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Surveillance hospitalière 

jusqu’à régression des symptômes

• Pas d’imagerie

• Pas de traitement ni de suivi

• RASSURER

TOUS les signes positifs
et aucun signe négatif

 50 à 70 ans

 Amnésie antérograde à début brutal 

constatée par témoin

 Questions itératives

 Examen neurologique normal

 Anxiété

 Durée < 24h

Suspicion d’Ictus Amnésique

Critères  évocateurs d’un diagnostic différentiel

= SIGNES NEGATIFS

Critères nécessaires au  diagnostic 

= SIGNES POSITIFS

 Absence de témoin

 ATCD d’épilepsie (ttt au long cours ou 1 crise < 2 ans) 

 TC récent

 Signes généraux (hypoglycémie, fièvre, céphalée

rebelle, prise de toxiques)

 Signes neurologiques associés (troubles de la

vigilance, de la personnalité, cognitifs autres que

mnésiques)

 Durée brève < 1h

 Récurrence

Au moins 1 signe négatif
+/- un signe positif manquant

Investigations en fonction du contexte

• Imagerie cérébrale 

• EEG

• Ponction lombaire

 Constantes : FC, tension, Saturation, dextro        Biologie
 Examen Clinique                                                   ECG


