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ECMO	  and	  post-‐acute	  myocardial	  
infarcFon	  mechanical	  complicaFons	  



Mechanical	  complicaFons	  post	  acute	  myocardial	  
infarcFon	  

•  LeH	  Ventricular	  Free	  Wall	  Rupture	  (LVFWR)	  

•  Papillary	  Muscle	  Rupture	  

•  Ventricular	  Septal	  Rupture	  



LeH	  Ventricular	  Free	  Wall	  
Rupture	  

60.198	  pts	  affected	  by	  ACS:	  
273	  with	  heart	  rupture	  (0.45%)	  
•  118	  (LVFWR)	  
•  155	  (VS	  Rupture)	  



6	  paFents	  with	  preoperaFve	  ECMO	  



Ventricular	  Septal	  Rupture	  

STS	  NaFonal	  database:	  
2876	  pts.	  
In-‐hospital	  mortality	  for	  VS	  rupture	  
aHer	  surgical	  repair	  =	  42.9%	  	  (n	  =	  
1235)	  



Papillary	  Muscle	  Rupture	  











•  San	  Gerardo	  V-‐A	  ECMO	  program	  started	  in	  2000	  
•  >	  300	  V-‐A	  ECMO	  cases	  unFl	  now	  
•  First	  case	  of	  ECMO	  in	  mechanical	  complicaFon	  of	  AMI	  reported	  in	  2004	  
•  19	  paFents	  V-‐A	  ECMO	  for	  mechanical	  complicaFon	  aHer	  acute	  myocardial	  

infarcFon:	  

	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  



San	  Gerardo	  AcFvity	  
June	  1999-‐	  November	  2015	  

0	  

5	  

10	  

15	  

20	  

25	  

30	  

35	  

LVFWR	   PM	  Rupture	   VD	  Rupture	  
Type	  of	  MC	   31	   18	   18	  

Ti
to
lo
	  d
el
l'a
ss
e	  

Type	  of	  Mechanical	  Complica5ons	  



17	  (27.9%)	  

1	  (1.6%)	  

14	  (23%)	  

4	  (6.6%)	  

25	  (41%)	  

VSD=	  Ventricular	  septal	  defect;	  LVFWR	  =	  LeM	  ventricular	  free	  wall	  rupture;	  PM	  =	  Papillary	  muscle	  	  
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PM	  Rupture	  

16	  (88.8%)	  

2	  (11.2%)	  

13	  (72.2%)	  

4	  (22.2%)	  

1	  (5.5%)	  

Mitral	  regurgita5on	  –	  papillary	  muscle	  rupture	  (N	  =	  18)	  
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Site	  of	  rupture	  

LeM	  Ventricular	  Free	  Wall	  Rupture	  =	  31	  



Variables	   All	  (n=67)	   ECMO	  (n=19)	   No	  ECMO	  (n=48)	   p	  

Age	   70.3	  ±	  8.5	   71.2	  ±	  8.5	   66.8	  ±	  87.8	   0.057	  

Gender	  (m)	   45	  (67.2%)	   12	  (63.2%)	   33	  (68.8%)	   0.66	  

Height	  (cm)	   167.3	  ±	  7.4	   167	  ±	  7.7	   168	  ±	  6.8	   0.20	  

Weight	  (Kg)	   70.2	  ±	  11	   69.5	  ±	  10.6	   72.2	  ±	  12.15	   0.43	  

Ejec5on	  Frac5on	  (%)	   46.7	  ±	  10.2	   47.3	  ±	  9.8	   45.2	  ±	  11.1	   0.82	  

Ejec5on	  Frac5on	  <	  40%	   18	  (28.6%)	   5	  (27.6%)	   13	  (28.9%)	   0.83	  

Hypertension	   40	  (59.7%)	   13	  (72.2%)	   27	  (60%)	   0.89	  

COPD	   5	  (7.9%)	   0	  (0%)	   5	  (11.1%)	   0.14	  

Diabetes	  Mellitus	   9	  (13.4%)	   2(11.1%)	   9	  (15.6%)	   0.65	  

Smoke	   25	  (37.3%)	   7	  (38.9%)	   18	  (40%)	   0.93	  

Dyslipidaemia	   14	  (22.2%)	   5	  (35.7%)	   9	  (64.3%)	   0.50	  

Caro5d	  Disease	   3	  (4.5%)	   2	  (11,1%)	   1	  (4.2%)	   0.14	  

Peripheral	  artery	  disease	   5	  (7.5%)	   2	  (11.1%)	   3	  (6.5%)	   0.53	  

PreoperaFve	  CharacterisFcs	  



Variables	   All	  (n=67)	   ECMO	  (n=19)	   No	  ECMO	  (n=48)	   OR	  (C.I.)	   p	  

