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10:00-11:30
10:00-11:30 | Audi Lumiére |

Recommandations. Pleurésies Infectieuses Hors
RDO01

Tuberculose

PRESIDENT(S)

BERGERON-LAFAURIE Anne, Paris

ANDREJAK Claire, Amiens

Introduction, épidémiologie et pronostic, particularités pédiatriques
BASILLE Damien, Amiens

ANDREJAK Claire, Amiens

HOUDOUIN Veronique, Paris

Diagnostic clinique et microbiologique, imagerie
KHALIL Antoine, Paris
FERRONI Agnés, Paris

Traitement et perspectives
MANGIAPAN Gilles, Créteil
PRIEUR Guillaume, Le Havre
FARTOUKH Muriel, Paris
RABBAT Antoine, Paris
BERNA Pascal, Amiens

10:00-13:00

10:00-13:00 | Audi Pasteur |
CP01 Asthme

PRESIDENT(S)

LAURENT Philippe, Pau

DIDIER Alain, Toulouse

Physio-pathologie de I'asthme / les marqueurs / les phénotypes / les méthodes d'évaluations
DINH XUAN Anh Tuan, Paris

Asthme sévére
MAGNAN Antoine, Nantes

Asthme de I'enfant
GUILLEMOT-LAMBERT Nathalie, Paris

Asthme et environnement
GUILLEMINAULT Laurent, Toulouse

10:00-13:00

10:00-13:00 | Forum 3 |
CP02 Cancérologie

PRESIDENT(S)
LOCHER Christelle, Meaux
VERGNENEGRE Alain, Limoges

Traitement des CBPNC avec une addiction oncogénique (EGFR, ALK et les autres) en premiére
ligne et en rechute

GERVAIS Radj, Caen



Traitement des CBNPC sans addiction oncogénique en premiére ligne et en rechute
PEROL Maurice, Lyon

Les métastases cérébrales dans le cancer broncho-pulmonaire
MONNET lIsabelle, Créteil

Les nouvelles techniques de radiothérapie en oncologie thoracique
GIRAUD Philippe, Paris

Les cancers bronchique a petites cellules : traitement de premiére ligne et en rechute
GREILLIER Laurent, Marseille

10:00-13:00

10:00-13:00 | Forum 2 |
CP03 Endoscopie

PRESIDENT(S)

DAYEN Charles, Saint-Quentin
MARQUETTE Charles-Hugo, Nice
Prise en charge des opacités distales
VERGNON Jean-Michel, Saint Etienne

Bronchoscopie au tube rigide en pratique clinique
MARQUETTE Charles-Hugo, Nice

Prise en charge d’un ganglion médiastinal pathologique
JOUNIEAUX Vincent, Amiens

Bonnes pratiques en endoscopie souple
DOUADI Youcef, Saint-Quentin

10:00-13:00
10:00-13:00 | Forum 1 |

Environnement. Pollution atmosphérique,
CP0O4 . . . . .
réchauffement climatique et santé respiratoire

PRESIDENT(S)

DEBIEUVRE Didier, Mulhouse

CAILLAUD Denis, Clermont-Ferrand

Moteurs Diesel, émissions de moteurs Diesel et leur évolution
COURTOIS Bruno, Paris

Les polluants atmosphériques
SOCQUET-JUGLARD Stéphane, Lyon

Pollution atmosphérique et effets respiratoires aigus
HOUSSET Bruno, Créteil

Pollution atmosphérique et effets respiratoires a long terme
CHARPIN Denis, Marseille

Gestion des risques sanitaires liés a la pollution atmosphérique -Comment transmettre des
messages aux patients et au grand public ?

CHINET Thierry, Boulogne-Billancourt

10:00-13:00



10:00-13:00 | Bellecour 1-2-3 |
CP05 Imagerie thoracique =Y

PRESIDENT(S)

PORTEL Laurent, Libourne

LAURENT Francois, Pessac

Conduite a tenir devant la découverte d'un nodule pulmonaire isolé
FERRETTI Gilbert, Grenoble

Conduite a tenir devant la découverte d'un nodule pulmonaire dans une situation de cancer
connu

JANKOWSKI Adrien, Grenoble

Diagnostic et prise en charge des nodules pulmonaires multiples
BEIGELMAN-AUBRY Catherine, Lausanne

Nouveaux enjeux du suivi du traitement personnalisé des cancers bronchiques
KHALIL Antoine, Paris

10:00-13:00

10:00-13:00 | Salon Pasteur |
CP06 Pneumopédiatrie

PRESIDENT(S)

MOREL Hugues, Orléans
EPAUD Ralph, Créteil
EFR chez I'enfant
BEYDON Nicole, Paris

Les dyskinésies ciliaires
BLANCHON Sylvain, Toulouse

Echographie thoracique en pneumopédiatrie
YOUSEF Nadya, Paris

Maladies infiltrantes diffuses chez I'enfant : démarche diagnostique
EPAUD Ralph, Créteil

10:00-13:00

10:00-13:00 | Rhéne 1 |
CP07 Réhabilitation respiratoire

PRESIDENT(S)
COSTES Frédéric, Clermont-Ferrand
LE TREUT Jacques, Aix-En-Provence

Revue de la littérature, année 2017

SURPAS Pascale, Charnay

Modalités de prise en charge d’une hyperventilation inappropriée d’exercice, place de la
réhabilitation et des autres traitements

CHENIVESSE Cécile, Lille

Réhabilitation en cancérologie
VEALE Dan, Dieulefit



Les comorbidités de la BPCO influencent elles les résultats de la réhabilitation ?
CHAMBELLAN Arnaud, Nantes

10:00-13:00

10:00-13:00 | Rhéne 2 |
CP08 Sommeil BT

PRESIDENT(S)

GAGNADOUX Frédéric, Angers

MARTIN Francis, Chantilly

Bilan étiologique et prise en charge des apnées centrales au cours du sommeil
PHILIPPE Carole, Paris

Réduction pondérale dans les apnées du sommeil : pourquoi et comment ?
ROCHE Frédéric, Saint-Etienne

Dépistage et prise en charge thérapeutique du syndrome obésité-hypoventilation
BOREL Jean Christian, Meylan

10:00-13:00

10:00-13:00 | Rhéne 3 |
CP09 Ventilation non invasive BPC

PRESIDENT(S)

GONZALEZ-BERMEJO Jésus, Paris

PERRIN Christophe, Monaco

Physiopathologie de I’hypercapnie au cours de la BPCO (aigu et chronique), « an update »
WUYAM Bernard, Grenoble

La VNI au cours de l'insuffisance respiratoire aigué de BPCO, le point en 2018 et perspectives
thérapeutiques

GIRAULT Christophe, Rouen

VNI a domicile au cours de la BPCO, le point en 2018
JANSSENS Jean-Paul, Geneve

VNI et rehabilitation au cours de la BPCO
AMBROSINO Nicolino, Pisa

11:30-13:00
11:30-13:00 | Audi Lumiére |
Recommandations sur la prise en charge de la
RDO02 . . .
maladie thrombo-embolique veineuse

PRESIDENT(S)

PARENT Florence, Paris

SANCHEZ Olivier, Paris

Diagnostic et pronostic d’'une embolie pulmonaire
GIRARD Philippe, Paris

SANCHEZ Olivier, Paris

Traitement initial, filtre cave, durée du traitement
COUTURAUD Francis, Brest



Populations et situations particuliéres : cancer grossesse hypertension pulmonaire thrombo-
embolique chronique

MEYER Guy, Paris
PARENT Florence, Paris

13:00-14:30
13:00-14:30 | Salon Pasteur |

Bilan d'une pneumopathie interstitielle en pratique
ATO1 . .,
libérale

EXPERT
CRESTANI Bruno, Paris

ANIMATEUR
LE GUILLOU Frédéric, La Rochelle

13:00-14:30

13:00-14:30 | Rhéne 1 |

L'échocardiographie en pratique : que doit savoir le
ATO02
pneumologue ?

EXPERT
LAMIA Bouchra, Rouen - Le Havre

ANIMATEUR
CLAVEL Robert, Montpellier

13:00-14:30

13:00-14:30 | Rhone 2 |
AT03 Explorations respiratoires a I'effort

EXPERT
GARCIA Gilles, Le Kremlin-Bicétre

ANIMATEUR
PIPERNO Daniel, Lyon

13:00-14:30

13:00-14:30 | Rhéne 3 |
AT04 Pieges et limites en imagerie oncologique thoracique

EXPERT
BOMMART Sébastien, Montpellier

ANIMATEUR
DURAND Gérard, Béziers

13:30-14:15



13:30-14:15 | Audi Lumiére |
GTO01 Alvéole

RESPONSABLE
COSTES Frédéric, Clermont-Ferrand

13:30-14:15

13:30-14:15 | Audi Pasteur |
GT02 Tabac et toxiques inhalés

RESPONSABLE
URBAN Thierry, Angers

13:30-14:15

13:30-14:15 | Forum 3 |
GT03 PAPPEI

RESPONSABLE
CAILLAUD Denis, Clermont-Ferrand

13:30-14:15

13:30-14:15 | Forum 2 |
GT04 Sommeil

RESPONSABLE
GAGNADOUX Frédéric, Angers

13:30-14:15

13:30-14:15 | Forum 1 |
GTO05 Infirmiéres

RESPONSABLE
SERABIAN Virginie, Melun

13:30-14:30

13:30-14:30 | Bellecour 1-2-3 |
RDO03 Relations internationales

RESPONSABLE
PIGEARIAS Bernard, Nice

14:30-16:00



1

1

14:30-16:00 | Audi Lumiére |
AO1 Les chiffres du cancer du poumon en France et dans

le monde . "

Le cancer du poumon suit des changements épidémiologiques constants. La démographie du
cancer du poumon tend a se modifier, et des facteurs autres que le tabac, interviennent. Le
cancer du non-fumeur retient désormais I'attention. Les pouvoirs publics ont pris conscience
de I'enjeu socio-économique de cette pathologie, concernant notamment I'inégalité d’accées
aux soins. Le colt des examens et des nouvelles thérapies a augmenté considérablement si
bien qu’un contrble et une sélection des dépenses se révelent nécessaire.

PRESIDENT(S)
ZIDOUNI Noureddine, Alger
VERGNENEGRE Alain, Limoges

Tendances épidémiologiques
TREDANIEL Jean, Paris

Les inégalités face au diagnostic et au traitement
CHOUAID Christos, Créteil

Le colit du cancer
ROCHAIX Lise, Paris

4:30-16:00

14:30-16:00 | Audi Pasteur |
A02 Cancer bronchique : politiques de santé publique . A

Session organisée par GT GOLF

Comment les politiques de santé peuvent participer a 'amélioration du pronostic du cancer
du poumon en France, telle est finalement la question posée par cette session. La meilleure
politique est celle de la lutte contre le tabagisme qu’il s’agisse de 'augmentation du prix du
tabac, de I'obligation du paquet neutre ou de 'amélioration du sevrage tabagique a travers une
meilleure prise en charge financiére des traitements substitutifs ou réduisant la dépendance.
Une autre approche toujours trés discutée est celle d’'une politique de diagnostic précoce du
cancer a travers I'amélioration de la filiere de soins ou mieux du dépistage par la pratique de
scanner faiblement dosé dans les populations a risque. Pour finir, faciliter I'accés précoces
aux nouvelles molécules contribue incontestablement a 'amélioration du pronostic de certains
types de cancer du poumon comme ceux associés par exemple a la présence d’une addiction
oncogénique.

PRESIDENT(S)

WISLEZ Marie, Paris

KOFFI N'GORAN Bernard, Abidjan
La lutte contre le tabagisme
RUPPERT Anne Marie, Paris

Le dépistage : état des lieux et perspectives
COURAUD Sébastien, Lyon

L’acceés et la gestion des thérapeutiques innovantes
GREILLIER Laurent, Marseille

4:30-16:00

14:30-16:00 | Forum 3 |
Personnaliser le diagnostic endoscopique du cancer
A03 bronchique . ’



Session organisée par GT GELF

Le diagnostic des nodules pulmonaires est devenu un probléme majeur, deux techniques
endoscopiques peu invasives ont fait leur apparition : la navigation électromagnétique et
I’échographie radiale par minisonde. La multiplication des techniques de prélévements permet
d’optimiser le rendement et d’éviter la chirurgie. Les techniques de fibroscopie sont de plus
en plus perfectionnées mais générent plus de risques. La connaissance de ces risques et les
modalités de gestion sont primordiales pour garantir la sécurité du patient.

PRESIDENT(S)

THIBERVILLE Luc, Rouen

VERGNON Jean-Michel, Saint Etienne

Comment optimiser le diagnostic d’un nodule pulmonaire ? (navigation, minisonde)
LACHKAR Samy, Rouen

Comment améliorer le rendement des prélévements endoscopiques ?
FOURNIER Clément, Lille

Complication hémorragique au cours d’une bronchoscopie souple
FEBVRE Michel, Paris

14:30-16:00

14:30-16:00 | Forum 2 |
A04 Le changement climatique |V a

A l'exception des climato-sceptiques nous redoutons tous l'impact de la hausse des
températures et des bouleversements climatiques. Les évaluations actuelles et les projections
mathématiques prédisent des modifications épidémiologiques importantes auxquelles nous
devons nous préparer. Nous sommes et seront confrontés a de nouvelles sensibilisations,
une majoration de la pollution, et des modifications microbiologiques.

PRESIDENT(S)

BAOUGH Leila, Alger

MELLONI Boris, Limoges

Changement climatique et ses effets sanitaires
HOUSSET Bruno, Créteil

Modifications polliniques et leurs implications
THIBAUDON Michel, Brussieu

Conséquences respiratoires non allergiques
BEN KHEDER Ali, Ariana

14:30-16:00

14:30-16:00 | Forum 1 |
A05 Exercices physiques : bienfaits et méfaits ?

Session organisée par GT ALVEOLE

Il est possible dans le cadre des maladies respiratoires chroniques comme I'asthme et la
BPCO d'avoir de I'activité physique en pratiquant des exercices quotidiens, a son domicile, a
son travail, dans ses déplacements. Les activités physiques extérieures (marche, jardinage,
bricolage...) sont admises comme une recommandation dans la prise en charge de ces
pathologies. Toutefois les bénéfices attendus a cette pratique ne peuvent-ils pas étre discutés
en fonction de certaines situations, géographiques, climatiques, pollution ...et entrainer plus
de risque chez ces patients. Que conseiller alors a nos patients lors des pics de pollutions, de
séjour a la montagne? Faut-il tenir compte de son environnement pour adapter ses activités



physiques ? Ce sont la quelques questions pratiques auxquelles nous essayerons de
répondre dans cette session.

PRESIDENT(S)
AGUILANIU Bernard, Grenoble
COSTES Frédéric, Clermont-Ferrand

Impact de la pollution sur la physiologie a I’exercice

BOUGAULT Valérie, Lille

Quelles recommandations d’activité physique en fonction de ’environnement pour les patients
BPCO ?

PISON Christophe, Grenoble

Entrainement physique et altitude
VERGES Samuel, Grenoble

14:30-16:00
14:30-16:00 | Bellecour 1-2-3 |
Qualité de I’air intérieur et extérieur et santé (incluant
A06 les pesticides) . 2

La qualité de I'air reste une préoccupation majeure des patients et des médecins. Il n'est
cependant pas toujours évident d’aborder cette question et de répondre aux interrogations des
patients et de leur entourage. Quels conseils pratiques et fiables peut-on donner aux patients ?
Quelles sont les sources d'informations existantes ? Existe-t-il des risques émergents ?
L’'impact des pesticides sur la santé respiratoire est-il méconnu ?

PRESIDENT(S)

PRUD'HOMME Anne, Tarbes

DIXSAUT Gilles, Paris

Pesticides et santé respiratoire : un nouvel enjeu ?
RAHERISON-SEMJEN Chantal, Bordeaux

Qualité de P’air intérieur et santé respiratoire : quels liens ?
DE BLAY Frédéric, Strasbourg

Pollution de I’air extérieur : que dire aux patients ?
CHINET Thierry, Boulogne-Billancourt

14:30-16:00

14:30-16:00 | Salon Pasteur |

AO7 !ntera_ction cardio-pulmonaire et ventilation non
invasive

Session commune GT INTERACTION CCEUR-POUMON - GT GAV - SRLF

La ventilation non invasive (VNI) a un retentissement hémodynamique, bénéfique ou délétéere
selon les cas. La fonction cardiaque et la volémie conditionnent les effets de la VNI. Chez les
patients atteints de BPCO, les comorbidités cardiovasculaires, fréquentes et souvent sévéres
ont un impact sur les la ventilation. La connaissance des effets de la VNI et de
I'oxygénothérapie humidifiée & haut débit permet de définir leurs indications respectives.

PRESIDENT(S)
CHABOT Frangois, Vandoeuvre-Lés-Nancy
FARTOUKH Muriel, Paris

Comorbidités cardiovasculaires et prise en charge ventilatoire de la BPCO
PEPIN Jean-Louis, La Tronche

Conséquences hémodynamiques de la ventilation non invasive



LAMIA Bouchra, Rouen - Le Havre

Ventilation non invasive et oxygénothérapie haut débit : modification des indications
GIRAULT Christophe, Rouen

14:30-16:00

14:30-16:00 | Rhone 1 |
ATO05 La polygraphie pour les nuls

EXPERT
PRIGENT Arnaud, Rennes

ANIMATEUR
GAGNADOUX Frédéric, Angers

14:30-16:00

14:30-16:00 | Rhéne 2 |
AT06 Cas cliniques de pathologie interstitielle

EXPERT
TAZI Abdellatif, Paris

ANIMATEUR
MARTINAT Yan, Lyon

14:30-16:00
14:30-16:00 | Rhéne 3 |
Prise en charge d'un asthme sévére en pratique (réle
ATO7 .
respectif des pneumologues et des allergologues)

EXPERT
MIGUERES Michel, Saint Jean

ANIMATEUR
LARROUSSE Mathieu, Toulon

16:30-18:00

16:30-18:00 | Audi Lumiere |
A08 Diagnostic et bilan d’extension du cancer du poumon | Vg

Cette session fera le point sur les dernieres classifications tant sur le point
anatomopathologique que TNM (8iéme édition 2016) des cancers bronchiques. En effet sous
I'égide de I'lASLC, de I'ATS et de 'ERS une nouvelle classification des adénocarcinomes
est venue enrichir en 2011 la classification OMS des cancers bronchiques. Une analyse
documentée abordera le bilan d’extension et les différences qu’il existe entre les européens
et les anglo-saxons.

PRESIDENT(S)
WESTEEL Virginie, Besangon
THOMAS Pascal Alexandre, Marseille



Nouvelle classification anatomopathologique et moléculaire
COPIN Marie-Christine, Lille

Nouvelle classification TNM : impact sur le bilan d’extension
LE PIMPEC BARTHES Francgoise, Paris

Bilan d’opérabilité jusqu’ou aller ?
CHARLOUX Anne, Strasbourg

16:30-18:00

16:30-18:00 | Audi Pasteur |
A09 Génétique et environnement . >

Les études en génomique ont démontré que les interactions entre les génes sont complexes
et que I'environnement y joue un réle important notamment dans le cas de I'asthme, les PID ou
la BPCO, maladies associées non pas a un seul géne mais souvent a l'interaction de plusieurs
génes et de facteurs environnementaux entre eux. Comment I'environnement, pénétre-t-il
dans le corps et interagit-il avec les génes? Ce sont ces questions passionnantes que les
orateurs aborderont.

PRESIDENT(S)

RAHERISON-SEMJEN Chantal, Bordeaux
CROS Pierrick, Brest

Immunité et environnement dans I’'asthme
JUST Jocelyne, Paris

BPCO : dés la petite enfance ?
PIN Isabelle, Grenoble

Pneumopathies infiltrantes diffuses : de la génétique a I’épigénétique
EPAUD Ralph, Créteil

16:30-18:00
16:30-18:00 | Forum 3 |
De la biopsie tissulaire a la biopsie liquide : vers un
A10 nouvel algorithme . ’

Le pneumologue, soit parce qu’il est a I'origine du diagnostic du cancer du poumon, soit parce
qu’il le prend en charge sur le plan thérapeutique se doit de connaitre les contraintes de
prélevements pour permettre au pathologiste de faire le diagnostic positif du cancer, mais
surtout d’en orienter le traitement par la recherche de marqueurs théranostiques. Plus
récemment, I'utilisation de techniques moléculaires applicables sur 'ADN tumoral circulant a
révolutionné la prise en charge diagnostique initiale et permet un suivi thérapeutique et une
adaptation des traitements en fonction des mécanismes de résistances identifiés.

PRESIDENT(S)
MARQUETTE Charles-Hugo, Nice
BEAU FALLER Michéle, Strasbourg

Quelques conseils pour les prélevements théranostiques initiaux
MASCAUX Céline, Marseille

Quel bilan moléculaire prescrire au moment du diagnostic ?
DURUISSEAUX Michael, Grenoble

Qui, quand et comment re-prélever a progression ?
AULIAC Jean Bernard, Mantes La Jolie

16:30-18:00



16:30-18:00 | Forum 2 |

A11 MEILLEURS ARTICLES 1

PRESIDENT(S)

PORTEL Laurent, Libourne

MAITRE Bernard, Créteil

Infectiologie

ANDREJAK Claire, Amiens
CARETTE Hortense, Amiens

Maladies vasculaires pulmonaires

SANCHEZ Olivier, Paris
GOYARD C¢éline, Paris

Sommeil

TRZEPIZUR Wojciech, Angers

ROUSSEAU Sophie, Paris

16:30-18:00
16:30-18:00 | Forum 1 |

A12

CONTROVERSES. La radiothérapie stéréotaxique :

une alternative a la chirurgie thoracique ?

PRESIDENT(S)

MORO SIBILOT Denis, Grenoble
IZADIFAR Armine, Saint-Denis

Pour

LEROUGE Delphine, Caen

Contre

MASSARD Gilbert, Strasbourg

16:30-18:00

Session organisée par GT TABAC

A cbté des effets toxiques bien connus du tabac, le cannabis dont la consommation est
souvent conjointe posséde sa propre toxicité pulmonaire qu'il faut savoir identifier. Il existe
également des Iésions moins bien connues spécifiques au poumon du toxicomane. Mais
n'oublions pas que le tabac reste le principal vecteur de maladies pulmonaires et qu'il peut
jouer un role délétére en termes de risque infectieux et influer sur les pathologies interstitielles

pulmonaires.

