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MISE EN PLACE D’UN RESEAU DE PATHOLOGIE AU SEIN DU CLARA CONCERNANT LES 

TUMEURS MALIGNES DE L’OVAIRE 

COMPTE RENDU REUNION DU 28 JUIN 2007 

 

PRESENTS : Isabelle Ray-Coquard, Jean-Paul Guastalla, Jacques Salvat, Olivier Glehen, Gilles 

Dubernard, Marie Cuinet, Mojave Devouassoux, David Coeffic, Frédérique Penault Llorca 

EXCUSES : Dominique Béal Ardisson, Cécile Agostini, Jocelyne Provençal, Christine Dolmazon, 

Pierre Méeus. Isabelle Treilleux, Jean Dominique Tigaud, Christine Clippe, Jacques-Olivier Bay, 

Guillaume Clavreul, Jean-Philippe Jacquin, Christophe Caux 

A convoquer ultérieurement : Patrice Mathevet, Alain Puisieux, Pierre de Saint-Hilaire entre autres 

POSITION DU PROBLEME 

Dans un contexte de réflexion autour de la recherche dans le cancer de l’ovaire comment s’organiser au 
niveau régional pour améliorer la recherche autour de la problématique du cancer de l’ovaire ? 

L’élaboration d’un réseau d’instituions et d’acteurs intéressés par le sujet peut être une réponse 
intéressante. Ce réseau se faisant le relai des questions scientifiques en suspend autour de la prise en charge 
des cancers de l’ovaire sans bien sûr se substituer aux systèmes et moyens déjà mis en place au sein de la 
région. Pour exemple, la mise en place d’un essai thérapeutique de grande envergure en phase III ne semble 
absolument pas légitime ; en revanche mettre en place des moyens pour aider à inclure les patients dans les 
essais thérapeutiques nationaux ou internationaux peut être un des rôles de ce réseau. 

Les pistes envisagées lors de la réunion concernent : 

• les pratiques médico chirurgicales et leur amélioration ; 

• la place de la chimiothérapie intra péritonéale ; 

• la place de la CHIP ; 

• la formation de chirurgiens à la prise en charge des cancers de l’ovaire ; 

• réflexion sur les freins et les obstacles à l’inclusion des patientes atteintes de cancer de l’ovaire ; 

• recherche de transfert en biologie sur le cancer de l’ovaire ; 

• recherche autour des tumeurs rares de l’ovaire. 
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PRATIQUES MEDICO CHIRURGICALES ET LEUR AMELIORATION 

Plusieurs pistes de travail ont été proposées : 

1. mise en place d’une RCP de recours pour les cas difficiles au niveau de la région ; 

2. élaboration d’un CRO et d’un CRA type à proposer à tous les chirurgiens et anapathologistes de 
la région : ces CR pourraient être proposés lors de la plénière Ovaire de novembre 2007 qui 
validera le référentiel régional ; 

3. formation de chirurgiens de la région grâce à des outils type « film pédagogique » ou référent 
départemental ; 

4. réunion de formation à l’échelle de la région d’ici 2009 ou seront présentées les avancées du 
groupe de travail, les recherches mises en place grâce au réseau, les essais thérapeutiques en 
cours. 

5. place de l’IRM et l’échographie endo-vaginale dans le diagnostic et l’interprétation d’une masse 
ovarienne : il est proposé de se tourner vers le groupe de travail Oncora autour du référentiel en 
cours de mise à jour (Marie Peix responsable de la place de la radio). 

La place de la chimiothérapie intra péritonéale 

Cet aspect sera abordé par la mise à jour du référentiel régional en novembre 2007 ; un observatoire de 
pratiques autour de la CIP avec recueil de données prospectif pourrait être envisagé et discuter. 

La place de la CHIP 

Olivier Glehen rapporte l'avancée de la prochaine étude de phase III qui évaluera la CHIP soit en 
consolidation de première ligne soit en rechute avec du cisplatine. 

Au sein de la région les équipes actives : CHLS, CLB, CHU Grenoble, CAC Clermont-Ferrand, CHU 
Saint-Etienne, l’IPC se pose la question de s’investir dans ce domaine (réponse 2008). 

Le groupe propose d’une part de venir en soutien actif de la phase III pour inclure un maximum de 
patientes dans ce futur essai. 

D’autre part, aux vues du nombre conséquent de chirurgiens « CHIPeurs » impliqués dans la région sur 
le sujet, nous proposons d’ores et déjà d’anticiper un sous protocole de recherche translationelle autour de 
la CHIP et de ses conséquences sur la tumeur ovarienne. 

La formation des chirurgiens à la prise en charge des cancers de l’ovaire 

Proposition dans un premier temps de proposer un CRO et un CRA standardisés sur toute la région. 

Le groupe de travail se rapproche bien sûr du groupe de travail référentiel et des bonnes pratiques 
chirurgicales. 

La suite du travail sera reconsidérée après la session plénière de novembre 2007. 
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REFLEXION SUR LES FREINS ET LES OBSTACLES A L’INCLUSION DES PATIENTES ATTEINTES 

DE CANCER DE L’OVAIRE 

Afin d’identifier les freins et les accélérateurs à l’inclusion de patientes atteintes de cancer de l’ovaire, 
nous allons solliciter Alain Leizorovicz et Jean-Pierre Boissel pour proposer le cancer de l’ovaire comme 
modèle d’étude de freins. 

RECHERCHE DE TRANSFERT EN BIOLOGIE SUR LE CANCER DE L’OVAIRE 

Frédérique Penault Llorca donne des indications quant aux travaux faits à Clermont-Ferrand sur le 
profiling de ces tumeurs, notamment sur les ovariectomies prophylactiques des patients BRCA1 et 2 et les 
tumeurs borderline, des futurs travaux sur les TMA envisagées. 

Christophe Caux de son côté proposerait une analyse des problématiques immunologiques et des 
mécanismes d’échappement à la réponse immune dans les cancers de l’ovaire ainsi que le développement de 
stratégies thérapeutiques basées sur l’association de thérapies ciblant le développement tumoral et une 
immuno stimulation. 

En pratique, nous partons du principe de mise en place d’une première réunion de travail clinicien, 
chercheur de la région pour élaborer deux ou trois projets régionaux à développer auprès de nos confrères.  

Discussion du RNA letter à mettre en place sur la région pour faciliter le travail sur le matériel recueilli. 

Discussion autour de l’information aux patients avec signature d’un consentement « relativement flou ». 
Il est proposé de s’harmoniser autour du livret porté par F Penault Llorca et peut-être de le donner pour 
l’ensemble de la région. 

RECHERCHE AUTOUR DES TUMEURS RARES DE L’OVAIRE 

Ce projet national a la chance d’être coordonné au niveau régional. Deux axes seront plus 
particulièrement développés :  

La mise en place d’un ECP pour ces tumeurs rares. 

Travail de recherche probablement par technique de TMA en partenariat avec IGR, Hôtel Dieu Paris, 
Croix Rousse, Clermont-Ferrand entre autre. 

 

PROGRAMME DE TRAVAIL (FIN D’ANNEE 2007) 

 

1. réunion chercheurs cliniciens fin 2007 ; 

2. référentiels pour le cancer de l’ovaire plénières novembre 2007 ; 

3. CRO et CRA communs proposés lors séances plénières ; 

4. sollicitation groupe JP Boissel juin 2007. 


