Réunion GELF, samedi 28 janvier 2012
Lyon, salle Rhone 1
10h15-11h15

Une cinquantaine de membres sont présents

JM Vergnon déroule I'ordre du jour :

Renouvellement du bureau du GELF :
La fondation du GELF date de 2001.
Aucun statut n’a été déposé pour I'élection de son bureau Aucune contrainte
imposée par la SPLF

-Besoin d’'un renouvellement du bureau :
Démission de son poste de vice président de Christophe Raspaud
Election a partir des membres présents a la derniére réunion a Paris le 21
octobre 2011. Bureau renouvelé avec création d’'un second poste de vice
président proposé et accepté par Hervé Dutau, en particulier du fait de ses
implications dans les relations européennes et avec WAB (World Association for
Bronchology). Le second vice président Bruno Escarguel, en particulier pour sa
représentation du secteur libéral
Le président restant Jean-Michel Vergnon, le secrétaire Michel Febvre, la
trésoriére Christine Lorut, la chargée de communication, internet, Valéry Trosini-
Désert, aux relations internationales Noureddine Gharbi

Diffusion via internet des informations :
La liste des adresses mail a été dépoussiérée avec création d’'une liste de diffusion
ce qui facilite la transmission des informations ; 216 membres, 15 nations hors
Europe sont représentées, 8 nations européennes hors France
Inscription sur liste GELF directe sur : http://www.splf.org/bin/listes/splf-gelf/
« Communication via mail unique : splf-gelf@invivo.net
» Autorisation de diffusion par Valery Trosini-Desert ou Jean-Michel Vergnon
« Site du GELF enrichi avec vidéos en ligne et bientét documents sur les
techniques endoscopiques
MERCI +++ a Eve Gillier et a Valéry Trosini-Desert pour la mise en place
Textes sur techniques endoscopiques sur le site
Des Inscriptions de derniére minute a I'atelier ont été ainsi possible grace a cette liste
de diffusion

Cours et ateliers GELF retenus pour le CPLF 2012 :

CPO5 — Endoscopie (27 Janvier)

P003 session poster endoscopie (28 Janvier)

GT 10 réunion du GELF (28 janvier)

ADOQ3 session cancer (28 Janvier)

A31 Pléniere nouveautés en endoscopie (28 Janvier)

AT25 écho-endoscopie (29 Janvier)

AT35 Ponctions transcarinaires (29 Janvier)

AT39 diagnostic endoscopique des KC superficiels et des nodules périphériques (29
Janvier)



Discussion des avantages et inconvénients pour le GELF et ses membres de
s'intégrer dans I'un ou l'autre des deux groupes d'endoscopie bronchique
internationaux :

-Soit Intégration a WABIP (association mondiale) avec une inscription en tant
que groupe et dont le poids de représentativité dépend du nombre de membres
inscrits .L’ Impact factor de e-Respirology est inferieur a celui de Respiration

-Soit faire partie a titre individuel de 'EABIP, association Européenne . Quel
est I'intérét de faire partie de I'EABIP ? Cotisation nécessaire a Respiration et
recevoir la revue Respiration mais cotisation nettement plus chére et en individuel

Décision : Faire un questionnaire sur la liste de diffusion sur le souhait des
membres du groupe. Si inscription a la WABIP globalement souhaitée : Répondre a
Christine Lorut trésoriére si I'on veut s'inscrire : $20 + $5 pour I'abonnement a e-
Respirology

Protocoles :
* SPOC fin des inclusions 31 janvier 2012. 75 inclusions cf JM Vergnon
remercie les centres ayant participé aux inclusions et rappelle le nécessaire
suivi des patients et espére des résultats pour 2013
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* EVIEPB
Base de donnée phase 1 analysée. A publier dans une revue d’enseignement
sur 'apprentissage de I'échoendoscopie
Phase 2 terminée pour les inclusion et en cours d’analyse. Queries répondues
on attend le rapport final fin février
o Bilan sur 119 inclusions :
= EBUS Non informatifs : 5/ 119
o EBUS +:62/119
o Nbre de médiastinoscopies (théoriques) évitées : 67 / 119
o Nbre de thoracotomies (théoriques) évitées : 4 (Pet- EBUS +)
Décision de fin des inclusions prise aux 31 décembre 2010 : 162 patients
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* PHRC national microscopie confocale et nodules périphériques. Pilotage
Rouen avec Toulouse et St Etienne.
* Protocole Stades NO rejeté pour l'instant. Réflexion du groupe de travail sur
randomisation entre avec ou sans EBUS chez des chirurgicaux NO

* Registre des complications des greffes pulmonaires par les pneumo

endoscopistes ; faire groupe de travail cohorte. Pilotage Hervé Dutau et JM

Vergnon

* Elastographie dans les ganglions meédiastinaux mesurée par I'échoendoscope

Pentax Valéry Trosini Desert

* Etude de faisabilité des coils projet STIC déposé multicentrique avec 10
centres .Le Pr G Deslée de Reims est le pilote. Inclusion d’ emphyséme

hétérogéne.

* Projet de relancer le STIC Valves Zephyr (distribuées par Pulmon’X ) dans
'emphyséme hétérogéne avec I'aide du systéme Chartis pour prédire la
ventilation collatérale. Nécessité de redéposer un nouveau STIC (pilotage JM
Vergnon St Etienne) Probléme : ne pas concurrencer le STIC déposée de
Reims. Complémentarité des 2 approches ?

Propositions CPLF 2013 :
BPCO fil rouge Plévre fil orange

Réductions volumiques

Expérience des Endoscopes a gaine jetable SEBAC F Vaylet
Session échopleurale

Propositions CPLF 2014,
Cancer fil rouge. Le sommeil fil orange
Faire propositions +++ urgentes a JM Vergnon




Atlas d’endoscopie réalisé par Kinan Atassi et Patrick Dhont grace au soutien d’
Astra Zeneca. DVD distribué sur le stand Astra. Un deuxiéme opus est en chantier et
concernera plus spécifiquement I'endoscopie interventionnelle.

Questions diverses :

Le Pr Bendaoud d’Alger remercie le GELF et en particulier le Dr Arlette Colchen pour
sa participation a I'enseignement d’endoscopie lors du congres de la société
Algérienne de Pneumophtisiologie (SAPP) et propose de poursuivre notre
collaboration. Le prochain congres sera jumelé avec le congrés de 'UMPT (union
Méditerranéenne de pathologie thoracique) et aura lieu a Alger

les 08-09-10 Juin 2012. Les organisateurs nous proposent d’animer un atelier
d’endoscopie interventionnelle. Les frais sont pris en charge.

Merci a celles ou ceux qui eux qui sont volontaires d’avertir JM VERGNON et
de s’inscrire via le site de la SAPP en envoyant un abstract.

Prochaine réunion GELF 11-12 Mai 2012 a Reims
Théme réduction de volume pulmonaire dans 'emphyséme
Date: 11 et 12 mai 2012
Lieu : Reims
Programme prévisionnel :
Vendredi 11 mai :
18 heures : Accueil des participants (visite d'une cave de Champagne si
souhaité)
19h30-21 heures : Programme scientifique
Réduction de volume par voie endobronchique : Etat des lieux en 2012
21 heures : Diner
Samedi 12 mai :
9-14 heures: réunion de travail du GELF
Pour des raisons d'organisation, merci d'indiquer avant le 28 février si vous
souhaitez participer a cette réunion
Contact : Gaétan DESLEE gdeslee@chu-reims.fr