PRESIDENT(S)
PEIFFER Gérard, Metz
URBAN Thierry, Angers

Le poumon du cannabis

ESCAMILLA Roger, Toulouse

Le poumon du toxicomane
CAMUS Philippe, Dijon

Autres atteintes du poumon liées au tabac

16:30-18:00 | Bellecour 1-2-3 |
A13 Tabac et autres toxicomanies

: risque infectieux et pathologie interstitielle



TRITAR Fatma, Tunis

16:30-18:00

16:30-18:00 | Salon Pasteur |
A14 Qualité de I'air extérieur et santé . Vg

La pollution de I'air constitue une préoccupation, tant a propos de I'air extérieur que de I'air
intérieur. Une bonne connaissance des polluants, de leurs sources et de leur évolution est
un atout pour répondre aux questions de nos patients et argumenter les démarches de
prévention. A I'heure des outils connectés, les patients et les soignants ont accés aux données
« en temps réel » sur les taux polliniques. Quelles stratégies efficaces peut-on proposer lors
des pics ?

PRESIDENT(S)
LEROYER Christophe, Brest
PIGEARIAS Bernard, Nice

Connaitre les polluants qu’on mesure et leur source
TILAK Dominique, Toulouse

Diesel et santé respiratoire : séparer le vrai du faux
ANNESI MAESANO lIsabella, Paris

Pics polliniques et asthme : comment prévenir les exacerbations ?
MICHEL Olivier, Bruxelles

16:30-18:00

16:30-18:00 | Rhéne 1 |
ATO08 Lecture de tracés poly(somno)graphiques sous VNI

EXPERT
GONZALEZ-BERMEJO Jésus, Paris

ANIMATEUR
PERRIN Christophe, Monaco

16:30-18:00

16:30-18:00 | Rhéne 2 |
ATO09 La retraite. Comment s’y préparer ?

EXPERT
ROGEAUX Yves, Lille

ANIMATEUR
BOURCEREAU Jacques, Le Blanc-Mesnil

16:30-18:00

16:30-18:00 | Rhéne 3 |
AT10 Echographie thoracique. Aide a la ponction pleurale

EXPERT



RICHARD Philippe, Saint-Omer

ANIMATEUR
BENEZET Olivier, Nimes

18:30-19:15

18:30-19:15 | Audi Lumiére |
RD04 Conférence inaugurale

PRESIDENT(S)

PEGLIASCO Hervé, Marseille

CHABOT Frangois, Vandoeuvre-Lés-Nancy
DEBIEUVRE Didier, Mulhouse

La médecine renversée : un défi pour les maladies chroniques pulmonaires
MAGNAN Antoine, Nantes

19:15-20:00

19:15-20:00 | Audi Lumiére |
RDO05 Séance inaugurale institutionnelle

PRESIDENT(S)

CHABOT Francgois, Vandoeuvre-Lés-Nancy
DEBIEUVRE Didier, Mulhouse

PEGLIASCO Hervé, Marseille

Présentation du 22e CPLF par le Gérant de Pneumologie Développement, Coordinateur du
Comité d'Organisation des Congrés

PEGLIASCO Hervé, Marseille

Allocution des Associés de Pneumologie Développement, société commerciale appartenant a
la communauté pneumologique et créée a l'initiative des colleges APP, CPHG, SPLF
PEGLIASCO Hervé, Marseille

CHABOT Frangois, Vandoeuvre-Lés-Nancy

DEBIEUVRE Didier, Mulhouse

Fonds de Recherche en Santé Respiratoire - Fondation du Souffle : présentation des appels
d'offre 2017

HOUSSET Bruno, Créteil

SIMILOWSKI Thomas, Paris

BONNIAUD Philippe, Dijon

Bourse commune SPLF-SRLF
CHABOT Francois, Vandoeuvre-Lés-Nancy
FARTOUKH Muriel, Paris

Caractéristiques des sessions

. Fil Rouge — Oncologie thoracique

. Fil Orange - Le poumon et son
environnement

Session DPC



’ Sessions en différé retransmises sur le
congres

@ Sessions interactives
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08:30-10:00

08:30-10:00 | Audi Lumiére |
A15 Poumon et médicaments . Vg

Les effets secondaires respiratoires des médicaments font partie du quotidien du
pneumologue et de la démarche diagnostique en pneumologie. Cette session permettra de
se tenir parfaitement a jour concernant trois problématiques fréquentes pour lesquelles nous
sommes trés réguliérement interrogés : la toux iatrogénique et les nouvelles causes, le réle
des Béta bloquant dans I'asthme et la problématique rapidement évolutive des nouveaux
traitements des cancers.

PRESIDENT(S)
COUDERC Louis-Jean, Suresnes
SOYEZ Franck, Bagneux

Toux médicamenteuses : des causes classiques aux nouveautés
BONNIAUD Philippe, Dijon

Complications respiratoires des nouvelles thérapeutiques du cancer
PREVOT Grégoire, Toulouse

Béta bloquant et asthme : la fin d’un dogme
DIDIER Alain, Toulouse

08:30-10:00

08:30-10:00 | Audi Pasteur |
A16 Cancers bronchiques et environnements | Vg

Session organisée par GT PAPPEI

Cette session est fortement conseillée a toutes celles et ceux qui ne s'intéressent pas
uniquement au traitement du cancer bronchique! Quelle est part de la pollution atmosphérique
et de la pollution intérieure dans le risque de cancer bronchique, notamment par rapport au
tabagisme? Le risque attribuable aux expositions professionnelles est de 15 a 20%. Doit-t-on
pour autant organiser un dépistage a grande échelle? Enfin la demande de reconnaissance
en MP doit-elle étre systématique en cas de suspicion d'étiologie professionnelle? Avec pour
des réponses claires, des spécialistes éminents !

PRESIDENT(S)
CHARRPIN Denis, Marseille
DALPHIN Jean-Charles, Besangon

Pollution atmosphérique, pollution intérieure et cancers bronchiques
HOUSSET Bruno, Créteil

Dans un contexte d’exposition professionnelle : faut-il et peut-on dépister les cancers
bronchiques ?

BROCHARD Patrick, Bordeaux

Reconnaissance des cancers bronchiques professionnels et prise en charge médico-sociale
PAIRON Jean-Claude, Créteil

08:30-10:00
08:30-10:00 | Forum 3 |
L’immunothérapie une nouvelle révolution
A7 nerap , X u’
thérapeutique en oncologie thoracique

L'immunothérapie est venue bouleverser I'arsenal thérapeutique des cancers broncho-
pulmonaires au cours de ces derniéres années « comme un coup de tonnerre dans un ciel
serein ». Aprés une revue explicative des mécanismes d’action cette session abordera les



indications reconnues actualisées de l'immunothérapie mais aussi les perspectives
thérapeutiques a venir et les populations parfois oubliées et exclues des essais cliniques.

PRESIDENT(S)
DOMAGALA-KULAVIK Johanna, Warszawa
PEROL Maurice, Lyon

Comment ¢a marche ?
MASCAUX Céline, Marseille

Quelles sont les indications actuelles et en développement ?
BARLESI Fabrice, Marseille

Au-dela des populations des essais (PS2, métastases cérébrales, co-morbidités)
AUDIGIER VALETTE Clarisse, Toulon

08:30-10:00

08:30-10:00 | Forum 2 |
A18 Echographie thoracique et cancer

Session organisée par GT G-ECHO

L’échographie devient une aide a I'appréciation du staging pour explorer un épanchement
de petite abondance, analyser le diaphragme, apprécier 'envahissement des parties molles.
Dans un second temps I'échographie permet de ponctionner les nodules et les masses en
contact avec la paroi. Cela est particulierement intéressant dans les zones ou I'acces au TDM
est difficile. Pour clore cette session, un panorama de I'utilisation de I'échographie en zone
difficile sera présenté par un médecin rompu aux opérations extérieures.

PRESIDENT(S)
NOEL SAVINA Elise, Toulouse
DURIEU Jacques, Orléans

Echographie thoracique : aide au staging du cancer bronchique
MANGIAPAN Gilles, Créteil

Place des biopsies échoguidées dans le diagnostic du cancer
RICHARD Philippe, Saint-Omer

Echographie en situation difficile et extréme, I’expérience de la médecine militaire
DUBECQ Christophe, Bayonne

08:30-10:00

08:30-10:00 | Forum 1 |

A19 Impact des apnées du sommeil associées aux
maladies cardiaques et pulmonaires

Session organisée par GT SOMMEIL

Deux essais randomisés dont I'étude SAVE n’ont pas montré d’effet du traitement par PPC
en prévention secondaire sur l'incidence des événements cardiovasculaires. Quelles sont les
limites de ces études ? Quelles conclusions pratiques doit on en tirer ? Les apnées
obstructives du sommeil sont fréquentes dans la fibrose pulmonaire. On-t-elles un impact
pronostic ? Faut-il les dépister ? Que faire en cas d’apnées du sommeil résiduelles sous VNI ?
Quels sont leurs mécanismes et leur impact sur I'efficacité et la tolérance de la VNI ?

PRESIDENT(S)
GAGNADOUX Frédéric, Angers
MARTIN Francis, Chantilly

Apnées du sommeil et risque cardiovasculaire : ou en est-on aprés SAVE ?



PEPIN Jean-Louis, La Tronche

Apnées du sommeil et fibrose pulmonaire : une association a connaitre
PLANES Carole, Bobigny

Apnées du sommeil sous VNI : impact pronostique et thérapeutique
GEORGES Marjolaine, Dijon

08:30-10:00

08:30-10:00 | Bellecour 1-2-3 |
A20 ACTUALITES

PRESIDENT(S)

DEBIEUVRE Didier, Mulhouse

CHABOT Frangois, Vandoeuvre-Lés-Nancy
Microbiome et Inmunothérapie du cancer
DEROSA Lisa, Villejuif

Ambroisie : du pouvoir des lobbies a la réalité du risque (RNSA)
DIDIER Alain, Toulouse

Biomarqueurs dans I’asthme sévére : apport de la cohorte européenne Ubiopred
CHANEZ Pascal, Marseille

L’intracrinologie au service de la santé pulmonaire une nouvelle association, une nouvelle idée
TREMBLAY Yves, Québec

Recommandations pour le diagnostic et la prise en charge de la fibrose pulmonaire
idiopathique

COTTIN Vincent, Lyon

La réforme du DES : impact sur la pneumologie
CHINET Thierry, Boulogne-Billancourt

08:30-10:00

08:30-10:00 | Salon Pasteur |
A21 Polluants biologiques et allergies respiratoires . >

L’exposition aux polluants biologiques est quotidienne, que ce soit en milieu extérieur qu’en
milieu intérieur. Cette exposition reste mal connue et appréhendée en pratique clinique, alors
que les méthodes d’exposition environnementale ont évolué rapidement au cours des
derniéres années. Comment mesure-t-on aujourd’hui I'exposition environnementale
domestique (acariens, moisissures, bactéries...), le risque pollinique ?

PRESIDENT(S)
MIHALTAN Florin, Bucarest
LARROUSSE Mathieu, Toulon

Caractérisation de I’environnement domestique
REBOUX Gabriel, Besancon

Comment évaluer le risque pollinique ?
CAILLAUD Denis, Clermont-Ferrand

Exposition aux moisissures et asthme sévere
RAHERISON-SEMJEN Chantal, Bordeaux

08:30-10:00



08:30-10:00 | Rhone 1 |
AT11 Quelles applications e santé en pneumologie ?

EXPERT
GRILLET Yves, Valence

ANIMATEUR
SAPENE Marc, Bordeaux

08:30-10:00
08:30-10:00 | Rhéne 2 |
Kinésithérapeutes 1. Comment évaluer I'effet des
AT12 . i
techniques de désencombrement

EXPERT
COMBRET Yann, Le Havre

ANIMATEUR
AUDAG Nicolas, Bruxelles

08:30-10:00
08:30-10:00 | Rhéne 3 |
Echo-endoscopie interventionnelle. Ponction
AT13 . - S
ganglionnaire médiastinale

EXPERT
FOURNIER Clément, Lille

ANIMATEUR
HURET Benjamin, La Louviére

10:00-11:30

10:00-11:30 | Zone d'affichage |
PO01 Asthme (Controle, comorbidités)

PRESIDENT(S)
PRUD'HOMME Anne, Tarbes
RAHERISON-SEMJEN Chantal, Bordeaux

Effets des hormones sexuelles sur le controle de I'asthme chez la ménopausée
S.Aissani, l.Ararem, H.Haouichat, A.Zitouni, M. E. H.Haffaf

Asthme non allergique
H.Kwas, H.Gharsalli, E.Ben Jemia, |.Zendah, L.Douik Elgharbi, H.Ghédira

Impact du syndrome d'hyperventilation sur la productivité au travail
D.Nunes, N.Bautin, T.Perez, O.Lerouzic, C.Chenivesse

Evaluation Multidimensionnelle de la dyspnée dans I'asthme
C.Chuffart, N.Bautin, S.Fry, T.Perez, C.Chenivesse

Impact de la rhinite allergique sur le contréle de I'asthme: A propos de 212 cas
A.Kheliouen, A. R.Bellal, A.Kadi, A.Mebrek, L.Baough, N.Zidouni

Caractéristiques de I'asthme non contrélé en Tunisie



F.Yangui, B.Melki, M.Triki, M.Abouda, M. R.Charfi

Impact de I'obésité sur la rhinite chez les patients asthmatiques
H.Snene, N.Ben Salah, K.Zayen, D.Bejar, N.Chaouech, S.Hajjej, M.Slama, M.Mjid, Y.Ouahchi,
J.Cherif, M.Beji, N.Mehiri, S.Toujani, B.Louzir

Evaluation par un questionnaire « OMEGA » des facteurs prédictifs des patients asthmatiques
fréquents exacerbateurs
B.Omarjee, S.Budhan

Identification et estimation de la prévalence de I'asthme sévére en France via I'Echantillon
Généraliste de Bénéficiaires

C.Chouaid, C.Fabry-Vendrand, J.Ostinelli , M.Ait-Yahia, S.Bouée, C.Laurendeau, J.Gourmelen,
A.Bourdin

Asthme et obesité
N.Moukram, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Impact des comorbidités sur le coiit d'hospitalisation des exacerbations d'asthme.
B.Hamdi, S.Maazaoui, A.Akad, S.Jedidi, H.Kchok, J.Ammar, A.Berraies, A.Hamzaoui

Controle de I'asthme et troubles anxio-dépressifs
L.Boussoffara, A.Adhieb, M. Ammar, N.Keskes Boudawara, I.Touil , S.Bouchareb, J.Knani

Asthme et insuffisance cortico-surrénalienne
K.El Hachimi, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Profil épidémiologique et clinique de I'asthme chez les sujets agés (A propos de 106 cas)
K.El Hachimi, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Particularités de I'association asthme et obesité
S.Cheikh Mhamed, S.Cheikh Mhamed, M.Bouhoula, A.Saad, N.Fahem, R.Kaddousi, S.Joobeur,
R.Khemakhem, G.Trigui, N.Rouatbi, A.Elkamel

Asthme non contrélé
M.Choubi, H.Jabri, W.EIl Khattabi, H.Afif

Asthme et grossesse
K.Chaanoun, N.Zaghba, H.Benjelloun , N.Yassine

Controle de I'asthme en consultations spécialisés
A.Ketfi, S.Benchia, F.Khaldi, M.Gharnaout

Le non contréle de I'asthme et son retentissement économique
H.Janah, H.Jabri, W.EIl Khattabi, H.Afif

Prévalence de la dépression et de I'anxiété chez les patients asthmatiques
F.Khouchilia, H.Jabri , W.El Khattabi, H.Afif

Etude comparative entre le niveau d'instruction des patients asthmatiques et son impact sur
le contréle de I'asthme.
H.Jabri, F.Khouchilia, W.EI Khattabi, H.Afif

Evaluation du contréle de I'asthme dans le service de Pneumologie du CHU-YO au Burkina
Faso.

G.Badoum, G.Ouédraogo, S.Maiga, A. R.Ouédraogo, C.Mbélé Onana, K.Boncoungou,
M.Ouédraogo

-11:30

10:00-11:30 | Zone d'affichage |
PO02 Asthme (traitement, observance)

PRESIDENT(S)
PADOVANI Mireille, Six-Fours-Les-Plages
PORTEL Laurent, Libourne

CONNAISSANCES, ATTITUDES, ET PRATIQUES DES ENSEIGNANTS D'EDUCATION
PHYSIQUE ET SPORTIVE SUR L'ASTHME A LOME
A. G.Gbadamassi, A. S.Adambounou, A. K.Aziagbe, J.Efalou , K. S.Adjoh



Connaissances, attitudes, et pratiques des étudiants inscrits en Sciences et Techniques des
Activités Physiques et Sportives sur I'asthme au Togo
A.G.Gbadamassi, A.Adambounou, A.Aziagbe, J.Efalou, K.Adjoh

Les ratios thérapeutiques prédisent le contréle de I'asthme dans la cohorte ASTROLAB
M.Belhassen, A.Dima, M.Nolin, N.Texier, M.Ferrer, M.De Bruin, E.Van Ganse

Education Thérapeutique des Asthmatiques a I'Hopital de la Croix Rousse (Lyon) : Résultats
Observés sur les 30 Premiers Patients
E.Van Ganse, H.Aubert, M.Gaillard, N.Hamami, L.Laforest, M.Belhassen, G.Devouassoux

Malades Asthmatiques dans une maison de refuge - Damas-Syrie- Septembre 2016
S.Shaaban, T.To, Y.Mohammad

Efficacité du mépolizumab chez des patients ayant un asthme sévere a éosinophiles et une
polypose nasale
M. C.Liu, O. N.Keene, S. W.Yancey, D. J.Bratton, F. C.Albers, A.Gruber

Prévalence et déterminants de I'asthme auto-rapporté dans une population adulte en milieu
urbain au Cameroun
M.Massongo, D.Balkissou Adamou, V.Poka , E. W.Pefura Yone

RELATION ENTRE LA PRESCRIPTION DE BRONCHODILATATEUR DE COURTE DUREE
D'ACTION (BD-CDA) DANS LA POPULATION GENERALE ET POLLENS A CLERMONT-
FERRAND PENDANT 5 ANS

N.Adrouche, S.Martin, C.Segala, M.Thibaudon, D.Caillaud

Technique d'inhalation des inhalateurs de poudre séche chez des sujets présentant un asthme
insuffisamment contrélé : analyse intermédiaire de I'étude COMPRENDRE
N.Roche, B.Aguilaniu, T.Similowski, O.Ledanois, P.Deveza

Efficacité du Reslizumab chez les patients présentant un asthme éosinophilique avec
intolérance a I'aspirine et/ou une rhinosinusite chronique et polypose nasale
A.Bourdin, A. S.Gamez, O.Ledanois, P.Chanez

Impact du reslizumab sur le recours aux soins chez les patients adultes atteints d'asthme
éosinophilique sévére
A.Bourdin, A. S.Gamez, O.Ledanois, P.Chanez

Efficacité du reslizumab chez les patients asthmatiques éligibles au traitement par
I'omalizumab
M.Humbert, P.Chanez, O.Ledanois, A.Bourdin

Effet du reslizumab sur la réduction des exacerbations sévéres de I'asthme et sur la fonction
pulmonaire chez les patients sous traitement de fond par corticostéroides oraux
M.Humbert, L. A.Pahus, O.Ledanois, P.Chanez

Description de la population des patients adhérents au programme d'accompagnement
SOPHIA-asthme
C.Taillé, Y.De Rycke, F.Dib, C.Raherison, A.Lafourcade, A. S.Aguade, S.Guillo, F.Tubach

Modélisation longitudinale de la réponse sur le VEMS pre-bronchodilateur (preBD) de
benralizumab chez des patients ayant un asthme séveére
J.Ostinelli, L.Roskos, B.Wang, L.Yan, B.Yu, P.Barker, M.Goldman

Le pharmacien et I'asthme : peut mieux faire !
C.Rolland, M.Sapéne, P.Rufin

Effets indésirables du salbutamol intraveineux chez I'enfant
L.Roditis, E.Sigur, P.Micheau, G.Durrieu, G.Labouret, F.Brémont, S.Blanchon

Evaluation de la connaissance de la technique d'utilisation des traitements inhalés
D.Jarraya, I.Bachouch, S.Triki, N.Balloumi, F.Chermiti, D.Ghlila , S.Fenniche

L'homme qui valait 3 milliards
S.Nowak, M.Volpato, A.Bourdin

Prise en charge d'une crise d'asthme en hospitalier : quel bilan a demander ?
B.Hamdi, S.Maazaoui, H.Kchok, S.Jdidi, J, Ammar, A.Berraies, A.Hamzaoui

La place de la phytothérapie dans la prise en charge de I'asthme bronchique
A.Belghitri, L.Zemour



10:00-11:30

10:00-11:30 | Zone d'affichage |
PO03 Asthme — Allergie

PRESIDENT(S)
POISSON Alain, Marseille
DEVOUASSOUX Gilles, Pierre-Bénite

Validation technique de la Chambre d'Exposition Environnementale de Strasbourg
(ALYATEC®)
N.Khayath, C.Radu, C.lbrahim, S.Jilani, N.Beck, S.Smet, F.Schoettel, N.Domis, F.De Blay

Asthme et allergie alimentaire
N.Moukram, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Tolérance d'un spray a base d'huiles essentielles chez des patients asthmatiques ayant un
asthme léger a modéré
J.Levy, C.Neukirch, l.Poirier, P.Demoly, G.Thabut

Profil de I'allergie au cyprés
H.Arfaoui, H.Jabri, W.Elkhattabi, H.Afif

Profil des asthmatiques poly sensibilisés
R.Kaddoussi, S.Cheikh Mhamed, S.Joobeur , N.Fahem, G.Trigui, A.Saad, R.Khemakhem,
M.Bouhoula, N.Rouatbi, A.Elkamel

Particularités de I'asthme allergique aux pollens
R.Kaddousi, S.Cheikh Mhamed, S.Joobeur, N.Fahem, R.Khemakhem, A.Saad, G.Trigui,
M.Bouhoula, N.Rouatbi, A.Elkamel

Profil allergénique des asthmes aigus graves : expérience du service de Pneumologie du CHU
Ibn Sina de Rabat
S.Naciri, S.Baina, F. Z.Mrabet, L.Herrak , L.Achachi, M.El Ftouh

La maladie du poumon des éleveurs d'oiseaux : a propos de 14 cas
K.Chaanoun, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Facteurs prédictifs de non contréle de I'asthme chez des patients suivis dans une consultation
d'allergologie
D.Jarraya, I.Bachouch, A.Mousli, F.Chermiti, N.Balloumi, D.Ghlila , S.Fenniche

Asthme aux acariens
H.Benjelloun, N.Zaghba, N.Yassine

Asthme et sensibilisation cutanée a I'Alternaria alternata
H.Benjelloun, N.Zaghba, N.Yassine

Maladies respiratoires allergiques et environnement intérieur
S.Zaidane

Présence d'une mutation de JAK2 au cours d'un asthme hyperéosinophile
L.Tabéze, S.Marchand-Adam, C.Dupin, A.Justet, M. C.Dombret, R.Borie, B.Crestani, C.Taille

La prévalence de la rhinite allergique chez les enfants asthmatiques suivis au service de
pneumologie pédiatrique d'Oran (Algérie).
A. K.Radoui, A.Moktaefi, M.Aichaoui

10:00-11:30

10:00-11:30 | Zone d'affichage |
PO04 Cancer 1

PRESIDENT(S)
PEGLIASCO Hervé, Marseille
URBAN Thierry, Angers

Influence du tabagisme sur la qualité de vie des patients atteints de cancer bronchique. Revue
systématique.



