
!   Un homme de 55 ans 

!    ATCD: HTA et de tabagisme actif   

!   Appelle le SAMU pour une douleur thoracique rétro-sternale oppressive 
irradiant dans la mâchoire de survenue brutale en marchant.  

!   A l’arrivée du SMUR: le patient est pâle, suant, nauséeux, score de Glasgow 
15, sans signes focaux, non dyspnéique, l’auscultation pleuropulmonaire est 
normale.  

! Fc 55 bpm, TA 115/61 symétrique, SpO2 98% en air ambiant, la douleur a 
spontanément diminué (EVA 2/10, initialement 9/10) 

!   Son ECG montre une bradycardie sinusale sans trouble de conduction ou de 
repolarisation. 

!   Le bilan est passé au SAMU. L’hypothèse diagnostique retenue est un SCA non 
ST. Une admission en unité de soins intensifs de cardiologie (USIC) est 
organisée. 

Cas cliniques 

Cas clinique SMUR 
 

!  Le patient décrit une récidive douloureuse: 
!    EVA 8/10 de même type juste après la mise en 

place de la voie veineuse par l’infirmier. 

!   L’ECG est inchangé 

!  Un test à la trinitrine est réalisé ne diminuant pas la 
douleur. 

!  Une échocardiographie est réalisée 

Cas cliniques 

Cas clinique SMUR 
 

!  Annulation de l’admission en USIC 

!  La mise en place de traitements anti-thrombotiques 
est péjorative sur le pronostic des dissections 
aortiques. 

!  L’admission dans un centre hospitalier ne 
pratiquant la chirurgie requise aurait entrainé une 
augmentation des délais de prise en charge, 
également délétère sur le pronostic vital. 

!  Admission en service avec chir cardiaque 

Cas cliniques 

Cas clinique SMUR 
 



Cas clinique Urgence 

!   Femme de 46 ans, pas d’ATCD 

!   Tr Thoracique isolé par chute barre de fer 

! Rx Thorax (Face et profil): RAS 

!   Douleur sternale  

!  Cas cliniques de tous les jours 

!  Cas cliniques d’applications hors recommandations 

!  Littérature 
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!   146 patients inclus – 40 EP: 27% 

Dilatation majeure VD 

 

!   Se 50% (95% CI 32% to 68%) 

! Sp 98% (95% CI 95% to 100%) 

!   RV+ 29 (95% CI 6.1%to 64%)  

!   RV- 0.51 (95% CI 0.4% to 0.7%) 
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