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SCANNER THORACIQUE

INDICATION :
Opacité hilaire droite en radiographie

TECHNIQUE :
Sans injection

RÉSULTAT :
L'opacité décrite en radiographie correspond vraisemblablement à une
condensation parenchymateuse pulmonaire relativement quadrangulaire ce jour
intéressant la base du lobe supérieur droit qui se projette à hauteur du hile
pulmonaire.
Il s'y associe dans le même secteur une micronodulation d'allure centrolobulaire.
L'ensemble est d'origine infectieuse en première hypothèse. On note également
une condensation parenchymateuse pulmonaire basale antérieure gauche
associée à de discrets infiltrats en verre dépoli, d'allure infectieuse également en
première hypothèse.
Syndrome bronchique et lésions d'emphysème pulmonaire
Absence d'adénomégalie médiastinohilaire ou axillaire.

CONCLUSION :
L'opacité décrite en radiographie correspond en réalité à une condensation
parenchymateuse pulmonaire de la base du lobe supérieur droit se projetant à
hauteur du hile pulmonaire, d'allure infectieuse en première hypothèse. À
recontrôler après traitement d'épreuve par scanner thoracique
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