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Prise en charge du cancer bronchique

Tableau Découverte
clinique ' fortuite
Diagnostic
positif
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Pourquoi un bilan d’extension ?

Bilan de |a
maladie
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TNM 8¢eme édition
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TNM 8¢eme édition: T

Rami-Porta R et al, J Thorac Oncol 2015
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TNM 8¢eme édition: T

Chagque cm compte !

Taille tumorale : critere pour chaque catégorie
Envahissement plevre viscérale: idem
Distance carene: T2 =T3

Atélectasie: T2 =T3

T3 diaphragme: pronostic des T4

T3 plevre médiastinale: rarement utilisé

Rami-Porta R et al, J Thorac Oncol 2015
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TNM 8eme édition: T

7¢me édition 8eme édition
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TNM 8¢eme édition: T
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TNM 8¢eme édition: N

Asamura H et al, J Thorac Oncol 2015
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TNM 8¢eme édition: N

Rusch V et al, J Thorac Oncol 2009
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TNM 8¢eme édition: N

* Pas de changement pourle N

* Proposition de nouvelles catégories:

pN1a: envahissement d’un seul site N1

pN1b: envahissement de plusieurs sites N1
pN2al: envahissement d’un seul site N2, sans N1
pN2a2: envahissement d’un seul site N2, avec N1
pN2b: envahissement de plusieurs sites N2

PN3: pas de changement
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TNM 8eme édition: M

Eberhardt W et al, J Thorac Oncol 2015
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TNM 8eme édition: M

* M1la: pas de changement
 M1b: métastase unique
 M1lc: métastases multiples (dans un organe unique

ou dans plusieurs organes)

Eberhardt W et al, J Thorac Oncol 2015
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TNM 8¢eme édition

Goldstraw P et al, J Thorac Oncol 2016
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TNM 82me &dition

7¢me édition

8eme édition

Goldstraw P et al, J Thorac Oncol 2016
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TNM 82me &dition

7¢me édition

8eme édition

Goldstraw P et al, J Thorac Oncol 2016
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TNM 8¢eme édition

Plus grande importance de la taille tumorale
Reclassification de certaines catégories T
Validation des catégories N actuelles
Pertinence de la quantification de |'atteinte N?
Trois catégories M

Davantage de stades: meilleure stratification

pronostique

Goldstraw P et al, J Thorac Oncol 2016
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Quel bilan d’extension ?

Bilan de |a
maladie
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Recommandations
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Bilan d’extension: d’ou part-on?

Interrogatoire et examen physique
Systématique

TDM thoracique injectée
Endoscopie bronchique

TEP-TOM- En 2¢Me jntention
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Comment évaluerle T ?

 TDM thoracique injectée: taille

Coupes parenchymateuses,
grand axe Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
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Comment évaluerle T ?

« TDM thoracique injectée: extension pleurale

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
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Comment évaluerle T ?

« TDM thoracique injectée: extension pariétale

Glazer HS et al. Radiology 1985
Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
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Comment évaluerle T ?

 TDM thoracique injectée: extension médiastinale

Herman SJ et al. Radiology 1994
Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
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Comment évaluerle T ?

 TDM thoracique injectée: nodules associés
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Comment évaluerle T ?

 TDM thoracique injectée: extension endobronchique

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
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Comment évaluerle T ?

* Endoscopie bronchique: extension endobronchique

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Biopsies des éperons adjacents Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
Vergnon JM, Eur Respir J 2006
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Comment évaluerle T ?

* IRM thoracique: tumeurs de I'apex

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
Heelan RT et al, Radiology 1989
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Comment évaluerle N ?

 TDM thoracique injectée

Coupes médiastinales,
petit axe

Se=61%
— Sp =79%

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
Gould MK et al, Ann Intern Med 2003
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Comment évaluerle N ?

* TEP-TDM

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
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Comment évaluerle N ?

* TEP-TDM

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
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Comment évaluerle N ?

* TEP-TDM

SUVmax > 2.5
Se =81%
Sp =7%%

Fixation gg/fond
Se =79%
Sp = 90%

Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
Schmidt-Hansen M et al. Cochrane Database Syst Rev 2014
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Comment évaluerle N ?

* TEP-TDM
- Tailledu N (>15mm, Se=100%, Sp=78%)
- Histologie (ADC, VPN=87%; SCC=95%)
- Localisationdu T (central, VPN=86%; periph, VPN=89%)
- Fixationdu T
- Tailledu T (< ou>3cm)
- N1
- Pays (endémie BK, Se=56%, Sp=83%)

Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
Schmidt-Hansen M et al. Cochrane Database Syst Rev 2014

Multidisciplinary Oncology & Therapeutic Innovations
INSERM U911 — CRO2
Marseille - France



Comment évaluerle N ?

