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Conflits d’intérêt

Aucun



Objectifs de la présentation

§ Citer les résultats d’études pertinentes en médecine 
vasculaire en 2019-2020.

§ Intégrer dans sa pratique de nouvelles approches 
thérapeutiques fondées sur des données récemment 
publiées.

§ Critiquer les études récentes en médecine vasculaire.



Diagnosis of Pulmonary Embolism with
d-Dimer Adjusted to Clinical Probability

Kearon C, de Wit K, Parpia S et coll.

N Engl J Med 2019;381:2125-34.



Wells ≤ 4 Wells 4,5-6 Wells ≥ 6,5



Impact clinique :  La combinaison d’une probabilité clinique 
pré-test faible et d'un niveau de D-Dimères < 1000 mcg/L 
identifie un groupe de patients à très faible risque d'embolie 
pulmonaire, avec réduction du recours à l’imagerie pulmonaire.



Lanthier L et coll. Rev Med Interne 2020;41:429-30.



A Comparison of Two LDL Cholesterol Targets after
Ischemic Stroke

Amarenco P, Kim JS, Labreuche J et coll.

N Engl J Med 2020;382:9-19.



Impact clinique : Chez les pts post-ICT/AVC ischémique, viser 
un LDL < 1,8 mmol/L plutôt que 2,3-2,8 mmol/L amène un 
bénéfice cardiovasculaire.

NNT = 41 
(IC 95 % 22-355)



Apixaban for the Treatment of Venous 
Thromboembolism Associated with Cancer

Agnelli G, Becattini C, Meyer G et coll.

N Engl J Med 2020;382:1599-1607.



Impact clinique : Apixaban est non-inférieur à la daltéparine
s/c pour le traitement de la MTE paranéoplasique sans 
augmentation du risque de saignement. 



Hokusai-VTE Cancer vs CARAVAGGIO
Hokusai

(n = 1050)
CARAVAGGIO

(n = 1155)
Médicament Edoxaban vs dalterparine Apixaban vs dalteparine

Suivi 12 mois 6 mois

Récidive MTE
(RRi)

0,71 
(0,48-1,06)

0,63
(0,37-1,07)

Saignements majeurs
(RRi)

1,77
(1,03-3,04)

0,82 
(0,40-1,69)

Mortalité totale
(RRi)

1,12 
(0,92-1,37)

0,82
(0,62-1,09)



Rivaroxaban or Enoxaparin in Nonmajor
Orthopedic Surgery

Samama CM, Laporte S, Rosencher et coll.

N Engl J Med 2020;382:1916-25.



NNT = 117 
(IC 95 % 71-333)



Impact clinique : le rivaroxaban donné durant la période 
d’immobilisation suivant une chirurgie orthopédique non 
majeure des MI est plus efficace que l’énoxaparine pour 
prévenir la MTE, mais impact clinique incertain.



Rivaroxaban in Peripheral Artery Disease
after Revascularization

Bonaca MP, Bauersachs RM, Anand SS et coll.

N Engl J Med 2020;382:1994-2004.



NNT = 43 
(IC 95 % 24-180)



Impact clinique : rivaroxaban 2,5 mg bid + AAS entrainent 
une diminution d’un composite d’ECV majeurs comprenant 
l’ischémie aiguë des membres et les amputations majeures, 
sans différence de saignement majeur TIMI vs AAS seule. 

NNH 82 
(IC 95 % 47-328)







Ticagrelor and Aspirin or Aspirin Alone
in Acute Ischemic Stroke or TIA

Johnston SC, Amarenco P, Denison H et coll.

N Engl J Med 2020;383:207-17.



Impact clinique : chez les pts avec AVC ou ICT isch., le risque 
d’AVC ou de mortalité à 30 jours est plus faible avec ticagrélor
+ AAS qu’avec AAS, mais le risque de saignement est ­.

NNT = 91
(IC 95 % 50-466)

NNH = 264 
(IC 95 % 170-589)



THALES vs POINT
THALES

(n = 11 016)
POINT

(n = 4 881)
Médicament Ticagrelor + AAS vs AAS Clopidogrel + AAS vs AAS

Suivi 30 jours 90 jours

Récidive ECV *
(RRi)

0,83 
(0,71-0,96)

0,75
(0,59-0,95)

Saignements majeurs **
(RRi)

3,99
(1,74-9,14)

2,33 
(1,10-4,87)

Mortalité totale
(RRi)

1,33 
(0,81-2,19)

1,51
(0,73-3,13)

* THALES : AVC + mortalité totale, POINT : AVC isch + IM + mortalité CV.
** THALES : GUSTO, POINT : ISTH.



Autopsy Findings and Venous Thromboembolism in 
Patients With COVID-19: A Prospective Cohort Study

Wichmann D, Sperhake JP, Lutgehetmann M et coll.

Ann Intern Med 2020;173:268-77.



