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CONTEXTE

 Polyarthrites rhumatoïdes (PR): Prise en charge faisant souvent appel à une association de méthotrexate (MTX) et d'AINS 
pour soulager les douleurs inflammatoires, sous couvert d'Inhibiteur de la Pompe à Protons (IPP).

OBJECTIFS

 Nous rapportons le cas d'un patient traité par MTX ayant présenté de fortes crampes invalidantes lors de l'association au 
pantoprazole.

PATIENTS ET METHODES

 Septembre 2012 : Diagnostic de PR chez Mr C.G, 64 ans qui est alors pris en charge en rhumatologie au CHU de Limoges :

 
 

 07/2013 : Passage MTX en per os a 15 mg/semaine  Pas d'amélioration. →

 Persistance des crampes : Déclaration au CRPV qui retrouve un cas similaire dans la littérature.
 Stop IPP : Substitution du pantoprazole par ranitidine.

RESULTATS

 Modification de thérapeutique : arrêt quasi immédiat des crampes, gain important de qualité de vie. 
 A ce jour : Poursuite du traitement ce qui a entraîné une résolution totale des crampes musculaires du patient depuis 8 
mois.

CONCLUSION

 Interaction MTX / pantoprazole :
  Faibles doses : Peu connue, serait due à une diminution de l'élimination rénale du 7-hydroxyMTX (1).
  Fortes doses : Mieux décrite, pourrait impliquer la protéine Breast Cancer Resistance Protein (2).

 Association MTX / pantoprazole très fréquente en rhumatologie: Nécessité d'informer les prescripteurs et de favoriser la 
prescription d'antagonistes des récepteurs H2 type ranitidine.

Quel est le mécanisme de cette interaction ? Est-elle croisée avec toutes les molécules de la famille des benzimidazolés 
inhibiteurs de la pompe à proton ?
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Association méthotrexate – pantoprazole :
Crampes musculaires intenses et invalidantes

MTX injectable : 15 mg/semaine

48h après : acide folique 10 mg/semaine

naproxène 550 mg/12h

pantoprazole 20 mg/24h

4 mois

02/2013 : Survenue de crampes musculaires 

- Importantes, douloureuses et invalidantes
- Spontanées : Pas de notion d'effort
- 1 à 3 fois /24h
- Membres supérieurs et inférieurs 
- Plus fréquentes après la prise de MTX
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