* Preuve cyto-histologique ?

- NON si envahissement médiastinal massif

- OUI si:
« Adénomeégalie(s)
 Ganglion hypermétabolique
* Tumeur>3cm
e Tumeur centrale
 Adénopathie hilaire

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr; Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
Silvestri et al, Chest 2013; De Leyn et al, EJCTS 2014, Eberhardt et al, Ann Oncol 2015
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Comment évaluerle N ?

* Techniques mini-invasives

EBUS EUS EBUS + EUS
2,4,7, hiles 4.,5,7,9

1 Se = 88-93% Se = 83-90% Se =94%

Morbidité = 0,1%

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr; Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
Silvestri et al, Chest 2013; De Leyn et al, EJCTS 2014, Eberhardt et al, Ann Oncol 2015
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Comment évaluerle N ?

* Techniques mini-invasives

Positif Négatif Non contributif

o l l

Vidéomeédiastinoscopie

1, 2,4, 7, hiles

Se = 89%
Morbidité = 1%

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr; Gounant V et al, Rev Mal Respir Actual 2015
Silvestri et al, Chest 2013; De Leyn et al, EJCTS 2014, Eberhardt et al, Ann Oncol 2015
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Comment évaluerle N ?

* En pratique...

Localisations ganglionnaires

- Type de stratégie envisagée

Disponibilité des techniques

Expérience des opérateurs
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Comment évaluerle M ?

 TDM injectée / IRM cérébrale

- IRM > TDM

Signes cliniques

- Type de stratégie envisagée

Disponibilité des techniques

Intolérance a I'iode / claustrophobie

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Cancer bronchique non a petites cellules - Référentiel national de RCP. www.e-cancetr.fr
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Comment évaluerle M ?

* TEP-TDM

- TEP-TDM > scintigraphie osseuse ‘

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Cancer bronchique non a petites cellules - Référentiel national de RCP. www.e-cancetr.fr
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Comment évaluerle M ?

* TEP-TDM
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Comment évaluerle M ?

* TEP-TDM

~ TEP-TDM > TDM ‘

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Cancer bronchique non a petites cellules - Référentiel national de RCP. www.e-cancetr.fr
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Comment évaluerle M ?

* TEP-TDM

ips Type
Réference d’examen Se (%) Sp (%) VPN (%) VPP (%)

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Cancer bronchique non a petites cellules - Référentiel national de RCP. www.e-cancetr.fr
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Comment évaluerle M ?

* TEP-TDM: limites

- Taille < 10 mm ‘
- Diabete non équilibré ,; .

- Disponibilité...

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Cancer bronchique non a petites cellules - Référentiel national de RCP. www.e-cancetr.fr
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Comment évaluerle M ?

 Pas de conclusion hative...

- Epanchement pleural

Nodule pulmonaire

Hypertrophie surrénalienne

- Hypodensité hépatique

Cancer du poumon. Bilan initial. www.e-cancer.fr
Cancer bronchique non a petites cellules - Référentiel national de RCP. www.e-cancetr.fr
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Evaluation du M

* Tout site métastatique unique DOIT étre

prouvé histo- ou cytologiguement.

» Justifier le non respect de cette
recommandation (cerveau, impact

strategique, etc)”*

Bilan initial du cancer bronchique, INCa 2011; *Avis personnel
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Synthese des recommandations

Cancer du poumon - Bilan initial. Cancer bronchique non a petites cellules - Référentiel national de RCP.
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Synthese des recommandations
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Surveillance

Cancer bronchique non a petites cellules - Référentiel national de RCP. www.e-cancer.fr
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Surveillance
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Surveillance

D Aucun consensus n’existe concernant les modalités et la
fréquence de surveillance pour détecter une récidive ou un
second cancer, que le patient ait été traité par chirurgie,
chimiothérapie et/ou radiothérapie.

Cancer bronchique non a petites cellules - Référentiel national de RCP. www.e-cancer.fr
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Surveillance
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Surveillance

Cancer bronchique non a petites cellules - Référentiel national de RCP. www.e-cancer.fr
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Surveillance
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Surveillance

Westeel V et al. Rev Mal Respir 2007
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Surveillance

N=1775
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Conclusion
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