M.Underner

Comparaison de 3 techniques de symphyse pleurale: talcage chimique par le drain (talc slury),
pleuroscopie avec instillation de talc (talc poudrage) et drain pleural tunnélisé (PleurX) dans
les pleuréises néoplasiques.

A.Jestin, R.Magnier, E.Bergot

Rebiopsies solides et liquides chez les patients atteints d'un cancer broncho-pulmonaire non
a petites cellules EGFR mutés

D.Nunes, E.Dansin, E.Wasielewski, C.Descarpentries, V.Grégoire , M. C.Copin, F.Escande,
A.Cortot

Evaluation de la cinétique et de la qualité de la pleurodése par talc sur un modéle animal de
pneumothorax.

R.Tazi Mezalek, D.Frankel, M.Fortin, E.Kaspi, J.Guinde, A.Assolen, S.Laroumagne, A.Robaglia,
H.Dutau, P.Roll, P.Astoul

Y a-t-il un impact des Immune Check Point inhibiteurs (ICl) de 2e ligne sur la réponse aux
thérapies ciblées ultérieures dans les CBNPC de stade avancé ?

M.Souquet-Bressand, P.Tomasini, A.Jeanson, M.Boucekine, N.Khobta, M.Grangeon, S.Chaleat,
C.Fournier, L.Greillier, R.Nouar, F.Barlesi, C.Mascaux

Etude randomisée de phase 1b/3 sur I'erlotinib + le ramucirumab dans les CBNPC de stade IV
non traité présentant une mutation de 'EGFR : résultats de la phase 1b

E.Fabre, K.Nakagawa, E. B.Garon, L.Paz-ares, S.Ponce, J. C.Jaime, O. J.Vidal, E.Nadal, K.Kiura,
K.Park, R. C.Widau, A.Ekaterine , S.He, P.Lee, M.Reck

Lamine A comme marqueur pronostique dans les adénocarcinomes bronchiques
métastatiques : étude in vivo a partir d'épanchements pleuraux métastatiques

J.Guinde, E.Kaspi, D.Frankel, S.Perrin, S.Laroumagne, A.Robaglia-Schlupp, K.Ostacolo,
K.Harhouri, R.Tazi-Mezalek, J.Micallef, H.Dutau, P.Tomasini, A.De Sandre-Giovannoli, N.Levy,
P.Cau, P.Astoul, P.Roll

Prise en charge des cancers broncho-pulmonaires non a petites cellules avec anomalies de la
voie MET : quel impact en pratique clinique ?
J. B.Assié, A.Pujals, |.Monnet, M.Ollier, M.De Torcy, Q.Gibiot, C.Copie, C.Chouaid

Dépistage de la dépression et de I'anxiété chez les patients atteints d'un cancer broncho-
pulmonaire (KBP)

A.Touil, H.LKamoun, H.Rejeb, S.Hanene, D.Greb, H.Ben Abdelghaffar, H.Hassene, l.Akrout,
L.Fkih, M. L.Megdiche

Nivolumab dans le traitement du cancer du poumon métastatique en France : analyse des 10
621 patients traités en 2015 et 2016 a partir des données du PMSI
C.Chouaid, F. E.Cotté, B.Jouaneton, A.Vainchtock, A. F.Gaudin

Dépistage du cancer du poumon : forte prévalence d'une obstruction bronchique et de
calcifications coronariennes.

Q.Gibiot, C.Chouaid, B.Maitre, S.Hanash, A.Boudjemaa, S.Jérome, M.Kulpa, L.Boyer, |.Monnet,
B.Housset

Modélisation mathématique dans un essai clinique de phase 1: application dans le traitement
des cancers bronchiques non a petites cellules et des mésothéliomes avancés, par Vinorelbine
orale, selon un schéma métronomique.

M.Barbolosi, D. C.Imbs, P.Tomasini, L.Greillier, M.Galloux , A.Testot-Ferry, M.Garcia,
X.Elharrar, A.Pelletier, N.Andre, C.Mascaux, B.Lacarelle, R.EI Cheikh, R.Serre, J.Ciccolini,
D.Barbolosi, F.Barlesi

Prise en charge des cancers broncho-pulmonaires non métastatiques avec mutations
oncogéniques : quelle place pour les traitements ciblés ?

S.Gendarme, M.De Torcy, Q.Gibiot, .Ben Assem, F.Vinas, A.Boudjemaa, G.Rousseau-Bussac,
l.Monnet, C.Chouaid

Facteurs associés au pronostic des carcinomes bronchiques en Unité de Soins Intensifs.
A.Bertier, M.Patout, F.Guisier, F.Tamion, L.Thiberville, A.Cuvelier, M.Salaun

Caractéristiques des patients atteints de cancer broncho-pulmonaire non a petites cellules
(CBNPC) traités par nivolumab en condition de vie réelle : premiére analyse de I'étude EVIDENS
(lung cancer patients trEated with niVolumab: a longltuDinal, prospEctive, observatioNal,
multicentric Study)

C.Audigier-Valette , M.Pérol, F.Barlesi, D.Debieuvre, J. B.Auliac, P.Bombaron, A.Dixmier ,
C.Raspaud, E.Nabirotchkina, N.Benoit, B.Asselain, D.Moro-Sibilot



Détermination de la valeur pronostique et prédictive de K-RAS a partir de la cohorte de CBNPC
BIOMARQUEURS France

M.Wislez, M.Beau-Faller, D.Debieuvre, L.Ouafik, V.Westeel, l.Rouquette, J.Maziéres, P.
P.Bringier, I.Monnet, F.Escande, H.Léna, J. P.Merlio, H.Jeanicot, A.Lemoine, P.Foucher,
M.Poudenx, P.Missy, A.Langlais, P. J.Souquet, F.Barlesi

Programme Epidémio-Stratégie Médico-Economique: une base nationale de données de vie
réelle pour mieux comprendre la prise en charge du Cancer Broncho-pulmonaire en France
M.Robain, M.Pérol , N.Girard, D.Debieuvre, B.Coudert, A.Madroszyk, R.Gervais, B.Besse,
F.Chomy, X.Durando, R.Schott, C.Cailliot, G.Simon, F.Beghdad, C.Chouaid

Prise en charge de I'anémie en oncologie thoracique au CHU Amiens-Picardie. Evaluation des
pratiques professionnelles entre 2014 et 2016.
M.Baud, C.Poulet, C.Andrejak, V.Jounieaux

Intégration précoce des soins de support en oncologie thoracique, étude retrospective
C.Lafitte, B.Mastroianni, J. F.Mornex, N.Girard

Description des modalités de prise en charge diagnostique, thérapeutique et d'efficacité en
vie réelle chez les patients atteints d'un cancer bronchique non a petites cellules localement
avancé ou métastatique porteurs d'une mutation EGFR (PANORAMA)

J. B.Auliac, C.Decroisette, Y.Duval, R.Gervais, J.Le Treut, A.Bouhlel, M.Licour, D.Debieuvre

10:00-11:30
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DESRUES Benoit, Rennes
TOMASINI Pascale, Marseille

ADMINISTRATION DU CISPLATINE A FORTE DOSE EN HOPITAL DE JOUR, EXPERIENCE D'UN
AN EN ONCOLOGIE THORACIQUE A L'INSTITUT DANIEL HOLLARD.
M.Lattuca Truc, L.Sakhri

Apport de la nutrition entérale sur la survie globale des patients atteints de cancer bronchique
non a petites cellules stade lll ou IV versus compléments nutritionnels oraux seuls
A.Bouterfas, P.Fayemendy, N.Tubiana Mathieu, J. C.Desport, B.Melloni

Métastases pulmonaires de cancers extra thoraciques
A.Bouterfas, B.Melloni

La TEP au 18FDG est-elle plus précoce que le scanner thoracique pour détecter les
progressions tumorales intrathoraciques chez les patients en cours de traitement pour un
cancer pulmonaire?

C.Riquier, J. J.Lafitte, M.Rémy-Jardin, C.Hossein-Foucher

Le cancer bronchique dans un service de pneumologie : Etude de série de 640 cas.
F.Adila, F.Ziane, F.Chiba , S.Guediri, A.Benzadi, A.Zitouni

Patients ayant un cancer du poumon EGFR muté : impact des biopsies liquides en pratique
clinique.

A.Pujals, M.Ollier, F.Vinas, L.Jabot, C.Locher, A.Mairovitz, Y.Allory, .Monnet, C.Chouaid,
G.Rousseau Bussac

Apport de la réunion de concertation pluridisciplinaire dans la prise en charge des malades
cancereux
N.Boutahiri, H.Zahi, L.Senhaji, M.Serraj, B.Amara, M.EI Biaze, M. C.Benjelloun

Y-a-t'il un intérét pour l'irradiation cérébrale prophylactique dans le cadre de la prise en charge
des cancers bronchiques a petites cellules (CBPC)? Une étude rétrospective.
L.Fiévet, J. P.Sculier, A. P.Meert, T.Berghmans

Réintroduction d'un traitement médicamenteux par chimiothérapie dans les cancers
bronchiques non a petites cellules : étude rétrospective monocentrique.
X.Mignard, A. M.Ruppert, A.Lavole, T.Vieira, N.Rozensztajn, N.Rabbe, J.Cadranel, M.Wislez

Facteurs prédictifs de survie prolongée chez des patients atteints d'un cancer bronchique non
a petites cellules traités par une 4éme ligne de traitement.



V.Leroy, J.Labreuche, T.Gey, G.Terce, M. C.Willemin, X.Dhalluin, E.Wasielewski, A.Scherpereel,
C.Alexis

Caractéristiques cliniques et évolutives des carcinomes pulmonaires neuro endocrines a
grandes cellules, étude multicentrique.
H.Barazzutti, T.Capron, A. L.De Berranger, H.Berard, A.Bonnichon, N.Paleiron

Dénutrition sévére et cancer broncho-pulmonaire, le poids seul facteur pronostic?
T.Pierret, E.Fontaine, M.Giaj-Levra, L.Ferrer, D.Moro-Sibilot, A. C.Toffart

Particularités de I'atteinte thoracique au cours des hémopathies malignes
S.Elidrissi, S.Aitbatahar, H.Serhane, L.Amro

Foyer de condensations alvéolaires d'étiologies malignes
I.Ouldittou, S.Aitbatahar, H.Serhane, L.Amro

Patients avec cancer broncho-pulmonaire sous immunothérapie : intérét du Pet Scanner
C.Thibault De Menonville, M.De Torcy, Q.Gibiot, F.Vinas, G.Rousseau-Bussac, L.Jabot,
l.Monnet, C.Chouaid

Evaluation de la dépression anxiété chez les patients atteints de cancer broncho-pulmonaire
primitif.

M.Mjid, L.Loued, A.Hedhli, Z.Khessairi, N.Mbarek, S.Cheikh Rouhou, Y.Ouahchi, J.Cherif,
S.Toujani, M.Beji

Fibroélastose Pleuroparenchymateuse (PPFE) aprés radiothérapie thoracique
M.Zrounba, C.Tcherakian, M. L.Chabi Charvillat, E.Catherinot, E.Rivaud, H.Salvator, C.Roy,
L.Zemoura, L. J.Couderc, A.Chabrol

Les inhibiteurs de PD1 et PDL1 peuvent-ils étre utilisés sans risque dans la fibrose pulmonaire
idiopathique ?
B.Duchemann, M.Didier, M. C.Pailler, Y.Uzunhan, K.Chouahnia, L.Zelek, H.Nunes

Impact de la dénutrition sur la survie dans le cancer broncho-pulmonaire non a petites cellules
aux stades avancés
S.Bacha, S.Majdoub Fehri, S.Habibech , H.Racil, A.Chabou, N.Chaoueche

Réponse a l'immunothérapie des cancers bronchiques non a petites cellules (CBNPC)
présentant des mutations induisant un épissage de I'exon 14 du géne MET : a propos de 4 cas.
H.Doubre, S.Fraboulet, . Monnet, A. C.Metivier, S.Friard, M.Mayenga, E.Lonchampt, L.Zemoura,
M.Zizi, S.Melaabi, L. J.Couderc
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PRESIDENT(S)
TAZI Abdellatif, Paris
BONIFACE Stéphanie, Marseille

Apport de I'endoscopie bronchique et du lavage broncho-alvéolaire dans la sarcoidose
médiastino-pulmonaire
R.Fessi, H.Zaibi, J.Ben Amar, S.Maazaoui, M. A.Baccar, S.Azzabi, B.Ourari, H.Aouina

Sarcoidose médiastino-pulmonaire au-dela de la cinquantaine : y'a-t-il des particularités ?
R.Fessi, H.Zaibi, J.Ben Amar, S.Maazaoui, M. A.Baccar, S.Azzabi, B.Ourari, H.Aouina

Pneumopathie organisée associée a une granulomatose sarcoidose-like survenue sous
nivolumab
A. L.Chéné, C.Leblanc, C.Defrance , C.Sagan, L.Peuvrel, F. X.Blanc

Endométriose thoracique compliquée de pneumopéricarde et pneumothorax itératifs sur
dystrophie bulleuse.
A.Kienlen, V.Gazaille, M.Andre, N.Allou

Atteinte pulmonaire au cours de la sclérodermie systémique
R.Klii, .Chaabene, M.Kechida, S.Hammami, M.Jguirim, l.Khochtali

Atteinte pulmonaire au cours de lupus érythémateux systémique
R.Klii, .Chaabene, M.Bennasr, M.Kechida, S.Hammami, M.Jguirim, .LKhochtali



L'atteinte pleuro-pulmonaire au cours de la spondylarthrite
H.Sahli, I.Mejri, R.Amri, S.Jammeli, R.Tekaya, H.Ghrairi

Sclérodermie systémique avec et sans atteinte pulmonaire: quelles particularités?
R.Klii, l.Chaabene, R.Mesfar, M.Kechida, S.Hammami, M.Jguirim, l.Khochtali

Atteinte pulmonaire au cours de la granulomatose avec poly angéite de Wegener: a propos de
14 observations
S.Hammami, I.Chaabene, R.Klii, M.Kechida, R.Mesfar, . Khochtali

Les atteintes extrathoraciques de la sarcoidose
S.Zaidane

Etiologies rares du poumon kystique
K.El Hachimi, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

L'atteinte pulmonaire dans la spondylarthrite ankylosante ( a propos de 52 cas)
A.El Ismaili, A.Thouil , B.Amara, M.Serraj, M.El Biaze, M. C.Benjelloun

La granulomatose avec polyangéite : a propos de dix cas
K.Chaanoun, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Analyse minéralogique par microscopie électronique et par Laser Induced Breakdown
Spectroscopy (LIBS) chez deux patients atteints de sarcoidose issus de I'étude MINASARC.
M.Catinon, B.Busser, F.Thivolet, M.Kambouchner, J. F.Bernaudin, O.Freynet, D.Valeyre,
C.Cavalin, P. A.Rosental, A. M.Sfarghiu, F.Arbib, C.Pison, V.Bonneterre, V.Motto-Ros,
M.Vincent

Les manifestations respiratoires des vascularites
K.Chaanoun, K.Chaanoun, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Le poumon rhumatoide
H.Jabri, H.Arfaoui, W.Elkhattabi , H.Afif

La sarcoidose médiastino-pulmonaire : profil épidémiologique, clinique, paraclinique et
évolutif

A.Ben Mansour, L.Fekih, S.Ouhaichi, S.Maazaoui, H.Kamoun, H.Smadhi, H.Daghfous, S.Ben
Saad, F.Tritar, M. L.Megdiche

Syndrome cave supérieur révélant une maladie de Behget: a propos de 2 cas
S.Zaidane

Manifestations pleuropulmonaires du lupus érythémateux systémique (LES) dans un pays a
ressources limitées
G.Badoum, A.Ouédraogo, S.Maiga, B. Koumbem, G.Ouédraogo, K.Boncoungou, M.Ouédraogo

L'apport de la bronchoscopie dans le diagnostic positif de la sarcoidose thoracique
M.Ami, N.Zaghba, H.Benjelloun , N.Yassine

Protéinose alvéolaire et infection a Mycobacterium Abscessus chez une patiente allogreffée de
cellules souches hématopoiétiques : réle du ruxolitinib ?

H.Salvator, E.Berti, E.Catherinot, E.Rivaud, A.Chabrol, S.Nguyen, L.Zemoura, E.Cardot,
C.Tcherakian, L. J.Couderc

Etude rétrospective comparative des caractéristiques de la sarcoidose et son impact en terme
de fatigue, anxiété-dépression et qualité de vie entre une population militaire et civile
C.Ranc, 0.Bylicki, H.Le Floch, W.Gaspard, F.Grassin, J.Margery, F.Riviére

Lésions profuses en halo inversé : de la pneumopathie organisée médicamenteuse a la
granulomatose lymphomatoide
C.Gridel, S.Boussouar, F.Capron, S.Choquet, J. M.Naccache, C.Rolland-Debord

Profil évolutif de la sarcoidose médiastino-pulmonaire chez les patients tunisiens
S.Majdoub Fehri, S.Aouadi, H.Zribi, H.Gharssali , S.Maalej, L.Douik El Gharbi

L'atteinte ophtalmologique au cours de la sarcoidose thoracique
M.Zerraa, H.Benjelloun, N.Zaghba, N.Yassine

Les pneumopathies infiltrantes diffuses associées aux connectivites
H.Gharsalli, E.Guermazi, M.Attia, S.Aouadi, A.Ben Tkhayat , S.Yaalaoui, S.Maalej, L.Douik EIl
Gharbi

Contribution de la tomodensitométrie au diagnostic et au suivi de I'Histiocytose
Langerhansienne



H.Néji, S.Kechaou, M.Attia, M.Affes, H.Gharsalli, .Baccouche, S.Hantous-Zannad, K.Ben Miled
M'Rad

Le syndrome de Hughes-Stovin : A propose de 2 cas d'étiologie différente.
D. E.Benoudina, S.Hamoud, S.Assassi, A.Djebbar

Place des anticorps anti-nucléaires dans le diagnostic étiologique des pneumopathies
interstitielles diffuses
S.Aouadi, A.Ben Tkhayat, H.Gharsalli, N.Ghrairi, E.Guermazi, S.Maalej, L.Douik Elgharbi

La maladie pulmonaire interstitielle aux gaz d'échappement: rapport de 3 cas
D. E.Benoudina, S.Assassi, A.Djebbar
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ESCARGUEL Bruno, Marseille
PEREZ Thierry, Lille

Performances de I'élastographie en écho-endoscopie bronchique linéaire pour différencier les
ganglions médiastinaux malins des bénins
V.Valentin, X.Dhalluin, F.Wallyn, F.Machuron, B.Bouchindhomme, M. C.Copin, C.Fournier

Profil spirométrique et radiographique des patients anciens tuberculeux pulmonaires traités et
guéris au service de Pneumologie du CHU de Brazzaville

H. T.Tchiangana Biyoudi, E. L. P.Bemba, R. G.Bopaka , B.Nanitelamio Makiza, P.Matondot,
J.Mboussa

Ponction biopsie transbronchique a I'aiguille en fibroscopie bronchique standard : intérét dans
le diagnostic du cancer broncho-pulmonaire
C.Herve, L.Cellerin, A.Cavailles, A. L.Chene, C.Sagan, M.Denis, F. X.Blanc

L'apport de la bronchoscopie dans le diagnostic positif de la sarcoidose thoracique
M.Ami, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Extraction des corps étrangers intra bronchiques par fibroscopie chez I'enfant
A.Berrais, S.Louhaichi, B.Hamdi, H.Kchoukh, S.Jdidi, J. Ammar, A.Hamzaoui

L'écho-endoscopie bronchique sous anesthésie locale associée a I'hypnose : intérét ?
L.Goubert Benet, M. H.Marques , A.EIl Haite, P.Chenal, J.Quieffin

La symphyse pleurale par talcage sous video-thoracoscopie médicale experience du service
de pneumologie B ChuOran
K. Sahraoui, S.Bourkadi, A.Bennani

PEC des corps étrangers intra bronchiques : a propos de 68 cas
S.Naciri, J.Achrane, F. Z.El Yassir, L.Herrak, L.Achachi, M.El Ftouh

LIMITES DES CONTROLES DE QUALITE DES ANALYSEURS DE GAZ DU SANG POUR LA
VALIDITE DES TESTS D'HYPEROXIE
B.Bertin, S.Turquier, L.Chardon, J. C.Glérant

Suivi des sténoses trachéales dans un service de pneumologie : expérience d'un service de
pneumologie
B.Hamdi, S.Louhaichi, C.Moussa, H.Kchouk, S.Jdidi, J.Ammar, A.Berrais, A.Hamzaoui

Trachéobronchopathie ostéochondroplastique : caractérisation clinique, endoscopique et
facteurs associés.
A.Dumazet , G.Deslee, F.Lebargy, R.Kessler, P.Schmitt, C.Hermant, J.Dutilh, M.Abouda, J.
M.Perotin-Collard

Vidéo-bronchoscopes (VB) souples : comparaison médico-économique de I'usage unique (UU)
et du réutilisable (RU)
V.David, P.Etienne, T.Labro, A.Cubertafond, M. A.Baudonnet , T.Egenod

Physiopathologie de I'atteinte de la membrane alvéolo-capillaire dans le syndrome apnée-
hypopnées obstructive du sommeil (SAHOS )
R.Kammoun, A.Sayhi, .Ghannouchi, H.Ben Saad, R.Bechikh, S.Rouatbi



Caractéristiques pléthysmographiques des patients ayant un syndrome d'apnée-hypopnée
obstructives du sommeil
R.Kammoun, A.Sayhi, .Ghannouchi, H.Ben Saad, R.Bechikh, S.Rouatbi

Une dyspnée aigue paroxystique révélant la présence d'une sangsue entre les cordes vocales
d'un patient agé de 58 ans
D.Terfani, A.lssad , Y.Chekroune

