Définition :
Dilatation des bronches au-delà de la 4ème division jusqu’à la 8ème division bronchique
Anatomie pathologique :
- Disparition de l’épithélium  Métaplasie mucipare
- Inflammation du chorion
- Destruction de la charpente fibro-cartilagineuse et élastique
3 types :
- DDB cylindrique
- DDB moniliforme
- DDB sacciforme

Clinique :
- ATCD d’une maladie pulmonaire dans l’enfance +++++
- Bronchorrhée > 200 cc/j  Surtout matinale (Accumulation des secrétions la nuit)
- Hémoptysie (Dilatation importante  Lésions)
- Dyspnée
- Hippocratisme digital +++

Radio :
Multiples clartés

Examens complémentaires :
- TDM ++++Confirment le diagnostic

- Bronchographie lipiodolée 
- EFR  DDB localisée : obstructive
               DDB diffuse : mixte

Etiologies
	Diffuse
	Localisée

	Acquise :
- Infections à l’enfance : coqueluche,
  rougeole, oreillons
Congénitale :
- Mucoviscidose
- Déficit en alpha-1-antitrypsine
- Cils immobiles
- Kartagener
	Toute maladie pulmonaire peut donner une DDB



Surinfection :
- Fièvre
- Expectoration muco-purulente
- Radio : multiples images hydro-aériques ++++
- Germes : Pneumocoque – Hémophilus ++++
                    Autres germes possibles
Complications :
- Infections
- HTAP  Cœur pulmonaire chronique
- Insuffisance respiratoire chronique

Traitement :
Traitement médical
- β2-mimétiques inhalés
- Corticoïdes inhalés
- Fluidifiants
- Kinésithérapie +++++++
[bookmark: _GoBack]- Vaccination antigrippale
- ATB en cas de surinfection
Traitement chirurgical
- Si DDB localisée
