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ENVENIMATION PAR RAIE PASTENAGUE AU GABON 
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Un plongeur militaire de 29 ans, sans antécédent, est blessé à l’annu l a i re dro i t
par le dard caudal d’une raie pastenague qu’il vient de pécher à Port-gentil

au Gabon. La vive douleur, le saignement ab o n d a n t , les paresthésies avec œdème
du doigt sans signe général, le font consulter en urgence : il bénéficie d’un trai-
tement antalgique (para c é t a m o l ) , d’une antibiothérapie et de soins locaux. Le len-
demain, il est admis à l’infirmerie de garnison pour accentuation des algies et
extension à l’avant-bras des paresthésies justifiant la prescription de tramadol.
L‘évolution est finalement favorable mais lente avec une cicatrisation complète
à J15.
C o m m e n t a i res : Les raies sont des poissons ve rtébrés de la famille des ra j i d é s , s o u-
vent responsable de piqûres venimeuses. Elles sont habituellement rencontrées
dans les eaux chaudes mais également au niveau des plages aux heures chaudes
de la journée. Elles sont de mœurs paisibles et ne présentent de danger que lors-
qu’elles sont menacées. En effet il existe plusieurs espèces de raies possédant au
dessus de leur queue, des dards acérés à bord crénelés et venimeux. Ces dards pré-
sentent sur leurs bords de fines saillies acérées et tranchantes, facilitant la perfo-
ration de la peau. Ainsi ces dards sont capables de pénétrer profondément dans
les tissus du baigneur ou du pêcheur qui par méga rd e, pose le pied dessus : notamment la raie pastenague ou la ra i e - l é o p a rd D a s yatis pas -
tinaca et l’aigle de mer Myliobatis aquila. Généralement il faut opérer le blessé car la membrane externe du dard persiste dans la plaie
et facilite la surinfection et l’évolution nécrotique de la blessure. Le dard de la raie pastenague est relié à une glande contenant du venin

composé de sérotonine, de nucléosidase et de phosphodiestérase. 
N o t re observation est en accord avec la littérat u re, les piqûres de raies pastenag u e s
p rovoquent généralement des algies ex q u i s e s , de durée va ri able (6 et 48 heure s ) , u n
œdème et une hémorragi e. La neuro t oxicité loco-régionale se traduit par des pare s-
thésies d’allure ex t e n s ive. Certains auteurs
notent la possibilité de tro u bles généraux : n a u-
s é e s , vo m i s s e m e n t s , l i p o t hy m i e,vo i re des para-
lysies pouvant mettre en jeu le pronostic vital.
La thérapeutique n’est pas codifiée du fait de la
ra reté de ce type d’enve n i m ation : au Gabon sa
fréquence n’a pas été évaluée. Il est tradition-
nellement préconisé des bains ch a u d s , qui favo-
risent l’inactivation des composants therm o l a-
biles du venin, puis une analgésie à base

d’opiacés ou d’infi l t ration de lidocaïne ou de pibu vacaïne associée à une solution de bicarbonat e. Enfi n
des irrigations par des solutions salines ou de la pividone iodée à 1% sont proposées. L’immunisation
antitétanique est la règle de même qu’une antibiothérapie anti-stap hylococcique et anti-strep t o c o c c i q u e,
afin de prévenir les complications infectieuses à type de fasciite nécrosante. La prévention est fonda-
mentale, basée sur l’information des professions à risque (pêcheurs, baigneurs, plongeurs...) !
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Figure 1 - Raie pastenague.

Figure 2 - Aiguillon (dard) de la raie pastenague.

Figure 3 - Piqûre par une raie pas-
tenague.
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