Comparaison de la prévalence du trouble ventilatoire obstructif entre les agents de protection
civile et un groupe témoin.
M.Triki, F.Yangui, D.Sakka, A.Tabboubi, M. R.Charfi

Corps étrangers laryngo-trachéo-bronchiques: expérience du service de pneumologie
pédiatrique d'Oran
A. K.Radoui, A.Moktafi, M.Aichaoui

Impact de I'obésité sur les paramétres fonctionnels respiratoires
A.Ketfi, D.lhadadene, O.Chabati, M.Jaafar, M.Gharnaout
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MARCHAND ADAM Sylvain, Tours
ISRAEL BIET Dominique, Paris

Prévalence, facteurs prédictifs et impact de I'utilisation d'internet chez les patients atteints de
fibrose pulmonaire idiopathique.
M.Le Garrec, C.Rousseau, F.Thepault, M.Kerjouan, A.Sale, S.Jouneau

Traitement par le nintédanib au cours de la fibroélastose pleuroparenchymateuse pulmonaire
M.Nasser, N.Chebib, F.Philit, S.Agathe, J.Traclet, V.Zara, C.Vincent

Tolérance de l'association pirfenidone et nintedanib chez des patients atteints de Fibrose
Pulmonaire Idiopathique (FPI) : Résultats d'une analyse intermédiaire a 12 semaines d'une
étude internationale

S.Jouneau, V.Cottin, K.Pestel, H.Nunes

Analyse de la tolérance de la pirfenidone chez des patients atteints de Fibrose Pulmonaire
Idiopathique (FPI) : résultats poolés a long terme de deux études internationales en vie réelle
V.Cottin, S.Marchand-Adam, R.Borie, R.Kessler, K.Pestel, H.Nunes

Facteurs de risque associés a l'arrét de la pirfenidone chez des patients atteints de Fibrose
Pulmonaire Idiopathique (FPI) en vie réelle : données du registre international PASSPORT
V.Cottin, A. S.Gamez, P.Chanez, D.Israel-Biet, P.Bonniaud, K.Pestel, S.Jouneau

Enquéte sur la prise en charge des pneumopathies interstitielles diffuses (PID) en pratique
libérale
F.Le Guillou, D.Vernet, B.Stach, M.Larrousse, C.Zanetti, P.Mace

L'efficacité a long-terme du nintédanib est maintenue chez les patients atteints de fibrose
pulmonaire idiopathique (FPI) quelle que soit la dose : analyse de sous-groupe de I'étude
INPULSIS-ON

B.Crestani, M.Kolb, B.Wallaert, M.Quaresma, W.Stansen, L.Richeldi

Amélioration de la capacité vitale forcée (CVF) avec le nintédanib chez des patients atteints de
fibrose pulmonaire idiopathique (FPI) : résultats des essais INPULSIS
V.Cottin, K. R.Flaherty, M.Kolb, C.Vancheri, W.Tang, C. S.Conoscenti, L.Richeldi

Profil évolutif de la FPI dans un service de pneumologie d'Alger
A.Kheliouen, A.Kadi, L.Baough, N.Zidouni

Reproductibilité de la performance et des réponses physiologiques au cours du TLC-3' chez
les patients atteints de FPI (Résultats préliminaires)
A.Fedi, S.Quetant, B.Aguilaniu

Oxygénation humidifiée a haut débit chez les patients présentant une exacerbation de fibrose
pulmonaire idiopathique



A.Salé, S.Marchand-Adam, M.Campion, M.Kerjouan, M.Le Garrec, P.Diot, S.Jouneau

Les pneumopathies interstitielles diffuses au Sénégal: Aspects épidémiologiques, cliniques,
paracliniques, étiologiques et évolutifs.
A.Niang, M. B. N.Diatta, M.Mbaye Sagna, M.Diallo, A.Mbengue, Y.Diop

Fibrose pulmonaire idiopathique : aspect clinique et fonctionnel
N.Ayadi, W.Fki, N.Mkawar, N.Moussa, N.Bahloul, H.Ayadi, l.Yangui, S.Kammoun

Sécurité cardiovasculaire du nintédanib dans des sous-groupes selon le risque
cardiovasculaire initial dans les essais TOMORROW et INPULSIS
S.Jouneau, I.Noth, M.Wijsenbeek, M.Kolb, F.Bonella, D.Wachtlin, T. J.Corte

Le profil étiologique de I'aspect en verre dépoli
K.Chaanoun, Z.Nahid, H.Benjelloun, N.Yassine

Le profil étiologique des décompensations de fibrose pulmonaire idiopathique : a propos de
50 cas

H.Kamoun, S.Maazaoui, H.Smadhi, S.Louhaichi, D.Greb, H.Ben Abdelghaffar, H.Hassene,
I.Akrout, L.Fekih, M. L.Megdiche

Les exacerbations aigués des pneumopathies interstitielles diffuses
M.Choubi, H.Jabri, W.EIl Khattabi, H.Afif

Imagerie des pneumopathies infiltrantes diffuses aigués en milieu de réanimation
M.Attia

Diagnostic provisoire de travail chez les patients atteints d'une PID, toutes étiologies
confondues (Colibri-PID)

S.Quétant, C. H.Marquette, M.Buscot, S.Leroy, J.Pradelli, F.Lintz, G. R.Boyer, E. A.Harb,
C.Leheron, D.Bertrand, F.Maurel, G.Perquis, L.Belmont, C.Appere De Vecchi, D.Hess,
B.Aguilaniu

Aspects radio-cliniques et devenir des patients atteints de fibrose pulmonaire idiopathique
M.Métahri, A.Snouber, K.Machou, S.Kebbati, F. Z.Drissi

Des sommets rarement atteints
P.Capon, F.Magne, L.Odier, L.Boissiére, M.Chaneac, C.Dussopt, S.Blandin, D.Arpin, M.Ravel,
L.Falchero

Aspects scanographiques de la fibrose pulmonaire idiopathique : a propos de 30 cas
N.Ayadi, W.Fki, I.Badri, N.Moussa, A.Kotti, N.Bahloul, W.Ketata, S.Msaad, I.Yangui, H.Ayadi,
S.Kammoun
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Maladies vasculaires pulmonaires — Chirurgie,
PO09 -
transplantation

PRESIDENT(S)
MAL Hervé, Paris
REYNAUD GAUBERT Martine, Marseille

Observance thérapeutique dans la cohorte de patients transplantés pulmonaires de I'hépital
Bichat.
G.Mourin, A.Sehili, G.Dauriat, D.Sroussi, V.Bunel, G.Thabut, O.Brugiére, G.Jebrak, H.Mal

Etude des interactions médicamenteuses entre anticoagulants oraux directs et inhibiteurs de
la phosphodiestérase de type-5 : y-a-t-il un risque pour les patients atteints d'hypertension
artérielle pulmonaire ?

V.Margelidon-Cozzolino, S.Hodin, X.Delavenne, L.Bertoletti

La place de la thoracostomie-myoplastie dans la prise en charge(PEC) des pyothorax
chronique.
L.Belliraj, M.Lakranbi, F. Z.Ammor, S.Rabiou, l.Issoufou, H.Harmouchi, Y.Ouadnouni, M.Smahi

HYPERTENSION PULMONAIRE AIGUE AU COURS DU SYNDROME THORACIQUE AIGU
DREPANOCYTAIRE : UNE HYPERCOAGULABILITE MAJOREE ?
E. M.Jutant, G.Gerotziafas, G.Voiriot, V.Labbé, H.Mokrani, M.Fartoukh



Caractéristiques et pronostic des patients atteints d'hypertension artérielle pulmonaire
hospitalisés en réanimation
N.Chebib, S.Turquier, F.Philit, J.Traclet, S.Zeghmar, C.Khouatra, V.Cottin, J. F.Mornex

La chirurgie des pyothorax : a propos de 172 cas
H.Harmouchi, LIssoufou, R.Sani, L.Belliraj, F. Ammor, M.Lakranbi, Y.Ouadnouni , M.Smahi

Résultats chirurgicaux a propos de 57 cas opérés pour aspergillome pulmonaire
H.Harmouchi, R.Sani, l.Issoufou, L.Belliraj, F. Ammor , M.Lakranbi, Y.Ouadnouni , M.Smahi

Abord thoracoscopique dans la prise en charge des tumeurs médiastinales
H.Zribi, A.Abdelkbir, H.Smadhi, M.Abdennadher, A.Ayadi, T.Mestiri, A.Marghli

Embolie pulmonaire et scores prédictifs de gravité
M.Rachidi, S.Aitbatahar, H.Serhane, H.Sajiai, L.Amro

HYPERTENSION ARTERIELLE PULMONAIRE AU COURS DE LA SCLERODERMIE
SYSTEMIQUE
R.Klii, .Chaabene, M.Bennasr, M.Kechida , R.Mesfar, S.Hammami, M.Jguirim, .LKhochtali

Traitement du syndrome de bronchiolite oblitérante en greffe pulmonaire par photophérése
extracorporelle : Expérience monocentrique
J.Leroux, A.Schuller, T.Degot, M.Porzio, B.Renaud-Picard, A.Bohbot, R.Kessler, S.Hirschi

Angioscanner thoracique versus scintigraphie pulmonaire pour le diagnostic d'embolie
pulmonaire pendant la grossesse ?
C.Tromeur, L.Van Der Pol, P. Y.Leroux, P. Y.Salaun, M.Huisman, F.Couturaud, C.Leroyer, F.Klok

Valeur diagnostique du score de Genéve révisé dans I'embolie pulmonaire A propos de 91 cas
B.Daher, K.Marc, J.Bourkadi

Evolution de la chirurgie thoracique ambulatoire sur une periode de 10 ans : apports de la
réhabilitation précoce
R.Zaimi, P.Bagan

Transition d'une trithérapie injectable vers une trithérapie orale dans I'hypertension artérielle
pulmonaire: a propos de trois observations
J.Bénet, M.Jondot, B.Rey-Robert, C.Pison, H.Bouvaist

Résultats de la chirurgie dans le traitement palliatif des pleurésies néoplasiques
C.Habouria, M. S.Boudaya , H.Cherif, H.Zaibi, J.Ben Ammar, B.Dhahri, H.Aouina

0
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PRESIDENT(S)
MANGIAPAN Gilles, Créteil
BONNIAUD Philippe, Dijon

Place de la thoracoscopie dans les pleurésies a liquide clair exsudatives
H.Smadhi, S.Louhaichi, H.Zribi, S.Maazaoui, H.Benabdelghaffar, D.Greb, I.Akrout, H.Hassan,
H.Kamoun, L.Elfekih , M. L.Megdiche

Le chylothorax a propos d'une série de 8 cas
S.Assassi, S.Hamoud, B.Benedjai, R.Djebaili, H.Ailan, A.Djebbar

Pleurésie tuberculeuse et grossesse
M.Ami, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Profil radioclinique et évolutif des pleurésies purulentes
S.Elidrissi, S.Aitbatahar, H.Serhane, L.Amro

Abcés pulmonaire compliqué d'une pleurésie purulente
M.Zerraa, H.Benjelloun, N.Zaghba, N.Yassine

Pneumothorax spontané et polyconsommation Tabac-Cannabis
S.Haimeur, S.Aitbatahar, H.Serhane, H.Sajiai, L.Amro

Profil étiologique du pneumothorax spontané secondaire du sujet jeune



S.Majdoub Fehri, S.Bacha , S.Habibech , .Moussa, H.Racil , A.Chabbou , N.Chaouech

Atteinte pleurale des lymphomes thoraciques : a propos de 24 cas
H.Arfaoui, H.Jabri , W.Elkhattabi, H.Afif

Particularités du drainage thoracique dans les pneumothorax spontanés primitifs et
secondaires
I.Mejri, l.Laouini, I.Naceur, M.Loukil, K.Bouzaidi, H.Ghrairi

L'épreuve de clampage du drain thoracique dans la prise en charge du pneumothorax : une
notion héréditaire ?
O.Fikri, S.Aitbatahar, H.Serhane, H.Sajiai, L.Amro

Profil épidémiologique, étiologique et bactériologique des pleurésies purulentes non
tuberculeuses : a propos de 48 cas
S.Naciri, S.Baina, J.Achrane, L.Achachi, L.Herrak, M.EIl Ftouh

Chylothorax : a propos de 5 cas
M.Choubi, W.EI Khattabi, H.Jabri, H.Afif

PROFIL ETIOLOGIQUE DES PLEURESIES NEOPLASIQUES AU CHU SYLVANUS OLYMPIO DE
LOME
T. A. S.Adambounou, K. A.Aziagbe, M.Kuire, A. G.Gbadamassi, A.Gagara, S.Maiga, K. S.Adjoh

Profil clinique, étiologique thérapeutique et évolutif des pneumothorax spontanés
R.Azzeddine, A.Zegmout, H.Souhi, H.Elouazzani, I. A.Rhorfi, A.Abid

Colt direct de prise en charge du pneumothorax spontané primitif dans un service de médecine
dans un Hépital public
H.Cherif, B.Dhahri, C.Haboureya, J.Ben Ammar, H.Aouina

Facteurs prédictifs de récidive de pneumothorax spontané
S.Majdoub Fehri, S.Bacha , S.Habibech, .Moussa, H.Racil , A.Chabbou, N.Chaouech

Prise en charge du pneumothorax: étiologies et adhésion aux recommandations
internationales
H.Cherif, J.Ben Ammar, B.Dhahri, H.Zaibi, M. A.Baccar, S.Azzabi, H.Aouina

La prise en charge du pneumothorax spontané: a propos de 226 cas
S.Baina, J.Achrane, L.Herrak, L.Achachi, M.Elftouh

Pneumothorax spontané : aspect clinique, thérapeutique et évolutif
N.Bel Hadj, N.Fezai, S.Aissa, M.Ben Khlifa, |.Gargouri, A.Abdelghani, A.Garrouche., A.Hayouni,
M.Benzarti

Le pneumothorax spontané chez la femme : A propos de 50 cas
S.Baina, S.Naciri, L.Herrak, L.Achachi, M.Elftouh

Contribution de la tomodensitométrie dans le diagnostic étiologique des pleurésies
lymphocytaires

H.Néji, N.Zouari, M.Attia, M.Affes, H.Daghfous, l.Baccouche , S.Hantous-Zannad, K.Ben Miled-
M'rad

La prise en charge du pneumothorax spontané : expérience du service de pneumologie de
I'Hopital Charles Nicolle Tunis
C.Habouria, B.Dhahri, H.Chérif, J.Ben Ammar, H.Zaibi, H.Aouina

10:00-11:30
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PO11 Tabac

PRESIDENT(S)
SERRA Philippe, Marseille
PEIFFER Gérard, Metz

Education thérapeutique et sevrage tabagique: vaincre la nicotinophobie est essentiel.
O.Galera, D.Bajon, Z.Maoz, C.Lussagnet, A.Tadiotto, T.Babin

Préparation psychologique et pronostic du sevrage tabagique
B.Joly, J.Perriot, P.D'Athis, E.Chazard, G.Brousse, C.Quantin



Evaluation du sevrage tabagique chez les patients de Saint Denis de la Réunion sur I'année
2014
C.Simon

Prévalence du tabagisme parmi les soignants, étudiants et patients des Hospices Civils de Lyon
S.Couraud, L.Tanguy, C.Lebourgeois, C.Neugnot, S.Torrecillas, F.Patamia, C.Gippet,
O.Perdriolat, P. J.Souquet, G.Freyer

Enquéte sur I'évaluation du tabagisme des jeunes de 15 a 25 ans
F.Le Guillou, A.lzadifar, M.Padovani, D.Piperno, J. P.Jury, J.Bourcereau, Y.Grillet

Profil des fumeurs consultants pour aide au sevrage tabagique et analyse des facteurs qui
influencent les résultats de sevrage .
A.Bouchareb, D.Bourkadi, A.Zaoui, N.Chigri, M. A.Bennani

Les facteurs prédictifs d'une bonne motivation pour le sevrage tabagique chez le personnel
médical et paramédical
F.Yangui, E.Guermazi, M.Abouda, M.Triki, M. R.Charfi

LI est temps que le tabagisme fasse I'objet de la méme prise en charge que les autres « facteurs
de risque cardiovasculaires»
N.Ayadi, R.Hammami , L.Abid, S.Kammoun

Les particularités du sevrage chez les médecins tabagiques
l.Khalfallah, H.Smadhi, H.Benabdelghaffar, M. L.Megdiche

CARACTERISTIQUES DU TABAGISME A L'UNITE DE SEVRAGE TABAGIQUE DE
OUAGADOUGOU
G.Ouedraogo, K.Boncoungou, A. R.Ouedraogo, G.Bougma, G.Badoum

Analyse des facteurs prédictifs de rechute chez les fumeurs sevrés
H.Jabri, F. Z.Mahboub, W.Elkhattabi, H.Afif

Evaluation du tabagisme chez les chauffeurs de transport en commun interurbain dans la ville
de Yaoundé

L. M.Endale Mangamba, M. A.Makoumpo Sa'ah, J.Nouthe Djubgang, O.Njajou , B. H.Mbatchou
Ngahane

:30
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PRESIDENT(S)
FRAISSE Philippe, Strasbourg
RAHARIMANANA Rondro Nirina, Madagascar

Moyens diagnostiques de la tuberculose pulmonaire pseudotumorale
H.Snene, S.Hajjej, N.Ben Salah, D.Bejar, K.Zayen, N.Chaouech , M.Mjid, Y.Ouahchi, J.Cherif,
M.Beji, J.Daghfous, S.Toujani, N.Mehiri, B.Louzir

Relation entre la charge bacillaire et le profil radiologique et biologique dans la tuberculose
pulmonaire

A.Hedhli, L.Loued, M.Mjid, N.Mbarek, S.Cheikh Rouhou, A.Slim, Y.Ouahchi, J.Cherif, M.Beji,
S.Toujani

Apport du Genexpert dans le diagnostic de la tuberculose pulmonaire a microscopie négative
H.Asri, A.Zegmout , J. E.Bourkadi

Etude des facteurs associés a la mortalité des malades tuberculeux pris en charge dans la ville
de Conakry.
B. D.Diallo, A. S.Magassouba , K. F.Sobo , L. M.Camara, O. Y.Sow

Epidémie de tuberculoses pulmonaires dans un lycée en zone de faible endémie : organisation
du dépistage

C.Nocent Ejnaini, M. L.Andres, M.Vivier Darrigol, M. P.Bellegarde, J. B.Laporte-Arramendy,
S.Pueyo

Fréquence des troubles hématologiques au cours de la tuberculose pulmonaire
S.Majdoub Fehri, H.Racil, S.Habibech , S.Bacha, N.Chaouech



La tuberculose endobronchique
K.Chaanoun, Z.Nahid, B.Hanane, Y.Najiba

Les troubles du sommeil chez les patients atteints de tuberculose pulmonaire
S.Habibech, S.Bacha, S.Agrebi , l.Moussa, H.Racil, A.Chabbou, N.Chaouch

Evaluation de la dépression chez les patients atteints de tuberculose pulmonaire
S.Habibech, S.Bacha, l.Moussa, S.Agrebi, H.Racil, A.Chabbou, N.Chaouch

Particularité du tabagisme dans la tuberculose pulmonaire
N.Fezai, S.Chik Mohamed, A.Ben Saad, N.Fehem, R.Khmekhem, S.Joober, M.Marwa, G.Trigui,
R.Kaddoussi

Facteurs de risque et diagnostic de la tuberculose : étude prospective sur 130 cas
l.Laouini, I.Mejri , I.Naceur, M.Loukil, K.Bouzaidi, H.Ghrairi

Facteurs de risques de la tuberculose pulmonaire létale : étude du service de pneumologie de
I'EHU d'Oran.
S.Lellou, N.Gueza, M.Bouhadda

Effet du tabagisme sur la présentation radio-clinique et biologique de la tuberculose
pulmonaire

A.Hedhli, N.Mbarek, M.Mjid, L.Loued , S.Cheikhrouhou, A.Slim , Y.Ouahchi, J.Cherif, M.Beji,
S.Toujeni

Evaluation de la malnutrition chez les adultes tunisiens atteints de tuberculose: I'indice de
masse corporelle peut-il étre remplacé par la mesure du périmeétre brachial ?

