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FOP : exper*se du neurologue
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PLAN
• FOP est une cause d’infarctus cérébral

• Les essais randomisés

• Le rôle du neurologue 
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FOP : cause d’AVC 
• METANALYSE (Alskeikh et al Stroke 2009)  

ü 23 études cas /contrôle  n = 3364 patients IS cryptogénique (CIS )
ü Tous patients           OR 2,9  
ü patients < 55ans    OR 5,1 

• < 55ans avec CIS      42 % que le FOP soit la cause 
• > 55 ans avec CIS      15 % que le FOP soit la cause 

• Le FOP est la cause de l’AVC dans 5 % des cas  

• Le FOP est la cause de l’AVC dans 10 % sujet < 55 ans 
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LES ETUDES 
• Différences sur Age, traitement de références, caractéristique du FOP 
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Meta-analyse (1)
• réduc&on de 64 % du risque de récidive d’AVC 
• Réduc&on absolue de 1 pour 100 pa&ents année : modeste 

mais  pa&ent jeune
• Les courbes de Kaplan Meyer ne montre pas de diminu&on 

du risque en fonc&on du temps  
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Meta-analyse (2)
• Effet plus important de la fermeture sur le risque de récidive d’AVC chez les FOP 
à risque (large ou FOP ASIA) 
• Aucune récidive dans le bras fermeture dans CLOSE et DEFENSE PFO
• 4 fois plus de récidive FOP ASIA par rapport FOP large isolé 
• Complications periprocédurales majeures : 2, 4 %  ; FA de novo 4, 5 % (transitoire) 
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Les  critères d’inclusion 

• Age <= 60 ans
• Infarctus cérébral récent (<= 6 mois) 
• FOP associé à un ASIA (> 10 mm) ou FOP avec un shunt important (> 20 

microbulles) ou FOP large (>= 2 mm) 
• Lien de causalité́ très probable entre le FOP et l’infarctus cérébral après 

un bilan éJologique approprié
20

20
 ©

 26
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
20

 ©
 26

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
20

 ©
 26

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
20

 ©
 26

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
20

 ©
 26

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
20

 ©
 26

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
20

 ©
 26

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
20

 ©
 26

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
20

 ©
 26

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.



Rôle du neurologue 

• Etablir le lien de causalité FOP AVC
vérifier : AIC non lacunaire, absence athérome (> 30%, crosse de l’aorte), 
dissection, syndrome des APL, FA (holter longue durée), …..
• Les critères d’inclusion 
• Informer le patient 
• Réunion interdisciplinaire neuro-cardio 20
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ROPE score 
item Points

No history of 
hypertension 1

No history of 
diabetes 1

No history of 
stroke or TIA 1

Nonsmoker 1

Cortical infarct
on imaging 1

Age in years -

18-29 5

30-39 4

40-49 3

50-59 2

60-69 1

≥70 0

RoPE score

PFO-
attributable
fraction (95% 
CI)

0 - 3 0% (0–4)

4 38% (25–48)

5 34% (21–45)

6 62% (54–68)

7 72% (66–76)

8 84% (79–87)

9 - 10 88% (83–91)

.

Score ROPE 
Neurology. 2013;81(7):619-25.
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CAS LIMITES 

• Age > 60 ans 
• Accident ischémique transitoire 
• Infarctus cérébral datant de plus de 6 mois 
• Séquelle à l’ imagerie cérébrale d’ un infarctus 

asymptomaRque 
• FOP <= 20 microbulles 
• PaRent nécessitant un traitement anRcoagulant au 

long cours pour une autre raison 
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Conclusion 

• Vérifier l’imputabilité du FOP dans l’infarctus cérébral 

• Vérifier les critères d’inclusion : caractéristique du FOP 

• Réunion interdisciplinaire neuro-cardio 20
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Suivez le CNCH sur le Social Média !

#CNCHcongres

@CNCHcollege @CNCHcollege

Si vous voulez devenir Ambassadeur social média CNCH adressez-nous un email à cnch@sfcardio.fr
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