Type	  of	  Mechanical	  
Complica5ons	  

0.20	  

•  LVFWR	   31	  (46.3%)	   12	  (63.2%)	   19	  (39.6%)	  

•  MR-‐PM	  Rupture	   18	  (26.9%)	   3	  (15.8%)	   15	  (31.3%)	  

•  VS	  Rupture	   18	  (26.9%)	   4	  (21.1%)	   14	  (29.2%)	  

Cardiopulmonary	  
resuscita5on	  

16	  (24%)	   10	  (67.5%)	   6	  (32.5%)	   3.3	  (1.1-‐10)	   0.001	  

Pericardial	  tamponade	   25	  (37.3%)	   11	  (57.9%)	   14	  (19.2%)	   7.7	  (2.2-‐27)	   	  0.028	  

IABP	   35	  (52.2%)	   8	  (42%)	   27	  (56.3%)	   0.56	  
(0.19-‐1.26)	  

0.29	  

V-‐A	  ECMO	   13	  (19.4%)	   13	  (68.4%)	   0	  (0%)	   9.9	  (2.5-‐38.7	   <	  0.0001	  

Haemodynamic	   18.1	  (4.3-‐75.7)	   0.001	  

•  Stable	   5	  (7.5%)	   1	  (5.3%)	   4	  (8.3%)	   0.71	  

•  Inotropes	   12	  (17.9%)	   0	  (0%)	   12	  (25%)	   0.001	  

•  Cardiogenic	  shock	   35	  (52.2%)	   8	  (42.1%)	   27	  (56.3%)	   0.45	  

•  Cardiac	  arrest	   15	  (22.4%)	   10	  (52.6%)	   5	  (10.4%)	   0.002	  

Time	  from	  onset	  symptoms	  to	  
surgery	  (hours)	  

24	  ±	  52	  (0-‐307)	   22.4	  ±	  25.6	   25.6	  ±	  60	   0.82	  

PreoperaFve	  CharacterisFcs	  



Interhospital	  stabilizaFon	  in	  3	  paFents	  	  
•  2	  with	  LVFWR	  
•  1	  with	  MP	  Rupture	  

Formica	  F,	  Avalli	  L,	  Redaelli	  G,	  Paolini	  G.	  Interhospital	  stabilizaFon	  of	  adult	  paFents	  with	  refractory	  cardiogenic	  shock	  by	  veno-‐arterial	  
extracorporeal	  membrane	  oxygenaFon.	  Int	  J	  Cardiol.	  2011	  Feb	  17;147(1):164-‐5.	  	  



Variables	   All	  (n=67)	   LVFWR	  (n=31)	   MR-‐PMR	  (n=18)	   VSR	  (n=18)	   p	  

Age	   70.3	  ±	  8.5	   69.2	  ±	  9	   69.3	  ±	  8	   72	  ±	  8.5	   0.51	  

Gender	  (m)	   45	  (67.2%)	   22	  (71%)	   13	  (72.2%)	   10	  (55.6%)	   0.47	  

Height	  (cm)	   167.3	  ±	  7.4	   163.4	  ±	  7	   169.1	  ±	  7.2	   164.8	  ±	  9.2	   0.20	  

Weight	  (Kg)	   70.2	  ±	  11	   71.1	  ±	  9.5	   73.2	  ±	  11.1	   66.9	  ±	  12.4	   0.25	  

EjecFon	  FracFon	  (%)	   46.7	  ±	  10.2	   47.4	  ±	  9.3	   47.9	  ±	  11.8	   44.4	  ±	  10	   0.57	  

EjecFon	  FracFon	  ≤	  30%	   18	  (26.9%)	   8	  (27.6%)	   4	  (23.5%)	   6	  (35.3%)	   0.71	  

Hypertension	   40	  (59.7%)	   19	  (6.5%)	   10	  (58.8%)	   11	  (64.7%)	   0.89	  

COPD	   5	  (7.9%)	   2	  (6.9%)	   1	  (5.9%)	   2	  (11.8%)	   0.78	  

Diabetes	  Mellitus	   9	  (13.4%)	   3	  (10.3%9	   1	  (5.9%)	   5	  (29.4%)	   0.10	  

