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GENERALITES



MODALITES DIAGNOSTIQUES

• Y penser lorsqu’une symptomatologie respiratoire chronique n’évolue pas 
favorablement avec des thérapeutiques usuelles

• Aux urgences, le casse tête commence….
– Anamnèse équivoque d’un syndrome de pénétration :

• Suppose la présence d’un témoin
• Suffocation, cyanose, malaise
• Toux +/- persistante, dyspnée +/- persistante
• Manœuvres extractions : crochetage, tapes….

– Clinique aspécifique, enfant parfois peu ou pas symptomatique
– Radiographie du thorax de face :

• En inspiration
• En expiration
⇒ Corps étranger radio-opaque ou trapping évident
⇒ Sinon….



MODALITES DIAGNOSTIQUES

• La fibroscopie EST le Gold standard

• Taux de positivité des endoscopies très variable
– Variant de 4,5% à 68 % selon les études

• Nombre important de fibroscopie « blanche»
– Risque anesthésique
– Risque per opératoire

Cameron, 2018
Divarci, 2017



DES ALTERNATIVES ?

Shlomo Cohen, 2009



VALIDITE DE L’ALGORITHME

• Signes radiologiques 
pertinents :
– Corps étranger radio-opaque,
– atélectasie 
– Trapping
=> VPN : 81 %

Données identiques à celles 
de la littérature



DES ALTERNATIVES ?

Shlomo Cohen, 2009



TOMODENSITOMETRIE THORACIQUE sans injection

• Suspicion de CE inhalé
⇒TDM thoracique systématique
⇒Bronchoscopie réalisée devant 

images compatibles
⇒300 cas
⇒97 % CE retrouvés
⇒Sensibilité
⇒Valeur localisatrice
⇒3% FP : sécrétions, granulome

• Accessibilité
• Faisabilité
• Reproductibilité
• Irradiation

Yan Wang,2019



TDM avec bronchoscopie virtuelle

• 2e étude publiée en 2010 
suggère la même démarche 
diagnostique : 
– Sur 20 patients avec TDM avec 

bronchoscopie virtuelle
– 12 avec CE corrélés avec fibro
– 1 FP du TDM
– 1 FN du TDM

K V Bhat, 2010

• Idem, petite série de 37 patients
Adaletli, 2007

Grassi, 2015

• Algorithme qui s’appuie sur 1 
seule étude turque de 2002, 
petite série de 23 patients

Mithat Haliloglu, 2002



TDM avec bronchoscopie virtuelle

• Plusieurs études menées sur de 
petits effectifs suggèrent la 
même démarche diagnostique, 
malgré la présence de faux 
négatifs au scanner 

K V Bhat, 2010
Adaletli, 2007

• Nécessité de sédation prolongée 
en cas de réalisation de 
bronchoscopie virtuelle

Grassi, 2015

• Algorithme qui s’appuie sur 1 
seule étude turque de 2002, 
petite série de 23 patients

Mithat Haliloglu, 2002



VALIDÉ OU PAS ?

• Etude française multicentrique prospective
– 303 patients inclus
– Bénéficiant d’un TDM thoracique ET d’une endoscopie
– Excluant les patients avec corps étrangers radio opaques
– Résultats :

• 70 patients avaient effectivement un CE dans les VAI
• 66 avaient été diagnostiqués au TDM
⇒ 4 faux négatifs rendant impossible l’abstention « endoscopique »

Manach, 2013



ÉCHO(graphie)SCOPIE PULMONAIRE : L’AVENIR ?

• Poumon : organe facilement accessible, technique relativement facile à acquérir
• Non irradiant
• Etude prospective observationnelle

– Radiographie ET échographie systématiques avant endoscopie
– 32 patients inclus
– 68 % d’anomalies échographiques : lignes B, code-barre, consolidation, anomalies ligne pleurale
– Performance similaire à la radiographie en terme de sensibilité = équivalente

Orkun Aydin, 2022



• Patient instable avec DRA 
inexpliquée

• Atélectasie : aspect 
d’hépatisation du poumon

D’Addio, 2022



ECHOGRAPHIE/ECHOSCOPIE
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