M.Mjid, A.Taboubi, A.Hedhli, L.Loued , S.Cheikhrouhou , N.Mbarek, Y.Ouahchi, S.Toujani,
J.Cherif

Particularités de la tuberculose pulmonaire chez les tabagiques
N.Fezai, S.Chikh Mhamed, S.Joober, A.Ben Saad, G.Trigui, N.Fehem, R.Khmekhem, M.Bouhoul,
R.Kaddoussi, N.Rouatbi, A.Kamel

Profil de la tuberculose dans un service de pneumologie d'Oran
M.Bouhadda, N.Gueza, S.Lellou

Aspects cliniques et thérapeutiques de la tuberculose chez les usagers de la drogue a Abidjan
(Cote d'lvoire)
B.Kouassi, M. O.Koffi, A.Koné, M.Sanogo, B. J. M.Ahui, C.Brou-Godé, K.Horo, A.Sourabié

Particularités épidémiologiques, cliniques, paracliniques et évolutives de la tuberculose en
milieu hospitalier a Dakar.
A.Niang, M.Mbaye Sagna, M. B. N.Diatta, P. S.Ba, M. B.Diop Mbaye, B.Fall

Analyse des critéres épidémiologiques et cliniques de la tuberculose dans un service de
pneumologie pédiatrique
A. K.Radoui, A.Moktefi, M.Aichaoui

Profils épidémio- cliniques de la tuberculose au CHU d'Antananarivo
J.Rakotomizao, K.Ravahatra , |. T.Rakotondrabe, A.Nandimbiniaina, R.Raharimanana,
A.Andrianarisoa

La tuberculose pulmonaire : les formes atypiques d'apparition fréquente
A.Belghitri, L.Zemour

Particularités épidémio-cliniques de la tuberculose chez I'enfant a Remchi
L.Zemour, A.Belghitri, N.Midoun
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PRESIDENT(S)
KOFFI N'GORAN Bernard, Abidjan
DAUTZENBERG Bertrand, Paris

Connaissances, attitudes et pratiques de la population sur la tuberculose a Niamey
A.Gagara Issoufou Madougou, M. M.Assao Neino , H.Sani Yanoussa, M.Bako, A.Soumana,
l.Attahirou, D. A.Maizoumbou



La tuberculose ganglionnaire médiastinale dans le service de Pneumologie de I'hopital Central
de I'Armée: Aspects épidémiologiques , cliniques, para cliniques et thérapeutiques.
F.Adila, F.Chiba, F.Ziane, T.Brahimi, S.Benamara, A.Zitouni

La Coinfection TB/VIH en Afrique : Aspects épidémio-cliniques au CHU Point-G.
D. D. N.Soumare, K.Ouattara , T.Kanoute, J. P.Dembele, Y.Toloba, S.Diallo

Aspects radiographiques de la tuberculose pulmonaire a microscopie positive nouveaux cas et
retraitement dans le service de pneumophtisiologie (SPP) de I'hopital National Lamordé (HNL)
M. M.Assao Neino, A.Gagara Issoufou Madougou, D.Mamane, M.Bako, A.Soumana, l.Attahirou,
F.Almou, D. A.Maizoumbou

Le profil de la miliaire tuberculeuse a travers une étude rétrospective transversale
R.Benchanna, A.Benjelloune, R.Bouchentouf

Etude rétrospective portant sur dix cas de tuberculose uro génitale :
R.Benchanna, A.Benjelloune, R.Bouchentouf

Connaissances et pratiques en tabacologie au sein des Centres de Lutte Anti-Tuberculeuse
(CLATSs) en France.e
G.Gravil-Baillon, J.Perriot, P.Fraisse

Moyens diagnostiques de la tuberculose chez I'enfant
B.Hamdi, K.Abdmouleh, B.Bdira, A.Akad, J. Ammar, A.Berraies, A.Hamzaoui

Niveaux de connaissances sur la tuberculose et vécu des parents des enfants suivis a la
consultation de dépistage de tuberculose
B.Hamdi, H.Kchouk, S.Jedidi, J.Ammar, A.Berraies, A.Hamzaoui

Impact du stage de pneumologie sur les connaissances et attitudes en matiére de tuberculose,
chez des étudiants en fin de second cycle d'études médicales au Cameroun
M.Massongo, C.Ekono Bitchong, B. V.Mouaha Tchuilen, E.Afane Ze

La tuberculose pseudo-tumorale (a propos de 10 cas)
A.El Ismaili, A.Thouil, B.Amara, M.Serraj, M.EIl Biaze, M. C.Benjelloun

Le profil épidémiologique de la tuberculose au SCTMR d'une ville cétiére de I'ouest Algérien
durant les huit derniéres années
N.Abbou, H.Beldjilali

Association tuberculose pulmonaire active et cancer bronchopulmonaire
A.Hedhli, M.Mjid, N.Mbarek, L.Loued, S.Cheikhrouhou, A.Slim, Y.Ouahchi, J.Cherif, M.Beji ,
S.Toujeni

Etude comparative des caractéristiques cliniques, radiologiques et évolutives de la miliaire
tuberculeuse en fonction du statut sérologique du VIH a Yaoundé.

C.Ekono Bitchong, R. L.Sine Veigne, J. C.Mballa Amougou, M.Massongo, L. W.Evegue Ahibena,
E.Afane Ze

Facteurs prédictifs d'échec du traitement de la tuberculose multirésistante dans une population
tunisienne
A.Ben Mansour, H.Daghfous , S.Ben Saad, N.Kallel, F.Tritar

Etiologies des opacités excavées en milieu hospitalier 8 Ouagadougou (Burkina Faso)
S.Maiga, K.Boncoungou, A. R.Ouedraogo, G.Ouedraogo, G.Badoum, N. R.Nacanabo,
M.Ouedraogo

Evaluation de la lutte antituberculeuse dans la wilaya de Tizi-Ouzou année 2016
K.Bennamane, K.Tighilt Ferhat, F.Saiki, R.Dilem, R.Abdellaziz

Hémoptysies sur séquelles de tuberculose : a propos de 81 cas
N.Moukram, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Vivre avec des séquelles de tuberculose . . .
N.Gueza, M.Bouhedda, S.Lellou

Hémoptysies sur séquelles de tuberculose: approche étiologique
S.Zaidane

Facteurs associés a I'échec thérapeutique au cours du traitement antituberculeux au Togo.
K. S.Adjoh, A. T. Adambounou, A.Tchalla, A. G.Gbagamassi

Devenir des patients traités pour tuberculose diagnostiquée cliniquement a I'Hépital Jamot de
Yaoundé.



C.Ekono Bitchong, M.Massongo , Y.Issalne Palai, R. L.Sine Veine, J. J.Ze

Déces chez les patients tuberculeux traités dans le nord du Bénin: Moment de survenue et
facteurs associés
S.Ade, N.Adjado, A. C.Dovonou, G.Ade, S.Anagonou, M.Gninafon
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ADO01 Pathologie interstitielle et maladies orphelines

NOUVEAUTE : affichage de 10h00 & 11h30 Espace Bellecour puis session de 11h30 & 13h00
en salle

PRESIDENT(S)
CRESTANI Bruno, Paris
NUNES Hilario, Paris

49 - Etude prospective de la corrélation entre les événements respiratoires nocturnes et leur
impact sur Il'existence d'une hypertension pulmonaire chez des patients atteints de fibrose
pulmonaire idiopathique

A.Schaller, S.Hirschi, M.Porzio, B.Renaud Picard, M.Canuet, R.Kessler

50 - Analyse génétique en WHOLE EXOME SEQUENCING (WES) de 6 familles prédisposées a
la sarcoidose : une grande hétérogénité génétique mais une focalisation fonctionnelle autour
des voies de signalisation de I'autophagie.

A.Calender, P. A.Rollat Farnier, A.Buisson, A.Bentaher, S.Lebecque , V.Besnard, C.Planes,
V.Cottin, G.Devouassoux, H.Nunes, D.Israél Biet, D.Valeyre, C.Bardel, P.Roy, Y.Pacheco

51 - « PROFIL FIB » : UN PROGRAMME PILOTE D'OPTIMISATION DE LA FILIERE FPI DANS LE
DEPARTEMENT DES BOUCHES-DU-RHONE

M.Reynaud-Gaubert, J. Y.Gaubert, S.Boniface, H.Pegliasco, G.Thomas, E.Chevalier,
D.Caumette

52 - Dépistage des malformations artério-veineuses pulmonaires dans la cohorte du centre de
référence national de la maladie de Rendu-Osler.
V.Margelidon-Cozzolino, C.Khouatra, K.Ahmad, J.Traclet, N.Chebib, S.Dupuis-Girod, V.Cottin

53 - Etude fonctionnelle d'une mutation de NKX2-1 responsable d'une pneumopathie
interstitielles diffuse isolée
E.Nattes, C.Delestrain, A.De Becdeliévre, P.Fanen, R.Epaud

54 - Etude de la validité physiologique du TLC-3' chez des patients atteints de FPI. (Résultats
préliminaires)
A.Fedi, S.Quetant, B.Aguilaniu

55 - Caractéristiques des granulomatoses associées aux cancers : une étude cas-témoin
comparative avec la sarcoidose
J.Pastré, D.Bouvry, K.Juvin, A.Benattia, . Annesi-Maesano, D.Valeyre, H.Nunes, D.Israél-Biet

56 - OPALE ACCOMPAGNEMENT DES PATIENTS TRAITES POUR UNE FIBROSE PULMONAIRE
IDIOPATHIQUE
B.Aguilaniu

57 - Enquéte sur le vécu et les attentes des patients atteints de fibrose pulmonaire

V.Cottin, E.Bergot, P.Bonniaud, A.Bourdin, B.Bouquillon, D.Bouvry, J.Cadranel, P.Camus, J.
C.Dalphin, P.Delaval, E.Gomez, A.Gonduin, S.Hirschi, D.Israel Biet, S.Jouneau, R.Kessler,
S.Marchand Adam, C. H.Marquette, H.Nunes, G.Prevot, M.Reynaud Gaubert, D.Valeyre,
L.Wemeau, B.Wallaert

58 - Observatoire Colibri-PID : Caractéristiques des patients avec une fibrose pulmonaire
M.Buscot, S.Quétant, C. H.Marquette, S.Leroy, J.Pradelli, F.Lintz, G. R.Boyer, E. A.Harb,
C.Leheron, D.Bertrand, F.Maurel, G.Perquis, L.Belmont, C.Appere De Vecchi, D.Hess,
B.Aguilaniu

59 - Evolution respiratoire a 10 ans d'une cohorte pédiatrique allogreffé de moelle.
S.L'Excellent, A.Denjean, J. H.Dalle, V.Houdouin

60 - Pneumopathies interstitielles kystiques chez des patients drépanocytaires : une série de
11 cas



F.Kort, A.Habibi, F.Lionnet, K.Stankovic, H.Nunes, L.Savale, P.Menager, F.Ayoub, M.Antoine,
J.Cadranel, A.Parrot, B.Maitre, J. M.Naccache

10:00-13:00
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ADO02 Infectiologie - Tuberculose

NOUVEAUTE : affichage de 10h00 & 11h30 Espace Bellecour puis session de 11h30 & 13h00
en salle

PRESIDENT(S)
DOUADI Youcef, Saint-Quentin
BLANC Francgois Xavier, Nantes

61 - Role des cellules MAIT dans le contréle de la tuberculose de I'enfant
C.Malka-Ruimy, L.Ghazarian, G.Ben Youssef, V.Durey, A.Faye, S.Caillat-Zucman, V.Houdouin

62 - L'antibiothérapie pour le traitement des infections respiratoires aux urgences
M.Rachidi, H.Serhane, S.Aitbatahar, H.Sajiai, L.Amro

63 - Facteurs prédictifs de décés au cours de la miliaire tuberculeuse chez les sujets infectés
par le VIH a I'Hopital Jamot de Yaoundé

R.L.Sine Veigne, C.Ekono Bitchong, J. C.Mballa Amougou, M.Massongo, L. W.Evegue Ahibena,
E.Afane Ze

64 - L'incarcération : change-t-elle le profil de la tuberculose pulmonaire ?
S.Ben Saad, N.Kallel, I.Mejri, A.Ben Mansour, L.Meghdich, H.Daghfous, F.Tritar

65 - Exacerbations virales de BPCO
C.Gounane , A.Gibelin, C.Taconet , G.Voiriot, M.Fartoukh

66 - Validation externe du score pronostic de la tuberculose CABI dans la région de I'Ouest-
Cameroun
E. W.Pefura-Yone, A. D.Balkissou , L.Mangoh, J.Touyem-Lonla, A. P.Kengne

67 - Facteurs prédictifs de troubles hépatiques liés au traitement par I'association de drogues
fixes au cours de la tuberculose active
A.Ben Mansour, H.Daghfous, S.Ben Saad, I.Mejri, N.Kallel, F.Tritar

68 - Prévalence et facteurs de risque d'aspergillose pulmonaire en oncologie thoracique : étude
rétrospective sur 5 ans
J.Cuilleron, L.Kiakouama, F.Persat, M.Perol, P.Roy, G.Devouassoux

69 - Résultats de dépistage de tuberculose chez des enfants suite a un contage tuberculeux
B.Hamdi, S.Louhaichi, H.Kchouk, S.Maazaoui, S.Jdidi, J. Ammar, A.Berrais, A.Hamzaoui

70 - Aspergillose pulmonaire invasive chez les patients atteints d'hémopathies lymphoides
C.Arveiller-Carvallo, L.Bondeelle, S.Bretagne, C.Thieblemont, A.Tazi, S.Amorim, R.Flicoteaux,
C.Montlahuc, A.Bergeron-Lafaurie

71 - Facteurs prédictifs d'échec de I'accoutumance orale ultra-rapide aux antituberculeux de
1ére ligne chez des tuberculeux immuno-compétents
H.Daghfous, A.Ben Mansour, S.Ben Saad, N.Kallel, F.Tritar

72 - Pathologies respiratoires et gravidopuerpéralité : étude cas témoins de 165 patientes
colligées dans les services de Pneumologie et de Gynéco-Obstétrique du CHU de Cocody
(Abidjan)

M. O.Koffi, A. F.Diomandé, A.Koné, B.Kouassi, A.Sourabié, C.Brou-Godé, B. J. M.Ahui

10:00-13:00

10:00-13:00 | Forum 1 |
ADO3 IRC, ETP, Appareillage

NOUVEAUTE : affichage de 10h00 & 11h30 Espace Bellecour puis session de 11h30 & 13h00
en salle



PRESIDENT(S)
CUVELIER Antoine, Rouen
PERRIN Christophe, Monaco

73 - La vitesse de marche : une nouvelle alternative pour le dépistage de la faiblesse musculaire
dans la BPCO
A.Faugé, S.El Hassani, V.Cabibel , A.Calvat, A.Varray, N.Héraud

74 - EVALUATION D'UN PROGRAMME DE SEVRAGE TABAGIQUE COMBINE A UNE
REHABILITATION RESPIRATOIRE CHEZ DES MALADES ATTEINTS DE BPCO POST-
TABAGIQUE

B.Herer, C.Moulin, N.Comaille

75 - Qualité subjective du sommeil des patients appareillés au long cours par ventilation non
invasive
J.Sutter, J.Maris, R.Lukaszewicz, F.Portier, A.Portmann, A.Cuvelier, M.Patout

76 - Caractéristiques initiales des patients de la cohorte « COHYPOB » : étude des facteurs
prédictifs de I'hypoventilation alvéolaire chronique chez I'obése.
B.Renaud-Picard, A.Schaller, M.Canuet, A.Pradignac, L.Kessler, J.Jegu, R.Kessler

77 - 395 patients asthmatiques revus a 1 an aprés éducation thérapeutique : effets positifs
surtout en cas de profils socio-démographiques a risque.
C.Maurer, N.Douali, M.Nozick, S.Viste, M.Bensalem, S.Honiat, J.Piquet

78 - Apport de I'Hélium dans un programme de réhabilitation respiratoire pour patients porteurs
d'une BPCO sévére - étude randomisée en double aveugle.
D.Gindre, P.Surpas, M. T.Garcia-Tejero, D.Ndeli

79 - Observance de la déambulation sous oxygénothérapie en vie réelle des patients en
insuffisance respiratoire chronique : Données a 1 an de I'étude ACTIMETRE.

A.Palot, D.Piperno, L.Lerousseau, F.Leguillou, G.Jebrak, A.Chaouat, G.Giannoli, D.Perrin,
E.Leutenegger

80 - Cohorte ANTADIR-GAV de patients insuffisants respiratoires nouvellement traités par
ventilation non invasive a domicile en France. Résultats a 18 mois

C.Rabec, A.Cuvelier, B.Melloni, P.Cervantes, C.Morelot, M.Georges, S.Pontier, M.Mercy,
F.Gagnadoux, C.Perrin, F.Lavergne, A.Prigent, A.Mallart, G.Hilbert, R.Kessler, F.Claude,
L.Goubert, H.Prigent, S.Jaffre, A.Perel, C.Llontop, K.Sedkaoui, D.Foret, L.Mounier, J. F.Muir,
J.Gonzalez

81 - Ventilation non invasive chez des patients insuffisants respiratoires d'étiologie
neuromusculaire. Etude de cohorte rétrospective monocentrique sur 15 ans (2001 a 2015).
L.Griffon, M.Georges, C.Foignot, B.Fauroux, S.Aho, P.Bonniaud, C.Rabec

82 - Ventilation non-invasive au long cours dans le Canton de Genéve
C.Cantero, P.Pasquina, P.Gasche, A. B.Younossian, D.Adler, J. P.Janssens

83 - Comparaison des techniques de réhabilitation précoce pour patients alités en réanimation :
Effets cardio-respiratoires, hémodynamiques et musculaires.

C.Medrinal, Y.Combret, G.Prieur, A.Robledo Quesada, T.Bonnevie , F. E.Gravier, E.Frenoy,
0O.Contal, B.Lamia

84 - Insuffisance respiratoire chronique chez les patients atteints de dystrophie myotonique de
type 1 (DM1) : incidence et facteurs de risque

M. A.Melone, A. L.Bédat-Millet, L.Guyant-Maréchal, A.Goldenberg, S.Grotto, A. M.Guerrot,
C.Tardif, M.Netchitailo, F.Portier, M.Patout, A.Cuvelier

:00

10:00-13:00 | Bellecour 1-2-3 |
ADO04 Mucoviscidose - Dilatation des bronches

NOUVEAUTE : affichage de 10h00 & 11h30 Espace Bellecour puis session de 11h30 & 13h00
en salle

PRESIDENT(S)
MARTIN Clémence, Paris



RICHAUD THIRIEZ Bénédicte, Besangon

85 - Mycobactéries atypiques dans la mucoviscidose a La Réunion
D.Ho, A.Payet, C.Tasset, J. L.Rittie, N.Allou

86 - Relation entre le taux de CRP et la sévérité des exacerbations aigues des DDB.
G.Trigui, A.Ben Saad, S.Joobeur, R.Kadoussi, N.Fahem, R.Khemakhem, S.Cheikh Mhamed,
M.Bouhoula, N.Rouatbi, A.El Kamel

87 - Appréciation de la sévérité des DDB par le FACED score. A propos de 95 cas
A.Ben Saad, G.Trigui, S.Cheikh Mhamed, R.Khemakhem, S.Joobeur, M.Bouhoula, N.Fahem,
R.Kadoussi, N.Rouatbi, A.El Kamel

88 - Facteurs prédictifs de réhospitalisation aprés une premiére admission pour exacerbation
aigue de DDB.

A.Ben Saad, G.Trigui, S.Cheikh Mhamed, R.Kadoussi, N.Fahem, M.Bouhoula, S.Joobeur,
R.Khemakhem, N.Rouatbi, A.El Kamel

89 - Profil épidémiologique clinique paraclinique étiologique et évolutif des dilatations des
bronches

S.Dia, F. B. R.Mbaye, K.Thiam, M. F.Cissé, M.Ly, J. M. A. N.Sagne, W.Ka, M.Ndao, N. O.Touré,
Y.Dia Kane

90 - Aspects cliniques et évolutifs de la suppuration pulmonaire : a propos de 48 cas
l.Moussa, S.Habibéch , S.Bacha, S.Agrebi, H.Racil, A.Chabbou, N.Chaouch

91 - Impact d'un coaching sur le niveau d'activité physique des patients atteints de
mucoviscidose

A.Fuchs, J. C.Benitez , S.Chanoine, S.Quetant, V.Vion, A.Herbinet, I.Pin, C.Llerena, B.Wuham,
B.Camara

92 - Place de la ventilation non invasive dans la mucoviscidose: Etat des lieux des pratiques
au centre de ressource et de compétence de Rouen.
D.Boyer, H.Morisse-Pradier, S.Pramil, S.Dominique, L.Thiberville

93 - Profil bactériologique des dilatations des bronches
M.Choubi, H.Jabri, W.EI Khattabi, H.Afif

94 - Démarche qualité PHARE-M : Améliorer I'indice de masse maigre pour améliorer la fonction
respiratoire?

I.Molin-Delaurenti, C.Segond, J. C.Benitez, A.Fuchs, F.Imburchia, C.Sébastien, D.Pougheon,
G.Rault, S.Quétant, B.Camara

95 - LA RHEOLOGIE COMME OUTIL DE SUIVI DE LA MUCOVISCIDOSE ET D'EVALUATION DE
L'EFFICACITE DES TRAITEMENTS
J.Patarin, E.Ghiringhelli, C.Cracowski, B.Camara, S.Quétant, C.Bosc, C.Pison, J. L.Cracowski

96 - Impact des dilatations des bronches sur les caractéristiques cliniques et le pronostic des

vascularites a ANCA : résultats d'une série de 61 patients.

M.Chilles, R.Lhote, P. Y.Brillet, M.Groh, X.Puechal, F.Cohen-Aubart, X.Delbrel, P.Guilpain,

T.Barda, H.De Boysson, P.Duhaut, S.Dominique, E.Hachulla, M.Hamidou, J. F.Subra,

F.Lifermann, O.Fain, P.Cohen, F.Lhote, H.Nunes, A.Mathian, E.Catherinot, B.Terrier, A.Le
31

Quellec, C.Legendre, V.Cottin, Z.Amoura, L. J.Couderc, E.Diot, L.Guillevin, C.Tcherakian

10:15-11:15

10:15-11:15 | Audi Lumiéere |
SI101 ANTADIR. Quoi de neuf en VNI ?

PRESIDENT(S)
MUIR Jean-Frangois, Rouen
MELLONI Boris, Limoges

VNI et BPCO : legons des études récentes
RABEC Claudio, Dijon

Télémédecine et VNI : : ou doivent nous conduire les expérimentations actuelles ?
BOREL Jean Christian, Meylan

Les modes « modernes » de VNI : nouveaux modes ou nouvelle mode ?



JAFFUEL Dany, Montpellier

10:15-11:15

10:15-11:15 | Audi Pasteur |
MSD FRANCE. Personnalisation de I'immunothérapie
Sl02 dans le traitement du CBNPC métastatique, dés la
premiére ligne

PRESIDENT(S)
COURAUD Sébastien, Lyon

L’immunothérapie : un nouveau standard en premiére ligne de traitement du CBNPC

métastatique ?
LENA Hervé, Rennes

Vers une redéfinition de la seconde ligne de traitement du CBNPC métastatique
DANSIN Eric, Lille

Les enjeux du parcours patient sous immunothérapie : des biomarqueurs a la gestion du
parcours patient

CADRANEL Jacques, Paris

10:15-11:15
10:15-11:15 | Forum 3 |

LABORATOIRE GSK. BPCO : avons-nous fait le
slo3 tour ?

PRESIDENT(S)

SIMILOWSKI Thomas, Paris
Dyspnée et BPCO : au-dela du mMRC
SIMILOWSKI Thomas, Paris

Approches thérapeutiques d’aujourd’hui et de demain dans la prise en charge de la BPCO
DEVILLIER Philippe, Suresnes

BPCO et associations fixes : nouvelles données
COMPAGNON Anne, Marly Le Roi

10:15-11:15
10:15-11:15 | Forum 2 |
NOVARTIS. Nouvelles stratégies thérapeutiques dans
S104 les formes rares du cancer du poumon : BRAF+, ALK
+ et les tumeurs neuroendocrines (NET) pulmonaires

PRESIDENT(S)
SOUQUET Pierre-Jean, Pierre Benite

Avancées dans cancer du poumon muté BRAF
QUOIX Elisabeth, Strasbourg

Prise en charge des tumeurs neuro-endocrines (TNE) pulmonaires
LOMBARD-BOHAS Catherine, Lyon

Nouveautés dans le cancer bronchique ALK+
SOUQUET Pierre-Jean, Pierre Benite

10:15-11:15



10:15-11:15 | Forum 1 |

BOEHRINGER INGELHEIM. Exacerbations de BPCO :
S105 L .

comment optimiser leurs prises en charge en 2018 ?

