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Editorial

Il y a vingt ans, a I'initiative du Docteur Andrée Piekarski, les éditions Flammarion Médecine-Sciences langaient la collection « Imagerie
Médicale ».

Les radiologues étaient alors dans 1’éblouissement du bouleversement qu’avait subi leur spécialité avec I’apparition de ce que 1’on appelait
encore les « nouvelles technologies ». Inscrire ces « nouvelles technologies » dans la stratégie médicale, définir un arbre de décision, tel était
I’objectif que s’était fixé la nouvelle collection Flammarion.

Depuis 1986, échographie, scanner et IRM sont entrés dans la routine quotidienne. L’éblouissement des radiologues ne s’est pas terni.
Chaque année apporte de nouveaux perfectionnements, de nouvelles possibilités diagnostiques, de nouvelles indications : la tomodensito-
métrie haute résolution, la tomodensitométrie a acquisition volumique par balayage hélicoidal, 1’apparition d’une nouvelle génération de
scanners multidétecteurs ont été de véritables révolutions successives ; 1’imagerie interventionnelle a abouti a des succes thérapeutiques qu’on
ne soupconnait pas il y a vingt ans.

La collection « Imagerie Médicale » a accru ses ambitions. Plusieurs ouvrages récents sont de véritables sommes reflétant le travail de
I’ensemble de la Radiologie de langue frangaise et constituant une référence.

Malgré cela, et peut-étre a cause méme de cela, la collection continue a se vouloir évolutive, a se savoir et a se vouloir périssable.

Henrt NAHUM






Préface

Le traité rédigé par le Pr. O. Vignaux et ses collaborateurs réunit la somme des connaissances actuelles sur I’'imagerie cardiaque. Enrichi
d’une iconographie exceptionnelle, il décrit tout d’abord les procédés actuellement utilisés dans ce domaine ; 1’échographie cardiaque et ses
différentes variantes, la coronarographie, la scintigraphie, la tomographie par émission de positons, le scanner multicoupe, 1’imagerie par
résonance magnétique et 1’imagerie fonctionnelle.

Pour chaque technique sont détaillés les principes, les indications et contre-indications, la préparation du malade, I’application de la
méthode et ses regles qui doivent étre rigoureuses, ses avantages et ses inconvénients. Enfin, les résultats que I’on peut en attendre selon ce
qui est désiré, le tout abondamment illustré et suivi de la bibliographie la plus récente sur le sujet.

Dans la seconde partie est précisé ce qu’apporte 1’imagerie dans chaque affection cardiaque, les techniques utilisées et les informations
fournies. Ainsi, pour les cardiopathies ischémiques est envisagé 1'intérét de I’'imagerie dans 1’exploration des arteres coronaires dans ses
multiples aspects et stades pathologiques, le controle des pontages, ou des résultats de I’angioplastie avec ou sans pose de stents. Sont éga-
lement exposées les informations fournies par I’imagerie pour 1’appréciation de la viabilité myocardique, 1’évaluation des conséquences de
I’infarctus et de ses complications.

Il est de méme précisé I'intérét de I’apport de 1’imagerie cardiaque dans les différentes myocardites (infectieuses ou de systeme), les
différentes formes de cardiomyopathies, hypertrophiques ou dilatées, et la si spéciale dysplasie arythmogene du ventricule droit.

L’imagerie peut enfin apporter des renseignements précieux dans 1’exploration des pathologies cardiaques particulieres, les thromboses
intracardiaques, les différentes valvulopathies, les malformations congénitales, les affections péricardiques et la pathologie artérielle pulmo-
naire et de I’aorte thoracique.

En conclusion ce qui frappe a la lecture de ce monumental ouvrage c’est d’abord I’extraordinaire développement de cette imagerie cardia-
que depuis I’historique radiographie pulmonaire d’antan.

C’est ensuite la précision des informations recueillies, qui ne sont plus non seulement morphologiques, mais également fonctionnelles,
voire histologiques, permettant d’observer la biologie moléculaire des cellules myocardiques ou des parois vasculaires. On citera par exemple,
le remarquable chapitre sur la plaque d’athérome, ses causes, sa formation et son évolution.

