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Les personnes âgées se font mal et arrivent parfois avec d’importants hématomes …

Pour illustrer la fragilité cutanée liée à l’âge, le prof.  Saurat à l’époque parlait  de 
dermatoporose.

Une consultation ad hoc a été instituée à l’hôpital des 3 Chênes avec la collaboration  
d’un chirugien plasticien.

De 2007 à 2010, 112 hématomes sévères ont été recensés.

22%  étaient  intrahospitaliers  c’à  d.  survenus  à  l’intérieur  de  l’hôpital,  et  77% 
extrahospitaliers c’à d. que c’était une des causes d’admission.

Le  fait  d’avoir  des  antiagrégants  tel  Plavix  ou  Aspirine  n’était  pas  un  facteur 
prédisposant contrairement à l’anticoagulation qui lui l’était (63,9% des patients avec 
hématomes avaient une anticoagulation contre 23,9% dans un groupe contrôle sans 
hématomes).

Les femmes étaient aussi sur-representées (94%) par rapport  au groupe contrôle 
(68%).

Pas de différence en ce qui concerne l’âge ou la présence d’un diabète.

La question du drainage éventuel est abordée:

Oui, s’il y a hématome sous tension et souffrance tissulaire persistante.
Oui si on s’attend à un syndrome des loges.
Oui s’il y a nécrose

Non si c’est un hématome en nappe
Non si c’est un hématome profond sans tension ni compression
Non si c’est un hématome qui n’est pas plus gros qu’un œuf…

Idéalement on arrêtera quand même l’anticoagulation orale et on prendra le relais 
avec une HBPM (héparine de bas poids moléculaire).

Donc voilà …
On retiendra en ce qui nous concerne, qu’un avis spécialisé est parfois nécessaire 
pour trancher(au propre et au figuré…)
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