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Crée en janvier 2001, le groupe Gelf poursuit son action pour l’endoscopie 
thoracique. Le groupe continue à croître au fil de ces actions et recrute de plus en 
plus de pneumologues. Plus de 230 membres sont inscrits venant de 23 pays 
différents. Par essence et par conviction, le Gelf s’affiche comme un groupe 
international. 
 
Par rapport à l’an dernier, l’organisation du groupe est similaire, mais de nombreux 
points ont été améliorés : 
• la communication dans le groupe reste essentiellement par courriel, mais grâce à Eve 
Gillier et à Valery Trosini-Desert responsable de la communication du groupe, cette 
communication est beaucoup plus facile et fluide. Chaque membre peut communiquer 
avec tous les autres par une liste de diffusion. Pour éviter toute cacophonie, l’accord de 
diffusion des messages est préalablement validé par la chargée de communication du 
Gelf (Valery Trosini-Desert) ou par son président (Jean-Michel Vergnon). Quel progrès 
et quel soulagement pour le président du Gelf qui, auparavant, redirigeait manuellement 
chaque message aux membres ! 
Nous avons conservé, en 2011 le rythme de trois réunions physiques par an. Celle de 
printemps a eu lieu à Strasbourg les 20-21 mai grâce à l’organisation de Romain 
Kessler. Celle d’automne a eu lieu à Paris, au siège de l’UICTMR, boulevard Saint-
Michel, le 21 octobre et la dernière traditionnellement au CPLF à Lyon donc cette 
année. Notre site internet, en 2011, a progressé de façon très sensible grâce encore à 
Valery Trosini-Desert et Eve Gillier. Plus réactif, plus convivial, il dispose maintenant 
de vidéos en ligne fournies en particulier par l’équipe lilloise. Des documents de 
synthèse sur toutes les techniques endoscopiques seront bientôt disponibles. Elles ont 
été écrites par les spécialistes du Gelf. Sur une initiative d’Hervé Dutau, mise en 
application par Valery Trosini-Desert, et avec la participation active de tous les 
membres du Gelf, nous pouvons proposer en ligne, la carte des techniques 
bronchoscopiques disponibles de chaque région. Qui fait quoi dans chaque ville en un 
clic ! 
• Après plus de dix ans, le Gelf a trouvé normal d’envisager un renouvellement de son 
bureau. Le nouveau bureau a été élu à la réunion de Paris en octobre 2011 à partir des 
membres présents et après appel à candidature préalable par courriel. 
Le président (Jean-Michel Vergnon, Saint-Étienne) a été reconduit dans ces fonctions. 
Deux vices-présidents ont été élus à la place de Christophe Raspaud, démissionnaire. Il 
s’agit d’Hervé Dutau de Marseille, plus particulièrement chargé des relations 



européennes et de Bruno Escarguel de Marseille pour représenter la pneumologie 
libérale. Le secrétaire Michel Febvre de Paris demeure, le nouveau trésorier est une 
trésorière, Christine Lorut de Paris. Noureddine Gharbi du Plessis-Robinson continuera 
sa tâche aux relations internationales et Valery Trosini Desert son rôle à la 
communication du groupe et comme responsable du site internet. 
Le Gelf en 2011 a gardé comme par le passé, ses trois types d’implication avec un volet 
pédagogique essentiellement postuniversitaire, un volet administratif et institutionnel 
et un volet recherche scientifique. 
 
 
Volet pédagogique avec implication du groupe  
et de ces membres dans diverses formations nationales et internationales 
  
• Congrès  
EABIP — Le grand rendez-vous du Gelf en 2011 a été à l’évidence l’organisation à 
Marseille en mars 2011 du premier congrès de l’European Association for Bronchology 
and Interventional Pulmonology (EABIP). Le Gelf dans son entier a été un des 
partenaires de ce congrès européen organisé par Hervé Dutau et Philippe Astoul, tous 
deux membres très actifs. Soixante-huit conférences ou communications orales 
émanaient des membres du Gelf. La réussite de ce congrès a été éclatante aussi bien sur 
le plan de l’organisation que du niveau des communications : 527 participants dont 196 
Français étaient présents. Pour le monde de la bronchoscopie cette audience est digne 
d’un congrès mondial. Le Gelf entre ainsi dans l’organisation des grandes réunions 
internationales anglophones. On verra plus loin dans ce rapport les implications 
possibles de ce positionnement. 
CPLF — Lors des CPLF à Lille en 2011 et à Lyon en 2012, le Gelf a participé ou 
organisé plusieurs sessions, cours de perfectionnement ou ateliers en janvier 2011 et en 
janvier 2012, cours de perfectionnement, plénière d’actualité, session de posters et trois 
ateliers. 
 
