Votre patient presente une dyspnée d’effort.

EST-CE UN SIGNE
D’INSUFFISANCE CARDIAQUE
A FRACTION D’EJECTION
PRESERVEE (HFpEF) ?

Signes communs suggérant que la dyspnée
d’effort est due a une HFpEF :

<+ Fibrillation auriculaire < (Edeme peéripherique

=+ Agé(e) de 60 ans ou plus = (Edeme pulmonaire ou

+ IMC > 30 kg/m? crepitations
L Arefetdanie + Taux eleve de BNP / NT-proBNP

d’hypertension + FEVG =50 %

Si votre patient présente ces caractéristiques,
envisagez de procéder a une évaluation de ’HFpEF.
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Les patients ayant regu un diagnostic

d’HFpEF peuvent étre

éligibles au traitement par shunt auriculaire.
Pour de plus amples informations,
veuillez contacter:
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