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KARDEGIC® 250 mg IVD
+

MORPHINE TITREE IV
+ /-
ANXIOLYSE

/T

DOULEUR présente
entre 12-24 H

DOULEUR présente

depuis< 12 H

/

\

DOULEUR présente
depuis > 24H

DELAI PREMIER CONTACT
MEDICAL - BALLON GONFLE
< 90 MIN
OU CI THROMBOLYSE

DELAI PREMIER CONTACT MEDICAL
- BALLON GONFLE
> 90 MIN

\4 \4 \4 \4
AVIS CARDIOLOGUE/ACCORD SAMU
A\ 4
! ! THROMBOLYSE v
BOLUS IV INITIAL
ANGIOPLASTIE METALYSE® LOVENOX® 3000 Ul (sauf si 4ge> 75 ans)
100 UI /kg /IVD Et immédiatement
BOLUS IV INITIAL Min 6000 Ul LOVENOX®SC 100 Ul / kg (Max 10000
HNF 70 Ul / Kg Max 10000 Ul uI)

puis 12Ul/kg/h IVSE  (max 1000UI/h)
+

Brilique 180 mg (2cps)

+
PLAVIX® 300 mg
(Seulement 75 mg si >75 ans)
+
BOLUS IV INITIAL
LOVENOX® 3000 Ul (sauf si age> 75 ans)
Et immédiatement
LOVENOX®SC 100 Ul / kg (Max 10000 UI)
(Seulement 75 Ul / kg si > 75 ans)
et ne pas faire si poids <40 kg

POUR IRC HNF Bolus de 70UI/Kg suivi de
12UIK/h (max 1000U1/h)

(Seulement 75 Ul / kg si > 75 ans)
et ne pas faire si poids <40 kg

POUR IRC HNF Bolus de 70UI/Kg suivi
de 12UIK/H (max 1000U1/h)
+

Brilique 180 mg (2cps)

\ 4

v NON NORMALISATION
SALLE DE [ ECG
KT lour

y

USIC (avec centre de
cardiologie interventionnelle)
OU SALLE DE KT

USIC (avec centre de cardiologie interventionnelle)
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Risordan IVSE
+

KARDEGIC® 250 mg

+ /-
ANXIOLYSE
A 4 \ 4
CORO URGENTE
Angor persistant ou récidivant résistant AUTRES : CORO
au traitement anti-angineux avec/sans i
sous décalage ST (>2mm) ou onde T NON URGENTE
négative profonde.

INSTABILITE HEMODYNAMIQUE
INSUFFISANCE CARDIAQUE

TROUBLES DU RYTHME MAJEURS
DIABETE

AVIS CARDIOLOGUE/ACCORD SAMU

v

BOLUS IV INITIAL
HNF 70 Ul / Kg
puis 12Ul/kg/h IVSE  (max 1000UI/h)
+

Brilique 180 mg (2cps)

A 4

SALLE DE KT

usSIC
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