
Une patiente consulte pour sentiment de panique et fai-
blesse depuis 7 jours (J7). Le médecin généraliste, au
cours de l’interrogatoire, apprend qu’elle aurait « fait une
gastroentérite » les jours précédents (début à J3), avec des
sensations de malaise et vomissements postprandiaux, as-
thénie, tremblements, picotements des extrémités. En
l’interrogeant davantage, le médecin apprend qu’elle a eu
des soins dentaires très douloureux (J0) soulagés le jour
suivant (J1) avec du paracétamol en automédication. En
la questionnant encore, le médecin apprend qu’elle avait
absorbé 10 comprimés à 1 g le premier jour (J1), 2 par 2,
puis le reste des deux boites, soit 6 comprimés le lende-
main (J2), et découvre ainsi une surdose de paracétamol. 

Pour justifier les quantités importantes, la patiente a ex-
pliqué que « ce n’était pas si nocif et que d’ailleurs elle pou-
vait en obtenir sans ordonnance ». Le bilan biologique
prescrit et effectué le jour même (J7) a révélé : ASAT
(aspartate amino transférase) près de 5 fois la valeur
normale haute, ALAT (alamine amino transférase) 10
fois la valeur normale haute, 5 jours après l’arrêt de pa-
racétamol. 
La patiente a guéri sans séquelles apparentes. Les résul-

tats des tests hépatiques, montrant une diminution des
valeurs à J13, étaient redevenus normaux 8 jours après
le premier bilan (J15) (1).
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