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Patiente de 38 ans suivi pour asthme depuis 5 ans. Son asthme est 
stable sous traitement de fond. Aussi elle est suivie pour une rhinite 
allergique

Les tests cutanés allergologiques sont positifs aux acariens.
Elle consulte le 05/12/2016
Examen clinique normal

Cas clinique N° 1

Spirométrie:







Exploration fonctionnelle respiratoire normale

Asthme contrôlé stade 1 avec une rhinite stable. 



Patiente de 45 ans qui consulte pour la première fois pour une gène 
respiratoire.

Elle rapporte une dyspnée depuis l’âge de 30 ans.

L’auscultation trouve des râles sibilants.

Cas clinique N° 2

Spirométrie:







Trouble ventilatoire obstructif réversible

Asthme non contrôlé stade 2

Démarrer le traitement de fond et celui de l’exacerbation

Refaire la spirométrie dans 3 mois



Patient de 76 ans ex gros tabagique à 50 paquets-années qui consulte 
pour une dyspnée d’effort qui s’aggrave progressivement.

L’auscultation trouve des râles sibilants

Rx poumons: distension thoracique

Cas clinique N° 3

Spirométrie:







VEMS/CV= 84%  BPCO stade 1

Traitement de fond: LABA + LAMA

Traitement de 3 mois

Refaire la spirométrie dans 6 mois



Patient de 56 ans non tabagique consulte pour une dyspnée d’effort 
qui s’aggrave progressivement avec une toux sèche nocturne

Examen clinique: râles crépitants

Radio poumons: Discret syndrome interstitiel

Cas clinique N° 4

Pléthysmographie:









Trouble ventilatoire obstructif irréversible léger

Traitement ?

Pas de syndrome restrictif

PID débutante



Mlle Zainab 17 ans consulte pour une toux sèche qui évolue depuis 3 mois.

Elle présente aussi une rhinoconjonctivite depuis l’âge de 6 ans.

L’auscultation pulmonaire: Normale

Radio poumons:  Normal

Les tests cutanés allergologiques: Positif aux acariens

Cas clinique N° 5

Spirométrie:







Trouble ventilatoire obstructif irréversible sévère

Asthme stade 3 avec une rhinoconjonctivite



Traitement de fond de l’asthme

Traitement de la rhinoconjonctivite

Éviction des allergènes

Discuter une immunothérapie allergique par voie orale.



Patient de 66 ans tabagique chronique qui consulte pour une dyspnée 
invalidante.

 L’auscultation du 16/03/2017: râles sibilants et renflant.
 Rx poumon: distension thoracique .

Cas clinique N° 6

Spirométrie:







BPCO stade 4 VEMS 41% ---- 39%

Traitement de fond: Onbrez + Seebri 2 mois

Arrêt du tabac

Refaire la spirométrie après 2 mois



Patient de 62 ans, gros tabagique, consulte pour une dyspnée au moindre 
effort.

 L’examen du 17/03/2017: râles sibilants et renflant.
 RX poumon: Emphysème pulmonaire.

Cas clinique N° 7

Spirométrie:







BPCO stade 4 VEMS 32% ---- 32%

Traitement de fond: Onbrez + Seebri 2 mois

Arrêt du tabac

Refaire la spirométrie après 2 mois




















