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OBJECTIFS
 Choisir le meilleur traitement pour les lipides, le diabète et l’HTA

 Sélectionner la meilleure approche anti-plaquettaire
 Intégrer le programme de marche
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Maladie artérielle périphérique (MAP)
Consensus canadien 2022

Conflits d'intérêts potentiels 2020-2023

Co-auteur
Consensus canadien 2022 sur la MAP
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Traitements médicaux pour la MAP
Recommandations CCS 2022

CLASSES

Statines, selon Consensus Canadien 2021

Inh. ECA ou BRA si hypertension

Inh. SGLT-2 > Agoniste GLP-1 ou inh. DPP-4 (avec metformine)

Antiplaquettaires si symptomatique

Médicaments anti-tabagiques
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Hypolipémiants et MAP
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Diabète et MAP
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Hypertension et MAP
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Tabagisme et MAP
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Antiplaquettaires oraux 2023 (Canada)
Bloqueurs TxA2, ADP (P2Y12) et PAR-1
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Antagonistes
PAR-1

Vorapaxar
(Zontivity™)

Antagonistes ADP
récepteur P2Y12

Ticlopidine(Ticlid™)
Clopidogrel (Plavix™)
Prasugrel (Effient™)

Ticagrelor (Brilinta™)

ADP

TPβ-R

COX-1TxA2 AAS

X

X

X

Adapté, modifié, traduit et mis-à-jour à partir de: Angiolillo DJ et al. European Heart Journal (2010) 31, 17–28

Plaquette
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Thérapie antithrombotique
Patients avec MAP asymptomatique isolée
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Thérapie antithrombotique
Combinaison rivaroxaban et AAS: patients à haut risque
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Thérapie antithrombotique
Combinaison rivaroxaban et AAS: patients à “bas” risque
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Thérapie antithrombotique
Si risqué élevé de saignement
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Thérapie antithrombotique
Monothérapie
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Thérapie antithrombotique
Bi-thérapie si contre-indication au rivaroxaban
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Thérapie antithrombotique
Après une intervention
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Exercice pour la claudication
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CONCLUSION: Approche de la MAP en 2023

 Médication de base:
 Antiplaquettaires si symptomatique
Combinaison rivaroxaban /AAS à considérer

 Statines selon le consensus canadien lipides 2021
 IECA ou BRA en priorité si HTA

 Programme de marche efficace
 Les approches endovasculaires et chirurgicales

dépendent du degré d’atteinte fonctionnelle
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