LES ORGANES BOUGENT
PENDANT UNE SEANCE DE
RADIOTHERAPIE : une des
solutions :
LASSERVISSEMENT
RESPIRATOIRE, application
au cancer du poumon

Cancers bronchiques non a

petites cellules

« Stade l et |1 :
— chirurgie > radiotherapie
— Cl chirurgicale ou refus du patient = 25%

« Stade lll (N2) : chirurgie = radio-
chimiotherapie
— Essal RTOG 93-09 « s amainet ai asco 2003 proc am soc cin

Dncol 220 2003 (abslr 2497)
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Cancers bronchiques non a petites cellules

Radiothérapie

« Augmentation de la dose : amélioration du
controle local cosorer: D, et al iré J Radiat Oncol Biol Phys 1953

— Contrdle local : amélioration de la

SUIMNVIE siviey & ot al int o Raciat Oncol Biol Phys 1998

« Pas d'irradiation ganglionnaire
Pro phylaCtique vuan S, at al. Am J Clin Ongol 2007

— Hscalade de dose

Augmentation de |a dose

« Ameélioration de la conformation :
— Radiothérapie conformationnelle
— Radiothérapie avec modulation d’'intensité

« Diminution des marges
— Radiothérapie guidée par I'image
— Radiothérapie asservie a la respiration (blocage
respiratoire, synchronisation, fracking)




Mouvements respiratoires
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Conclusion

Diminution des marges autour du volume
cible

Meilleure épargne des tissus sains = gain
dosimétrique

Augmentation de la dose

Probable gain clinique :

— Amélioration du contréle local, survie

— Diminution des toxicités

Perspectives

» Application a d'autres localisations .
— Foie
— Estomac, Pancréas
— Sein
— Médiastin antérieur

« Scanner 4D :
— Acquisition scanner a différents temps du cycle
respiratoire
— Evaluation réelle du mouvement de la tumeur donc
des marges nécessaires

— Respiration libre ou Blocage respiratoire 7



