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13h 00 MOT DE BIENVENUE — SRQ et son offre de formation en évolution : pour radio-
logues et ... futurs radiologues !
Dre Justine Bédard M.D, Présidente de la SRQ 2019-2020

PRESENTATION DES AFFICHES

L’échographie de contraste ; bien plus qu'une simple bulle !
Arés-Bruneau, N., radio R-Il, et Louis-Olivier Bouchard M.D.

Comparaison de la mortalité des patients traités pour claudication intermittente par angioplastie avec
ballons/stents médicamentés ou non

C. Phaneuf, S., radio R-Ill, et Gérald Gahide M.D.

Transit du gréle et transit colique en médecine nucléaire : un examen a dépoussiérer!
Champagne, M., médecine nucl. R-Il, et Marc-André Levasseur M.D.

Réduction de la dose de radiation d'angioCT dans le suivi d'anévrisme de I'aorte
thoracique ascendante

Court, J., radio R-IV, Maude Lefebvre-Desjardins M.D., Maxime Cartier radio R-V,
Etienne Croteau M.D., Marie Anne Richard, Paul Farand M.D. et Gérald Gahide M.D.

Localisation préopératoire en imagerie mammaire
Haddad, I., radio R-V, et Stéphanie Rivard-Forté M.D.

Evolution radiologique et clinique des kystes rénaux de Bosniak IIF ; une étude
rétrospective

Hadj-Mimoune, S., radio R-l, Félix Couture M.D., Stéphane Michaél étudiant, Patrick
Richard M.D. MSc. et Maxime Noél-Lamy M.D.

L’évaluation de la granulomatose lymphomatoide a la TEP au '8F-FDG
Lemay, J., médecine nucl. R-IV, et Dominiqgue Emond M.D.

La thermoablation percutanée radioguidée dans le traitement des néoplasies et
métastases pulmonaires
Raymond, C., radio R-Il, et Louis-Olivier Bouchard M.D.

Attention, n'oubliez pas vos « données brutes » ! - Epanchement péricardique massif au
9mTc Sestamibi
Roy, E., médecine nucl., R-Il, et Sylvain Prévost M.D.

Revue d’article : O-RADS MRI
Tran T. V., radio R-IV, et Maxime Noél-Lamy M.D.

LIEN INTERNET pour visionner les affiches sur le web (doit étre utilisé sur un
navigateur FireFox ou Chrome)
http://jsradiodiag.recherche.usherbrooke.ca/Affiches/




Présentations

SESSION DES RESIDENTS « JUNIORS »

13h 30 La TEP digitale au CHUS
Pelletier, S., médecine nucl. R-lll, et Eric Turcotte M.D.

13h 42 Tuberculose pulmonaire : role du radiologiste dans le diagnostic et la prise en charge
Smouk, A., radio R-lll, et Maxime St-Amant M.D.

SESSION DES RESIDENTS « SENIORS »

13h 54 Etude canadienne multicentrique visant & mesurer Iinnocuité et Iefficacité de la synovec-
tomie radioactive réalisée avec Y-citrate ou 186Re-Sulfure colloidal (SC) : Résultats
préliminaires
Desaulniers, M., médecine nucl. R-1V, et Eric Turcotte M.D.

14 h 06 Utilisation de l'ntelligence artificielle et du radiomics dans la reconnaissance précoce du
potentiel de malignité des nodules pulmonaires sur CT-thoracique

Gaudreau-Poudrette, M., radio R-V, Vanderweyen, D., radio R-I, Hénault M.-P., radio R
-V et Marie-Michéle Thériault M.D.

14h 30 PAUSE

14h 42 L'lmpact de la COVID-19 sur le milieu d'apprentissage en radiologie
Haberer, E., radio R-1V, et Maxime St-Amant M.D.

14 h 54 Valeur pronostique de la TEP/TDM intérimaire au 8F-FDG pour 'évaluation précoce de la
réponse a la chimiothérapie du lymphome diffus & grandes cellules B
Huot Daneault, A., médecine nucl. R-IV, James Patrick Buteau M.D. et Eric Turcotte
M.D.