Il faut tout spécialement remercier le Pr. Olivier Vignaux et ses collaborateurs de toutes spécialités dans ce domaine, non seulement les
radiologues, mais également les cardiologues, les biologistes, les urgentistes et les chirurgiens. Ce qui rend indispensable a tous ceux qui
s’intéressent a I’anatomie, la physiologie et la pathologie cardiaques la lecture et la consultation répétée de cet ouvrage de base dont on ne
saurait assez louer la qualité et la valeur exceptionnelles.

PROFESSEUR CHRISTIAN CABROL






Préface

Cet ouvrage est particulierement bienvenu a ’heure ou le scanner et I'IRM viennent réveiller I’intérét de la communauté radiologique pour
le ceeur et ses vaisseaux. En intégrant toutes les modalités d’imagerie disponibles pour explorer le cceur et les arteres coronaires, et en décri-
vant toutes les informations morphologiques, fonctionnelles et métaboliques apportées par ces techniques, ce livre devient de fait, I’ouvrage
de référence en langue francaise de 1’imagerie cardiaque.

Dirigé avec brio par Olivier Vignaux, un expert et un pionnier reconnu dans le domaine de I’IRM cardiaque, ce livre s’inscrit parfaitement
dans la lignée des autres ouvrages de la collection « Imagerie médicale » d’Henri Nahum. On y retrouve le méme fil conducteur qui guide
le lecteur dans une succession de chapitres. Une premiere partie est dédiée a la description des différentes techniques d’imagerie ou on y
trouve les principes, les indications, les protocoles d’acquisition et de post-traitement. La deuxiéme partie est consacrée aux différentes patho-
logies cardiovasculaires : un chapitre est dédi¢ aux cardiopathies ischémiques, un autre aux cardiomyopathies et myocardites ; le dernier
chapitre rassemble les résultats de I'imagerie dans des pathologies diverses, telles que les masses cardiaques et thromboses, la pathologie des
valves, la pathologie du péricarde, les malformations congénitales chez 1’adulte et la pathologie des arteres pulmonaires et de 1’aorte
thoracique.

Une des originalités de ce livre est aussi son approche multidisciplinaire ou cardiologues, radiologues et médecins nucléaires y apportent
leurs contributions de fagon concertée et cohérente, intégrant la présentation des différentes stratégies diagnostiques. Malgré leur grande
expérience de la pratique du scanner et de I'IRM, les radiologues doivent approfondir leur connaissance des maladies cardiaques, comprendre
la physiopathologie, et connaitre parfaitement I’apport et les limites de toutes les modalités d’imagerie, s’ils veulent garder la maitrise de
leurs outils.

La lecture de ce livre est hautement recommandée. On ne peut que saluer la qualité du travail effectué par les différents auteurs.

PROFESSEUR PHILIPPE GRENIER
Chef du service de Radiologie de 1’hdpital Pitié-Salpétriere






Préface

La publication de 1’ouvrage « Imagerie du cceur et des artéres coronaires » coordonné par le Professeur Olivier Vignaux arrive a point
nommé pour au moins trois raisons.

La premiere est qu’il est le témoin de 1’évolution technologique extrémement rapide qui a caractérisé I’'imagerie cardiovasculaire ces der-
nieres années. En effet, les progres de I'informatique pour 1’acquisition et le traitement des images ont été considérables et sont dus en
particulier a la technologie des microprocesseurs. Gordon Moore, ingénieur puis co-fondateur de la société Intel a publié en 1965 un article
devenu célebre dans lequel il prédisait que le nombre des transistors équipant les microprocesseurs allait doubler tous les ans. Cette prédiction
allait étre rapidement, peut-étre abusivement, transformée en « Loi de Moore », alors méme que son auteur devait revoir son estimation en
1975 : le doublement aurait lieu tous les dix-huit mois et non pas tous les ans. Néanmoins, ce rythme de croissance restait exponentiel,
correspondant en tout état de cause a une évolution extrémement rapide. Cette rapidité de I’évolution technologique caractérise en effet tout
particulierement I’'imagerie cardiovasculaire dans toutes ses modalités : les ultrasons (que de chemin parcouru depuis le mode TM jusqu’a
I’étude des déformations myocardiques actuellement possible), I'imagerie radiologique conventionnelle (la coronarographie, grace a I’amé-
lioration de la résolution spatiale et temporelle n’est plus uniquement diagnostique, mais est devenue également thérapeutique avec la pratique
de I’angioplastie coronaire), la médecine nucléaire qui est passée de I’imagerie planaire en « noir et blanc » a la tomoscintigraphie et com-
prend aussi la tomographie a émission de positons et bien entendu 1’imagerie de coupe, en particulier le scanner et I’'IRM qui ont fait véri-
tablement irruption dans le domaine cardiovasculaire ces dernieres années.

