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Pas de lien à déclarer en rapport avec la présentation



Connexion proximale 

Trajet

Connexion distale 
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Pourquoi rechercher une anomalie coronaire congénitale ?

ANOCOR et mort subite 

Corrado et al. Br Heart J. 1992.
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ANOCOR et arrêt cardiaque récupéré
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ANOCOR à risque (ischémie myocardique/mort subite)

Connexions aortiques Connexions pulmonaires
Trajet interartériel* Trajet rétropulmonaire**

*Risque d’ischémie myocardique/mort subite
**Risque d’ischémie myocardique

Trajet variable*
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ANOCOR non à risque*

Connexions aortiques
Trajet prépulmonaire Trajet rétroaortique

*Risque d’ischémie myocardique/mort subite

Trajet normal
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Cardiopathie congénitale à risque de mort subite Prévalence**
ANOCOR* droite 0.3%
Cardiomyopathie hypertrophique 0.2%
Syndrome pré-excitation ventriculaire 0.15%
Syndrome de QT long 0.05%
Cardiomyopathie dilatée idiopathique 0.04%
Dysplasie ventriculaire droite arythmogène 0.04%
ANOCOR* gauche 0.03%
Syndrome de Brugada 0.02%
Tachycardie ventriculaire catécholergique 0.01%

* Anomalie de connexion avec trajet interartériel
** Nombre de cas à la naissance (estimations)



ANOMALIES CORONAIRES CONGENITALES

Cardiopathie congénitale à risque de mort subite Incidence annuelle**
Tachycardie ventriculaire catécholergique 1.5%
Cardiomyopathie hypertrophique 1-2%
Syndrome de Brugada 1%
Syndrome de QT long 0.5-1%
Cardiomyopathie dilatée idiopathique 0.5-1%
Dysplasie ventriculaire droite arythmogène 0.5.1%
ANOCOR* gauche 0.2%
Syndrome pré-excitation ventriculaire 0.1%
ANOCOR* droite 0.02%

* Anomalie de connexion avec trajet interartériel
** Incidence annuelle de mort subite (estimations)
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ANOCOR et arrêt cardiaque récupéré
Staffs ANOCOR 2014-2021

ANOCOR droite* ACR ACR ANOCOR droite* 

N = 245 
(âge moyen 52 ans)

N = 2 (0.8%)N = 9 (3.7%)

*Anomalie de connexion avec trajet interartériel
Nadji A. Thèse de Médecine. Paris. 2022
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?

Pourquoi rechercher une anomalie coronaire congénitale ?
ANOCOR et mort subite/arrêt cardiaque récupéré

Correction ? Dépistage ?

Correction
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Comment rechercher une anomalie coronaire congénitale ?

Outils d’imagerie 
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Comment rechercher une anomalie coronaire congénitale ?

IRM cardiaque

Texas Heart Institute Journal • August 2018, Vol. 45, No. 4

Paolo Angelini, 
Benjamin Y. Cheong,
Veronica V. Lenge
De Rosen,
Alberto Lopez,
Carlo Uribe,
Anthony H. Masso,
Syed W. Ali,
Barry R. Davis,
Raja Muthupillai,
James T. Willerson.
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Evaluation échographique transthoracique

coronaire droite normale coronaire gauche normale 
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Parasternale
Petit axe 

Parasternale
Grand axe 

Protocole standardisé
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Apicale  
5 cavités

Apicale  
4 cavités

Protocole standardisé
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Protocole standardisé
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ANOCOR gauche ANOCOR droite 

Diagnostic échographique
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Homme de 50 ans Homme de 80 ansFemme de 40 ans

Echographie transthoracique
Recherche des ostia coronaires chez l’adulte

Homme de 45 ans

Images fournies par Aurélie Bellanger
IDE Laboratoire d’échocardiographie
Cardioreliance
Saran
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Prévalence de l’artère  coronaire
Prévalence des trajets ectopiques

circonflexe
rétroaortique (99%) 

50% 30% 

droite
interartériel (95%)

TC/IVA
rétropulmonaire

(45%)
prépulmonaire

(30%)
rétroaortique

(15%)
interartériel 

(10%)

20% 
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Adaptation vasculaire à l’espace

connexions coronaires normalesseptation troncale connexion droite ectopique
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Adaptation vasculaire à l’espace

ANOCOR droite
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ANOCOR droite avec passage intramural aortique

Right ANOCOR with an intramural course
Hata Y et al. Cardiovasc Pathol. 2014.
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Adaptation vasculaire à l’espace

interartériel intramural ostium

connexion ectopique coronaire droite (écho endocoronaire)

épicardiquetrajet

AP AP

AO AO AO
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Multimodality imaging

5.1 mm5.1 mm
2.0 mm

4.3 mm

Angle connexion : 24°

Degré d’excentricité : 2.6 

Réduction de diamètre : 53%
Réduction de surface : 45%



ANOMALIES CORONAIRES CONGENITALES

Définition scanographique d’un passage intramural aortique

• Degré d’excentricité (grand axe/petit axe) ≥ 2.0

• Angle de connexion ≤ 30°

• Réduction de diamètre ≥ 50% 

Trois critères présents : passage intramural aortique certain
Deux critères présents : passage intramural incertain  
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Passage intramural aortique  +

Passage intramural aortique  -
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ANOCOR droite avec forme en fente de l’ostium
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ANOCOR gauche avec trajet interartériel
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ANOCOR gauche avec trajet rétropulmonaire



Trajet interartériel

SD

SG

ANOMALIES CORONAIRES CONGENITALES

SD

SG

Trajet rétropulmonaire

Formes anatomiques gauches à ne pas confondre
interartériel

SG
SD

rétropulmonaire
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Coronarographie

ANOCOR GAUCHE

ANOCOR DROITEANOCOR CX
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FFRCT
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Explorations Fonctionnelles Cardio-Vasculaires 
Laboratoire d'échocardiographie 
Echodoppler cardiaque transthoracique 
Echographe : GE Vivid 9 

Réalisé le 22/07/2021 
M. né le : 01/01/2004 
Motif : bilan d’aptitude sportive, précordialgies atypiques 

Ventricule gauche non dilaté, non hypertrophié de fonction systolique normale et de cinétique 
homogène. 
Profil et pressions de remplissage gauches normaux. 
Pas de valvulopathie significative. 
Aorte de taille normale. 
Cavités droites non dilatées. 
Pression artérielle pulmonaire systolique et pression de l'oreillette droite normales. 
Pas d'épanchement péricardique. 

Au total : examen dans les limites de la normale. 
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Take home message

• Le scanner coronaire est le gold standard pour évaluer une ANOCOR

• La coronarographie peut être nécessaire dans la population adulte

• La place de l’échocardiographie va dépendre du mode de dépistage

• Le rôle de l’IRM cardiaque est très limité actuellement

Pourquoi et comment rechercher 
une anomalie coronaire congénitale ? 
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