PRESIDENT(S)

ROCHE Nicolas, Paris

TERRIOUX Philippe, Meaux

Les exacerbations de BPCO aux urgences
TCHERAKIAN Colas, Clamart

Exacerbations et comorbidités cardiovasculaires
DESLEE Gaétan, Reims

Les preuves cliniques d’hier et d’aujourd’hui
BOURDIN Arnaud, Montpellier

10:15-11:15

10:15-11:15 | Bellecour 1-2-3 |

S106 BOEHRINGER INGELHEIM. Quelles stratégies pour
optimiser la prise en charge des CBNPC EGFR+ ?

PRESIDENT(S)
CHOUAID Christos, Créteil

Optimisation de la séquence thérapeutique et critéres de choix
MORO SIBILOT Denis, Grenoble

Quand faut-il avoir recours au dosage plasmatique des TKI de ’EGFR ?
BLANCHET Benoit, Paris

10:15-11:15
10:15-11:15 | Salon Pasteur |
ROCHE. Prise en charge du CBNPC de stade IV en
Si07 . . <
janvier 2018 : standards et nouveautés

PRESIDENT(S)
PEROL Maurice, Lyon

Les indispensables avant de traiter (histologie & biomarqueurs anciens et émergents)
WISLEZ Marie, Paris

Les standards et nouveautés chez les patients non mutés (1ére et 2éme lignes)
GIRARD Nicolas, Paris

Les standards et nouveautés chez les patients mutés (1ére et 2éme lignes)
CORTOT Alexis, Lille

10:15-11:15
10:15-11:15 | Rhéne 1 |
BOSTON SCIENTIFIC. La Thermoplastie Bronchique
S108 (BT) : une meilleure connaissance des mécanismes
pour une meilleure sélection des patients

PRESIDENT(S)
CHENIVESSE Cécile, Lille
LEGODEC Julien, Marseille



Avancées dans la compréhension des mécanismes d’actions de la Thermoplastie Bronchique:
étude Asmatherm

AUBIER Michel, Paris

Place de la Thermoplastie Bronchique dans I'asthme sévére en 2018
CHANEZ Pascal, Marseille

Evaluation médico-économique de la Thermoplastie Bronchique a partir de données de vie
réelle

DURAND ZALESKI Isabelle, Creteil

10:15-11:15
10:15-11:15 | Rhéne 2 |
CSL BEHRING. Etat de I’art dans la prise en charge
Si09 e . -
du déficit en alpha-1 antitrypsine

PRESIDENT(S)

DESLEE Gaétan, Reims

DELAVAL Philippe, Rennes

La génétique du déficit en alpha-1 antitrypsine
MORNEX Jean-Francgois, Lyon

Que faire devant une lésion hépatique ?
PAYANCE Audrey, Paris

Les nouvelles recommandations
THABUT Gabiriel, Paris

10:15-11:15
10:15-11:15 | Rhéne 3 |

NOVARTIS. Asthme sévére : marqueurs / outils
si1o . . . .
d’évaluation de la réponse aux traitements

PRESIDENT(S)
HUMBERT Marc, Le Kremlin-Bicétre

Asthme séveére : marqueurs / outils d’évaluation de la réponse aux traitements chez I’enfant
JUST Jocelyne, Paris

Asthme sévére : marqueurs / outils d’évaluation de laréponse aux traitements chez I’ladolescent
DE BLAY Frédéric, Strasbourg

Asthme sévére : marqueurs / outils d’évaluation de la réponse aux traitements chez I'adulte
HUMBERT Marc, Le Kremlin-Bicétre

11:30-13:00
11:30-13:00 | Rhéone 2 |
Bilan fonctionnel respiratoire. EFR /
AT14 _ . .
Pléthysmographie

EXPERT
MATRAN Régis, Lille

ANIMATEUR
PIPERNO Daniel, Lyon



11:30-13:00

11:30-13:00 | Rhéne 3 |
AT15 Echographie pulmonaire en pratique

EXPERT
MANGIAPAN Gilles, Créteil

ANIMATEUR
RICHARD Philippe, Saint-Omer

11:30-13:00

11:30-13:00 | Audi Lumiére |
C001 Asthme

PRESIDENT(S)
TAILLE Camille, Paris
LARROUSSE Mathieu, Toulon

1 - A quelle fréquence les patients asthmatiques vont-ils chercher leur ordonnance ?
M.Belhassen, M.Bérard, A.Dima, M.Ginoux, E.Van Ganse

2 - Caractéristiques des patients avec un asthme sévére, non contrdlé, a éosinophiles inclus
dans une cohorte observationnelle francaise (COBRA)
M.Aubier, G.Thabut, C.Fabry-Vendrand

3 -Prise en charge de I'asthme et perception des médecins généralistes : données francaises de
I'enquéte internationale « GAPS » auprés des médecins (The Global Asthma Physician Survey)
C.Raherison, A.Didier, A.Prud’'Homme, H.Pegliasco, E.Zard, L.Sail, Z.Eid Antoun, L.Spinu

4 - Impact de I'asthme sévére en France : une étude a partir de I'Echantillon Généraliste de
Bénéficiaires

A.Bourdin , C.Fabry-Vendrand, J.Ostinelli , M.Ait-Yahia , S.Bouée, |.Bureau, J.Gourmelen ,
C.Chouaid

5 - FASE (France Asthme SEveére) : Etude observationnelle transversale descriptive des
patients atteints d'asthme séveére suivis dans les Centres Hospitaliers Généraux.

L.Portel, C.Raherison, D.Coétmeur, T.Didi, B.Lemaire, C.Maurer, C.Nocent, J. P.Osler, E.Parrat,
A.Prud'Homme

6 - Qualité des soins médicaux et support de I'autogestion des patients asthmatiques : une
enquéte auprés des professionnels de santé en France et au Royaume-Uni
M.De Bruin, A.Dima, N.Texier, M.Belhassen, E.Van Ganse

11:30-13:00

11:30-13:00 | Audi Pasteur |
C002 Cancer 1

PRESIDENT(S)
PUJOL Jean-Louis, Montpellier
STACH Bruno, Valenciennes

7 - Tolérance et efficacité en monde réel des inhibiteurs tyrosine-kinase (TKI) de 'EGFR chez les
patients octogénaires atteints de cancer du poumon non a petites cellules (CPNPC) porteurs
d'une mutation activatrice de I'EGFR. Etude OCTOMUT gfpc 07-15

J. B.Auliac, F.Guisier, G.Robinet, G.Oliviero, P.Thomas, N.Baize, C.Chouaid, R.Corre

8 - Etude de phase lll évaluant dans le cancer bronchique non a petites cellules de stade IV et
d'histologie non-épidermoide deux stratégies de maintenance, lI'une par pemetrexed en
maintenance de continuation, I'autre en fonction de la réponse a la chimiothérapie d'induction :
Essai IFCT-GFPC 11-01



P. J.Souquet, C.Audigier-Valette, O.Molinier, A.Cortot, J.Margery , S.Hominal, J.Tredaniel,
T.Jeanfaivre, L.Kiakouama-Maleka, C.Locher, D.Herman, M.Marcq, C.Daniel, P.Merle,
A.Vergnenegre, A.Dixmier, E.Amour, A.Langlais, M.Perol

9 - Détection des variants de fusion du géne ALK par séquengage massif paralléle ciblé a partir
d'ARN et réponse au crizotinib dans les cancers pulmonaires non a petites cellules
J.Pinsolle, M.Duruisseaux, J.Mondet, M.Phillips Houlbracq, N.Magnat, J.Fauré, A.Chatagnon,
F.De Fraipont, M.Giaj Levra, A. C.Toffart, G.Ferretti, P.Hainaut, E.Brambilla, S.Lantuejoul,
D.Moro-Sibilot, A.Mcleer

10 - IFCT 1502-CLINIVO : efficacité et tolérance du nivolumab et du traitement post-nivolumab
dans le cancer bronchique non a petites cellules au stade avancé. Une étude en vie réelle dans
le cadre de I'ATU nivolumab 2015

O.Molinier, B.Besse, F.Barlesi, C.Audigier-Valette, S.Friard, l.Monnet, G.Jeannin, J.Maziéres,
J.Cadranel, J.Hureaux, W.Hilgers, E.Quoix, B.Coudert, D.Moro-Sibilot, E.Fauchon, V.Westeel,
P.Brun, A.Langlais, F.Morin, P. J.Souquet, N.Girard

11 - Détection de la mutation T790M par PCR digitale dans une population de cancers
bronchiques non a petites cellules (CBNPC) mutés EGFR, avant le traitement par ITK-EGFR :
résultats d'une étude ancillaire a I'étude IFCT BIOMARQUEURS-France.

C.Leduc, E.Pencreach, J. P.Merlio, P. P.Bringuier, F.De Fraipont, F.Escande, A.Lemoine,
L.Ouafik , H.Blons, M.Denis, P.Hofman, R.Lacave, S.Melaabi, A.Langlais, P.Missy, F.Morin,
F.Barlesi, D.Moro-Sibilot, J.Cadranel, M.Beau-Faller

12 - Gain d'espérance de vie associé aux inhibiteurs des points de contréle de I'immunité (ICls)
en 2éme ligne de traitement des cancers bronchiques non a petites cellules (CBNPC) avancés:
reconstruction des données individuelles de survie a partir des essais publiés et méta-analyse
P.Crequit, A.Vivot, J.Jacot, R.Porcher, J.Cadranel

11:30-13:00

11:30-13:00 | Salon Pasteur |
C003 BPCO

PRESIDENT(S)
LE GUILLOU Frédéric, La Rochelle
DESLEE Gaétan, Reims

13 - Caractéristiques des patients BPCO initiant un traitement de fond en France : une analyse
EGB

F.Valentini, G.Devouassoux, M.Belhassen, G.Nachbaur, C.Correia Da Silva, L.Sail, C.Chouaid,
E.Van Ganse

14 - Quels sont les déterminants de la dyspnée chez les patients BPCO de la cohorte PALOMB ?
C.Raherison, E.Ouaalaya, A.Bernady, J.Casteigt, J. M.Dupis, C.Nocent-Ejnaini, M.Sabatini,
L.Falque, F.Le Guillou, L.Nguyen, A.Ozier, M.Molimard

15 - Défaut de couverture péricytaire capillaire au cours de I'angiogenése musculaire induite
par le réentrainement a I'effort chez le patient BPCO

L.Blervaque, P.Pomiés, M.Catteau, E.Passerieux, B.Ayoub, M.Blaquiére, L.Ducros, F.Bughin,
N.Molinari, J.Mercier, M.Hayot, F.Gouzi

16 - A débit d'oxygéne constant la FiO2 baisse lors de la ventilation non invasive (VNI) chez le
BPCO en regard de la FiO2 sous oxygénothérapie longue durée (OLD) - étude NIVLEAKS
M.Cardinale, P. J.Cungi, C.Nguyen, E.D'Aranda, P.Esnault, O.Castagna, P.Goutorbe

17 - Valeur pronostique de I'épaisseur intima-média des carotides chez les patients BPCO
L. A.Essari, B.Popovic, M.Zysman, F.Chabot, A.Chaouat

18 - Prise en charge de la dyspnée chez les patients atteints de BPCO, étude en vraie vie en
région Lorraine.

H.Carette, M.Zysman, J.Perrin , E.Gomez, A.Guillaumot, B.Risse, J. L.Paillasseur, A.Chaouat,
N.Roche, F.Chabot

11:30-13:00

11:30-13:00 | Rhéne 1 |
CO04 Chirurgie thoracique et transplantation



PRESIDENT(S)
REYNAUD GAUBERT Martine, Marseille
LE PIMPEC BARTHES Francoise, Paris

19 - L'échographie thoracique du patient transplanté pulmonaire.
S.Droneau, E.Noel-Savina, G.Plat, M.Murris, A.Leborgne-Krams, L.Brouchet, M.Dahan, A.Didier

20 - LA TRANSITION EPITHELIO-MESENCHYMATEUSE DANS LA DYSFONCTION CHRONIQUE
DU GREFFON PULMONAIRE : ROLE DES MICROPARTICULES LEUCOCYTAIRES
B.Renaud-Picard, K.Valliere, G.Kreutter, F.Toti, M. P.Chenard, L.Kessler, R.Kessler

21 - Limitation persistante des débits aériens chez les patients avec sténoses bronchiques
apres greffe pulmonaire
M.Porzio, A.Mazzetta, M.Riou, A.Olland, T.Degot, J.Seiltinger, R.Kessler

22 - Evaluation de la prévalence et description des douleurs neuropathiques aprés greffe
pulmonaire.

H. Barazzutti, H. De Lesquen, T.Capron, A.L. De Berranger, B. Coltey, M. Reynaud-Gaubert,
P.Thomas, H. Berard, N. Paleiron

23 - Cancer du poumon et transplantation pulmonaire. A propos de I'expérience du centre de
Strasbourg.

E.Chatron, T.Degot, E.Salvaterra, A.Dumazet, M.Porzio, B.Renaud-Picard, S.Hirschi ,
A.Schuller, G.Massard , R.Kessler

24 - Efficacité de I'Evérolimus sur les infections et maladies a Cytomégalovirus en
transplantation pulmonaire, une étude de cohorte

J.Claustre, T.Jouve, L.Beaumier, B.Camara, S.Quétant, C.Saint-Raymond, P.Bedouch,
S.Chanoine, C.Pison

5-14:15

13:15-14:15 | Audi Pasteur |
FISHER & PAYKEL HEALTHCARE. Intérét du haut
SI12 débit nasal dans le traitement de I'insuffisance
respiratoire chronique

PRESIDENT(S)
PEPIN Jean-Louis, La Tronche

Effets physiologiques du haut débit nasal

RABEC Claudio, Dijon

Insuffisance respiratoire chronique et autres applications du haut débit nasal en service de
pneumologie

PATOUT Maxime, Rouen

Utilisation au long cours du haut débit nasal pour les patients BPCO : résultats d’une étude

randomisée controlée
WEINREICH Ulla,

13:15-14:15
13:15-14:15 | Forum 3 |

LA LETTRE DU PNEUMOLOGUE. Les Coups de cceur
SI13 .
2017 en pneumologie

PRESIDENT(S)
DIDIER Alain, Toulouse

Asthme séveére : que faire quand il n'y a pas d'éosinophiles ?
TAILLE Camille, Paris

BPCO 2017 : phénotypes et endotypes : quelles nouveautés ?
BURGEL Pierre-Régis, Paris



L'hypertension pulmonaire a la veille du congrés mondial
HUMBERT Marc, Le Kremlin-Bicétre

13:15-14:15

13:15-14:15 | Forum 2 |

sS4 BRISTOL-MYERS SQUIBB. Inmuno-Oncologie :
nouvelles perspectives en oncologie thoracique

PRESIDENT(S)

BARLESI Fabrice, Marseille

SOUQUET Pierre-Jean, Pierre Benite
CBNPC : place de 'immunothérapie en 2018
CORTOT Alexis, Lille

De I’histopathologie au diagnostic moléculaire: émergence de nouveaux biomarqueurs
LANTUEJOUL Sylvie, Grenoble

Au-dela du CBNPC, quel réle pour I'lmmuno-Oncologie en oncologie thoracique ?
GIRARD Nicolas, Paris

13:15-14:15

13:15-14:15 | Forum 1 |

SH5 BOEHRINGER INGELHEIM. Fibroses pulmonaires :
quels enseignements, quelles perspectives ?

PRESIDENT(S)

COTTIN Vincent, Lyon

AGUILANIU Bernard, Grenoble

Les traitements antifibrosants au long cours
CRESTANI Bruno, Paris

Les thérapeutiques antifibrosantes du futur
JOUNEAU Stéphane, Rennes

Les fibroses pulmonaires : au-dela de la FPI
MARQUETTE Charles-Hugo, Nice

13:15-14:15

13:15-14:15 | Bellecour 1-2-3 |
SI16 CHIESI SAS. Place des triple thérapies dans la BPCO

PRESIDENT(S)
LEROYER Christophe, Brest
MARTINAT Yan, Lyon

En 2018, la BPCO est-elle toujours une maladie inflammatoire ?
CHANEZ Pascal, Marseille

Evaluation de la BPCO pour une meilleure prise en charge
ROCHE Nicolas, Paris

Comment traiter et qu’attendre d’une triple thérapie ?
DEVILLIER Philippe, Suresnes

13:15-14:15



13:15-14:15 | Salon Pasteur |
SI17 NOVARTIS. BPCO : cceur et distension pulmonaire

PRESIDENT(S)

SIMILOWSKI Thomas, Paris

Impact de la distension pulmonaire sur la fonction cardiaque

LAMIA Bouchra, Rouen - Le Havre

Dégonfler les poumons pour regonfler le coeur : une analyse bénéfice-risque des effets

cardiaques des bronchodilatateurs dans la BPCO
SIMILOWSKI Thomas, Paris

13:15-14:15

13:15-14:15 | Rhéne 1 |

S18 ASTRAZENECA. Du stade Ill au stade IV : nouvelles
options thérapeutiques dans le cancer du poumon

PRESIDENT(S)
MORUO SIBILOT Denis, Grenoble
LE PECHOUX Cécile, Villejuif

Place de 'immunothérapie dans le CBNPC de stade lll : quel impact sur la prise en charge des
patients ?
PEROL Maurice, Lyon

Prise en charge des patients CBNPC EGFRm : nouvelles données nouvelle donne ?
CADRANEL Jacques, Paris

13:15-14:15

13:15-14:15 | Rhone 2 |

TEVA SANTE. Nouvelles perspectives dans I'asthme
séveére

Si19

PRESIDENT(S)
BOURDIN Arnaud, Montpellier

Caractéristiques cliniques et biologiques des patients asthmatiques en France
CHENIVESSE Cécile, Lille

Asthme sévére : mieux caractériser les patients pour mieux les traiter ?
BOURDIN Arnaud, Montpellier

Biothérapies dans I'asthme sévére : des essais cliniques a la pratique
GAMEZ Anne-Sophie,

13:15-14:15

13:15-14:15 | Rhéne 3 |

ALK. Immunothérapie allergénique dans I’asthme :
préjugés, certitudes, espoirs

Si20

PRESIDENT(S)
DE BLAY Frédéric, Strasbourg
DEVOUASSOUX Gilles, Pierre-Bénite

Mécanismes d’action de I'immunothérapie allergénique
MARTINEZ ANTON A,



Niveaux de preuves en 2018
GIRODET Pierre-Olivier, Pessac

Place de I'immunothérapie allergénique et profils patients
DE BLAY Frédéric, Strasbourg

14:30-15:00

14:30-15:00 | Salon Pasteur |
RD06 APP - Assemblée générale

RESPONSABLE
PEGLIASCO Hervé, Marseille

14:30-16:00

14:30-16:00 | Audi Lumiére |
A22 Les CBNPC localisés, la prise en charge chirurgicale | Vg

La prise en charge chirurgicale du cancer bronchique localisé est parfaitement codifiée. Les
nouvelles techniques développées, et notamment la chirurgie mini-invasive visant a réduire
la morbidité et la mortalité post-opératoire. Les traitements péri-opératoires (radiothérapie,
chimiothérapie) sont clairement recommandés dans des situations bien précises. Par contre,
il N’y a pas de consensus sur les modalités de suivi (rythme, type d’imagerie...) et celles-ci
peuvent varier de fagon assez sensible d’un centre a l'autre.

PRESIDENT(S)

LOCHER Christelle, Meaux

MASSARD Gilbert, Strasbourg

Les nouvelles techniques en chirurgie thoracique
THOMAS Pascal Alexandre, Marseille

Quel traitement péri-opératoire ?
WISLEZ Marie, Paris

Quels suivis, pour quels malades ?
WESTEEL Virginie, Besangon

14:30-16:00

14:30-16:00 | Audi Pasteur |

A23 Complications pulmonaires et systémiques liées a
I'exposition aux solvants organiques

Session organisée par GT MALADIES VASCULAIRES PULMONAIRES

L’exposition aux solvants organiques est fréquente dans certains milieux professionnels et
peut présenter des risques pour la santé. Au moins trois types de complications liées a
I'exposition a ces solvants sont reconnues : certains cancers chez I’'homme, la sclérodermie
systémique et plus récemment la maladie veino-occlusive pulmonaire qui est une forme rare
et sévére d’hypertension pulmonaire. Cette session va s’articuler autour de ces trois
complications

PRESIDENT(S)
CHOUAID Christos, Créteil
SITBON Olivier, Paris

Cancers et exposition aux solvants organiques
DESCATHA Alexis, Garches



Sclérodermie systémique et exposition aux solvants organiques
SOBANSKI Vincent, Lille

Maladie veino-occlusive pulmonaire et exposition aux solvants organiques
MONTANI David, Le Kremlin-Bicétre

14:30-16:00
14:30-16:00 | Forum 3 |

Actualités sur les pneumopathies interstitielles
A24 .
diffuses

La fibrose pulmonaire idiopathique pose des difficultés thérapeutiques, et les
recommandations 2017 de la SPLF seront présentées. Les exacerbations de fibrose
représentent une des principales causes de mortalité de cette maladie et restent un défi
thérapeutique, avec actuellement plusieurs essais thérapeutiques en cours et en préparation.
La prise en charge de la fibrose de la sclérodermie a changé depuis peu avec les résultats
d’un essai important.

PRESIDENT(S)
ISRAEL BIET Dominique, Paris
BONIFACE Stéphanie, Marseille

Ou en est-on dans la prise en charge de la fibrose pulmonaire idiopathique ?
COTTIN Vincent, Lyon

Exacerbation aigtie de fibrose pulmonaire
NUNES Hilario, Paris

Actualités thérapeutiques sur les atteintes thoraciques de la sclérodermie
DIOT Elisabeth, Tours

14:30-16:00

14:30-16:00 | Forum 2 |
A25 Objets connectés et Education Thérapeutique

Session commune FFP - GT ETHER

L’apport des logiciels de « jeu pédagogique » ou de « simulation de consultation » dans la prise
en charge des maladies respiratoires fait I'objet de recherches récentes. Leur application en
pratique quotidienne peut-elle permettre d’améliorer la relation patient-soignant ? Quelles
limites éthiques peut-on proposer ? Cette session sera cloturée par les actualités de la
Fédération Francaise de Pneumologie, impliquée dans toutes les questions se rapportant a
'organisation des soins, au développement professionnel continu et aux relations
institutionnelles.