15h 06 Projet de recherche : la SUVmax de la '8F-FDG TEP/TDM pour prédire le cancer de
I'endométre a moyen/haut risque )
Marcotte, M.-E., médecine nuc. R-1V, Etienne Rousseau M.D. et Dominique Emond M.D.

15h 18 Comparaison de techniques de mesure et des critéres de réponse lors du suivi IRM des
lymphomes primaires du systéme nerveux central chez I'adulte
Massicotte-Tisluck, K., radio R-V, Davy Vanderweyen, radio R-I, Jean-Frangois Vendrell
M.D., David Fortin M.D. et Gérald Gahide M.D.

15h 30 Bande atriale gauche et ACV : hasard ou relation ?
St-Jean, S., radio R-1V, et Gérald Gahide M.D.

MOT DE LA FIN

REMISE DE PRIX — Noms des gagnants envoyés par courriel ultérieurement
MERCI!

Lien pour assister aux présentations en ligne :
https:/ /attendee.gotowebinar.com /register/3458621987642499851



https://can01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fattendee.gotowebinar.com%2Fregister%2F3458621987642499851&data=04%7C01%7CRaddiagn-Med%40USherbrooke.ca%7Cf892ce5f6180429fc29208d871fa8933%7C3a5a8744593545f99423b32c3a5de082%7C0%7C0%7C6373846681

PROFS RVTE e 2 DERNIERESANNEE

maladies neurodégénératives.

Octobre 2009 Eau, air et roches dans le Jean-Sébastien Billiard, M.D.
péritoine et aux alentours CHUM—St-Luc/Notre-Dame
Octobre 2010 Le nodule et le cancer Louise Samson, M.D.
pulmonaire: mise a jour CHUM—Hatel-Dieu
Octobre 2011 IRM de diffusion pour I'étude de | Pr Maxime Descoteaux
la connectivité anatomique Université de Sherbrooke
Octobre 2012 Plasticité cérébrale du systtme | Julien Doyon, Ph.D.
moteur: Neuro-imagerie et Université de Montréal
applications cliniques.
Octobre 2013 Imagerie métabolique des Jean-Paul Soucy, M.D.

Université McGill

Octobre 2014

Mise a jour en radiologie musclo-
squelettique.

Marie-Josée Berthiaume, M.D.
Université de Montréal

des facultés de médecine et du
personnel soignant. Sommes-
nous, chercheurs et spécialistes
en imagerie médicale, aussi
concernés ?

Octobre 2015 L’'imagerie moléculaire, du Pr Roger Lecomte
laboratoire a la clinique. Université de Sherbrooke

Octobre 2016 IRM mammaire. Bélinda Curpen, M.D.

Université de Toronto

Octobre 2017 La thérapie radiopeptidique des | Jean-Mathieu Beauregard, M.D.
tumeurs neuro-endocrines: CRCHU de Québec, Université
I'aube de la révolution théranos- | Laval
tique en médecine nucléaire.

Octobre 2018 Les cétones a la rescousse du Stephen Cunnane, Ph.D.
déclin cognitif lors du vieillisse- | Université de Sherbrooke
ment? Un projet d'imagerie TEP
quantitative.

Octobre 2019 La responsabilité sociale (RS) Pr Jean-Frangois Denef, M.D.,

Ph.D.
Université Catholique de Louvain




OBJECTIFS DE LA JOURNEE

+ Participer a une activité d’enseignement de
formation médicale continue

+ S’initier a la méthodologie scientifique

+ Apprendre a controler les impératifs relatifs a
une présentation scientifique

+ Favoriser l'interaction et les échanges départe-
mentaux

+ Comprendre I'importance de I’évaluation de
I’acte médical

. Favoriser la collaboration résidents-
professeurs

+ Accroitre I'intérét pour la recherche en radiolo-
gie et en médecine nucléaire dans notre CHU.

Cette activité éducative est auto-créditée par le Département de radiologie diu CH'US et assortie d’un maximum de 3,5 crédits
selon [a définition du programme de maintien du certificat du College royal des médecins et chirurgiens du Canada.
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ARES-BRUNEAU, Noémie

PRESENTATION DES AFFICHES

Titre : L’échographie de contraste; bien plus qu’une simple bulle !
Auteur(s) : Arés-Bruneau, N., radio R-Il, et Louis-Olivier Bouchard M.D.

