
Collection OncoPaca-Corse 
« Fiches de bonnes pratiques en cancérologie »  

 
 

Objet : Hémopathies malignes aigües (HMA) 

Destinataires : Réanimations 

PATIENTS ADULTES ATTEINTS OU SUSPECTS  

D’HEMOPATHIE MALIGNE AIGÜE 
 

Source : travaux de la filière Réanimation / Hématologie - Groupe expert régional Onco-Hématologie 
 

 
 

 Si défaillance vitale débutante définie par au moins l’un des critères suivants :  

 Détresse respiratoire aigüe débutante (> 3 L/min O2)  

 Choc septique notamment chez le patient neutropénique 

 Insuffisance rénale aigüe débutante (dont syndrome de lyse tumorale)  

 Défaillance neurologique ou hépatique en l’absence de diagnostic étiologique 
 

 Ou si signe de gravité :  

 Syndrome de lyse tumorale, ou Syndrome cave supérieur symptomatique, ou CIVD ou Détresse respiratoire aigüe 
 

 Ou si tableau de leucémie aigüe avec hyperleucocytose >50 G/L et thrombopénie <50 G/L 

 Ou si tableau de leucémie aigüe avec hyperleucocytose > 100 G/L 
 
 
 
 
 

 
 

CONTACTS TELEPHONIQUES 

 

 

Etablissements de la filière Réanimations référentes  

I. Paoli-Calmettes 04 91 22 35 21 (secrétariat) - 04 91 22 33 33 (nuits et week-ends) 

CHU Nice L’Archet 1 04 92 03 56 01 (réanimation médicale) 

AP-HM 04 91 43 58 18 

CH Avignon 04 32 75 34 65 

Centres référents ALLOGREFFE : I. Paoli-Calmettes et CHU de Nice, aux mêmes numéros. 

Ne pas banaliser ces signes : l’évolution peut dans ce contexte engager le pronostic vital du patient à court terme. 
 

Il est recommandé de demander dans les 6 heures un avis à la filière hématologique Paca : avis de réanimation 
séniorisé et avis hématologique 24h/24 et 7j/7. 
 

Dans le cas d’un patient allogreffé, l’avis doit être demandé à une réanimation de la filière hématologique Paca dont 

l’équipe d’hématologie pratique l’allogreffe de CSH. 
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