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Enmesurantletauxcecellulestumoralescuicirculentcans
lesang,untestpermetce prévenirl' apparitiondenocules
cancéreuxoienavantcu' ilsnesoientvisiolessurunscanner.
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LA DÉCOUVERTE
Repérer des signes annonciateurs du cancer du
poumon chezdesgros fumeurs avant depouvoir les
détecter sur un scanner...Voilà ce

qu'
une équipe de

chercheursniçoisvient peut-être demettre aupoint
avecun test sanguin qui permettrait dedéceler la
présencedecellules cancéreusesdites circulantes.
Leurs travaux ont été publiés dans la revue
américainePlos One, début novembre. Un signal très
important , car le cancerdupoumon serait
diagnostiquédesmois, voire des annéesavant

qu'
il n'

apparaisselors d' un examenpar imagerie. Et dans 75 %%

decesdernierscas,il esttrop tard pour pratiquer une
éventuelle intervention chirurgicale.

COMMENT ÇA MARCHE
Laradiographieduthorax et lescannersont
actuellementlesseulestechniquesdisponiblespour détecter
un cancerdu poumon. Mais ellesne permettent pas
dedéterminer la nature d' un petit nodule. La
surveillanceetunebiopsiesontsouventnécessaires, etleplus
souvent, si la tumeur estcancéreuse, elle estdécelée
trop tard .Lepronostic n' estalorspastrèsbon, même

avecune opération chirurgicale , puisquel' ondéplore
30000 décèsparanenFrance.
Les cellulestumorales circulantes,découvertesil y a
déjàplusieurs années, sont l ' un desfacteurs qui
provoquentle décès. Elles sedétachent d' une tumeur et
vont migrer, via lesvaisseauxsanguins, versd' autres
organes: c' est le mécanisme des métastases. Dans
les années2000, lesrecherchesont suggéréqueces
cellules pouvaient «circuler» très précocement et
entrès petit nombre, dèsle début du développement
d' unetumeur.Commeleconfirme lePrPaulHofman ,
del ' Inserm - Centrehospitalier deNice,«on compte
environ 2 ou 3 cellules tumorales circulantes pour
50milliards decellulesprésentesdans10millilitres
desang».Non seulementellessontrares, maisaussi
difficiles àextraire .Le test sanguin Iset (Isolation by
Sizeof Tumor cells), développépar l ' entreprise
américaineRarecells, permet justement deréaliser cette
opérationdélicate.«Il consisteàpasserlesangprélevé
sur desfiltres depolycarbonate.Toutesles cellulesdu
sangpassentàtravers,àl ' exceptiondescellules
tumorales, qui restent à la surface du filtre , car elles sont
plusvolumineuses», expliquele PrHofman.
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DÉTECTERDESCELLULESCANCÉREUSESDANS LESANG
Lescellules tumorales
circulantes (CTC)
se détachent d ' une tumeur
pour voyager dans le sang.
Ellesapparaissent même
si la tumeur cancéreuse
est encore trop petite pour
être détectée par imagerie.
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OANALYSE
Une analyse
au microscope
permet de détecter
des CTC chez certains patients.
Latumeurseravisibleauscanner
plusd' unanaprèset l ' intervention ,
immédiate ,confirmera le cancer.

Avec
une surveillance

par imagerie ,
75%% des cancers
du poumon sont

diagnostiqués
trop tard pour être

opérés.
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Ce test existe depuis2011et il estactuellement
utilisépour détecter d' éventuelles métastasesen
formationchezlespatients porteurs d' un cancer. Mais
les chercheurs del ' équipe du CHU de Nice ont été
les premiers dans le monde àl '

exploiter dans le
diagnosticprécoce ducancer du poumon . Ils ont ainsi
suivi 245 patients àrisque . Le tabagisme étant la
cause principale du cancer du poumon (81%%), ils
étaient tous gros fumeurs, et deux tiers d ' entre eux
souffraient de broncho-pneumopathie chronique
obstructive (BPCO),une grave atteinte respiratoire
qui multiplie par trois le risque decancer. Les
prélèvementssanguinsont révéléla présencedecellules
cancéreusescirculantes chezcinq d' entre eux. Ces
patients ont alors passéun scanner sur lequel rien
n' apparaissait . Cet examen a été régulièrement
renouveléet,environ quatorzemoisplus tard (durée
variable selonles patients),un ou plusieurs nodules
sont apparus.Lespatients ont pu être opérésetl '

analysedesnodules a confirmé le diagnostic decancer
du poumon . Un an après, il n' y avait pas de signe

de récidive . Par ailleurs , aucun autre patient de la
cohorte n' adéveloppédesignedecanceraucoursdes
quatre annéesqu' aduré lasurveillance.

LESPERSPECTIVES
Sice test estporteur d' espoir dansle dépistageet le
possible traitement précoce du cancer du poumon,
samise à disposition àgrande échelle nese fera pas
desitôt . Il faut d' abord confirmer la fiabilité du test
sur un plus grand nombre de patients . De plus, ce
test ne permet pasencore d' identifier dequelorgane
proviennent les cellules cancéreuses, or les
identificationsspécifiques sont longues et difficiles.
Patrizia Paterlini-Bréchot ,fondatrice del ' entreprise
Rarecells et chercheuseà l ' Inserm , reconnaît d'

ailleursqu' il ne s' agit pasencored' un test dedépistageet
que«d' autres étudessont nécessairesavantsa
commercialisation». C' est d' ailleurs la prochaine étape
envisagéepar PaulHofrnan, qui va lancer une étude
dès2015afin d' établir une signaturepulmonaire
spécifiquedecescellulescancéreuses.
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