Résumé :  Tour d’horizon de cette modalité d'imagerie méconnue au CHUS.

Combinant le principe physique d’une échographie conventionnelle et
I'ajout d'un contraste ultrasonore sous forme de microbulles de gaz
entourées d'une membrane de phospholipides, cet examen a l'avan-
tage d'étre simple d'utilisation et sans risque de toxicité hépatique ou
néphrologique. En utilisant les signaux harmoniques générés par ces
microbulles, il est possible d’ainsi analyser, entre autres, la vasculari-
sation d'organes et de lésions, sans la radiation d'autres modalités
avec produits de contraste. Ces bulles de gaz demeurent en intravas-
culaire et sont éliminer par les poumons. Le tout, répétable autant que
nécessaire, et au temps d'acquisition souhaité. Moins de réaction
allergique qu’avec l'iode et similaire au gadolinium, cette technique
présente peu d'inconvénients.

Pouvant servir autant a la radiologie diagnostique qu’interventionnelle,
de multiples autres spécialités en bénéficient. Evaluation de greffon
rénal, lésion hépatique, monitoring de réponse au traitement oncolo-
gique, pathologies pédiatriques tel que reflux urétérovésical, sont
parmi les applications de cette modalité, qui rend possible une éva-
luation dynamique en temps réel.

Peu risquée, faiblement colteuse, pouvant étre utilisé chez tous pa-
tients et ne demandant pas plus de formation que I'échographie stan-
dard, pourquoi s’en priver? L'essayer c’est 'adopter.




— C. PHANEUF, Samuel |

Titre : Comparaison de la mortalité des patients traités pour claudication
intermittente par angioplastie avec ballons/stents médicamentés
ou non

Auteur(s) : C. Phaneuf, S., radio R-lll, et Gérald Gahide M.D.

Résumé : Etude rétrospective de cohorte comparant la mortalité des patients
traités au chus entre 2008 et 2019 pour claudication intermittente par
angioplastie avec ballons/stents médicamentés ou non.




CHAMPAGNE, Marie

Titre : Transit du gréle et transit colique en médecine nucléaire: un
examen a dépoussiérer !

Auteur(s) : Champagne, M., médecine nucl. R-Il, et Marc-André Levasseur M.D.

Résumé : Certains cas de constipation ne montrent que peu de signes d’amélio-
ration avec le traitement conservateur habituel, quémandant alors
lidentification du sous-type de constipation en jeu. Des examens dispo-
nibles, le transit du gréle et du colon en médecine nucléaire est a ap-
précier de par la qualité physiologique des images obtenues. Cet exa-
men demeure toutefois méconnu et peu rencontré en clinique, bien que
la SNMMI/EANM ait publié en 2013 des lignes directrices visant & en
standardiser la méthodologie et linterprétation et que l'on dispose
maintenant de valeurs normales relativement bien établies. Le transit
du gréle et du cblon en médecine nucléaire s'avére de plus étre un
examen fiable et utile pouvant modifier la prise en charge du patient
jusqu’a 50% du temps en cas de constipation chronique, d’ou I'avan-
tage de revoir et de démystifier cette procédure.
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Titre :

Résumé :

Auteur(s) :

COURT, Jordan

Réduction de la dose de radiation d’angioCT dans le suivi d’ané-
vrisme de 'aorte thoracique ascendante

Court, J., radio R-IV, Maude Lefebvre-Desjardins M.D., Maxime Car-
tier radio R-V, Etienne Croteau M.D., Marie Anne Richard, Paul Fa-
rand M.D. et Gérald Gahide M.D.

Le suivi des anévrismes de l'aorte thoracique ascendance (AATA)
consiste en une angioCT thoracique synchronisée annuellement jus-
qu'au seuil de traitement chirurgical & 55mm. Ce suivi engendre une
accumulation de radiation qui est non négligeable pour le patient.
Cette étude prospective évalue I'alternative de CT thoracique synchro-
nisé de faible dose et sans contraste dans le suivi des AATA.

