
Interventional cardiology dpt

Cardiovascular Hospital - Lyon - France

INSERM U1060

Absolute Coronary Flow Estimation:
Comment
Quand
Pourquoi

Gilles Rioufol MD, PhD

CardioRun, 29 Septembre 2021



FFR

IMR Lanza  & Crea Circulation 2010



Banning Eur Heart J 2019



Coronary thermodilution





Xaplenderis Circ Cardiovasc Interv 2018



Everaars Eur Heart J 2019



Everaars Eur Heart J 2019



CFR<2 a/o IMR>25 n=30 (36%)

N=84

Konst JACC 2021

INOCA



76 yo lady  BMI 34 –type2 diabetes
stable angina CCS2 –normal TEE with EF 70%
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HOSPICES CIVILS DE LYON-HDJ   ORDINAIRE

Rythme sinusal normal avec arythmie sinusale
Possible Infarctus inférieur (cité le ou avant le 10-déc-2020)
Possible Infarctus antérieur (cité le ou avant le 10-déc-2020)
ECG anormal
Lors d’une comparaison à l’ECG de 10-déc-2020 07:42,
Aucun changement significatif constaté
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INOCA – Medical therapy

No obstructive epicardial pathology
High coronary resistances LAD >>RCA



Conclusions

Microvascular disease is probably under-estimated in routine

Microvascular resistances measurements should be integrated in the cathlab set-up

Thermodilution and absolute coronary flow estimation are

Simple to get

Operator independant

Fairly reproductible

Adenosin independant




