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INTRODUCTION :
La tuberculose represente un probleme majeur de sante

publiqgue au monde. hydropneumothorax tuberculeux est un
forme rare mais grave de la tuberculose, Ils viennent
compliquer le plus souvent une tuberculose pulmonaire
cavitaire Cette affection pose aux pneumologues des
problemes d ordre diagnostique et surtout thérapeutique. le but
de notre travail est de ,décrire les aspects epidemiologiques,
cliniques et radiologiques des  hydropneumothorax
tuberculeux, discuter les moyens diagnostiques, les methodes
thérapeutiques , les aspects évolutifs de la maladie.

MATERIELS ET METHODES
Notre travail consiste en une etude retrospective des cas de

Les signe géneraux étals présents chez tous les cas La
radiographie thoracique avait objective un épanchement mixte
a gauche (80 %). Une atteinte parenchymateuse controlatérale
etait presente (60 %). geneXpert dans les expectoration etait
positive (40 %), dans le liguide d’aspiration bronchique (10%)
et dans le liquide pleural (10 %), le diagnostic etait retenu par
présence  d’un granulome  tuberculoide a [1’étude
anatomopathologique des biopsies pleurales chez un deux cas.
La prise en charge therapeutique associait un traitement anti-
bacillaire et une Kinésithérapie respiratoire et drainage
thoracique dans tous les cas., le recours a la chirurgie était
nécessaire chez 4 cas (40 %) . Des lesions sequellaires etaient
notées chez 60 % des cas, dont un cas avait non retour de
poumon a la parol Parmi les tares associées : un diabete type 1
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hydro pneumothorax tuberculeux hospitalisés dans le service  dans 10% des cas La douleur thoracique, la dyspnée et la toux

de pneumologie et allergologie du C.H.U. Tanger Tetouan al
Hoceima durant la periode allant de mars 2021---mai 2022
recuells des données a partir des données des observations
medicales retenue

productive muquo-purulentes étaient les symptomes majeurs

Discussion :

Notre étude Etude de CHU
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Notre étude a concerné 10 cas de hydro pneumothorax
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Tares associes

90% 54%

Dl thoracique
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Consommation tabagique

tuberculeux. Il s agit de 8 hommes (80 %) et 2 femmes (20 %)

Symptdmes majeurs Dl thoracique
Dyspnée

Toux productive

L age moyen de nos patients était de 31,5 ans avec des
extrémes de 19 a 44 ans. La tranche d age la plus touchée .
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Recherche de BK ED dans les expectorations(positif)

Ge expert dans les expectorations

était celle comprise entre 31 et 40 ans , deux cas était

hydroPneumothorax droit

d’origine rurale ,le reste sont tous d’origine urbain

La majorité des patients étaient issus d” un milieu socio-
économique moyen(80%) ,le reste étaient de classe
socioéconomique faible , deux de nos malades (20 %) étaient
sans profession, huits ont des professions tres variées,

" interrogatoire a révélé une consommation tabagique chez 8
patients (80 %) : Un patient consommait a la fois la cigarette et
consommateur de cannabis ,le reste uniquement cigarette , un
cas toximonanie, sont tous sevré. |l s'agissait de 4 cas de
tuberculose pulmonaire a microscopie positive, 2 cas de
rechute tuberculeuse et un contage tuberculeux récent était

Pneumothorax gauche

Atteinte parenchymateuse controlatérale
Trt anti bacillaire

Kinésithérapie respiratoires
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Conclusion :

A travers notre étude, le hydro pneumothorax tuberculeux est
une forme rare qui peut réveler ou compliguer une tuberculose
evolutive. L’¢volution est le plus souvent favorable sous
traitement antituberculeux et drainage thoracique mais des
sequelles pleurales a type de pachypleurite, poumon detruit
ayant nécessite le recours a la chirurgie thoracique

absent chez 10 cas.