Le rythme de ces évolutions technologiques ne manque pas d’ailleurs de poser des difficultés d’adaptation aux équipes médicales qui
doivent effectuer rapidement, mais tout en respectant les contraintes des bonnes pratiques, la validation clinique de ces appareillages toujours
plus perfectionnés.

La seconde raison qui fait de 1’ouvrage coordonné par Olivier Vignaux un livre d’actualité est qu’il est la parfaite illustration de la com-
plémentarité et de la nécessaire collaboration entre les équipes et les disciplines. Aucun esprit médical, aussi brillant et cultivé soit-il, ne peut
de nos jours prétendre posséder toutes les connaissances techniques, physiopathologiques et cliniques pour conduire seul de bout en bout la
plupart de ces examens, depuis la phase d’acquisition des images a celle de la décision thérapeutique. Cette collaboration est d’autant plus
nécessaire et fructueuse que les compétences professionnelles sont devenues complémentaires : citons I’exemple de la médecine nucléaire ou
I’épreuve d’effort et la scintigraphie sont effectuées au cours du méme examen par des médecins dont les compétences se completent, et ceux
plus récents de I'IRM de stress ou du scanner cardiaque couplé a la scintigraphie (« SPECT-scan »), prélude a ce que va devenir « I’imagerie
de fusion ».

La troisieéme raison pour laquelle cet ouvrage arrive a point nommé est que le Professeur Olivier Vignaux a su rassembler I’expérience des
meilleurs experts francophones qui mettent a la disposition du lecteur une actualisation tres précise et détaillée de « 1’état de 1’art » tant dans
les aspects techniques que pour les principales indications cliniques. Formons le veeu légitime que cet ouvrage reste trés longtemps de réfé-
rence, en dépit de la croissance exponentielle des progres technologiques prédite par Monsieur Moore...

PROFESSEUR PascaL GUERET
Président de la Société Francaise de Cardiologie






Préface

Peu de domaines de la radiologie attirent autant d’intérét que 1’imagerie cardiaque en coupes qui permet d’étudier, de maniére non invasive,
a la fois la morphologie et la fonction du myocarde, des vaisseaux et des valves. Cet ouvrage reflete 1’expérience personnelle immense dans
le domaine de I’'imagerie cardiaque d’Olivier Vignaux, le coordonnateur de ce livre, mais la qualité principale de ce livre tient a son caractere
pluridisciplinaire en associant les opinions des plus grands spécialistes, radiologues, cardiologues ou médecins nucléaires pour fournir les
dernieres connaissances dans ce domaine en perpétuelle progression.

Les performances exceptionnelles de I’imagerie en coupes, a la fois dans le domaine de la tomodensitométrie et de I'IRM sont parfaitement
discutées sur I’ensemble de la pathologie cardiaque de 1’adulte, en précisant bien les avantages et les inconvénients de chaque méthode par
les leaders d’opinion, non seulement de 1’imagerie, mais aussi de la cardiologie.

L’un des objectifs de la Société Frangaise d’Imagerie Cardiovasculaire (SFICV) est de défendre la spécialité d’organes dans le domaine
de I'imagerie cardiaque et vasculaire au sein de la radiologie, mais elle a aussi pour but d’initier une collaboration étroite entre plusieurs
disciplines qui avaient perdu I’habitude de travailler ensemble. Ces dernieres années nous ont montré que la collaboration était possible, et
qu’elle permettait de potentialiser les compétences de différentes disciplines pour le bien du patient et de la connaissance médicale.

