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La vraie connaissance est de connaître l’étendue 

de son ignorance   

Confucius 
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•  80 die (CT 24 hre sans saignement post-tPA) 

AAS 48 heures  RRA AVC isch / hémorr  = 0,51 en 2-4 semaines 
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CAREFUL 

WITH           

NO-AXES 
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Tx  anti-HTA Cible 

TAS 200 ou TAM 150 Perf IV 

TAS 180 ou TAM 130 et TIC  Bolus ou perf IV PPC 60-80 (monitoring) 

TAS 180 ou TAM 130 et TIC normale Bolus ou perf IV TA 160/90 ou TAM 110  

Médicament Bolus IV Perf IV 

Labetolol 5-20 q 15 min 2 mg/min (max 300/d) 

Nicardipine NA 5-15 mg/h 

Esmolol Dose charge 250 g/kg 25-300 g/kg/min 

Enalapril  1,25-5,0 q 6 h NA 

Hydralazine 5-20 mg q 30 min 1,5-5,0 g/kg/min 

Nipride NA 0,1-10 g/kg/min 

Nitroglycérine NA 20-400 g/min 

 










