Groupe Transplantation Pulmonaire .

Lille Grand Palais, en marge du 26eme CPLF
Samedi 22/01/22 de 18 a 19h

Présents environ 20 participants.

Présents : Angélique Leclerc (Nantes), Olivier Brugiere (Suresnes), Adrian Crutu (Plessis Robinson),
Sandrine Hirschi (Strasbourg), Romain Kessler (Strasbourg), Jéréme Le Pavec (Plessis Robinson),
Jonathan Messika (Paris), Jean Francois Mornex (Lyon), Clément Picard (Suresnes), Martine Raynaud
Gobert (Marseille), Mathilde Salpin (Paris), Chahine Médraoui (Paris), Triet Ngo (Suresnes),

Infinitix BOS : point avancement (Olivier Brugiére)

Point essai rando BOS Op et 1 ; Suivi jusqu'a M6 apres randomisation. Bos et formes mixtes avec
perte de 200mL dans I'année. Depuis, une étude publiée (Moronne ERJ) donnant substratum
fondamental nintedanib intéressant.

35 inclusions aace jour. Objectif 90 inclusions. Ouverture du centre de Nantes. Analyse intermédiaire
prévue a 40 pts. Se passe plutét bien ; rythme correct des inclusions malgré retard pris début 2020 en
début de protocole. Seulement 2 malades avec interruption de traitement (1EP et 1 troubles
digestifs). Au terme de 6 mois pour les malades stabilisés, se pose la question de poursuite du tt
possible en ouvert « en compassionnel » avec un engagement oral du laboratoire mais pas d’écrit de
fournir le médicament.

Projet de registre des complications bronchiques post greffe (Adrian Crutu)

Objectif dans un premier temps, recensement des actes de bronchoscopie interventionnelle, limité
pour l'instant aux actes faits sous AG. Projet avancé : base EPIGELF a renseigner. Saisie pour l'instant a
I'appréciation des centres.

Réflexion dans un second temps a la constitution d’une base sur I'évolution bronchique post greffe.
Saisie prospective avec enregistrement de données cliniques et fonctionnelles, de vidéo des
endoscopies a J7 M1 M3 M6 M12. Réflexion sur les possibilités de financement. Enjeu majeur celui
des moyens de remplissage de la future base.

Base déja existante en oncologie et valves.

Avancement de groupe de travail (Clément Picard)

- Groupe Suivi Partagé (pour Tristan DEGOT, excusé). Article finalisé et relu par colléegues de
centres non greffeurs et quasiment tous les centres de greffe. Quelques redites dans
I'article, puis soumission, aprés la soumission du travail sur les indications/contre-
indications de la greffe.

- Groupe limites Psychosociales. Groupe non actif en 2021. Réunion du groupe en amont le
jour méme au cours de laquelle, il a été décidé de reprendre l'activité du groupe en
reprenant le travail déja réalisé et publiant un article sur le rationnel et les prérequis
jugés nécessaires mais sans pouvoir fournir de position tranchée sur des themes tres




débattus. En lieu et place d’'un positionnement tranché on fournira par contre les
éléments de réponse de la communauté consultée lors du sondage de 2020. Appel a
volontaires ++ pour rejoindre le groupe.

Projet grossesse des greffés et immunisation HLA. (Nantes Isabelle Danner, excusée, et Angélique
Leclerc, interne).

Projet parti d'un cas clinique de RAH post partum fatal en 15 mois et dans la continuité d’un recueil
des grossesses post TP déja repris par Nantes il y a qq années. Projet de recueil des données
immunologiques chez la mére et du typage HLA de I'enfant sur un écouvillon salivaire, qui
nécessiterait alors d’obtenir le consentement des parents (le prélevement est sur salive, non invasif).
Période cible 2015-2020. Pas de données HLA TP et grossesse. Inclusion de grossesses menées a
terme ou non ; on releve qu’il sera difficile d’aller trop en rétrospectif ne serait ce que du fait des
modifications des techniques d’histocompatibilité, et qu’il sera difficile d’étre pro actif sur les
grossesses interrompues.

Etude gDSA (Sandrine Hirschi).

Point d’avancement de cette Etude non interventionnelle des TP avec DSA supérieur a 1000. .Malades
inclus dans 5 centres. Manque 5 patients a inclure officiellement, préférentiellement avec
dysfonction, pour atteindre les 80 prévus initialement. Peut-étre qq inclusions supplémentaires pour
compenser les dossiers inclus a tort. Amendement pour prolonger au-dela de février 2022. Fin
prévisible en aout 2022. Gel de la base fin 2024. Publi mi-2025.

Pour I'instant 19 dossiers sont passés en DMD avec adjudication (ltalie et USA), qui nécessite pas mal
de travail de préparation en amont pour une présentation d’environ 6 dossiers en 2h (mise au propre
des eCRF ++). Données concernant les gDSA de ces patients non connues pour le moment (étude en
aveugle).

Point d’avancement de divers projets de recherche (Antoine ROUX par téléphone).

1/ Imlifidase pour hyperimmunisation. Un premier malade greffé a Foch. Le labo se désengage
malheureusement actuellement du PHRC et du protocole d’utilisation compassionnelle. AR tiendra la
communauté informée des possibilités ultérieures car ces positions semblent changeantes.

2/ Projet PLUTON. Constitution d’une base de recueil rétrospective de plusieurs données clefs des
dysfonctions chroniques ; EFR/Histo/imagerie/ DSA pour étude du CLAD.

Objectif : base retrospective pour des projets communs rétrospectifs, mais aussi recherche de
nouveaux marqueurs d’analyse/prédiciton/évaluation du CLAD (outils d’analyse imagerie et
trajectoire de fonction en intelligence artificielle, analyse histologie en IA et nanostring sur BTB).
Demande de financement en cours pour augmenter le recueil, qui a déja débuté a Foch, Bichat et
Nantes.

3/ Proposition de projet de création d’un registre des utilisations exceptionnelles de traitements
modifieurs de la mucoviscidose apres greffe ; ce registre serait coordonné par Sylvie Colin de
Verdiere, Pneumologue a Foch.

Des réunions dédiées sur ses différents thémes seront proposée par AR.




Point sur les travaux Francais présentés a I'ISHLT 2022 (Jérome Le Pavec)

Point sur les nombreux travaux francais collaboratifs acceptés cette année a I'ISHLT (communications
orales et/ou posters) : résultats des vaccinations COVID 3 doses (plus de 2000 patients, merci a tous),
étude réserves fonctionnelles du VD, recueil des microangiopathies thrombotiques post greffe,
travaux européens « TP et VIH » et « TP et myosites inflammatoires ».

Le résultat du groupe de travail indications/contre-indications de la greffe sera présenté en pléniére
lors de la session du 23/01/22.



