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Des douleurs abdominales de cause vasculaire Abdominal pain of vascular cause
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L'histoire

Un homme, âgé de 29 ans, consultait aux urgences pour une douleur abdominale brutale, intense, diffuse et inhabituelle. Ce patient sans antécédent médical rapportait une consommation de tabac et de cannabis régulière. L'examen physique était sans particularité en dehors d'une obésité de grade 1, et ne retrouvait pas de fièvre ni distension abdominale ni signe d'irritation péritonéale notamment. Les examens biologiques montraient une hyperleucocytose à 24 G/L, une CRP à 138 mg/L, une créatininémie et un lactate sérique normaux. La douleur n'était pas soulagée par les antalgiques de palier II. Un scanner abdomino-pelvien avec injection de produit de contraste était réalisé en urgence (fig. 1).

Le diagnostic

Une ischémie mésentérique aiguë précoce. 
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 23 Figure 2. Deuxième angioscanner abdomino-pelvien à 48h : dilatation marquée avec défaut