Impact clinique : dans 12 décès consécutifs de la COVID-19, 
l’autopsie a révélé la présence de 7 thromboses veineuses 
profondes ; l’EP a été la cause directe de 4 décès.



COVID-19 et autres articles
q Nahum J, Morichau-Beauchant T, Daviaud F, et al. Venous Thrombosis Among Critically Ill 

Patients With Coronavirus Disease 2019 (COVID-19). JAMA Netw Open. 2020;3(5):e2010478.
q Zhang L, Feng X, Zhang D, et al. Deep Vein Thrombosis in Hospitalized Patients With COVID-19 

in Wuhan, China: Prevalence, Risk Factors, and Outcome. Circulation. 2020;142(2):114-128.
q Ren B, Yan F, Deng Z, et al. Extremely High Incidence of Lower Extremity Deep Venous

Thrombosis in 48 Patients With Severe COVID-19 in Wuhan. Circulation. 2020;142(2):181-183.
q Bilaloglu S, Aphinyanaphongs Y, Jones S, et al. Thrombosis in Hospitalized Patients With COVID-

19 in a New York City Health System. JAMA. 2020;324(8):799-801. 
q Lax SF, Skok K, Zechner P, et al. Pulmonary Arterial Thrombosis in COVID-19 With Fatal 

Outcome : Results From a Prospective, Single-Center, Clinicopathologic Case Series. Ann Intern
Med. 2020;173(5):350-361.

q Al-Samkari H, Karp Leaf RS, Dzik WH, et al. COVID-19 and coagulation: bleeding and thrombotic
manifestations of SARS-CoV-2 infection. Blood. 2020;136(4):489-500.

q Nadkarni GN, Lala A, Bagiella E, et al. Anticoagulation, Mortality, Bleeding and Pathology Among
Patients Hospitalized with COVID-19. J Am Coll Cardiol. 2020;76(16):1815-26.



COVID-19 et autres articles
q Zhang Y, Xiao M, Zhang S, et al. Coagulopathy and Antiphospholipid Antibodies in Patients with

Covid-19. N Engl J Med. 2020;382(17):e38.
q Bowles L, Platton S, Yartey N, et al. Lupus Anticoagulant and Abnormal Coagulation Tests in 

Patients with Covid-19. N Engl J Med. 2020;383(3):288-290.
q Oxley TJ, Mocco J, Majidi S, et al. Large-Vessel Stroke as a Presenting Feature of Covid-19 in the 

Young. N Engl J Med. 2020;382(20):e60.
q Ntaios G, Michel P, Georgiopoulos G, et al. Characteristics and Outcomes in Patients With

COVID-19 and Acute Ischemic Stroke: The Global COVID-19 Stroke Registry. Stroke. 
2020;51(9):e254-e258.

q Merkler AE, Parikh NS, Mir S, et al. Risk of Ischemic Stroke in Patients With Coronavirus Disease
2019 (COVID-19) vs Patients With Influenza. JAMA Neurol. 2020:e202730.

q Bellosta R, Luzzani L, Natalini G, et al. Acute limb ischemia in patients with COVID-19 pneumonia. 
J Vasc Surg. 2020 :S0741-5214(20)31080-6. 



COVID Toe



Dapagliflozin in Patients
with Chronic Kidney Disease

Heerspink HJL, Stefánsson BV, Correa-Rotter R et coll.

N Engl J Med 2020;383:1436-46.



Impact clinique : Chez les sujets avec IRC modérée et 
albuminurie, le risque d’événement rénal majeur (MAKE) a été 
diminué avec la dapagliflozine comparativement au placébo.

NNT = 19 
(IC 95 % 14-29)



Colchicine in Patients 
with Chronic Coronary Disease

Nidorf SM, Fiolet ATL, Mosterd A et coll.

N Engl J Med 2020;383:1838-47.



Impact clinique : Chez les patients avec MCAS stable, la 
colchicine 0,5 mg die a diminué le risque d’ECV majeurs 
comparativement au placebo. 

NNT = 36 
(IC 95 % 24-74)



Venous Thrombosis during Spaceflight

Aunon-Chancellor SM, Pattarini JM, Moll S, Sargsyan A.

N Engl J Med 2020;382:89-90.



Impact clinique : si vous allez travailler pour la NASA … 



Autres études d’impact (1/6)

Dong YH, Chang CH, Wang JL, et al. Association of Infections and Use of 
Fluoroquinolones With the Risk of Aortic Aneurysm or Aortic Dissection. JAMA 
Intern Med. 2020 Sep 8:e204192. 
Gopalakrishnan C, Bykov K, Fischer MA, et al. Association of Fluoroquinolones With 
the Risk of Aortic Aneurysm or Aortic Dissection. JAMA Intern Med. 2020 Sep 
8:e204199.
Fralick M, Kim SC, Schneeweiss S, et al. Risk of amputation with canagliflozin 
across categories of age and cardiovascular risk in three US nationwide databases: 
cohort study. BMJ. 2020;370:m2812.
Yu OHY, Dell'Aniello S, Shah BR, et al. Sodium-Glucose Cotransporter 2 Inhibitors
and the Risk of Below-Knee Amputation: A Multicenter Observational Study. 
Diabetes Care. 2020;43(10):2444-2452.