Smoke	   25	  (37.3%)	   12	  (41.1%)	   8	  (47.1%)	   5	  (29.4%)	   0.55	  

Dyslipidaemia	   14	  (22.2%)	   8	  (27.6%)	   5	  (29.4%)	   1	  (5.9%)	   0.16	  

CaroFd	  Disease	   3	  (4.5%)	   2	  (6.9%)	   0	  (0%)	   1	  (5.9%)	   0.55	  

Peripheral	  artery	  disease	   5	  (7.5%)	   2	  (6.9%)	   1	  (5.9%)	   2	  (11.8%)	   0.76	  



Variables	   All	  (n=67)	   LVFWR	  
(n=31)	  

MR-‐PMR	  
(n=18)	  

VSR	  (n=18)	   p	  

Haemodynamic	   0.11	  

•  Stable	   5	  (7.5%)	   4	  (12.9%)	   0	  (0%)	   1	  (5.6%)	  

•  Inotropes	   12	  (17.9%)	   7	  (22.6%)	   4	  (22.2%)	   1	  (5.6%)	  

•  Cardiogenic	  shock	   35	  (52.2%)	   9	  (58.3%)	   11	  (61.1%)	   15	  (83.3%)	  

•  Cardiac	  arrest	   15	  (22.4%)	   11	  (10.4%)	   3	  (16.7%)	   1	  (5.6%)	  

Cardiopulmonary	  
resuscitaFon	  

16	  (24%)	   11	  (35.5%)	   4	  (22.2%)	   1	  (5.6%)	   0.06	  

Pericardial	  tamponade	   25	  (37.3%)	   25	  (80.6%)	   0	  (0%)	   0	  (0%)	   <	  0.0001	  

IABP	   35	  (52.2%)	   7	  (22.6%)	   13	  (72.2%)	   15	  (83.3%)	   <	  0.0001	  

V-‐A	  ECMO	   13	  (19.4%)	   11	  (35.5%)	   2	  (11.1%)	   0	  (0%)	   0.006	  





Variables	   All	  (n=67)	   LVFWR	  (n=31)	   MR-‐PMR	  (n=18)	   VSR	  (n=18)	   p	  

IABP	   40	  (59.7%)	   11	  (35.5%)	   16	  (88.9%)	   13	  (72.2%)	   0.001	  

IABP	  Fme	  (hours)	   78.7	  ±	  77	  
(4-‐408)	  

104	  ±	  107	  (24-‐408)	   69.7	  ±	  49.3	  (24-‐168)	   67	  ±	  65	  (4-‐240)	   0.43	  

V-‐A	  ECMO	   19	  (28.4%)	   12	  (38.7%)	   3	  (16.7%)	   4	  (22.2%)	   0.21	  

V-‐A	  ECMO	  Fme	  (days)	   6	  ±	  5	  (1-‐19)	  
	  

5.2	  ±	  4.3	  (1-‐15)	   2.3	  ±	  2.3	  	  (1-‐5)	   11.5	  ±	  5.2	  
(7-‐19)	  	  

0.02	  

VenFlaFon	  Fme	  (hours)	  
(4-‐1128)	  

147	  ±	  190	  
	  

125	  ±	  152	  (6-‐576)	   101±	  89	  (24-‐288)	   232±	  288	  
(4-‐1128)	  

0.08	  

Revision	  for	  bleeding/
tamponade	  

15	  (22.4%)	   8	  (26.7%)	   4	  (22.2%)	   3	  (16.7%)	   0.32	  

Blood	  transfusion	   55	  (72.6%)	   21	  (70%)	   15	  (83.3%)	   16	  (89%)	   0.25	  

ICU	  stay	  (days)	  (0-‐150)	   12	  ±	  22	  
	  

10	  ±	  18	  (1-‐95)	   7.5	  ±	  7.3	  (1-‐32)	   20	  ±	  35	  (0-‐150)	   0.20	  

CABG	   40	  (66.7%)	   15	  (49%)	   14	  (77.8%)	   11	  (61.1%)	   0.12	  

MV	  Replacement	  
•  Biological	  
•  Mechanical	  

19	  (28.4%)	  
13	  (19.4%)	  

6	  (9%)	  

