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Pseudo-prolapsus hemorroidaire
sur intoléerance a I’Aspirine
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Une femme de 39 ans, connue pour rhinite obs-
tructive compliquée d’une polypose sinusale et
traitée pour un asthme bronchique par corti-
coides topiques, est admise en urgence pour
un prolapsus hémorroidaire aigu apparu une
heure apres l'application d’'un suppositoire a
base d’Aspirine.

L’aspect local de la marge anale montre des 1é-
sions surtout cedémateuses de la muqueuse,
sans éléments thrombotiques, tres peu doulou-
reuses et discretement prurigineuses (Figure 1).
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Le diagnostic de réaction pseudo-allergique a
I’Aspirine est retenu et I’évolution est rapide-
ment favorable apres 'application d’un corti-
coide topique.

Une tomodensitométrie des cavités sinusales
mettra en évidence un comblement complet de
toutes les cavités de la face, sans lésion osseuse
associée, et un test de transformation lym-
phocytaire confirmera la présence d’une pro-
lifération significative en présence d’Aspirine.
Deux tests cutanés et dosage d’IgE spécifiques
se solderont par un résultat négatif.

Cette réaction anale peu banale a un supposi-
toire d’Aspirine dans un contexte anamnes-
tique comprenant une rhinite chronique avec
polypose et un asthme bronchique correspond
a la classique triade avec intolérance a ce mé-
dicament décrite en premier par Samter, en
1968 [1]. Ce syndrome est également connu
sous 'appellation de Fernand Widal et a été lar-
gement décrit dans la littérature [2, 3], mais
jamais a notre connaissance au niveau procto-
logique. Un tableau de pseudo-prolapsus anal
aigu apres l'utilisation d’un suppositoire com-
prenant de I’Aspirine ou un anti-inflammatoire
non-stéroidien devrait faire évoquer un tel
diagnostic et faire rechercher les autres élé-
ments de la triade.
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