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Introduction

L'intérét du traitement chirurgical du

sarcome d'Ewing est maintenant
confirme.

II' fait partie des recommandations
theérapeutiques.

Le but de cette etude retrospective est
d’evaluer l'effet des differentes
chimiothérapies préeopératoires

sur l'acte chirurgical
et le pronostic de | 'Ewing osseux




Matéeriel

Sur 150 Ewing suivis par |['équipe

80 malades remplissaient les criteres
d’‘inclusion (32 filles, 48 garcons)

Le siege de la tumeur initiale était :
femur (23) os iliaque (19) , tibia (10) ,
perone(5) cotes(5) autres (18)

Volume tumoral moyen : 212 cc




Chimiothérapies preopératoires

42 malades ont recu une
chlmlotheraple

d’induction courte : trois [°EMAINES
cures d'Endoxan
Theprubicine en six
semaines (Memphis) =, | e

150mg/m?3/J *7 35 mg/m?

Les 38 autres malades ont subi une chimiotherapie
preopératoire plus longue (en moyenne 13
semaines)

BIOPSIE RESECTION




Criteres de reponse a
la chimiotherapie

L'effet de la chimiothérapie
préopératoire a éte évalué en
calculant I’évolution du volume
tumoral sur I'imagerie informatisée
(en %)

Tous les malades ont ete opéeres ( 78

par le méme opérateur )

L’examen anatomopathologique des
pieces de résection a utilisé la
graduation de Picci.

grade 3 : absence de toute cellule
tumorale viable

grade 2 presence de rares cellules
viables

grade 1 : persistance d’ilots
tumoraux




la chimiethéerapie préoperatoire facilite la chirurgie

/‘ ~ Patient de 13 ans presentant
Pré chimioT. ' une énorme tumeur de la
7 paroi thoracique initialement
inaccessible a une résection
monobloc

| Chimiothérapie préopératoire
de six semaines

]

Aprés 6 semaines de chimioT.

Réduction spectaculaire du
volume tumoral (90%)
permettant une résection

/ | carcinologique
- Poursuite de la chimiothérapie
selon le protocole EWDD?2
0 % - ' En 1ére rémission compléte
' depuis 20 ans.




6 semaines suffisent pour le chirurgien !

Jeune fille de 16 ans
souffrant d’un
volumineux sarcome
d’Ewing de 1’0s
illiaque. Réponse
TDM a 6 semaines de
traitement bidrogue
Diminution du
volume tumoral

de 63%

En lere Remission

Jeune fille de 15 ans
souffrant d’un sarcome
d’Ewing du bassin.
Traitement
préeopératoire bidrogue
de 6 semaines.
Diminution du volume

tumoral de 76%

En 1ére Rémission depuis
10 ans.

depuis 14 ans. Aprés 6 semaines de chimioT

Fille de 10 ans
souffrant d’'une
énorme tumeur de
cuisse Induction
bidrogue de 6
semaines.
Diminution du plus
grand diametre
tumoral de 70 %
Diminution du
Volume tumoral

de 95% Résection.

Jeune fille de 18 ans vue pour un volumineux épamemt
pleural révélant une tumeur costale peu doulourpisspie la..

Diminution du Volume tumoral de 98%.

M En lére Rémission —— e
i depuis 16 ans. Résection costale large réalisée aprés 6 sendiindsction. Malade en
rémission depuis 60 mc



résultats

Apres induction bi drogue courte la diminution
moyenne du volume tumoral est de 80%

marges de resection saines dans 36/42 cas
reponse histologique totale dans 22/42 cas

Taux actuariel de survie en premiere remission
complete a 10 ans : 78%

Apres induction Iongue : diminution moyenne
du volume tumoral : 60%

intervention frequemment plus difficile du fait
d’'une fibrose péritumorale dense , exerese
contaminée 15/38

Taux actuariel de survie en premiere remission
complete a 10 ans : 48%

La difféerence est significative a 1 %.




\/aleur pronostique de la durée de la

E.F.S. chimiothérapie preoperatoire
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Conclusion

Linduction bidrogue courte obtient
une diminution spectaculaire du
volume tumoral, permet une
chirurgie moins difficile et moins

souvent contaminee gu’une
chimiothéerapie plus longue.

La chimiotherapie preopeératoire
courte est mieux adaptee a la
chirurgie de I'Ewing que les
chimiothérapies plus longues.