Ce poster présente les résultats de notre étude prospective entre les
mesures de AATA a I'angioCT standard vs le CT synchronisé sans
contraste de faible dose et démontre I'utilité de cette nouvelle ap-
proche afin de diminuer la dose cumulative de radiation dans le suivi
des AATA.
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Titre :

HADDAD, Iskandar

Localisation préopératoire en imagerie mammaire

Auteur(s) : Haddad, I., radio R-V, et Stéphanie Rivard-Forté M.D.

Résumé : Plusieurs patientes avec néoplasie du sein sont candidates a une

chirurgie mammaire conservatrice, parmi elles, celles qui présentent
des tumeurs non palpables de petite taille et celles qui présentent une
nette contraction de la tumeur post radio/chimiothérapie néoadjuvante.

Notre affiche exposera les moyens couramment utilisés dans la pra-
tique actuelle pour fin de localisation préopératoire (localisation avec
guide), ainsi que les nouveaux moyens émergents (localisation sans
guide).
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HADJ-MIMOUNE, Sarah

Titre :

Auteur(s) :

Résumé :

Evolution radiologique et clinique des kystes rénaux de
Bosniak IIF; une étude rétrospective

Hadj-Mimoune, S., radio R-Il, Félix Couture M.D., Stéphane Michaél
étudiant, Patrick Richard M.D. MSc. et Maxime Noél-Lamy M.D.

La classification de Bosniak permet de déterminer le risque de pro-
gression des masses rénales kystiques en carcinome a cellules ré-
nales et leur prise en charge. En 2005, la classe Bosniak IIF a été
ajoutée aux quatre classes originales. Considérant ces kystes comme
« probablement bénins », elle implique un suivi radiologique a 6 mois
et 1 an, puis un suivi annuel pour 5 ans, alors qu'ils ont un risque de
progression en Bosniak Il et IV estimé de 10 a 15%. Les kystes Blll et
BIV ont respectivement un risque de malignité de 50% et 90% et peu-
vent bénéficier d’'une intervention chirurgicale ou d’ablation par radio-
fréquence.

L'objectif principal de cette étude rétrospective est d'évaluer I'évolution
radiologique et oncologique des kystes de Bosniak IIF, puis dans un
deuxiéme temps, leur évolution clinique et prise en charge. Notre hy-
pothése est que le suivi radiologique et clinique de ceux-ci est évitable,
puisqu'ils auront une évolution majoritairement bénigne. Un suivi radio-
logique soumettant les patients a une exposition aux radiations, a une
inquiétude du diagnostic et a des codts, pourrait étre évité.

Notre population concerne les patients diagnostiqués d’un kyste de
Bosniak IIF par TDM avec injection de contraste ou IRM, durant la
période de 2000 a 2018 au CHUS. Nos résultats serviront a mieux
caractériser 'évolution des kystes Bosniak IIF et si notre hypothése se
confirme, a faire éviter un suivi radiologique extensif et les effets né-
fastes qui y sont reliés.

L'étude étant toujours en cours, cette affiche servira surtout a démysti-
fier la classification Bosniak des kystes rénaux, puisqu’ils sont une
trouvaille fortuite trés commune en radiologie.
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| LEMAY, Joanie |

Titre : L’évaluation de la granulomatose lymphomatoide a la TEP au
18F-FDG

Auteur(s) : Lemay, J., médecine nucl. R-V, et Dominique Emond M.D.

Résumé : Présentation d'une patiente de 63 ans chez qui on a découvert une
granulomatose lymphomatoide, une maladie lymphoproliférative rare
lie a I'Epstein-Barr virus (EBV). Dans ce cas clinique, la TEP au '8F-
FDG a permis d’évaluer I'extension de la maladie, d'orienter les sites
de biopsie et d’évaluer la réponse au traitement.




Titre :

Auteur(s) :

Résumé :

N RAYMOND, Camille I

La thermoablation percutanée radioguidée dans le traitement des
néoplasies et métastases pulmonaires

Raymond, C., radio R-Il, et Louis-Olivier Bouchard M.D.

