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Amyloses cardiaques : comment les différencier ?

Que dois-
je faire en pratique 

pour dif
férencier  

les amyloses ca
rdiaques ?



Amyloses cardiaques : quelle démarche diagnostique ?
Il est essentiel d’établir un diagnostic d’amylose et de déterminer le type d’amylose afin d’instaurer une prise en charge adaptée.
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Si vous ne souhaitez plus recevoir les cartes Amylose hATTR, veuillez nous adresser un e-mail à : info@alnylam.fr.
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Pour toute information complémentaire concernant l’amylose héréditaire à transthyrétine,  
son dépistage et sa prise en charge, contactez-nous : info@alnylam.fr
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SCINTIGRAPHIE OSSEUSE 
• �Fixation cardiaque du traceur 99mTc-DPD,  

99mTc-HMDP ou 99mTc-PYP de scintigraphie osseuse   

INTERRROGATOIRE

IRM CARDIAQUE
• �Anomalies morphologiques myocardiques décrites 

ci-dessus 
• Septum interventriculaire épais 
• �Rehaussement tardif diffus après injection de 

gadolinium (VG, VD, OG, OD) 

ÉCHOGRAPHIE
• Hypertrophie VG concentrique > asymétrique  
• Altération du strain VG (basal > apical)  
• Épaississement des valves (mitrale et tricuspide) 
• Épanchement péricardique  
• Hypertrophie VD (> 5 mm)  

ÉLECTROCARDIOGRAMME
• Microvoltage  
• Pseudo-onde Q  
• �Troubles de la conduction atrio-ventriculaire

BIOMARQUEURS
• Élévation de la troponine et du NT-proBNP
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Symptômes, ECG, Echo, IRM ou biomarqueurs  
suggérant une amylose cardiaque

1 test anormal ou plus Tous les tests normaux

Scintigraphie 
osseuse disponible ?
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Évaluation non invasive  
par scintigraphie osseuse

Demande pour une scintigraphie osseuse ou une 
évaluation invasive par biopsie cardiaque
- �Coloration rouge Congo positive et
- �Typage tissulaire par immunohistochimie  

ou spectrométrie de masse

Orientation en hématologie

Biopsie des organes cliniquement touchés  
(cardiaque/rénale) ou biopsie de la masse abdominale*
- �Coloration rouge Congo positive et
- �Typage tissulaire par immunohistochimie  

ou spectrométrie de masse

Recherche de la présence d’une protéine monoclonale :  
3 tests à réaliser : dosage et ratio des chaines légères libres kappa/lambda  

(anormal si ratio <0.26 ou >1.65) + immunofixation des protéines sériques + urinaires 

Test génétique


