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Plusieurs études récentes ont montré que le défibrillateur automatique implantable améliore la survie
dans certains groupes de patients porteurs de cardiopathie ischémique ou dilatée. Ceci est vrai dans le
contexte d’une prévention secondaire (arrêt cardiaque récupéré, fibrillation ventriculaire ou tachycardie
ventriculaire syncopale) ainsi que dans le cadre d’une prévention primaire. Dans le dernier cas,
l’indication est limitée aux malades à haut risque de mort subite.
L’objectif de la présentation est d’examiner les moyens de stratification du risque de mort subite dans les
cardiopathies ischémiques et dilatées, et de discuter la place du défibrillateur automatique implantable
dans ces pathologies.