PRESIDENT(S)
MARTIN Francois, Dreux
VALEYRE Dominique, Bobigny

Du serious game a I'observance télésurveillée : de quoi s'agit-il ?
MARTIN Francgois, Dreux

Ethique et objet connectés : quelles limites ?
POSTEL VINAY Nicolas, Paris

Les actualités de la FFP
GRILLET Yves, Valence

14:30-16:00



14:30-16:00 | Forum 1 |
A26 BPCO et « allergies »

Session organisée par GT BPCO

Bien que leurs mécanismes physiopathologiques soient bien distincts, des relations entre
BPCO, asthme et allergies sont discutées de fagon récurrente. C’est dans ce contexte que
I'entité ACOS, et plus récemment I'ACO, forme frontiere entre asthme et BPCO, a été
proposée ces dernieres années. De méme, I'éosinophilie sanguine a été évoquée pour prédire
une réponse ventilatoire aux corticoides inhalés dans la BPCO. En outre, 'APBA, classique
bien que rare dans I'asthme, existe-t-elle dans la BPCO ? Tous ces sujets seront détaillés et
discutés dans cette cession transversale « BPCO et Allergie » proposée par le Groupe BPCO
de la SPLF.

PRESIDENT(S)
BERNADY Alain, Cambo Les Bains
DE BLAY Frédéric, Strasbourg

ACO ou ACOS ?
ROCHE Nicolas, Paris

BPCO et éosinophiles : faut-il passer a I'acte ?
DEVILLIER Philippe, Suresnes

ABPA et BPCO
BURGEL Pierre-Régis, Paris

14:30-16:00

14:30-16:00 | Bellecour 1-2-3 |
A27 MEILLEURS ARTICLES 2

PRESIDENT(S)
RUSU Doina, Chisinau
MAITRE Bernard, Créteil

Pneumopathie interstitielle
CRESTANI Bruno, Paris
JUSTET Aurélien, Paris

Asthme
GUILLEMINAULT Laurent, Toulouse

DARDE Xavier, Toulouse

BPCO
DEGANO Bruno, Besangon
SOUMAGNE Thibaud, Besangon

14:30-16:00
14:30-16:00 | Rhéne 1 |

Infirmiéres 1. Développement professionnel et la
AT16 . . N
pratique avancée : quand, comment et ou ?

EXPERT
JARRY Jean-Marc, Aix En Provence

ANIMATEUR
LEFEVRE Sophie, Toulouse



14:30-16:00

14:30-16:00 | Rhéne 2 |

ATA7 Allergologie pratique : quelles demandes, quels tests,
comment les utiliser ?

EXPERT
NEUKIRCH Catherine, Paris

ANIMATEUR
THETIS Marguerite, Paris

14:30-16:00

14:30-16:00 | Rhéne 3 |
AT18 Nouvelles thérapeutiques en oncologie thoracique

EXPERT
GREILLIER Laurent, Marseille

ANIMATEUR
LE TREUT Jacques, Aix-En-Provence

15:00-18:00

15:00-18:00 | Salon Pasteur |
RDO07 SAR - Assemblée générale

RESPONSABLE
STACH Bruno, Valenciennes

16:30-18:00
16:30-18:00 | Audi Lumiere |
Les CBNPC métastatiques avec addiction
A28 - q u”
oncogénique

La mise en place par I'INCa des plateformes de diagnostic moléculaire des cancers a
transformé en France la prise en charge des cancers du poumon avec addictions
oncogéniques comme les mutations de 'EGFR ou les réarrangements de ALK ou de ROS.
Ces anomalies lorsqu’elles sont diagnostiquées dés la premiere ligne de traitement permettent
aux malades de bénéficier d’'une prise en charge privilégiant les molécules ciblées et la
détection de mécanismes secondaires de résistances qui va permettre d’adapter le traitement
au cours du temps. D’autres altérations peuvent étre dépistées. Néanmoins, leur impact
thérapeutique n’est pas clairement identifié dans tous les cas et leur détection nécessite
parfois la discussion de leur signification dans le cadre de réunions de concertation
moléculaire qui se développent pour permettre un acces a des traitements innovants.

PRESIDENT(S)
BARLESI Fabrice, Marseille
DEBIEUVRE Didier, Mulhouse

Prise en charge des malades mutés pour 'EGFR
CADRANEL Jacques, Paris

Prise en charge des malades réarrangés pour ALK et ROS



MORO SIBILOT Denis, Grenoble

Prise en charge des autres altérations oncogéniques
CORTOT Alexis, Lille

16:30-18:00
16:30-18:00 | Audi Pasteur |
Les cancers sans addiction oncogénique : CBNPC et
A29 CBPC métastatiques . 2

La majorité des cancers bronchiques non a petites cellules et tous les cancers bronchiques a
petites cellules ne bénéficient pas de thérapeutiques ciblées, du fait de I'incapacité a mettre
en évidence une addiction oncogénique chez ces malades. Ces malades bénéficient donc
toujours d’un traitement par chimiothérapie qui a été optimisé par les stratégies de
maintenance, 'avénement des traitements anti-angiogéniques et la possibilité d'utiliser des
lignes successives de traitements. Plus récemment, ces cancers ont bénéficié de
immunothérapie - actuellement traitement de deuxiéme ligne privilégié pour les cancers non
a petites cellules. Encore plus récemment, I'immunothérapie a supplanté la chimiothérapie
en premiére ligne de traitement pour un petit groupe de malades. D’autres stratégies ont été
développées comme [l'association de deux immunothérapies ou I'association d’une
immunothérapie et d’'une chimiothérapie.

PRESIDENT(S)

WISLEZ Marie, Paris

BAHLAOUI Abdelkrim, Casablanca

CBNPC : comment établir la stratégie thérapeutique de premiére ligne ?
PEROL Maurice, Lyon

CBNPC : quelles sont les options thérapeutiques au-dela de la 1ére ligne ?
GREILLIER Laurent, Marseille

Cancer a petites cellules : état de I’art et perspectives
FOURNEL Pierre, Saint-Etienne

16:30-18:00

16:30-18:00 | Forum 3 |
De la théorie du poumon stérile au microbiome

A30 . e P mr
respiratoire

Session organisée par GT GREPI

L’impact des activités humaines, remarquable dans notre environnement extérieur, est aussi
important sur notre milieu intérieur. En altérant la symbiose entre nos germes commensaux
et notre organisme, nous avons affaibli et perverti nos défenses vis-a-vis des agressions,
aboutissant a des manifestations allergiques ou auto-immunes. Le rétablissement d’une flore
saine pourrait constituer une nouvelle voie thérapeutique.

PRESIDENT(S)
BERGERON-LAFAURIE Anne, Paris
ANDREJAK Claire, Amiens

Le microbiome c’est quoi ?
HERY-ARNAUD Genevieve, Brest

Interaction héte microbiome : ’exemple des maladies allergiques
VON MUTIUS Erika, Munich

Le microbiome : un axe thérapeutique pour le traitement des maladies respiratoires
BURGEL Pierre-Reégis, Paris



16:30-18:00
16:30-18:00 | Forum 2 |

La souffrance respiratoire : de I'évaluation au
A31 .

traitement

Session organisée par GT Dyspnée

Quand respirer devient une souffrance, rien d'autre n'a plus d'importance. La dyspnée, point
commun de toutes les affections respiratoires et ubiquitaire en médecine, est ainsi un enjeu
clinique majeur. Ce symptéme peut cependant étre difficile a évaluer et a prendre en charge.
De nouveaux outils permettent de le caractériser, notamment chez les patients incapables
de le décrire verbalement. Une fois la dyspnée mise en évidence, la réponse thérapeutique
reste trés limitée : 'hypnose médicale pourrait ouvrir des perspectives intéressantes dans ce
domaine. Le syndrome d'hyperventilation chronique, étiologie de plus en plus fréquente de
dyspnée inexpliquée, est I'exemple méme d'une souffrance respiratoire complexe, et d'un défi
que les pneumologues doivent relever.

PRESIDENT(S)

MORELOT-PANZINI Capucine, Paris
SURPAS Pascale, Charnay

Reconnaitre la souffrance respiratoire occulte
SIMILOWSKI Thomas, Paris

Evaluation multidimensionnelle de la dyspnée : quels nouveaux outils ? Dans quel intérét ?
BEAUMONT Marc, Morlaix

Dyspnée du syndrome d'hyperventilation : quelles spécificités ?
CHENIVESSE Cécile, Lille

16:30-18:00

16:30-18:00 | Forum 1 |
A32 Infirmiéres 1. Respirer c’est la santé

L’observance des traitements dans les maladies respiratoires est essentielle a |a stabilité de la
maladie, s’en assurer et accompagner le patient dans cette démarche est nécessaire. L'air est
un facteur de vie mais aussi un facteur de risque pour la santé. L'impact de certains polluants
intérieurs peut étre plus important que celui de la pollution extérieure. Mieux les connaitre
permet de mieux agir dans son habitat et sur son lieu de travail.

PRESIDENT(S)

SAGORIN Virginie, Melun

RAME Jean-Marc, Besangon
L'observance des traitements, le réle de I'IDE
VISTE Sandrine, Montfermeil

Le role du Conseiller Médical en Environnement Intérieur
BLANQUART Isabelle, Angouléme

Qualité de I'air intérieur en structure de soin, comment agir ? Le réle de chacun ?
OTT Martine, Strasbourg

16:30-18:00

16:30-18:00 | Bellecour 1-2-3 |
A33 Kinésithérapeutes 1. Environnement et kinésithérapie

Les particules inhalées sont aujourd’hui une préoccupation des patients mais aussi des
soignants. La kinésithérapie respiratoire s’applique bien souvent a moduler les débits



respiratoires des patients. Dans différentes situations nous verrons les précautions ou
attentions auxquelles le kinésithérapeute doit porter attention.

PRESIDENT(S)
BERNADY Alain, Cambo Les Bains
GOUILLY Pascal, Metz

Activité physique et conditions environnementales
BREMOND Matthieu, Tours

Les principes de dispersion en kinésithérapie respiratoire (distance de dispersion des
particules)

MICHOTTE Jean-Bernard, Lausanne

Matériel de kinésithérapie respiratoire et hygiéne
REYCHLER Grégory, Louvain

16:30-18:00
16:30-18:00 | Rhéne 1 |

Branchement et réglage d'une VNI en aigu ou en
AT19 .

chronique

EXPERT
VIAU Frangois, Briis-Sous-Forges

ANIMATEUR
KEDZIORA Laurent, Denain

16:30-18:00
16:30-18:00 | Rhéne 2 |

Dépendance tabagique. Maladie physique,
AT20 .

psychologique ?

EXPERT
PEIFFER Gérard, Metz

ANIMATEUR
ROUQUET Rose-Marie, Toulouse

16:30-18:00

16:30-18:00 | Rhéne 3 |
AT21 Rééducation de la langue dans le SAOS

EXPERT
POTENZA Jérome, St Martin De Seigneaux

ANIMATEUR
FERRET Claude, Montpellier

18:00-19:00

18:00-19:00 | Audi Pasteur |
GT06 GELF



RESPONSABLE
VERGNON Jean-Michel, Saint Etienne

18:00-19:00

18:00-19:00 | Forum 3 |
GT07 GREPI

RESPONSABLE
BERGERON-LAFAURIE Anne, Paris

18:00-19:00

18:00-19:00 | Forum 2 |
GT08 Fonction

RESPONSABLE
PLANTIER Laurent, Paris

18:00-19:00

18:00-19:00 | Forum 1 |
GT09 Kinésithérapeutes

RESPONSABLE
CONTAL Olivier, Lausanne

18:00-19:00

18:00-19:00 | Bellecour 1-2-3 |
GT10 G2A

RESPONSABLE

BOURDIN Arnaud, Montpellier
CHENIVESSE Cécile, Lille
DEVOUASSOUX Gilles, Pierre-Bénite

18:00-19:00

18:00-19:00 | Salon Pasteur |
GT11 BPCO

RESPONSABLE
ROCHE Nicolas, Paris

18:00-19:00

18:00-19:00 | Rhéne 1 |
GT12 Femmes et poumon



RESPONSABLE
PRUD'HOMME Anne, Tarbes
NOCENT EJNAINI Cécilia, Bayonne

18:00-19:00

18:00-19:00 | Rhéne 2 |
GT13 GOLF

RESPONSABLE
GIRARD Nicolas, Paris

18:00-19:00

18:00-19:00 | Rhéne 3 |
GT14 Orphalung - Maladies rares

RESPONSABLE
COTTIN Vincent, Lyon

Caractéristiques des sessions

Fil Rouge — Oncologie thoracique

Fil Orange - Le poumon et son
environnement

e Session DPC

Sessions en différé retransmises sur le
congres

HroEm

Sessions interactives
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08:30-10:00
08:30-10:00 | Audi Lumiére |
Actualités sur les pneumopathies d’hypersensibilité

A3 ous) Oy,

Le diagnostic de pneumopathie d’hypersensibilité aviaire repose sur un faisceau d’éléments
anamnestiques, cliniques, tomodensitométriques, biologiques, voire histologiques. Le
diagnostic le plus précis possible est capital au traitement, notamment dans les formes
chroniques qui ne peuvent parfois pas étre distinguées de formes idiopathiques de fibrose
pulmonaire. L’origine aviaire doit étre identifiée car I'éviction de I'exposition est primordiale
et conditionne le pronostic. Les difficultés et les pieges résident a la fois dans I'anamnese
pour identifier I'origine antigénique, I'interprétation des résultats livrés par le LBA, notamment
la lymphocytose variable, et la recherche des précipitines spécifiques par un laboratoire de
référence. Les orateurs résumeront les avancées récentes en matiére de sérologie et de
diagnostic différentiel en illustrant ces difficultés et ces piéges.

PRESIDENT(S)
CAILLAUD Denis, Clermont-Ferrand
GONDOUIN Anne, Besangon

PHS aviaires : des causes inhabituelles aux diagnostics difficiles
DE VUYST Paul, Bruxelles

De I’enquéte environnementale au laboratoire
DALPHIN Jean-Charles, Besangon

Les formes chroniques de PHS
NACCACHE Jean-Marc, Paris

08:30-10:00

08:30-10:00 | Audi Pasteur |
A35 Urbanisme, habitat et santé respiratoire

Session organisée par FONDATION DU SOUFFLE

La pollution est un enjeu sanitaire majeur, qu'elle soit extérieure ou intérieure. Identifier et
quantifier cet agresseur est nécessaire pour mieux s'en protéger. Le premier exposé de cette
session traitera de cet aspect métrologique. Rénover, construire de nouvelles villes, de
nouvelles habitations imposent de prendre en compte le risque de pollution. Un architecte
nous exposera les progres attendus dans ce domaine. Enfin I'information et I'éducation du
public visant a modifier des comportements seront discutées.

PRESIDENT(S)

DOMOUA Serge, Abidjan

MORNEX Jean-Frangois, Lyon

Ou, comment et quand mesurer la qualité de I'air ?
CHARPIN Denis, Marseille

Quelles solutions architecturales a court moyen et long terme ?
LAISNE Jean-Claude, Champigny Sur Marne

Role des pneumologues dans l'information, I'éducation du public
HOUSSET Bruno, Créteil

08:30-10:00

08:30-10:00 | Forum 3 |
A36 L’asthme professionnel . V.



Session organisée par GT G2A

L’exposition professionnelle est, chez I'adulte, une cause encore trop souvent sous-estimée
d’apparition ou d’aggravation d’un asthme. Cette session devrait permettre aux participants
de prendre connaissance des derniéres données épidémiologiques concernant I'asthme
professionnel non seulement en termes de fréquence mais aussi en termes d’activité a I'heure
ou les métiers traditionnellement concernés du fait de I'exposition aux allergénes se voient
rejoints par des activités exposant a des irritants de diverses nature. Par ailleurs, I'asthme
professionnel n’échappe pas a I'hétérogénéité habituellement retrouvée dans la maladie
asthmatique. Les concepts de phénotypes, de clusters voire d’endotypes peuvent donc
parfaitement s’y appliquer avec pour conséquences une meilleure adaptation de la prise en
charge. Enfin pour les pneumologues souvent confrontés dans leur pratique clinique a
'asthme de I'enfant et de l'adolescent, le dernier exposé de cette session devrait leur
permettre de mieux répondre aux questions que se posent les parents et les jeunes patients
a I'heure des choix vers telle ou telle orientation professionnelle.

PRESIDENT(S)

DE BLAY Frédéric, Strasbourg
L'HER Pierre, Paris

L’asthme professionnel en Europe
HURDUBAEA Laura, Strasbourg

Phénotypes de I'asthme professionnel
VANDENPLAS Olivier, Namur

L’orientation professionnelle de I’enfant asthmatique : comment ’aider ?
LECAM Marie-Thérése, Créteil

08:30-10:00

08:30-10:00 | Forum 2 |
A37 Les questions actuelles de I'environnement et de la
communication pour le malade respiratoire

Session organisée par FFAAIR

Etre bien informé sur sa maladie et sur I'environnement et avoir une relation de confiance
avec son meédecin sont des éléments essentiels qui ont un impact fort dans la gestion de sa
pathologie chronique. La FFAAIR propose dans sa session de parler de la communication
patient —-médecin, des applications connectées et du danger actuel de la pollution en France.

PRESIDENT(S)

GENTET Liliya, Paris

WISS Marie-Agnés, Mulhouse

Le cancer du poumon : communication médecin-patient

VEALE Dan, Dieulefit

L'analyse de I'impact de I'exposition chronique aux particules fines sur la mortalité en France
continentale

ANNESI MAESANO Isabella, Paris

Télé-observance, les dispositifs connectés
VICAIRE Michel, Epinal

08:30-10:00

08:30-10:00 | Forum 1 |
A38 Complications des traitements du cancer . >



Les neutropénies fébriles sont des complications fréquentes des chimiothérapies
anticancéreuses, elles surviennent chez 10 a 50% des patients traités pour une tumeur
solide .On estime généralement que le risque de maladie thromboembolique est multiplié
par 4 dans le cancer bronchique. Les nouvelles thérapies entrainent des nouveaux effets
indésirables, I'immunothérapie avec ses effets endocrinologiques, dysimmunitaires ou
infiltratives pulmonaires que les TKI avec les atteintes digestives et ses atteintes cutanées

PRESIDENT(S)

GIRARD Philippe, Paris
FENNICHE Soraya, Tunis
Neutropénies fébriles
TOMASINI Pascale, Marseille

Complications vasculaires et thrombo-emboliques
MEYER Guy, Paris

Complications des nouvelles thérapies (thérapies ciblées et immunothérapie)
DUCHEMANN Boris, Bobigny

08:30-10:00
08:30-10:00 | Bellecour 1-2-3 |
Cancers : les questions que nous he posons pas aux
A39 malades (et a leurs familles) . 2

Session organisée par GT Femmes et Respiration

Le médecin, comme le patient, est parfois réticent a poser certaines questions, par pudeur,
oubli, facilité ou parfois manque d’information, et certaines réponses ne sont pas toujours
faciles a entendre. Cette session donnera I'occasion d’'une mise au point sur des sujets aussi
sensibles et personnels que la sexualité, I'alimentation et la réanimation des malades atteints
de cancer.

PRESIDENT(S)

NOCENT EJNAINI Cécilia, Bayonne
WESTEEL Virginie, Besangon
Sexualité et fertilité
CHABBERT-BUFFET Nathalie, Paris

Alimentation et activité physique
ANCELLIN Raphaélle, Boulogne Billancourt

L’admission en réanimation : pour qui, quand et jusqu’ou aller ?
TOFFART Anne Claire, Grenoble

08:30-10:00 | Salon Pasteur |
A40 Avancées en physiopathologie | Vg

Session organisée par GT J2R

La recherche en Oncologie Thoracique est un des domaines ou il y a eu plus de progrés
marquants ces derniéres années. En dehors de 'immunothérapie, d’autres domaines ont
également apporté de nouveaux regards sur la pathologie. L’objectif de cette session est de
vous illustrer par 3 thématiques différentes les avangées en physiopathologie, qui pourraient
déboucher vers des thérapeutiques du futur. C. Decroisette nous parlera des relations entre
mutation de 'EGFR et expression de recepteurs hormonaux. |. Cremer prendra I'exemple du
TLRY pour nous parler du role de I'immunité inné dans la progression tumorale. D. Smadja



enfin évoquera la place des progéniteurs endothéliaux dans I'angiogénese et leur réle en
pathologie tumorale.

PRESIDENT(S)
TREMBLAY Yves, Québec
MAITRE Bernard, Créteil

Hormones et cancer du poumon chez la femme
DECROISETTE Chantal, Annecy

Immunité innée : perspectives thérapeutiques
CREMER lIsabelle, Paris

Angiogenése et nouvelles approches thérapeutiques
SMADJA David, Paris

08:30-10:00

08:30-10:00 | Rhone 1 |
AT22 Lecture du scanner thoracique : testez-vous !

EXPERT
KHAFAGY Philippe, Montfermeil

ANIMATEUR
PIQUET Jacques, Montfermeil

08:30-10:00
08:30-10:00 | Rhone 2 |
Infirmiéres 2. Position de I'infirmiére face au patient
AT23 en fin de vie et de sa famille : souffrance et sentiment
d’impuissance quelles solutions ?

EXPERT
NOEL Amélie, Marseille

ANIMATEUR
BOUTON Numida, Marseille

08:30-10:00
08:30-10:00 | Rhone 3 |

Comment gérer des dilatations de bronche en
AT24 .

pratique ?

EXPERT
MURRIS-ESPIN Marléne, Toulouse

ANIMATEUR
PEGLIASCO Hervé, Marseille

10:00-11:30

10:00-11:30 | Rhéne 1 |

AT25 Kinésithérapeutes 2. Quelle oxygénothérapie dans la
BPCO ?



EXPERT
PRIEUR Guillaume, Le Havre

ANIMATEUR
BOREL Jean Christian, Meylan

10:00-11:30
10:00-11:30 | Rhéne 2 |

Bilan respiratoire pré opératoire : que doit répondre
AT26

le pneumologue ?