Je voudrais remercier et féliciter le coordonnateur et les auteurs pour leur travail exceptionnel et pour toutes ces raisons, je ne peux que
recommander la lecture de cet ouvrage de référence en langue francaise, que 1’on soit radiologue, cardiologue, chirurgien cardiaque ou fon-
damentaliste. Je suis siir du succes de cet ouvrage.

PROFESSEUR HERVE ROUSSEAU
Président de la Société Francaise d’Imagerie Cardiovasculaire






Avant-propos

Cet ouvrage est le fruit d’une collaboration multidisciplinaire associant I’expérience et la compétence de nombreuses équipes francophones
et internationales spécialisées en imagerie cardiovasculaire.

J’adresse mes premiers remerciements aux auteurs et a leurs collaborateurs qui ont accepté de participer a cet immense travail en relevant
le défi de réunir en un seul traité toutes les différentes techniques d’imagerie du cceur et des arteres coronaires, associant ainsi plusieurs
spécialités médicales comme la radiologie, la cardiologie et la médecine nucléaire. La réussite de cet ouvrage tient d’ores et déja a la parti-
cipation commune de tous ces spécialistes venant d’horizons différents et animés de la méme volonté d’une prise en charge optimale des
patients atteints d’une pathologie cardiaque connue ou suspectée.

J’adresse toute ma gratitude au Professeur Henri Nahum qui m’a confié la coordination de cet ouvrage, m’a soutenu et conseillé tout au
long de sa rédaction, ainsi qu’a Madame le Docteur Andrée Piekarski pour ses précieux conseils et Madame Evelyne Magne pour son pro-
fessionnalisme et sa gentillesse.

Je tiens a exprimer ma reconnaissance au Professeur Christian Cabrol qui m’a fait I’extréme honneur de préfacer ce livre, aux Professeurs
Pascal Guéret, Philippe Grenier, Guy Frija et Paul Legmann pour leur soutien, ainsi qu’aux Professeurs Hervé Rousseau, Jean-Paul Beregi,
Dominique Crochet, Jean-Pierre Laissy et Jean-Michel Bartoli qui m’ont encouragé au sein de la SFICV.

J’adresse enfin mes sinceres remerciements a tous les médecins du service de Radiologie A de I’Hopital Cochin ainsi qu’a mes collegues
cardiologues et internistes avec lesquels je collabore au quotidien et qui me font confiance, au premier rang desquels les Professeurs Simon
Weber, Denis Duboc et Loic Guillevin. Je remercie également 1’équipe d’encadrement, I’ensemble des manipulatrices, des manipulateurs et
des secrétaires du service, avec une pensée plus particuliere pour Mme Nicole Lamour pour son efficacité et sa compétence.

Alors que I’échographie (tridimensionnelle, avec contraste, Doppler tissulaire), la scintigraphie myocardique (avec synchronisation a 1’élec-
trocardiogramme ou gated-SPECT), et la coronarographie (capteur plan, échographie endocoronaire) se perfectionnent, de nouvelles techni-
ques se sont développées comme I’IRM, la tomographie par émission de positons, et plus récemment le scanner multicoupe. Il m’a donc
semblé utile de proposer un traité nécessairement non exhaustif, mais qui aborde toutes les modalités invasives et non invasives pour imager
le cceur et les arteres coronaires, leurs avantages et leurs inconvénients, et leur place potentielle dans la prise en charge des patients. Cet
ouvrage est en effet publié a un moment ou les progres dans les techniques d’imagerie cardiaque imposent une adaptation des pratiques
cliniques quotidiennes. En attendant les indispensables études multicentriques prospectives et les recommandations & venir des sociétés savan-
tes, j’espere qu’il apportera des débuts de réponses, encouragera la collaboration multidisciplinaire et s’enrichira lors des prochaines éditions
des futurs développements technologiques et de 1’expérience acquise par tous ceux qui s’intéressent a la pathologie cardiovasculaire et aux-
quels cet ouvrage est destiné.

PROFESSEUR OLIVIER VIGNAUX






A Sophie, Chloé et Hugo,
A mes parents
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