GROUPE DE TRAVAIL DE RYTHMOLOGIE ET DE STIMULATION CARDIAQUE 

 DE LA SOCIETE ALGERIENNE  DE CARDIOLOGIE (www. sante .dz)
Enquête sur le Profil Clinique et la Prise en Charge de la Fibrillation Auriculaire en Algérie  de Janvier à Juin 2006


1. IDENTIFICATION DU PATIENT 

Nom : ………………………..  Prénoms :……………………….Age :……… ans       Sexe: M (  F ( 

Ville : ……………………………………Code Postal………………………….Tel : ……………………        Médecin Traitant :……………….……Adresse:…………………………………Tel :…….…………..…

2. ASPECT CLINIQUE :

2. 1. Type :              - FA :   . Paroxystique (      . Permanente ( :   - < 1 an (        - > 1 an  ( 

2.2. Etiologie :     

     -Valvulopathie   (   - CMD  (             - Cardiopathie ischémique (     - HTA (
- Hyperthyroïdie (  - I. respiratoire (   - FA isolée (  - Autre: ……………………………………

2.3. Complications: - IC (       - IVG (     - AVC (    - AIT  (     - Embolie périphérique  (
3.ECHO :      -  Ø OG : ……..…… mm      -FE VG : …….…  %  - Thrombus OG:  oui  (  non (
4. PRISE EN CHARGE THERAPEUTIQUE :

     4.1. Prévention des accidents thrombo-emboliques          

· anti-agrégant  plaquettaire : oui ( non (
· anti-coagulant: oui ( non (  / Héparine ( ou  AVK ( / INR cible atteint: oui ( non (
    4.2. Réduction médicamenteuse :  oui (   non ( ;   succès :  oui (  non (
    4.3. Choc électrique :  oui  ( non ( ;        succès:  oui (  non (  ; récidive  FA:  oui (   non (
      Nombre de sessions : ………  

    4.4. Ralentissement de la  Fréquence cardiaque: - Digoxine (   - Bétabloquant (  -Amiodarone ( 

- Autres (préciser) :…………………………….…………………………………………………...

    4.5. Implantation de Pacemaker : -BAV  (     -FA lente  (     -FA ralentie par le traitement  (
   4.6. Prise en charge : -Secteur libéral  (   - Hosp.ambulatoire (  -Hospitalisation:  …….jours
5.COMPLICATIONS ( Préciser) :  


- Des anticoagulants :……………………………....



- Des anti-arythmiques :…………………………….


- Autres :……………………………………………

