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INTRODUCTION 

 
Les thromboses veineuses profondes pourraient être secondaires à de nombreux 

facteurs étiologiques (thrombophilie familiale, cancers, syndrome des anti 

phospholipides..) 

 Certaines études récentes suggèrent l’implication de l’hypothyroïdie dans le 

développement d’anomalies de l’hémostase. Cependant, une association 

d’hypothyroïdie et déficit en proteine C  est exceptionnelle. Nous rapportons cette 

observation. 

  

Observation 
  

Il s’agit d’une femme âgée de58 ans, aux antécédents de thromboses veineuses 

récidivantes, asthme, diabète de type II et hypothyroïdie depuis 15 ans sous 

traitement substitutif.  

Elle était hospitalisée dans notre service pour thrombophlébite du membre 

inférieur gauche. Le bilan biologique  a montré un déficit en protéine C, une TSH à 

7 Mui /l, FT4 à 4ng /L nécessitant  l’augmentation des doses de 

L-thyroxine. Par ailleurs le bilan étiologique de thrombose comportant (bilan 

immunologique, marqueurs tumoraux, homocysteine, prot s, RPCA, déficit en AT) 

était normal. 

La patiente était mise sous HBPM relayée par les anti vit K avec bonne 

amélioration. 

Discussion 
 

La thrombose veineuse profonde  est une maladie multifactorielle, qui peut résulter 

de l’association de plusieurs facteurs de risque comme la thrombophilie 

héréditaire, la prise de contraceptifs oraux, l’alitement prolongé …Parmi d’autres 

facteurs, des études récentes confirment de plus en plus l’implication directe des 

hormones thyroïdiennes dans la balance coagulation-fibrinolyse(1) 

 

L’hypothyroïdie semble favoriser l’installation d’un état de procoagulation 

puisqu’elle induit une diminution de la fibrinolyse (élévation du taux d’alpha 2-

antiplasmine et de facteurs inhibiteurs-1 de l’activation du plasminogène), une 

hyperhomocysteinémie et une élévation de la protéine C réactive . 

 

Conclusion 
L’association d’hypothyroïdie déséquilibrée, de TV profonde et déficit en Prot c, ne 

semble pas être  le résultat d’un simple hasard, puisque des études récentes 

confirment de plus en plus l’implication des hormones thyroïdiennes dans la 

balance coagulation-fibrinolyse.  
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