3	  (10%)	  
	  2	  
1	  

16	  (88.9%)	  
10	  	  
5	  

0	  (0%)	  
1	  
0	  

<0.0001	  

MV	  Repair	   5	  (7.5%)	   2	  (6.7%)	   2	  (11.1%)	   1	  (5.9%)	   0.81	  

Prosthesis	  size	  	   28.6	  ±	  1.2	   104	  ±	  107	  	   104	  ±	  107	  	  

ECC	  Fme	  (min)	  (63-‐267)	   133	  ±	  50	   118	  ±	  65	  (63-‐267)	   151	  ±	  46	  (99-‐240)	   132	  ±	  40	  
(65-‐203)	  

0.44	  

AXC	  Fme	  (min)	  (32-‐192)	   85.3	  ±	  38.3	  
	  

73.8	  ±	  50.5	  
(32-‐190)	  

86	  ±	  25	  (54-‐132)	   92	  ±	  37	  
(48-‐192)	  

0.57	  

Hospital	  stay	  (days)	  
(0-‐146)	  

18.3	  ±	  28.7	  
	  	  

15.5	  ±	  18	  (0-‐95)	   15	  	  ±	  11	  (1-‐43)	   26.3	  ±	  33.8	  
(0-‐146)	  	  

0.21	  

Mortality	  30	  days	   19	  (28.4%)	   11	  (35.5%)	   3	  (16.7%)	   5	  (27.8%)	   0.37	  



Variables	   All	  (n=67)	   ECMO	  (n=19)	   No	  ECMO	  (n=48)	   OR	  (CI)	   p	  

IABP	   40	  (59.7%)	   10	  (52.6%)	   30	  (62.5%)	   0.66	  (0.2-‐1.9)	   0.29	  

IABP	  5me	  (hours)	   78.7	  ±	  77	   106	  ±	  130	   69	  ±	  46	   0.18	  

V-‐A	  ECMO	  5me	  (days)	   6	  ±	  5	  (1-‐19)	   6.08	  ±	  5.09	   -‐	   -‐	  

Ven5la5on	  5me	  (hours)	   147	  ±	  190	   274	  ±	  278	  	   92.2	  ±	  98.6	   <0.0001	  

Revision	  for	  bleeding/tamponade	   15	  (22.4%)	   12	  (63.2	  %)	   3	  (6.4%)	   25	  (5.6-‐112)	   <0.0001	  

Blood	  transfusion	   55	  (72.6%)	   18	  (94.7%)	   34	  (72.3%)	   6.8	  (0.8-‐56.9)	   0.04	  

ICU	  stay	  (days)	   12	  ±	  22	  (1-‐95)	   18.2	  ±	  24.5	   9.7	  ±	  22.1	   0.52	  

CABG	   40	  (66.7%)	   11	  (57.9%)	   29	  (61.7%)	   0.77	  

MV	  Replacement	  
•  Biological	  
•  Mechanical	  

19	  (28.4%)	  
13	  (19.4%)	  
6	  (9%)	  

4	  (21.1%)	  
	  4	  
1	  

15	  (32.6%)	  
9	  	  
5	  

0.35	  

MV	  Repair	   5	  (7.5%)	   2	  (10.5%)	   3	  (6.5%)	   0.58	  

Prosthesis	  size	  	   28.6	  ±	  1.2	   28.5	  ±	  1	   28.7	  ±	  1.3	  	   0.7	  

ECC	  5me	  (min)	   133	  ±	  50	   125	  ±	  67	  	   136	  ±	  45	   0.61	  

AXC	  5me	  (min)	   85.3	  ±	  38.3	  
	  

79	  ±	  50	  	   88	  ±	  35	   0.57	  

Hospital	  stay	  (days)	  	   18.3	  ±	  28.7	  	   21.1	  ±	  25.5	   17.2	  ±	  21.6	  
	  

0.52	  

In-‐	  hospital	  mortality	  (days)	   19	  (28.4%)	   12	  (63.2%)	   7	  (14.6%)	   10	  (2.9-‐34.3)	   <0.0001	  

PostoperaFve	  CharacterisFcs	  



Variable	   Univariate	  analysis	   Mul5variate	  analysis	  

	  	  	  	  	  OR	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  95%	  CI	  	  	  	  	  	  	  	  	  p	   OR	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  95%	  CI	  	  	  	  	  	  	  	  	  p	   Wald	  χ2	  

