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2- Exérese chirurgicale de la tumeuf et analyse anatomopathologique
&

3- Monopontage de I'lVA &
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* Devant une masse ventnculgy@é inexpliquée envisager |'imagerie de
coupe (IRM en particulier) .
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* Indication chirurgicale des tumeurs intra-cardiaques, particulierement
ventriculaires : risques d’embolisation, Qﬂ’strucﬁnn, arythmies.
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