6 AU 8 DECEMBRE 2017
]7 Novotel Paris Tour Eiffel

France Passion Communication Education

Q‘hgor a lésions coronaires
an%@%raphlquement non SIgmflcatwes@.
o Apport de la FFR _ﬁf

Etienne PUYMIRAT

Département de Cardiologie

Hopital Europeen Georges Pompidou

Universite Paris Descartes



6 AU 8 DECEMBRE 2017
]7 Novotel Paris Tour Eiffel

France Passion Communication Education

"bé@
e
DECLAR&‘FION DE LIENS D’INTERET AVEC
LA PRESENTATION
f;" @gg-
&"ﬁ@ @E‘f
B &
rﬂj‘l“l’ua-n.rr—z-lr*l.':lnt : Etienne Puymirat, Paris &s@‘*
{!..
,ﬂ,@ﬁ M Je declare les liens d'interét suivants (conféerencier et@éﬁ
5 expertises) : Astra-Zeneca, Amgen, Bayer, Bintrnnicéamff“

BMS, Boehringer, Daiichi-Sankyo, Lilly, MSD, Pﬁ:ﬁ, The
Medicine Company, Sanofi, Saint Jude Medicgk%ewier




6 AU 8 DECEMBRE 2017
]7 Novotel Paris Tour Eiffel

France Passion Communication Education

@
¥

Angor a lésions coronaires
angiographiquement non significatives

A8 o
ok
S



6 AU 8 DECEMBRE 2017
]7 Novotel Paris Tour Eiffel

France Passion Communication Education

%."3'

Ar}gor a lesions coronaires
angtoyaphlquement non significatives

.c,p
@
.3}

. Lesﬁns coronaires non significatives : DS<50% ¢

.ﬁr’-’
. Epports de la FFR : &
D s ]
@‘5?% v’ Eviter les angioplasties inutiles &@o“@
*E}{\ &
&
.:{djsgl
-E.'-‘-:l
&
&
i
c-:r‘?‘&
@



6 AU 8 DECEMBRE 2017

GRCI 2“]7 Novotel Paris Tour Eiffel

France Passion Communication Education

Principales études avanﬁalidées la FFR dans la maladie coronaire stable :
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Angiography versus Hemgﬁynamlcs to Predict the Natural History
of Coronary Stenoses: @A FAME 2-Substudy
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Angiography versus Hem@ﬁynamics to Predict the Natural History
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