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Intérêt pour :
- Décharge VG ?
- Assistance mono-VG ?

21 F
Débit 5 L/min
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Evolution hémodynamique
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Chirurgie
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IMPELLA 5.0

PROCEDURE

ASSISTANCE MONO-VENTRICULAIRE G (n = 12)

DECHARGE VENTRICULAIRE G (n = 1)

Axillaire  D
(n = 12)

Abord

Fémoral D 
(n = 1)

Durée implantation

113 min 
(45-175)

Incident grave
per - procédure

AUCUN
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Assistance Séjour
Réanimation

Ventilation
Mécanique
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VAD

Homme

HMII

J4 : scintigraphie
myocardique

J6 : SUPER U

J22 : Assistance 
lourde

J5 : Changement 
impella sur guide



INTERET IMPELLA 5.0 : 

Conclusion

Assistance mono-ventriculaire G de courte durée
Décharge ventriculaire gauche



DEVELOPPEMENT INDICATIONS IMPELLA LP 5.0 : 

Conclusion

Défaillance ventriculaire gauche

Post-infarctus du myocardePost-cardiotomie


