
Petit cas ou grosses frayeurs ? … 



Une longue histoire

• Président de la FINA. 

• 1er infarctus en 1992 en Uruguay. Stent CD. 

• 2ème stent IVA en 1995. 

• Entre 1995 et 2011 NSTEMI sur la CX et la 
CD avec PCI. 

• Début 2011: on comptabilise 10 coros et 7 
stents.



Et voilà !



Coro	de	contrôle	24	février

DEB	ACD



20	octobre	…		DRS	typique.	Angor	stade	II.







Que	faire	?





Et	encore	!



Contrôle	le	8.3.2012	
Sous	corticoides	et	Tavegyl

• TA	60/20	mm	Hg	

• DRS	+++,	flush,	prurit	

• P=120	bpm	

• Réanimation	sans	intubation.	
– Adrénaline,	volume,	etc….

Diag	probable:	allergie	au	produit	de	contraste/enoxaparine.	
Hypercoagulation	induite	par	le	choc





Toujours	
satisfait	!



Occurrence	of	disseminated	intravascular	coagulation	(DIC)	in	
active	systemic	anaphylaxis:	role	of	platelet-activating	factor.	
Choi	et	al	1995.

Anaphylactoid	reaction	to	enoxaparin	in	a	patient	with	deep	
venous	thrombosis.	MacLaughlin	EJ,	Fitzpatrick	KT,	Sbar	E,	
Jewell	C.	Pharmacotherapy.	2002;22:1511-5.

Anaphylaxie	et	spasmes	coronarien	au	produit	de	
contraste	=	hypersensibilité	immédiate

Dégranulation	mastocytaire	
Activation	de	la	coagulation	
Inhibition	plaquettaire	
Inhibition	des	cholinesterases

=	Légendes	urbaines!

Aucune	relation	avec	allergie	aux	
crustacés	
Pas	de	relation	avec	dermatite	de	
contact	aux	désinfectants	iodés



Conclusion

Les montres 
Suisses … 

ça se  
mérite !