Cardiopulmonary	  
Resuscita5on	  

3.3	   1.1-‐10	   0.001	   -‐	   -‐	   -‐	  

Cardiac	  Tamponade	   7.7	   2.2-‐27	   0.028	   -‐	   -‐	   -‐	  

VA	  ECMO	  at	  presenta5on	   9.9	   2.5-‐38.7	   0.001	   -‐	   -‐	   -‐	  

Haemodynamic	  at	  
presenta5on	  *	  

18.1	   4.3-‐75.7	   0.001	   16.8	   4-‐70	   <0.0001	   14.9	  

Reopera5on	  for	  bleeding	   25	  	   5.6-‐112	   <0.0001	   -‐	   -‐	   -‐	  

Blood	  transfusion	   6.8	   0.8-‐56.9	   0.044	   -‐	   -‐	   -‐	  

Hosmer-‐Lemeshow	  goodness-‐of-‐fit	  test	  was	  non-‐significant	  (Wald	  χ2=	  0.2;	  df	  =	  2;	  p=	  0.90)	  	  	  

*	  Stable,	  inotropes,	  cardiogenic	  shock,	  cardiac	  arrest	  

Predictors	  of	  in-‐hospital	  mortality	  by	  univariate	  analysis	  and	  
mulFvariate	  logisFc	  regression	  analysis	  

	  





Type	  of	  MC	   Cardiac	  Arrest	   P	  =	  0.001	  

LVFWR	  (31)	   11	  (35.5%)	  

PM	  Rupture	  (18)	   3	  (16.7%)	  

VSD	  Rupture	  (18)	   1	  (5.6%)	  

ECMO	  at	  presenta5on	  (n=13)	   No-‐ECMO	  (n=54)	   p	  

In-‐hospital	  
mortality	  

9	  (69%)	   10	  (54.5%	   0.001	  



Pa5ents	  
ID	  

Age	   Type	  of	  MC	   Cardiac	  arrest	  at	  
presenta5on	  

Time	  from	  surgery	  to	  death	  
(DAys	  

Cause	  of	  death	  

1	   70,0	   LVFWR	   Yes	   9	   Sep5c	  shock	  
2	   75,2	   PM	  Rupture	   Yes	   4	   ARDS	  
3	   74,9	   VS	  Rupture	   No	   1	   MOF 

4	  
69,6	  

VS	  Rupture	  
	   No	   146	   Brain	  Ddeath	  

5	   56,0	   LVFWR	   No	   7	   Brain	  death	  
6	  

70,3	  
LVFWR	  
	   Yes	   1	   Bowel	  iscaemia	  

7	  
57,0	  

VS	  Rupture	  
	   No	   18	   MOF-‐	  Medias5ni5s	  

8	  
69,4	  

VS	  Rupture	  
	   No	   13	   Sep5c	  shock	  

9	  
75,2	  

LVFWR	  
	   Yes	   2	   Brain	  death	  

10	  
66,0	  

LVFWR	  
	   Yes	   2	   Brain	  death	  

11	  
74,2	  

LVFWR	  
	   No	   0	  

Unreparable	  heart	  
lesion	  

12	  
72,0	  

LVFWR	  
	   Yes	   8	   Cardiac	  arrest	  

13	   68,6	   LVFWR	   Yes	   5	   Brain	  death	  
14	  

64,0	  
PM	  Rupture	  
	   No	   1	   MOF	  

15	  
81,8	  

LVFWR	  
	   Yes	   9	   Brain	  death	  

16	  
69,8	  

LVFWR	  
	   Yes	   0	   Brain	  death	  

17	  
67,0	  

PM	  Rupture	  
	   Yes	   1	   MOF	  

18	   78,0	   LVFWR	   Yes	   19	   MOF	  
19	  

76,9	  
VS	  Rupture	  
	   Yes	   0	  

Brain	  death	  –	  heart	  
failure	  



Sep5c	  shock	  
11%	  

ARDS	  
5%	  

Brain	  death	  
42%	  

Bowel	  ischemia	  
5%	  

Unrepareable	  
lesion	  
5%	  

Cardiac	  
arrest	  
5%	  

MOF	  
27%	  

Causes	  of	  in-‐hospital	  mortality	  

8	  of	  9	  Brain	  Death	  (88.8%)	  in	  LVFWR	  paFents	  



	  
	  

Mean	  F-‐U	  =	  112	  ±	  11.8	  (CI	  95%	  =	  89	  –	  135.5)	  	  	  

