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Caractéristiques de Douleur thoracique 

évocatrice d’infarctus de myocadre

• Elle est de siège rétro-sternal (le patient montre sa poitrine du plat de la

main), parfois verticale, plus rarement précordiale.

• Elle irradie dans les deux épaules, les avant-bras, les poignets et les

mâchoires, parfois dans le dos.

• Elle est constrictive (sensation « de poitrine serrée dans un étau ») ou type

brûlure.

• angoissante (angor) avec des signes associés variables: sueur, dyspnée...

• Son intensité est variable : de la simple gêne thoracique à la douleur

insoutenable, syncopale.













































Œdèmes des membres inférieurs (insuffisance cardiaque)
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Pouls fémoral











Ischémie aigue du membre inf. droit





Signes de phlébite:

Thrombose veineuse profonde

•Douleur au membre inférieur.

•Signe de Homans : douleur au mollet provoquée à la dorsi-flexion.

•Douleur le long du trajet veineux.

•Pesanteur du mollet : engourdissement.

•Diminution du ballottement du mollet.

•Mollet rouge, chaud, tendu.

•Œdème qui prend le godet : persistance de la trace du doigt.

•Paresthésie.







Phlébite



Merci…


