
Patients traités par benfluorex

Médecin généraliste
Patients traités par benfluorex
et suspicion d’anomalie valvulaire

Cardiologue
Inclusion du patient dans 

l’étude
- Fiche d’inclusion 

-Echocardiographie-Doppler

���� Absence d’anomalie valvulaire 
et traitement interrompu il y a plus 
de 2 ans
� Anomalie valvulaire 
caractéristique d’une autre 
étiologie

� Anomalie valvulaire 
possiblement liée au benfluorex

(ou doute) *
Enregistrement des 

échocardiographies pour validation 
des cas par centre de relecture

� HTAP avec fuite
tricuspidienne >2.8 m/s

Adresser les patients au 
centre de compétence de 

l’HTAP régional et 
signalement du cas au centre 

national de référence de 
l’HTAP ou au centre régional 

de compétence de l’HTAP

Suivi habituel 
(exclusion de l’étude)

Grade 1 : Visite de suivi à 3 ans
Grade ≥2 : Visites de suivi à 1, 3 
et 5 ans

Etude de suivi Etude de suivi 
PROSPECTIFPROSPECTIF benfluorexbenfluorex

���� Absence d’anomalie 
valvulaire et traitement 
interrompu il y a moins 
de 2 ans

Visite de suivi à 1 an 

* Description échocardiographique d’une atteinte valvu laire possiblement liée au benfluorex : 
Epaississement valvulaire modéré avec restriction de la cinétique valvulaire (en systole pour les atteintes valvulaires mitrale et tricuspide et en diastole pour les atteintes 
valvulaires aortiques), sans calcification ni fusion commissurale, à l’origine d’une régurgitation valvulaire de grade I ou plus (en excluant les fuites « triviales »).
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