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• Incidence en réa médicale = 62%
• Petite taille dans 92% des cas 
• Facteurs de risque:

– Age 
– Albuminémie 
– APACHE II

– Durée de séjour et ventilation

Mattison et coll. Chest 97
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Retentissement mécanique

• Expansion thoracique
• � CV et CRF 
• � compliance 
• déplacement céphalique du poumon

Dechman G ERJ 93, Krell WS JAP 85

• Effet limité du drainage en VS
Light RW ARRD 86



Nishida Crit Care Med 99
• modèle porcin 
• épanchement croissant
• bilatéral 
• hdm stable 



Ventilation-perfusion 
9 patients avec épanchement isolé récent

Agusti AJRCCM 97



Effets du drainage sur l’hématose en VS

n Volume 
drainé

Délai 
observation

Augmentation 
PaO2 

(mmHg)

Diminution 
shunt

Perpina
1983

33 - 24h 8±5 6±4 %

Agusti
1997

9 693±424 3h 0 1 %

Wang 
1995

21 1610±510 24h 8 -



Talmor M Surgery 98



Roch et coll. Chest 2005
12 h après drainage 



Diagnostic positif



750 ml 900 ml Consolidation 

Vignon  Crit Care Med 2005



Lichtenstein D Anesthesiology 2004



Volume (en ml) = d2 x L (en cm)
Mergo PJ, J Thoracc Imaging 99



Diagnostic différentiel 

Lichtenstein D Anesthesiology 2004



En pratique…





Repérage du diaphragme en coupe 
longitudinale





Placement sur base du poumon



Coupe transversale



Coupe transversale



Mesure de l’épaisseur max  
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Roch et coll Chest 2005

Epaisseur > 5 cm: VPP = 91% pour épanchement > 500 ml 
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Vignon P Crit Care Med 2005



Volume (ml) = 20 x épaisseur (mm), erreur ±150 ml 

Balik, Intensive Care Med 2006



Indications de l’échographie pleurale

• diagnostique
• guide à la ponction (cloisonnement !)
• aide à l’indication de drainage:

– intérêt du drainage non prouvé !!
– syndrome restrictif, échec sevrage

– prédiction épanchement important
– quantification précise