Autres études d’impact (2/6)

Baxter BT, Matsumura J, Curci JA, et al. Effect of Doxycycline on Aneurysm Growth 
Among Patients With Small Infrarenal Abdominal Aortic Aneurysms: A Randomized 
Clinical Trial. JAMA. 2020;323(20):2029-38.

Chiarito M, Sanz-Sánchez J, Cannata F, et al. Monotherapy with a P2Y12 inhibitor 
or aspirin for secondary prevention in patients with established atherosclerosis: a 
systematic review and meta-analysis. Lancet. 2020;395(10235):1487-95.

Mullen M, Jin XY, Child A, et al. Irbesartan in Marfan syndrome (AIMS): a double-
blind, placebo-controlled randomised trial. Lancet. 2019;394(10216):2263-70.

Ray KK, Wright RS, Kallend D, et al; ORION-10 and ORION-11 Investigators. Two 
Phase 3 Trials of Inclisiran in Patients with Elevated LDL Cholesterol. N Engl J Med. 
2020;382(16):1507-1519. 



Autres études d’impact (3/6)

Tsapas A, Avgerinos I, Karagiannis T, et al. Comparative Effectiveness of Glucose-
Lowering Drugs for Type 2 Diabetes: A Systematic Review and Network Meta-
analysis. Ann Intern Med. 2020;173(4):278-86.

Cannon CP, Pratley R, Dagogo-Jack S, et al. Cardiovascular Outcomes with 
Ertugliflozin in Type 2 Diabetes. N Engl J Med. 2020;383(15):1425-35.

Saint-Maurice PF, Troiano RP, Bassett DR, Jr., et al. Association of Daily Step 
Count and Step Intensity With Mortality Among US Adults. JAMA. 
2020;323(12):1151-60.

Zhao M, Veeranki SP, Magnussen CG, Xi B. Recommended physical activity and all 
cause and cause specific mortality in US adults: prospective cohort study. BMJ. 
2020;370:m2031.



Autres études d’impact (4/6)

Duceppe E, Patel A, Chan MTV, et al. Preoperative N-Terminal Pro-B-Type 
Natriuretic Peptide and Cardiovascular Events After Noncardiac Surgery: A Cohort 
Study. Ann Intern Med. 2020;172(2):96-104.

Hess CN, Wang TY, Weleski Fu J, et al. Long-Term Outcomes and Associations 
With Major Adverse Limb Events After Peripheral Artery Revascularization. J Am 
Coll Cardiol. 2020;75(5):498-508.

Freisinger E, Koeppe J, Gerss J, et al. Mortality after use of paclitaxel-based
devices in peripheral arteries: a real-world safety analysis. Eur Heart J. 
2020;41(38):3732-3739

Yang P, Zhang Y, Zhang L, et al. Endovascular Thrombectomy with or without 
Intravenous Alteplase in Acute Stroke. N Engl J Med. 2020;382(21):1981-93.



Autres études d’impact (5/6)

Edla S, Atti V, Kumar V, et al. Comparison of nationwide trends in 30-day 
readmission rates after carotid artery stenting and carotid endarterectomy. J Vasc
Surg. 2020;71(4):1222-32.

Keyhani S, Cheng EM, Hoggatt KJ, et al. Comparative Effectiveness of Carotid 
Endarterectomy vs Initial Medical Therapy in Patients With Asymptomatic Carotid 
Stenosis. JAMA Neurol. 2020;77(9):1-12.

Liang P, Solomon Y, Swerdlow NJ, et al. In-hospital outcomes alone underestimate 
rates of 30-day major adverse events after carotid artery stenting. J Vasc Surg. 
2020;71(4):1233-41.

Schermerhorn ML, Liang P, Eldrup-Jorgensen J, et al. Association of Transcarotid
Artery Revascularization vs Transfemoral Carotid Artery Stenting With Stroke or 
Death Among Patients With Carotid Artery Stenosis. JAMA. 2019;322(23):2313-22.



Autres études d’impact (6/6)

Bricker JB, Watson NL, Mull KE, Sullivan BM, Heffner JL. Efficacy of Smartphone 
Applications for Smoking Cessation: A Randomized Clinical Trial. JAMA Intern Med. 
2020;180(11):1472-80. 



Messages clés

§ Une année marquée par la COVID-19 …

§ Avec plusieurs essais cliniques intéressants en vasculaire, 
surtout en médecine vasculaire : PEGeD, CARAVAGGIO, 
VOYAGER-PAD, etc.

§ Reste à savoir comment seront appliqués ces résultats en
pratique.


