
Gérer une Fibrillation atriale 
grave

J. Taieb L. Trevisan C Amar
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Monsieur R. 56 ans

- CMD alcoolique, FEVG 20% Récusé à la transplantation (exogénose
non sevrée)

- DAI monochambre en prévention primaire

- Hyperthyroïdie à la cordarone

- Traitement: Perindopril 4mg/j, lasilix 80mg/j, sotalol 80 mg/j

Décompensation cardiaque récente sur passage en FA rapide (autre centre) 
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Admission au SIC

Décompensation cardiaque

• NYHA IV, crépitants > mi champs, TJ

• Sat 90%, TA 96/68

• BNP > 5000, creat 92

• Rythme sinusal
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ECG A L’ADMISSION
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Echographie cardiaque
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Echographie cardiaque
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6h après l’admission FA rapide. Dégradation 
hemodynamique

20
17

 ©
 23

èm
e  C

on
grè

s d
u C

NCH, T
ou

s d
roi

ts 
rés

erv
és

 - T
ou

te 
rep

rod
uc

tio
n m

êm
e p

art
iel

le 
es

t in
ter

dit
e.

20
17

 ©
 23

èm
e  C

on
grè

s d
u C

NCH, T
ou

s d
roi

ts 
rés

erv
és

 - T
ou

te 
rep

rod
uc

tio
n m

êm
e p

art
iel

le 
es

t in
ter

dit
e.

20
17

 ©
 23

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
17

 ©
 Le

s E
ntr

eti
en

s d
e B

ich
at,

 To
us

 dr
oit

s r
és

er
vé

s -
 To

ute
 re

pr
od

uc
tio

n m
êm

e p
ar

tie
lle

 es
t in

ter
dit

e.

20
17

 ©
 23

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
17

 ©
 23

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
17

 ©
 23

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
17

 ©
 23

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
17

 ©
 23

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.



Evolution

• Fa rapidement résolutive

• Réponse aux diurétiques

• Tension correcte 

• J4: récidive de FA rapide
résolution  rapide < 1h

Introduction cardensiel 1,25

• J5: récidive de FA tres mal tolérée
Atenolol IV inefficace

Choc électrique externe en urgence à vif

• J7: récidive de FA mal tolérée
Choc électrique externe sous AG

Réveil très difficile de l’AG
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Contrôle fréquence: Bloquer le NAV

Bronchospasme rare
Pas carvedivol si asthme

Pas si OAP

Attention si +BB
pas si OAP ou FE < 40%20
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ET…

NOUVELLE RECIDIVE DE FA 

TRES MAL TOLEREE20
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Quelle prise en charge proposer?

FA paroxystique récidivantesCMD FE 20%
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Recommandations générales
FA + insuffisance cardiaque

Diurétiques: diminuer charge

Controle Frequence <110 (Bloquer NAV) 

Controle rythme: Antiarythmiques, ablation FA

CEE si mal toléré

Traitements specifiques insuffisance cardiaque :
Bloquer SRAA      RCT...

2016 ESC Guidelines for the management of atrial fibrillation developed in collaboration with EACTS European Heart Journal 
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Traitement anti arythmique 

Nouveau choc électrique externe

Ablation de FA

Assistance circulatoire

Ablation du nœud auriculoventriculaire
+ Stimulateur

Options thérapeutiques rythmiques pour ce 
patient

Contre indiqués y compris cordarone ( hyperthyroidie)

Non car FA paroxystique

Idéal mais pas en urgence 

Récusé à la greffe

Déjà porteur d’un stimulateur ( DAI)
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Ablation du nœud AV

Ablation par radiofrequence du NAV + PMK 
si echec ou intolerance aux strategies

controle rythme
=> Stimulodependance
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Au décours de l’ablation

Sur le plan rythmique:

• Retour en rythme sinusal

Sur le plan hémodynamique:

• Dégradation hémodynamique
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Désynchronisation complète

Atrio-ventriculaire

Inter-ventriculaire
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Evolution après resynchronisation à J9

Amélioration  hémodynamique. NYHA 4 =>2 

Récidives de FA sans décompensation

Sortie des soins intensifs

Admission en convalescence à J23
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Ajout sondes AD et sinus coronaire
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Suivi ultérieur

Patient vivant à 24 mois

Sevrage de l’exogenose

FA paroxystique sur les mémoires du DAI

Réévaluation projet de transplantation
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Conclusion

La FA meme paroxystique peut être grave en decompensant sévèrement une 
insuffisance cardiaque  (diastole courte et perte systole atriale)

Se battre pour controle rythme et sinon

Fréquence

Synchronisation
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