Avec l'avancée des traitements médicaux et chirurgicaux en oncologie,
les patients mono métastasiques, oligo métastasiques et pluri métasta-
tiques sont maintenant distingués et se voient offrir une prise en
charge en conséquence. La thermoablatation joue une réle clé dans le
contrdle local de la maladie pour les candidats non chirurgicaux et
permet aussi de repousser |'utilisation de la chimiothérapie.

Les modalités utilisées comprennent I'ablation par radio-fréquence
(RFA), I'ablation par micro-ondes et la cryoablation. L'utilisation de ces
techniques a maintenant 3 buts : visée curative, pour retarder ['utilisa-
tion de chimiothérapie et pour le traitement de métastases. L ther-
moablation est d'intérét pour les patients ayant un nombre limité de
métastases (3-5), des tumeurs de petites tailles (- de 2-3 cm), la proxi-
mité de la Iésion avec une bronche ou un vaisseau de bon calibre ainsi
que le type de tumeur primaire. Dans tous les cas, une guidance par
TDM est le plus souvent utilisée et reste la modalité de choix pour le
suivi des Iésions post traitement.

L'ablation par radiofréquence (la technique la plus rapportée) a un taux
de controle de plus de 90% pour les petites Iésions avec une taux de
complication trés bas. Les techniques de cryoablation et d'ablation par
micro-ondes ont été développé afin de pallier aux limitations de la RFA
avec par exemple une plus large zone d’ablation avec les micro-
ondes.

Le taux de survie a 5 ans de la RFA et du traitement chirurgical des
métastases semblent comparables et rend donc la thermoablation un
traitement efficace, sécuritaire et minimalement invasif.
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ROY, Emma

Titre ; Attention, n’oubliez pas vos « données brutes » ! - Epanchement
péricardique massif au 9%mTc¢ Sestamibi

Auteur(s) : Roy, E., médecine nucl., R-II, et Sylvain Prévost M.D.

Résumé : L'évaluation des données brutes est une étape importante dans
l'analyse des images d'une étude de perfusion myocardique. Des
découvertes fortuites sur ces images peuvent parfois avoir un im-
pact sur la prise en charge immédiate du patient et ce, méme de-
vant un MIBI ne démontrant pas d’ischémie. L'importance de I'ana-
lyse des données brutes est illustrée par le cas d’un patient chez qui
on a découvert fortuitement un épanchement péricardique massif a
la scintigraphie de perfusion myocardique au sestamibi, produisant
un halo photopénique autour du cceur sur les images brutes de
l'étude.
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Titre :

Auteur(s) :

Résumé :

TRAN, Vi Thuy

Revue d’article : O-RADS MRI

Tran T. V., radio R-IV, et Maxime Noél-Lamy M.D.

Environ un quart des masses annexielles détectées a I'échographie
sont indéterminées pour la bénignité ou la malignité, ce qui pose un
dilemme clinique important. Opérer toutes ces patientes n'est plus une
conduite appropriée, vu les risques inhérents a la chirurgie et la dispo-
nibilité des traitements conservateurs. De plus, le triage approprié de
ces patientes permet également aux patientes avec Iésions malignes
de recevoir les traitements spécialisés dont elles ont besoin plus rapi-
dement.

En janvier 2020, une étude effectuée en Europe a validé un nouveau
score de stratification, le O-RADS MRI. Dans cette étude de cohorte
prospective et multicentrique qui comprenait 1340 femmes, le score O-
RADS MRI avait une sensibilité de 0,93 et une spécificité de 0,91. lIs
ont également démontré une diminution dans le nombre de chirurgie
qui aurait été effectuée comparativement au diagnostic standard.
L'étude a donc pu démontrer que 'O-RADS MRI est une méthode de
stratification précise et qui est réalisable dans plusieurs centres.
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PRESENTATIONS

SESSION DES JUNIORS

Modératrice: Pre Stéphanie Tan

PELLETIER, Simon '

Titre : La TEP digitale au CHUS

Auteur(s) : Pelletier, S., médecine nucl. R-lll, et Eric Turcotte M.D.

