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Introduction Materiels et méethodes

Les pneumopathies infiltrantes diffuses constituent un ensemble

héterogene des pneumopathies . Le diaghostic étiologique repose sur
I'lanalyse de données épidémiologiques, clinico-biologiques,
histopathologiques, fonctionnelles et surtout de la TDM thoracique

» Etude retrospective de 2020 a 2022.
» 220 cas de patients hospitalisés pour exacerbation de PID
au service des maladies respiratoires du CHU Ibn Rochd de

haute résolution.

\ Casablanca.
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Resultats

- Epidémiologie

= Clinique )
Age: 42-75 ans avec une moyenne de 58ans S o - lasarcoidose 88 cas 44%
Sexe: » La symptomatologie clinique etait dominee par - les connectivités /3cas 21%
| la d née et la toux seche . - la pneumopathie d’hypersensibilité 21cas 13%
a dyspnee et la toux seche P P VP
« L'examen clinique avait noté un hippocratisme - les pneumoconioses 17cas 8%
digital dans 31% des cas ,des rales crépitants - la lymphangite carcinomateuse 4cas 2%
dans 55% d - le poumon médicamenteux Acas 2%
dins o Ades Cas P
- |la fibrose pulmonaire idiopathique 3cas 1,6%
- post radique 3cas 1,6%
. - la lymphogiomateuse 2cas. 1%
. 60
Antecedants - Non étiquetée 5 cas 2,2%
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= Evolution

« L'amélioration dans 17% des cas

« Stabilisation dans 64% des cas

« L'évolution a eté marquée par le déces de 40 patients,
 une aggravation fonctionnelle chez 32 patients avec
indication de I'oxygénothérapie de longue durée dans@
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Conclusion
Les PID représentent un domaine vaste de la pathologie respiratoire .Le diagnostic positif est aise mais le diagnostic
etiologique est plus difficile et reste domineé dans notre etude et dans la littéerature par la sarcoidose et les connectivites
physionomie de ces maladies. y




