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logies, des examens, des surveillances thérapeutiques et des soins infirmiers.

P Pour faciliter vos révisions :

= l'essentiel de toutes les pathologies, facilement mémorisable grice aux
explications simples des mécanismes physiopathologiques ;

« les points-clés de la prise en charge infirmiére, développés pour que
vous soyez incollable lors des évals a L'IFSI et en stage et lors du DE ;
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P Valvulopathie : rétrécissement aortique, rétrécissement mitral, insuffisance
mitrale, insuffisance aortique, maladie d’'Osler.

P Troubles du rythme cardiaque, de la conduction : tachycardie ventriculaire,
fibrillation ventriculaire, bloc auriculo-ventriculaire.
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des membres inférieurs, ischémie aigué des membres inférieurs, anévrisme
artériel, dissection aortique.

P Pathologie veineuse, phlébite, embolie pulmonaire.

P Cardiopathie congénitale : communication interauriculaire, communication
interventriculaire, persistance du canal artériel, tétralogie de Fallot.

P Arrét cardio-vasculaire et malaises.
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