
LECTURE DU CLICHÉ 

STANDARD 

LES SIGNES ÉLÉMENTAIRES 



•

•

•

•

•

•

•



•

•

•



•

•

•

•

•



Dyspnée 

 

Moins de 4 arcs antérieurs de côtes  
Plus de 6 arcs antérieurs de côtes  

 

Diagnostic? 

Radiographies normales chez sujet sain! 



Arc moyen  

Aorte 

Ligne paratrachéale D  
VCS 

A Sous clavière G 



Arc moyen  

Aorte 

Interprétabilité d’une radio  

Chaque ligne doit être visible et nette! 



Ligne jonctionnelle ant  

 

 
Fenêtre aorto pulmonaire  

L jonctionnelle Post au dessus des clavicules  

 

3 autres lignes de Face 
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OPACITÉ À CONTOURS FLOUS LSD 

S’APPUYANT SUR UN SCISSURE 

BRONCHOGRAMME AÉRIQUE 

-> PFLA 
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IMAGES EN RAIL 

DDB 





MUCOVISCIDOSE 



INSPIRATION EXPIRATION 

HYPERCLARTÉ CHAMP PULMONAIRE GAUCHE 

PIÉGAGE EXPIRATOIRE AVEC DÉVIATION MÉDIASTINALE 

-> CORPS ÉTRANGER INTRA BRONCHIQUE 
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EPANCHEMENT PLEURAL DROIT 

OPACITÉ BIEN DÉLIMITÉE CONCAVE VERS LE HAUT 



PENUMOTHORAX GAUCHE DRAINÉ 

SYNDROME INTERSTITIEL 

COMBLEMENT DU CUL DE SAC PLEURAL DROIT 



PNEUMOTHORAX COMPLET 

ÉPANCHEMENT ASSOCIÉ 
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CARDIOMÉGALIE 

ELARGISSEMENT DE LACARÈNE 

-> DILATATION OG 



Hernie hiatale  

Asymptomatique: 
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AEG: 

ligne œsophagienne non visible car graisse post 

Lâcher de ballon  

Lâcher de ballons 



Hémoptysie avec 

amaigrissement: 

Lésion 

excavée 

apex D 

NHA 

Refoulement de la ligne paratrachéale 



a 

Masse excavé LSD avec niveau confirmé K petites cellules nécrosé au centre  



Douleur thoracique, Enfant 17ans ATCD d’Ewing: 

Lésions IIr d’Ewing, hydropneumothorax, lâcher de ballons 



AEG : 

Ligne paratrachéale NON : masse pleurale 

Raccordement à la plèvre  

Masse pleurale G  

Masse coupole D  

Lâcher de ballon point de départ pleural: 
Mésothèliome  

Quel est le diagnostic étiologique le plus probable ? 
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