• Cours et formations  
— Cours international de bronchoscopie à Montréal sur quatre jours en juin 2011 
organisé par Michel Gagnon, membre du Gelf. 
— Post graduate course à l’ERS à Amsterdam. 
— Cours du GIFE (groupe des infirmières pour la formation en endoscopie) à Limoges 
du 20 au 24 juin 2011. 
— Cours de l’ERS à Athènes, les 3-5 novembre 2011, organisé par un membre du Gelf, 
le docteur Grigoris Stratakos. 
— Le Gelf a participé aussi à de nombreuses formations en endoscopie en 2011. On ne 
peut toutes les citer : formations en Algérie, Maroc et Libye par le docteur Noureddine 
Gharbi ; participation au congrès de l’Association Franco-méditerranéenne de 
pneumologie à Taormina Sicile. Christine Lorut a présenté la bronchoscopie au Burkina 
Fasso, Jean-Paul Homasson a animé des ateliers pour la Société de pneumologie de 
l’Océan indien, Michel Febvre a parlé bronchoscopie à Dakar au Sénégal et Arlette 
Colchen a représenté le Gelf et animé un atelier au congrès algérien de pneumologie 
(SAPP). 
— Le Gelf a réalisé cette année encore en particulier grâce à son secrétaire Michel 
Febvre des cycles de formation à l’échoendoscopie et à la ponction transbronchique 
non échoguidée. 
— Les membres du Gelf ont participé largement à la seconde année de formation du 



DIU d’endoscopies thoraciques avancées, diplôme organisé pour la première fois en 
2010 sous l’égide du CEP, dans les universités d’Amiens, de Saint-Étienne et de Nice 
avec la participation des universités de Rouen et de Marseille. 

 
• Publications du groupe  

— Le groupe a participé et patronné un DVD « atlas d’endoscopie bronchique » 
réalisé par Kinan Atassi et présenté au CPLF de Lyon en janvier 2012. Sa 
diffusion est réalisée avec l’aide du laboratoire AstraZeneca. Un second tome est 
en préparation avec de nombreuses vidéos du Gelf. 
 
 

 
 

 
— Gaetan Deslee de Reims a colligé les cas du Gelf de sténoses trachéales 
idiopathiques. Ce travail a été publié dans The Annals of Thoracic Surgery1 et a fait 
l’objet de deux posters avec abstracts au cours du congrès de l’ERS à Amsterdam et lors 
du CPLF à Lyon. 
 
 
Volet administratif et institutionnel ? 
 
Pendant l’année 2011, le groupe Gelf, par ses membres, a été présent pour représenter 
les pneumologues endoscopistes dans diverses commissions et groupes de travail, 
citons : 
— le groupe de travail de l’Inca pour la rédaction des recommandations sur le bilan 
initial du cancer bronchique, Ces recommandations viennent d’être publiées et sont 
visibles sur le site internet ; 
— les réunions conjointes avec la Société française d’anesthésie réanimation et de la 
HAS pour la rédaction des recommandations formalisées d’experts sur la sédation pour 
les non-anesthésistes. Ces recommandations sont actuellement au point mort ; 
— la rédaction des recommandations de bonne pratique HAS anti-agrégants 
plaquettaires en partenariat avec la Société française d’endoscopie digestive ; 
— le groupe Commission HAS « Évaluation des implants pour plastie endocanalaire » ; 
—l’EABIP a impliqué le Gelf dans la rédaction des recommandations européennes pour 
la réalisation de la bronchoscopie. Des groupes de travail seront mis en place pour la 
rédaction de chaque chapitre. Les bases seront les bonnes pratiques écrites par le Gelf et 
les recommandations italiennes. 
 