Résumé : Une bréve présentation pour souligner l'arrivée tant attendue des nou-
velles caméras TEP au CHU de Sherbrooke, traitant sur les avancés
technologiques et les gains cliniques de celles-ci.
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Titre : Tuberculose pulmonaire: réle du radiologiste dans le diagnostic
et la prise en charge

Auteur(s) : Smouk, A., radio R-lll, et Maxime St-Amant, M.D.

Résumé : La tuberculose est une entité clinique complexe qui demeure en 2020
un probléme de santé d’ordre mondial.

Elle présente des manifestations radiologiques variables mais prédic-
tibles selon I'hdte (age, statut d'immunosuppression) et le stade de la
maladie (active ou latente).

Une compréhension des factures de risques, des manifestations cli-
niques, du bilan paraclinique et de I'évolution de la maladie est indis-
pensable a son diagnostic, ou le radiologiste y joue un réle crucial.

SMOUK, Amine Mehdi
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SESSION DES SENIORS

Modératrice: Pre Stéphanie Tan

Auteur(s) :

Résumé :

DESAULNIERS, Mélanie

Titre :

Etude canadienne multicentrique visant a mesurer I'innocuité et
I'efficacité de la synovectomie radioactive réalisée avec Y-
citrate ou '8Re-Sufure colloidal (SC) : résultats préliminaires

Desaulniers, M., médecine nucl. R-IV, et Eric Turcotte M.D.

La synovectomie radioactive (RSO) consiste en une injection intra-
articulaire d’un radiopharmaceutique ayant pour objectif de soulager la
douleur et linflammation de la polyarthrite rhumatoide et d’autres
formes d’arthrite aprés un échec ou une réponse incompléte au traite-
ment systémique et a l'injection de stéroides intra-articulaires. Utilisée
depuis 1952, elle est médicalement acceptée pour des indications plus
larges, comme une alternative a la synovectomie chirurgicale dans les
cas d’arthropathies inflammatoires y compris I'arthrose et I'arthropathie
hémophile.

La RSO est largement utilisée en Europe et ailleurs dans le monde.
Actuellement, aucun radiopharmaceutique pour la RSO n’est approuvé
par Santé Canada. Nous avons décidé de procéder a une étude pros-
pective multicentrique canadienne afin de prouver l'innocuité et I'effica-
cité de la RSO, ceci ayant pour but ultime d'obtenir I'approbation de
Santé Canada et d'offrir une option thérapeutique supplémentaire aux
patients atteints d’'une arthropathie douloureuse ou synovite réfrac-
taire.

20



GAUDREAU-POUDRETTE, Manuel

Titre : Utilisation de lintelligence artificielle et du radiomics dans la
reconnaissance précoce du potentiel de malignité des nodules
pulmonaires sur CT-thoracique

Auteur(s) : Gaudreau-Poudrette, M., radio R-V, Vanderweyen, D., radio R-l,
Hénault, M.-P., radio R-V et Marie-Michéle Thériault M.D.

Résumé :

Question de recherche

Survol de la littérature

Résumé du protocole

Base de données et procédés d’annotation
Pré-traitement des données

Construction et entrainement de I'algorithme
Intelligence artificielle : analyses effectuées
Résultats préliminaires : un modéle en évolution
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Bonne pause !
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HABERER, Eléonore

Titre :

Auteur(s) :

Résumé :

L’impact de la COVID-19 sur le milieu d’apprentissage en
radiologie

Haberer, E., radio R-IV, et Maxime St-Amant M.D.

La COVID-19 fait maintenant partie de notre quotidien autant dans
notre vie professionnelle que personnelle. Mais quels impacts a-t-elle
eu sur le milieu d'apprentissage et comment y pallier ? Cette présen-
tation a pour but de présenter quelques impacts de la COVID-19 sur
le milieu d’apprentissage en radiologie et de réfléchir sur des pistes
de solutions possibles que nous pouvons mettre en place pour y pal-
lier.
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I HUOT DANEAULT, Alexis |

Titre : Valeur pronostique de la TEP/TDM intérimaire au '8F-FDG pour
I’'évaluation précoce de la réponse a la chimiothérapie du lym-
phome diffus a grandes cellules B

Auteur(s) : Hugt Daneault, A., médecine nucl. R-1V, James Patrick Buteau M.D.
et Eric Turcotte M.D.

