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Histoire : 

 Homme de 70 ans ; projet : marathon de NYC 

 Sportif de longue date (endurance > 8h/semaine) 

 Pas d’antécédent ; pas de FRCV 

Clinique  

Interrogatoire : 

 asymptomatique 

Examen physique : 

 normal 



ECG de repos  



Quels examens 

 

auriez-vous  

 

demandé? 



Échographie cardiaque 

DTDVG 65mm, VTDVG 220ml 

FEVG 50%, FR 28% 

SIV 12, PP 10 

DTDVD 42mm 

ITV ssAo 30cm 

E/A 1.4, E’ 15, E/E’ 5 



EE sur vélo avec VO2   

Courbe débit-volume 

repos normal   



EE sur vélo avec VO2   

Charge max : 230 w 

Fc max : 156/min 

Pic de VO2 : 43,3 ml/min/kg 



ECG de FE 



IRM cardiaque 



Votre attitude pratique 

 
 Sport de compétition ? 

 

 Sport de loisir ? 

 

 Traitement et suivi ? 



Probable cœur d’athlète (même à 70 ans) 

 

Pas d’argument pour une CMD 

 

Pas de restriction à la pratique du sport même en 

compétition 

 

Surveillance annuelle 

Recommandations  