 
Volet scientifique  

 
Les deux principaux PHRC du Gelf (EVIEPEB et SPOC) viennent de terminer leurs 
phases d’inclusion et sont actuellement en phase d’analyse. Les inclusions ont été 
arrêtées à 162 patients pour EVIEPEB et à 75 pour SPOC. 
— Un nouveau PHRC cancer sur l’apport de la microscopie confocale dans le 
diagnostic des nodules périphériques nommé NODIVEM (Rouen, Toulouse, Saint-
Étienne) va rapidement commencer. 
— Un projet de STIC a été déposé pour évaluer les spires métalliques (coils) dans 
l’emphysème hétérogène (étude REVOLENS). De nombreux membres du Gelf 
devraient y participer. 
— Les sténoses bronchiques postgreffes pulmonaires ont fait l’objet de plusieurs 
publications séparées de membres du Gelf. Le Gelf a proposé au groupe transplantation 
pulmonaire de la SPLF d’établir un registre des complications des sténoses sur greffe 
pulmonaire avec analyse de leur traitement par endoscopie interventionnelle. Des 
réunions doivent être organisées pour établir les données pertinentes de recueil 
(responsables pour le Gelf, Hervé Dutau et Jean-Michel Vergnon). 
— Un autre STIC dans l’emphysème hétérogène pourrait être déposé. Le but serait de 
valider le bénéfice des valves Zephyr chez des patients sans ventilation collatérale, 
absence évaluée par le système Chartis. 
 
 
Et en 2013 ? 
 
L’activité du Gelf pour l’endoscopie ne s’arrêtera pas là bien sûr avec déjà de 
nombreuses réunions programmées dont de nombreuses communications sur invitation 
de membres du Gelf au congrès mondial de bronchoscopie (WABIP) à Cleveland en 
juin 2012. Nous réfléchissons à une nouvelle enquête affinée sur la bronchoscopie en 
France. Nous avons décidé de soutenir plus activement le groupe GIFE (groupe des 
infirmières pour la formation en endoscopie) dans leurs désirs de formation. Michel 
Febvre est sollicité pour leur formation à Besançon en juin 2012. Les cours de 
bronchoscopie interventionnelle orientés « bronchoscopie rigide et prothèses silicone » 
reprendront dès les 4-5 octobre 2012 à Marseille. 
Le Gelf doit maintenant faire un choix pour sa représentativité internationale. La 
World	
   Association	
   for	
   Bronchology	
   and	
   Interventional	
   Pulmonology	
  
(WABIP)	
   a	
   proposé	
   au	
   Gelf	
   de	
   rejoindre	
   en bloc son organisation avec une 
inscription globale du groupe et non pas individuelle. Le coût d’inscription par membre 
est modeste et comprend un abonnement à e-Respirology. La représentation du Gelf au 
niveau mondial serait d’autant plus forte que le groupe est important. Dans la 
configuration présente, le Gelf serait la seconde ou troisième force de l’association 
mondiale. Une seconde option s’offre au Gelf : renforcer la présence de ces membres 
dans l’organisation européenne EABIP qui nous représenterait ensuite à la WABIP. 
Dans cette seconde option, la dimension européenne est renforcée, l’inscription est 
individuelle, elle comprend l’abonnement à Respiration, mais le coût est beaucoup plus 
élevé. Ce choix préserve, cependant, l’unité du Gelf et n’oblige pas tous ces membres à 
une cotisation « obligée » à la WABIP. La décision du bureau du Gelf a été de 
soumettre au Gelf entier ce choix via sa liste de diffusion .   
Au final l’année 2012 sera, nous le pensons, comme 2011, une année riche pour le Gelf. 
D’ailleurs notre prochaine réunion du groupe aura lieu à Reims les 11-12 mai 2012 sur 



le thème de la réduction de volume pulmonaire avec pourquoi pas quelques boissons 
locales à bulles pour fêter un Gelf en pleine forme… 
 
 
Référence 
1. Endoscopic management of idiopathic tracheal stenosis. Ann Thorac Surg 2011 Jul ; 
92(1) : 297-301. 
 
 
Encadre Web+ 
Nouvelle page d’accueil du Gelf 
http://splf.org/groupes/gelf.html# 
 
Inca Recommandations sur le bilan initial du cancer bronchique 
https://www.e-cancer.fr/soins/recommandations/cancers-bronchopulmonaires-et-
pleuraux 
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  Interventional	
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http://wabip.com/e-respirology 


