CARDIOLOGIE- CARDIO -1 ]
PATIENT PRESENTANT LES SIGNES CLINIQUES D’UNE FIBRILLATION AURICULAIRE, 15 DECOUVERTE

. Professionnels habilités : Infirmiére clinicienne travaillant a 1’accueil clinique du CIUSSS Centre-Sud—de-I’Tle-de-Montréal site CHV ou HND
e Clientéle visée : Patient référé par un médecin du territoire pour fibrillation auriculaire, 1% découverte
. Indications : Répondre aux critéres d’admissibilité de 1’accueil clinique et si possible, fournir une preuve de FA documentée (ECG ou télémétrie)

CRITERES D’EXCLUSION (DIRIGER LE PATIENT VERS L’URGENCE) : Syncope ou lipathymie, FC > 140/min, PAS < 110 mm Hg, dyspnée au repos, douleur rétro sternale,
porteur de prothése valvulaire métallique, antécédents d’embolie artérielle ou AVC/AIT.
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