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3 Tesla de patients traités par stent à diversion de flux de type Pipeline ([PED], EV3-MTI, 

Irvine, CA). 
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 Figure 3: Illustration des principaux designs de stent 

�x STENT A CELLULES OUVERTES

Exemples de dispositifs commercialisés : Neuroform, Wingspan 

�x STENT A CELLULES FERMEES

Dispositifs commercialisés : Enterprise, Solitaire 

�x STENT TRESSE

Dispositifs commercialisés : Leo +, LVIS (stents « conventionnels ») , SILK, Pipeline 

(stents à diversion de flux)
 Source illustrations: BALT Extrusion  
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Figure 12: Extrait de l'atlas anatomique de référence (Tatu et Al.) 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 








































































































































