Cascade de coagulation plasmatique
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MECANISMES DE COAGULATION

Voie intrinseque :
Déclenchée par la thrombine, le collagene et les surfaces chargées
négativement. Le test correspondant est HemosTat aPTT-EL (TCA).

Voie extrinséque :
Déclenchée par le facteur tissulaire (FT) qui est libéré par les tissus
blessés. Le test correspondant est HemosTat Thromboplastin (TP).

Voie commune :
Voie de coagulation finale qui conduit a la conversion du fibrino-
gene en brins de fibrine insolubles et a la formation d'un caillot

de fibrine.

MECANISMES D'ANTICOAGULATION

Inhibiteur de la voie du facteur tissulaire (TFPI) :
Régule a la baisse le facteur VII actif.

Antithrombine (AT) :
Inhibe le facteur X et la thrombine.

Systéeme de la protéine C :
La protéine C activée avec son cofacteur, la protéine S, inhibe le
facteur V actif et le facteur VIII.

Fibrinolyse :

Le caillot de fibrine est dégradé par la plasmine en produits de
dégradation de la fibrine (PDF), dont les D-dimeres. Le test corre-
spondant est Hemostat D-Dimer.

FG Antagonistes de la vitamine K (AVK) :
Les AVK, par exemple |la warfarine, sont des anticoagulants qui
diminuent principalement la fonction de |a voie extrinseque

*

,/ Héparine non fractionnée (HNF) :

Il s'agit d'un médicament anticoagulant qui accélere considérab-
lement l'activité de I'antithrombine.

DEGRADATION DES
CAILLOTS PAR FIBRINOLYSE
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