Sylvain MICHAUD- Prise en charge de
MONVOISIN CHU

Dr DUBOCAGE I’anaphylaxie aux urgences AT

2 2 signes parmis
Réaction cutanéo muqueuse

+ Réaction cutanéo muqueuse
Atteinte respiratoire Et/ou
Ou Atteinte respiratoire
Hypotension artérielle Et/ou
Hypotension artérielle
Et/ou

Signes gastro intestinaux persistants

. /

Adrénaline 0,01 mg/kg (max 0,5mg) / Mesures associées : \
IM - Remplissage si

défaillance HD

- Si atteinte VAS : aérosol

Si inefficace adrénaline
-Si atteinte VAI : aérosols

béta 2 mimétiques

-Corticothérapie 1mg /k
Adrénaline 0,01 mg/kg (max 0,5mg) - g /ke

-Antihistaminiques
IM \ /

TRYPTASE : dosage entre 30 l Si inefficace
min a 2h apres le contact

Adrénaline 0,05 a 0,1ug/kg/min
IVSE
+ appel du réanimateur

é )

Surveillance
-6 heures si atteinte
cutanéo-mugueuse isolée
-12 3 24 heures si
adrénaline faite

\_ J

A la sortie :

Trousse de secours : stylo auto injecteur d’adrénaline, ventoline, corticoides,anti-
histaminiques, consignes écrites

Consultation allergologique (bon a faxer)




