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SANTÉ ET ENVIRONNEMENT  N287 CA

INTRODUCTION
L’usage récréatif de protoxyde d’azote (N2O) a considérablement augmenté ces dernières années

La survenue de complications neurologiques en cas de consommation de protoxyde d’azote rapprochée est documentée 
Un surrisque de survenue d’événements thrombo-embolique émerge actuellement

La consommation de protoxyde d’azote = Enjeu croissant de santé 
publique

- Consommation en forte augmentation
- Cas graves : x 3,8 (2020-2023 – Addictovigilance)

             10% chez des mineurs
             >80% complications neurologiques
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Toute thrombose veineuse de site atypique, notamment du sujet jeune
ᾆ� Rechercher une consommation de protoxyde d’azote

Facteur de risque transitoire : Permet de modifier la durée d’anticoagulation 
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CAS CLINIQUE
Présentation clinique - Diagnostic

Enquête étiologique: 
Biologique 
-Bilan Thrombophilie acquise/ constitutionnelle négative 
-Recherche d’une mutation JAK2/  clone HPN négative 
-Absence maladie néoplasique 
-Absence maladie inflammatoire – Auto-immune
-Hyperhomocystéinémie (76,6 µmol/L – 5N) 
- Hypovitaminose B12 (110ng/L)

        
 

Imagerie : 

TDM TAP injecté = Thrombose veine rénale gauche, extension veine 
cave inférieure et embolie pulmonaire

ENMG : Neuropathie axonale  → Compatible avec une intoxication 
N2O

Traitement Anticoagulation
Supplémentation B12 (Données limitées)
Arrêt intoxication – Suivi addictologique
Evolution favorable à 3 Mois 

Physiopathologie

    Effets toxiques N2O: 
    →Déficit fonctionnel en vitamine B12 (cobalamine) 
→Oxydation irréversible du cobalt de la méthylcobalamine 
 Forme méthyle de la vitamine B12  = INACTIVE

→Diminution de l’activité du folate et de la synthèse de la 
méthionine (alors que rôle dans la production d’ADN + 

intégrité de la myéline) 
→Majoration concentration homocystéine 

 Clinique/ Biologique 
     (Temps/Dose dépendant)
-Risque thrombotique artérioveineux 
-Neuropathie périphérique, myélopathie,

-Troubles comportementaux :Paranoïa,Délires,Hallucination
-Hyperpigmentation cutanée

-Anémie

CONCLUSION

Hospitalisation 


