






















Caractère de la douleur Origine coronarienne :

Douleur rétrosternale typique : oppression, serrement, pesanteur

Irradiant au bras gauche/deux bras, mâchoire, cou, dos, épigastre

ET survenant à l’effort ou au stress, cédant au repos ou à la trinitrine​

Très probable​

Douleur rétrosternale évocatrice, mais manquant 1 critère

(irradiations atypiques, déclenchement non net, soulagement imprécis)​
Probable​

Douleur atypique : ponctiforme, fugace, reproductible à 

la palpation, liée à la 

respiration ou aux mouvements, localisée latéralement​

Peu probable​

Présence de signes associés évocateurs : dyspnée, sueurs, nausées, malais

e, lipothymie

Surtout chez patient à risque CV​

Renforce la probabilité

(vers probable ou vers très pr

obable)​

Présentation atypique chez sujet âgé, femme, diabétique : dyspnée isolée,

asthénie, malaise​

Probable

(malgré atypie de la douleur)​
