Résumé: La TEP/TDM intérimaire au '8F-FDG, effectuée avant la fin de la chi-
miothérapie, permet d'identifier précocement les patients réfractaires
et de modifier leur traitement afin de maximiser leur survie.

Contrairement au lymphome de Hodgkin, son utilisation pour les lym-
phomes diffus & grande cellule B demeure controversé en raison de
sa faible valeur prédictive positive.

La majorité des études utilise toutefois 'échelle semiquantitative de
Deauville comme critéres d'interprétation, qui ne s'avére que modére-
ment reproductible, et probablement moins adaptée pour lymphome
diffus & grande cellule B. De plus, la réponse est généralement éva-
luée aprés deux ou plus de deux cycles de chimiothérapie.

Cette étude prospective est I'une des rare a évaluer la valeur de la
TEP/TDM intérimaire au '8F-FDG apres un seul cycle de chimiothéra-
pie, et a comparer les critéres d'interprétation quantitatifs & I'échelle
de Deauville.

La présentation portera sur les résultats préliminaires.
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Titre :

Auteur(s) :

Résumé :

R MARCOTTE, Marie-Eve |

Projet de recherche : la SUVmax de la '8F-FDG/TDM pour prédire
le cancer de I'endomeétre a moyen/haut risque

Marcotte, M.-E., médecine nuc. R-IV, Etienne Rousseau M.D. et Do-
minique Emond M.D.

Obijectifs : Evaluer I'association entre la SUVmax de la '8F-FDG TEP/
TDM et les facteurs de mauvais pronostic du cancer de 'endometre et
déterminer une valeur seuil de SUVmax, orientant vers un cancer a
moyen/haut risque, pour identifier les patientes qui bénéficieraient
d'une lymphadénectomie.

Méthodes : Etude rétrospective de 100 patientes ayant effectuées une
8F-FDG TEP/TDM au CHUS dans le bilan préopératoire d'un cancer
de I'endometre ou une hyperplasie atypique. La SUVmax de la tu-
meur primaire est comparée avec les facteurs prognostiques histopa-
thologiques.

Résultats : La SUVmax est significativement plus élevée chez les
patientes avec un envahissement profond du myomeétre, un envahis-
sement lymphovasculaire, une tumeur de plus de 2 cm, des ganglions
métastatiques et une tumeur & moyen/haut risque. En utilisant une
valeur seuil de SUVmax de 6,9, les patientes & moyen/haut risque
sont identifiées avec une sensibilité de 77% et une spécificité de
100%.

Conclusion : La "8F-FDG TEP/TDM peut étre utile pour identifier les
patientes qui bénéficieraient d’'une lymphadénectomie.
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s MASSICOTTE-TISLUCK, Karine |

Titre :

Auteur(s) :

Résumé :

Comparaison de techniques de mesure et des critéres de réponse
lors du suivi IRM des lymphomes primaires du systéme nerveux
central chez I'adulte

Massicotte-Tisluck, K., radio R-V, Davy Vanderweyen, radio R-l,
Jean-Frangois Vendrell M.D., David Fortin M.D. et Gérald Gahide M.D.

Lors de la comparaison de I'effet de premier passage et de I'effet sys-
témique de la chimiothérapie intra-artérielle pour le traitement du lym-
phome primaire du systéme nerveux central, une problématique est
vite devenue évidente : les guidelines ne s'entendent pas sur la fagon
de mesurer (1D, 2D, 3D) ni sur les pourcentages a utiliser pour caté-
goriser les réponses. Ce volet de notre projet a permis de comparer 5
techniques de mesure afin de proposer la fagon la plus équilibrée
entre précision, simplicité et reproductibilité.
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] ST-JEAN, Sébastien |

Titre : Bande atriale gauche et ACV : hasard ou relation?
Auteur(s) : St-Jean, S., radio R-1V, et Gérald Gahide M.D.

Résumé : Présentation de 4 cas de patients avec une bande atriale gauche ayant
eu des événements ischémiques. Questionnement sur le lien de causa-
lité et une éventuelle approche thérapeutique préventive.
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