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Manifestations extrarespiratoires révélatrices d’un carcinome bronchique
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INTRODUCTION

Le carcinome bronchique est un cancer fréquent et souvent
diagnostiqué a un stade avancé. Bien que les manifestations
respiratoires soient les plus courantes, certains patients peuvent se
présenter initialement avec des manifestations extrarespiratoires,
liées a une extension metastatique ou & des syndromes
paranéoplasiques. Ces formes inaugurales peuvent retarder le
diagnostic et compliquer la prise en charge. ldentifier ces signes
est donc essentiel pour une détection précoce.

Les tests cutanés ont montré une monosensibilisation
prédominante aux acariens (68 %), suivis des pollens (42 %), des
poils d’animaux domestiques (30 %) et des moisissures (15 %).
Certains patients présentaient des polysensibilisations (40 %). La
spirométrie réalisée chez tous les patients a mis en évidence un
trouble ventilatoire obstructif réversible dans 62 % des cas, avec
un volume expiratoire maximal par seconde (VEMS) moyen a 68
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