
COMPLICATIONS CARDIO POSTOP 
(DARDE Maxime – www.laryngo.com) 

 
Réveil = épreuve d’effort 
↑VO2 : douleur, tachycardie, frissons 
↑ Précharge  par levée de la vasoplégie et réchauffement 
↑ Postcharge par largage de catécholamines 
 
HYPOTENSION, 
ISCHEMIE 
HYPERTENSION 
TDR 
AC 
Trouble de la conduction 
 
Effet résiduel des AA, retard de compensation déséquilibres hydro 
électrolytiques, acidose, alcalose, douleur, réchauffement 
 
 
I – HYPOTENSION 
 
 

Hypovolémie absolue  
  

Retard de compensation hémorragique 
 Retard de compensation pertes plasmatiques 
 Lâchage de sutures postop 
 Mauvaise hémostase chirurgicale 
TTT : CGA ou macromolécules 
 
Hypovolémie relative 
  

Réchauffement 
 Vasoplégie résiduelle (AG, rachi) 
 
Choc septique 
  
 Contexte chirurgical (péritonite) 
TTT : ATB, remplissage, catécholamines 
 
Choc anaphylactique 
 
 Rares en SSPI 
 Signes cutanéo-muqueux +/- bronchospasme associés  

 
 TTT : Adrénaline, RL 
 
 
II – ISCHEMIE MYOCARDIQUE 
 
 
 Conséquences:  
 
IDM, TDR, AC, choc cardiogénique, cardiopathie ischémique 
 
 Prévention : 
 
Préop : Equilibrer les facteurs de risque 
 



Perop : cf. résumé A du coronarien 
 
SSPI : Analgésie (Vs tachycardie), O2, réchauffement perop pour 
éviter frissons, remplissage adéquat (vs tachycardie). 
 
 TTT : 
Dérivés nitrés, bêta bloquants, inhibiteurs calciques 
 
 
 
III – HYPERTENSION 
 
 Causes : 
Douleur, excès de remplissage, HTA connue, hypercapnie, hypoxémie, 
traitement antihypertenseur arrêté 
 
 Complications : 
 
Défaillance cardiaque, ischémie myocardique, IDM, TDR, lâchage de 
sutures, AVC 
 
 Prévention : 
Antalgiques, titration en antihypertenseur : 
(Loxen : par 0,2mg, Eupressyl par 25mg) 
 
 
IV – TDR 
 
Troubles hydroélectrolytiques, hypoxie, hypercapnie, hypovolémie, 
alcalose, acidose 
 
 Traitement : 
Etiologique 
Lidocaïne 1mg/kg, Cordarone, digitaliques…. 
 
 
 
V – AC 
 
Dépression respiratoire prolongée (morphiniques) 
Inhalation gastrique a l’induction 
 
 
 
VI – TROUBLES DE LA CONDUCTION
 
Modification du tonus du SNA, halogénés, ischémie touchant les voies 
de la conduction 
 
PACE MAKER + BE = ! (déprogrammation…) 
 
 


