SIGNES DE SEVERITE DES VALVULOPATHIES
	
	RA
	IAo
	RM
	IM

	Clinique
	- Signes d’effort
	- Hyper-pulsatilité artérielle 
- PAD diminuée < 50 mmHg 
	- OAP
- Hémoptysies
- ACFA n’est pas un signe de sévérité
	- OAP
- ACFA

	Auscultation
	- Souffle systolique avec maximum tardif
- Abolition ou diminution du B2
- Dédoublement du B2
	- Roulement diastolique de flint 
- B3 audible 
- Pistol-shot 
	- COM proche de B2
- Roulement diastolique diminué
- Eclat de B2 
	- Roulement diastolique
- B3 audible
- Eclat de B2
- Importance du souffle ≠ Sévérité

	Echographie
	- Surface aortique  < 1 cm2 (0.6 cm2/m2) 
- Gradient systolique moyen > 50 mmHg 
	- SOR > 30 mm2
- La fuite > 60 ml
	- Surface aortique  < 1.5 cm2 (1 cm2/m2) 
- Gradient systolique moyen > 10 mmHg
- HTAP : PAP > 25 mmHg
	[bookmark: _GoBack]- SOR > 30 mm2
- La fuite > 45 ml
- HTAP : PAP > 25 mmHg



