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N° Dossier :

Nom, Prénom :

Nom de la mère :

Date de naissance :

Adresse :

Sexe :

Téléphone :

NAM : Expiration :*OP00136*
OP00136
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CPMCS

LT

PDI

SLSM

OIP-CEMTL-00136 - SUSPICION MODÉRÉE D'EMBOLIE PULMONAIRE
ACCUEIL CLINIQUE

BILAN SANGUIN (Délai maximum d'un jour ouvrable) 

HÉMATOLOGIE

- D-dimères (ELISA)

BIOCHIMIE

ÉPREUVE DIAGNOSTIQUE (Délai maximum d'un jour ouvrable)

- Créatinine

Si critères de Wells ≤ 4.0 (faible probabilité) ET règle de PERC (Pulmonary Embolism Rule-Out Criteria) ≥ 1/8

Si critères de Wells ≥ 4.5 (probabilité modérée - élevée) ou si résultat des D-dimères (ELISA) positif

- SCINTIGRAPHIE VENTILATION-PERFUSION (Délai maximum d'un jour ouvrable)

MÉDICATION

Cesser l'anticoagulothérapie et en aviser le médecin référent si

- Embolie pulmonaire exclue à l'épreuve diagnostique

- Embolie pulmonaire exclue avec résultat de D-dimères négatif

- Embolie pulmonaire exclue aux scores cliniques : Critères de Wells ≤ 4.0 (faible probabilité) ET règle de PERC 0/8 

CONSULTATION EN MÉDECINE INTERNE VIA MÉDECINE DE JOUR (À réaliser le même jour ouvrable)

- Si probabilité d'embolie pulmonaire confirmée ou non-exclue à l'épreuve diagnostique

Si résultat des D-dimères positif ou si critères de Wells ≥ 4.5 (probabilité modérée - élevée) et si résultats des tests 

suivants datant de < 3 mois non disponibles

HÉMATOLOGIE

- FSC

- Coagulogramme de dépistage (INR, PT, PTT, fibrinogène)

Heure

Kg Allergie(s) :cmTaille Intolérance(s) :Poids
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