24	  =	  80%	  ±	  5.8%	  
	  
48	  =	  73%	  ±	  6.6%	  
	  
72	  =	  68%	  ±	  7.1%	  
	  
96	  =	  61.6%	  ±	  7.9%	  
	  	  	  	  

Mean	  F-‐U	  =	  80	  ±	  10	  CI	  95%	  =	  59.5	  –	  100.5	  	  	  

24	  =	  57.4%	  ±	  6.1%	  
	  
48	  =	  52.5%	  ±	  6.2%	  
	  
72	  =	  48.7%	  ±	  6.3%	  
	  
96	  =	  52.5%	  ±	  6.2%	  
	  	  	  	  

Survival	  

64	  	  	  	  	  	  	  	  	  33	  	  	  	  	  	  	  	  	  27	  	  	  	  	  	  	  	  21	  	  	  	  	  	  	  	  13	  	  	  	  	  	  	  	  	  6	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  4	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  1	  

PaFents	  at	  risk	  
PaFents	  at	  risk	  

46	  	  	  	  	  	  	  	  33	  	  	  	  	  	  	  	  27	  	  	  	  	  	  	  	  21	  	  	  	  	  	  	  	  13	  	  	  	  	  	  	  	  	  6	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  4	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  1	  



Mean	  F-‐U	  (Months)	  
No-‐ECMO	  =	  100	  ±	  12.3	  (CI	  95%	  =	  76	  –	  124)	  

ECMO	  =	  23	  ±	  9.2	  (CI	  95%	  =	  4.9-‐41.2)	  

24	  =	  70	  %	  ±	  6.7%	  
	  
48	  =	  65%	  ±	  7%	  
	  
72	  =	  60%	  ±	  7.5%	  
	  
96	  =	  56.3%	  ±	  7.8%	  
	  	  	  	  

24	  =	  26.3%	  ±	  1%	  
	  
48	  =	  21.1%	  ±	  9.8%	  
	  
72	  =	  14%	  ±	  8.5%	  
	  
96	  =	  -‐	  
	  	  	  	  

Mean	  F-‐U	  (Months)	  
No-‐ECMO	  =	  117	  ±	  12.3	  (CI	  95%	  =	  93	  –	  142)	  

	  ECMO	  =	  62.2±	  16.8	  (CI	  95%	  =	  29-‐95	  

24	  =	  82.3%	  ±	  6.1%	  
	  
48	  =	  76.7%	  ±	  6.8%	  
	  
72	  =	  70.6%	  ±	  7.5%	  
	  
96	  =	  66.2%	  ±	  7.8%	  
	  	  	  	  

24	  =	  71.4%	  ±	  17.1%	  
	  
48	  =	  57.1%	  ±	  18.7%	  
	  
72	  =	  38.1%	  ±	  19.9%	  
	  
96	  =	  -‐	  
	  	  	  	  

P	  =	  0.29	  	  P	  <	  0.0001	  	  

No	  -‐	  ECMO	   ECMO	   No	  -‐	  ECMO	   ECMO	  

P	  =	  0.29	  	  

19	  	  	  	  	  	  	  5	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  3	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  2	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  1	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  ECMO	  
	  
46	  	  	  	  	  	  	  29	  	  	  	  	  	  	  	  25	  	  	  	  	  	  	  	  19	  	  	  	  	  	  	  	  13	  	  	  	  	  	  	  	  7	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  5	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  2	  	  	  No-‐ECMO	  
	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  

7  5	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  3	  	  	  	  	  	  	  	  	  2	  	  	  	  	  	  	  	  	  1	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  ECMO	  

39	  	  	  	  	  	  	  29	  	  	  	  	  	  	  	  25	  	  	  	  	  	  	  	  19	  	  	  	  	  	  	  	  13	  	  	  	  	  	  	  	  	  6	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  4	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  1	  	  No-‐ECMO	  

PaFents	  at	  risk	   PaFents	  at	  risk	  



Conclusions	  
•  LeH	  ventricular	  ruptures	  remain	  a	  devastaFng	  complicaFon	  

aHer	  myocardial	  infarcFons.	  
•  The	  use	  of	  V-‐A	  ECMO	  is	  not	  a	  standardized	  technique	  in	  this	  

criFcal	  clinical	  scenario	  (literature	  is	  missing)	  
•  In	  our	  sample,	  cardiac	  arrest	  at	  presentaFon	  increases	  

dramaFcally	  the	  rate	  of	  early	  mortality.	  
•  Early	  mortality	  is	  higher	  in	  paFents	  supported	  by	  V-‐A	  ECMO	  

(consider	  the	  high	  mortality	  before	  operaFon).	  	  
•  Survived	  ECMO	  paFents	  seems	  to	  have	  a	  favourable	  midterm	  

survival.	  	  

Thanks to all cardiac surgeons, cardio-anesthesiologist doctors, resident 
doctors, perfusionist and nursing staff 