EXPERT
CHARLOUX Anne, Strasbourg

ANIMATEUR
CLAVEL Robert, Montpellier

10:00-11:30

10:00-11:30 | Rhéne 3 |
AT27 Cotation des actes en pneumologie

EXPERT
STACH Bruno, Valenciennes

ANIMATEUR
LARROUSSE Mathieu, Toulon

10:00-11:30

10:00-11:30 | Zone d'affichage |
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PRESIDENT(S)
COSTES Frédéric, Clermont-Ferrand
ZYSMAN Maéva, Nancy

Suivi d'une cohorte de 200 patients BPCO , évolution de la fonction respiratoire et devenir
D.lhadadene, M.Gharnaout

Profil clinique et fonctionnel respiratoire des patients porteurs de BPCO exacerbateurs
fréquents :
O.Fikri, S.Aitbatahar, H.Sajiai, H.Serhane, L. Amro

Altérations corticales et faiblesse musculaire chez le patient atteint de BPCO : effet de la
neuromodulation sur l'inhibition intracorticale
V.Cabibel, B.Le Toullec, N.Oliver, N.Héraud, A.Varray

Reflux Gastro-Oesophagien et bronchopneumopathie chronique obstructive
N.M'Barek, A.Hedhli, M.Mjid, L.Loued, Z.Khssairi, S.Cheikhrouhou, M.Beji, J.Cherif, Y.Ouahchi,
S.Toujeni

Evaluation de I'état nutritionnel chez le BPCO
N.Moussa, l.Badri, N.Ayadi , A.Kotti, W.Feki, N.Bahloul, W.Ketata , S.Msaed , W. K.Rekik,
H.Ayadi , l.Yengui , S.Kammoun

Retentissement socio-économique des exacerbations BPCO



1

W.EI Khattabi, H.Janah, H.Jabri, H.Afif

EVALUATION DES PROPRIETES RHEOLOGIQUES DE SECRETIONS BRONCHIQUES ISSUES
DE PATIENTS BPCO ET ASTHMATIQUES
J.Patarin, E.Ghiringhelli, C.Cracowski, B.Camara, S.Quétant, C.Bosc, C.Pison, J. L.Cracowski

L'apport de la réhabilitation respiratoire chez les patients suivis pour bronchopneumopathie
chronique obstructive
W.EI Khattabi, F.Khouchilia, H.Jabri, H.Afif

Atteintes cardiovasculaires et Bronchopneumopathie chronique obstructive
F. Z.Mahboub, H.Jabri, W.Elkhattabi, H.Afif

Troubles anxiodépressifs chez les patients Tunisiens atteints de bronchopneumopathie
chronique obstructive

H.Snene, Z.Khalil, N.Ben Salah, S.Cherif, D.Bejar, S.Hajjej, N.Chaouech, M.Mjid, A.Hedhli,
Y.Ouahchi, J.Cherif, M.Beji, J.Daghfous, N.Mehiri, S.Toujani, B.Louzir

Troubles cognitifs chez les patients Tunisiens atteints de bronchopneumopathie chronique
obstructive

H.Snene, N.Chaouech, N.Ben Salah, F.Bouhaouala, D.Bejar, S.Hajjej, K.Zayen, M.Mjid, A.Hedhli,
Y.Ouahchi, J.Cherif, M.Beji, J.Daghfous, N.Mehiri, S.Toujani, B.Louzir

Les exacerbations et comorbidités cardiovasculaires chez les malades BPCO
B.Oujidi, N.Bendimered, A.Bennani, Y.Berrabah

Prise en charge des patients avec BPCO en Consultation en CHU, CHG et en médecine libérale
dans I'observatoire Colibri-BPCO

P.Andujar, E.Kelkel, A.Briault, C.Jeanjean, J.Pernot, D.Bertrand, F.Hérengt, B.Guillaud-Ségard,
J. L.Pépin, M.Destors, S.Leroy, H.Ben Saidane, J.Gonzalez, B.Camara, N.Debabeche, S.Ernesto,
A.Plaindoux, C.Bosc, A.Guerder , S.Pontier-Marchandise, F.Maurel, L.Boyer, D.Hess, P.
R.Burgel, N.Roche, B.Aguilaniu

Le pneumomédiastin spontané
N.Boutahiri, A.El Moussaoui , J.Sossey Alaoui, B.Amara, M.Serraje , M.El Biaze, M. C.Benjelloun

Impact de I'anémie sur les explorations fonctionnelles respiratoires chez les patients suivis
pour bronchopneumopathie chronique obstructive

H.Snene, N.Ben Salah, S.Hajjej, D.Bejar, K.Zayen, N.Chaouech, M.Mjid, A.Hedhli, Y.Ouahchi,
J.Cherif, M.Beji, J.Daghfous, N.Mehiri, S.Toujani, B.Louzir

Prévalence et facteurs de risque de la broncho-pneumopathie chronique obstructive en milieu
rural au Cameroun
L. M.Endale Mangamba, A. L.Ngoundjou Ntcheuzing , A.Kamanyi , B. H.Mbatchou Ngahane

0:00-11:30

10:00-11:30 | Zone d'affichage |
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PRESIDENT(S)
FALCHERUO Lionel, Villefranche Sur Saone
DEGANO Bruno, Besangon

BPCO: Aspects épidémiologiques, cliniques, thérapeutiques et évolutifs dans le service de
pneumo-phtisiologie de I'hépital National de Lamordé

A.Gagara Issoufou Madougou, M. M.Assao Neino , A. S.Adambounou, l.Abdoul Karim , M.Bako ,
A.Soumana, l.Attahirou, D. A.Maizoumbou

Indications et choix de I'antibiothérapie au cours des exacerbations aigues de BPCO : entre
les recommandations et la pratique.

A.Ben Saad, R.Khemakhem, S.Joobeur, S.Cheikh Mhamed, G.Trigui, M.Bouhoula, N.Fahem,
R.Kadoussi, N.Rouatbi, A.El Kamel

Prévention d'une détérioration précoce de BPCO par une triple thérapie avec Umeclidinium
comparativement a la seule association fixe corticoides inhalés/ ?2 agonistes longue durée
d'action : une analyse groupée post hoc

I.Naya, D. A.Lipson, C.Compton, A.Compagnon



Approche épidemiologique et clinique des patients Malgaches atteints de broncho-
pneumopathie chronique obstructive (BPCO) utilisant les équations spirométriques de
référence Malgaches (ESRM)

J.Ratomaharo, D.Rakotonanahary, M.Randriantahiry, H.Randrianary, J.Zafimahozo,
R.Ranaivoson

La triple thérapie fixe en particules extra-fines (Trimbow® spray) réduit le recours au traitement
de secours chez les patients BPCO : résultats de I'étude TRINITY

M.Scuri, D.Singh, A.Papi, l.Montagna, C.Francisco, G.Cohuet, S.Vezzoli, A.Muraro, S.Petruzzeli,
D.Vesque, M.Coradi, J.Vestbo

Effets de la triple thérapie fixe en particules extra-fines (TRIMBOW® spray) en sur la fonction
pulmonaire de patients BPCO : résultats de I'analyse des répondeurs de I'étude TRINITY.
M.Scuri, J.Vestbo, A.Papi, M.Corradi, . Montagna, C.Francisco, G.Cohuet, S.Vezzoli, A.Muraro,
D.Vesque, S.Petruzzelli, D.Singh

Tolérance cardiovasculaire de la triple association fixe en particules extra-fines
(béclométasone - DPB, formotérol - FF et glycopyrronium - GB - TRIMBOW®) dans la BPCO :
résultats d'une analyse de tolérance des études TRILOGY et TRINITY.

M.Scuri, D.Singh, A.Papi, M.Corradi, |.Montagna, C.Francisco, G.Cohuet, S.Vezzoli, A.Muraro,
S.Petruzzelli, D.Vesque, J.Vestbo

Comparaison de l'incidence des pneumonies et des exacerbations chez des patients BPCO
traités par une triple association fixe : analyse post-hoc des études TRILOGY et TRINITY
M.Scuri, J.Vestbo, A.Papi, M.Corradi, M.Spinola, . Montagna, C.Francisco, G.Cohuet, S.Vezzoli,
A.Muraro, S.Petruzzelli, D.Vesque, D.Singh

Prévalence et caractéristiques du chevauchement Asthme-BPCO au Service de Pneumologie
B du CHU d'Oran.
A.Bouchareb, D.Bourkadi, A.Zaoui, M. A.Bennani

Intérét de la Ventilation non invasive a domicile au cours de la broncho-pneumopathie
chronique obstructive

L.Loued, A.Hedhli, M.Mjid, S.Cheikhrouhou, N.Mbarek, Z.Khessairi, J.Daghfous, M.Beji,
J.Cherif, Y.Ouahchi, S.Toujani

Le déficit en vitamine D chez des patients suivis pour broncho-pneumopathie chronique
obstructive
F.Yangui, A.Touil, A.Belghith, M.Triki, D.Sakka, A.Tabboubi, M.Abouda, M. R.Charfi

L'effet du retrait du traitement sur les résultats de I'étude SUMMIT
J.Vestbo, J.Anderson, R.Brook, P.Calverly, B.Celli, C.Crim, M.Dransfield, N.Gallot, S.Kilbride,
P.Lange, F.Martinez, D.Newby, J.Yates, L.Sail

Efficacité clinique du Fuorate de Fluticasone/Vilanterol (FF/VI) : impact sur les exacerbations
dans les sous groupes de patients atteints de BPCO issus de I'étude Salford Lung Study (SLS
BPCO)

N.Bakerly, A.Woodcock, S.Collier, D.Leather, J.New, J.Crawford, J.Vestbo, L.Sail

Impact de I'antibiothérapie sur les symptomes et la durée d'hospitalisations des Exacerbations
de BPCO
K.Deghdegh, F.Khalloufi, L.Belaid, F.Atoui, R.Yakoubi, R.Benali

Enquéte sur les attitudes vaccinales des pneumologues dans la BPCO. Focus sur la vaccination
antipneumococcique
N.Roche, E.Blanchard , J.Piquet, D.Piperno, C.Pinet, B.Stach, C.Thiriet

Dépistage de la BPCO par mini spirométrie électronique dans une population d'Afrique sub-
saharienne.
C. F.Ekono Bitchong, M.Massongo, L.Sumo Kouatcho, J. J.Ze, E.Afane Ze

10:00-11:30 | Zone d'affichage |
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PRESIDENT(S)
SERRA Philippe, Marseille
ROCHE Nicolas, Paris



Connaissances et attitudes des médecins généralistes sur la BPCO a Niamey
M. M.Assao Neino, A.Gagara Issoufou Madougou, R.Nouhou Boubacar, M.Bako, A.Soumana,
D. A.Maizoumbou

Impact de I'hypertension pulmonaire sur I'évolution de la BPCO.
A.Ben Saad, G.Trigui, S.Cheikh Mhamed, N.Fahem, R.Kadoussi, R.Khemakhem, S.Joobeur,
M.Bouhoula, N.Rouatbi, A.El Kamel

Facteurs prédictifs de pneumopathie aigue bactérienne communautaire chez les patients
BPCO.

A.Ben Saad, R.Khemakhem, N.Fahem, S.Joobeur, G.Trigui, R.Kadoussi, S.Cheikh Mhamed,
M.Bouhoula, N.Rouatbi, A.El Kamel

Particularités évolutives de la BPCO chez les anciens tuberculeux.
A.Ben Saad, G.Trigui, S.Cheikh Mhamed, N.Fahem, R.Kadoussi, R.Khemakhem, S.Joobeur,
M.Bouhoula, N.Rouatbi, A.El Kamel

Ro*le du re?gime alimentaire dans le de?veloppement de la BPCO chez des sujets non-fumeurs
expose?s a’ des poussie’res organiques.
J.Saussereau, J. C.Dalphin, A.Guillien, B.Degano

Eosinophiles et exacerbation de BPCO
M.Porzio, E.Zapata, M.Canuet, R.Kessler

Impact des conditions socio-économiques sur la distance de marche de six minutes au cours
de la bronchopneumopathie chronique obstructive

A.Ben Mansour, H.Snéne, M.Mjid, A.Hedhli, S.Chikhrouhou, J.Cherif, M.Beji, N.Mehiri, B.Louzir,
Y.Ouahchi, S.Toujani

Impact de I'obésité et du surpoids sur le test de marche de six minutes chez les patients
bronchopathes chroniques obstructifs

H.Snene, N.Ben Salah, F.Bouhaouala, N.Chaouech, D.Bejar, K.Zayen, S.Hajjej, M.Mjid, A.Hedhli,
Y.Ouahchi, J.Cherif, M.Beji, J.Daghfous, S.Toujani, N.Mehiri, B.Louzir

L'impact des exacerbations des BPCO sur la fonction pulmonaire et la qualité de vie
N.Fettal, A.Taleb, M.Taleb

Facteurs prédictifs de recours a la ventilation non-invasive au cours de I'exacerbation aigue
de BPCO
M.Kacem, I.Bachouche, B.Ben Bdira, N.Belloumi, F.Chermiti , S.Fenniche

Facteurs prédictifs de la fréquence des EA dans la BPCO
M.Kacem, I.Bachouche, B.Ben Bdira, F.Chermiti , N.Belloumi, S.Fenniche

Exposition a la fumée de bois : facteur de risque de BPCO et de carcinome bronchique service
de pneumologie. hépital universitaire Arrazi
S.Haimeur, H.Serhane, S.Aitbatahar, A.Lamyae

Index BODE et marqueurs sanguins de l'inflammation dans la BPCO a I'état stable
H.Gharsalli, E.Guermazi, H.Kwass, S.Yaalaoui, S.Aouadi, A.Ben Tkhayat, M.Masmoudi,
A.Mrabet, Y.Gribaa, S.Yousfi, M.Attia, S.Maalej, H.Ghédira, L.Douik El Gharbi

Impact de I'anémie sur les exacerbations aigues de la BPCO
H.Gharsalli, E.Guemazi, H.Kwass, S.Yaalaoui, S.Aouadi , A.Ben Tkhayat, M.Masmoudi,
A.Mrabet, Y.Gribaa, S.Yousfi, H.Naji, S.Maalej, H.Ghédira, L.Douik El Gharbi

Intérét de I'impédancemétrie corporelle chez les BPCO
R.Djebaili, D. E.Benoudina, M.Rahmoune, A.Akakba, A.Djebbar

Evaluation de I'état nutritionnel des patients atteints de BPCO
B.Daher, J.Bourkadi, H.Hlal, Y.Rhoufir, S.Hammi, M.Soualhi, R.Zahraoui, K.Marc, J.Benamor

EVALUATION DE VL'ETAT DE STRESS POST TRAUMATIQUE DANS LES
BRONCHOPNEUMOPATHIES CHRONIQUE OBSTRUCTIVE (BPCO)
B.Daher, G.Slimani, H.Kisra, J.Bourkadi

10:00-11:30
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PRESIDENT(S)
BLANCHON Francois, Paris
GREILLIER Laurent, Marseille

Métastases pleuro-pulmonaires des cancers gynéco-mammaires chez la femme
M.Ami, N.Zaghba, H.Benjelloun , N.Yassine

Evolution inhabituelle d'une obstruction bronchique d'origine néoplasique primitive:expulsion
du bourgeon endobronchique apés fibroscopie souple et reventilation pulmonaire
H.Asri, Y.Amchich, A.Zegmout , H.Souhi, H.Elouazzani, A. I.Rhorfi, A.Abid

Récidives tumorales du cancer broncho pulmonaire non a petites cellules opéré
H.Kamoun, S.Louhaichi, H.Smadhi, S.Maazaoui, D.Greb, H.Haasane, H.Ben Abdelghaffar,
I.Akrout, L.Fekih, M. L.Megdiche

Les tumeurs de Pancoast Tobias : étude pronostique et particularités de prise en charge : a
propos de 39 cas

S.Jabli, l.Gargouri, A.Knaz, S.Aissa, M.Ben Khelifa, A.Abdelghani, A.Garrouch, A.Hayouni,
M.Benzarti

Etude des délais de confirmation histologique et de prise en charge thérapeutique dans les
carcinomes neuroendocrines peu différenciés broncho-pulmonaires en Tunisie

I.Bachouch, C.Haj Salah, B.Bdira , N.Belloumi , F.Chermiti, M.Kacem , N.Chaouech |,
L.Megdiche , S.Fenniche

Moyens diagnostiques du cancer broncho-pulmonaire primitif chez I'homme en Tunisie
S.Agrebi, H.Racil, S.Habibech, S.Bacha, N.Chaouch

Particularités épidémiologique et radioclinique du mésothéliome pleural malin (a propos de 43
cas)
B.Benkirane, H.Jabri, W.Elkhattabi, H.Afif

Masse pariétale thoracique révélant un lymphome malin non hodgkinien : a propos de 10 cas
H.Jabri, B.Benkirane, W.Elkhattabi, H.Afif

Contribution a la Prise en charge de la douleur cancéreuse par les pneumologues de I'Afrique
noire francophone
C. V.Gode Epouse Brou

Taille tumorale et résultats de la chirurgie dans le carcinome bronchique non a petites cellules
N.Fezai, S.Joobeur,, N.Fahem, S.Cheikh Mhamed, R.Kaddoussi, A.Ben Saad, M.Bouhoul,
G.Trigui, N.Rouatbi, A.Kamel

Irradiation préventive en une fraction de 10 gray des sites d'intervention pleurale des patients
atteints de mésothéliome pleural malin : une étude de cohorte rétrospective monocentrique.
H.Carette, J. C.Faivre, J.Salleron , A. S.Baumann, L.Uwer, C.Clément - Duchene, J. M.Vignaud,
I.Petit , J.Siat, A.Tiotiu, V.Beckendorf

Les résections élargies pour cancer pulmonaire dans un centre public tunisien
H.Cherif, M. S.Boudaya, C.Haboureya, H.Zaibi, J.Ben Ammar, B.Dhahri, H.Aouina

Imagerie de I'adénocarcinome in situ
M.Zerraa, H.Benjelloun, N.Zaghba, N.Yassine

Les résections pulmonaires bronchoplastiques : Indications, techniques chirurgicales et
pronostic
F. Z.Ammor, H.Harmouchi, L.Issouffou, M.Lakranbi, Y.Ouadnouni, M.Smahi

Profil épidémiologique et facteurs pronostiques du carcinome bronchique non a petites
cellules localement avancé
W.Elkhattabi, F. Z.Mahboub, H.Jabri, H.Afif

Evénements osseux dans le cancer du poumon non a petites cellules avec métastases
osseuses
H.Cherif, S.Bacha, S.Habibech, .Moussa , S.Agerbi, H.Racil, A.Chabbou, N.Chaouch

Anémie chimio-induite au cours des cancers bronchopulmonaires non a petites cellules
H.Cherif, S.Bacha, S.Habibech, l.Moussa, S.Agerbi, H.Racil, A.Chabbou, N.Chaouch

Facteurs pronostiques du cancer broncho-pulmonaire non a petites cellules avec métastases
cérebrales
S.Bacha, I.Moussa, S.Habibech, S.Agrebi, H.Racil, A.Chabbou, N.Chaouch



Les biopsies transpariétales pulmonaires : indications, rendement et complications. A propos
de 135 cas

H.Néji, Z.Ezzeddine, M.Attia, M.Affes , H.Smadhi, l.Baccouche, A.Ayadi, S.Hantous-Zannad ,
K.Ben Miled-M'rad

Kaposi bronchopulmonaire : Aspects cliniques et paracliniques a I'Hépital Jamot de Yaoundé
N. F.Kanko Nguekam, E. W.Pefura Yone, A. D.Balkissou

10:00-11:30
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PRESIDENT(S)
SOUQUET Pierre-Jean, Pierre Benite
MOREL Hugues, Orléans

Facteurs étiologiques du syndrome cave supérieur a la clinique de pneumologie de Fann
F. B. R.Mbaye, A.Jeilany, S.Dia, N. O.Touré, K.Thiam, M.Ndiaye, M. F.Cissé

La résection anastomose trachéale: Indications, techniques chirurgicale et pronostic
F. Z.Ammor, L.Belliraj, H.Harmouchi, lL.Issouffou, M.Lakranbi, Y.Ouadnouni, M.Smahi

Profil étiologique des tumeurs médiastinales de I'adulte
A.Kadi, A.Kheliouen , A. R.Bellal, A.Mebrek, F. Z.Lalami, L.Baough, N.Zidouni

Syndrome cave supérieur : apport du traitement de la néoplasie sous-jacente
N.Fahem, R.Khemakhem, A.Ben Saad, S.Joober, G.Trigui, S.Cheikh Mhamed, M.Bouhoula,

R.Kaddoussi

Syndrome cave supérieur d'origine maligne : circonstances de découverte et manifestations
atypiques.

R.Khemakhem, N.Fahem, S.Cheikh Mhamed, S.Joober, R.Kaddoussi, A.Ben Saad, G.Trigui,
M.Bouhoula

Le profil des adénocarcinomes pulmonaires primitifs a Oran. A propos de 21 cas.
M.Bouhadda, N.Gueza

Profil clinique et facteurs pronostiques du carcinome bronchique non a petites cellules
localement avancé.

H.Smadhi, S.Maazaoui, H.Zribi, S.Louhaichi, H.Benabdelghaffar, D.Greb, I.Akrout, H.Kamoun,
H.Hassan, L.Elfekih, M. L.Megdiche

Profils épidémiologique, clinique, paraclinique et évolutif des cancers bronchiques primitifs
au Sénégal.
A.Niang, M.Mbaye Sagna, M. B. N.Diatta, A.Mbengue, M.Diallo, Y.Diop, I. C.Diakhaté

Le syndrome de Pancoast-Tobias malin
M.Ami, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

TOXICITE HEMATOLOGIQUE DE LA CHIMIOTHERAPIE AU COURS DU TRAITEMENT DU
CANCER BRONCHIQUE PRIMITIF

A.Knaz, l.Gargouri, S.Jabli, S.Aissa, M.Ben Khlifa, A.Abdelghani, A.Garrouch, A.Hayouni,
M.Benzarti

Particularités cliniques et diagnostiques des lymphomes a révélation thoracique
N.Ayadi, N.Mkaouar, W.Fki , 1.Badri, H.Ayadi , l.Yangui

Facteurs pronostiques du syndrome cave supérieur
N.Fahem, R.Kaddoussi, A.Ben Saad, S.Cheikh Mhamed, M.Bouhoula, S.Joobeur,
R.Khemakhem, G.Trigui, N.Rouatbi, A.El Kamel

Prise en charge thérapeutique des cancers broncho pulmonaires non a petites cellules stade
A

H.Kamoun, S.Louhaichi, H.Smadhi, S.Maazaoui, D.Greb, H.Hassen, H.Ben Abdelghaffar,
I.Akrout, L.Fekih, M. L.Megdiche

Le traitement du syndrome cave supérieur entre les bénéfices et les effets indésirables
R.Kaddoussi, N.Fahem, S.Cheikh Mhamed, A.Ben Saad, R.Khemakhem, S.Joobeur, G.Trigui,
M.Bouhoula, N.Rouatbi, A.El Kamel



Facteurs influengant la réponse thérapeutique au cours du syndrome cave supérieur
R.Kaddoussi, N.Fahem, S.Joobeur, A.Ben Saad, G.Trigui, S.Cheikh Mhamed, M.Bouhoula,
R.Khemakhem, N.Rouatbi, A.El Kamel

Profil clinique et évolutif des patients suivis pour carcinome neuroendocrine peu différencié
broncho-pulmonaire

I.Bachouch, C.Haj Salah , M.Kacem , F.Chermiti , N.Belloumi , B.Bdira , N.Chaouech ,
L.Megdiche , S.Fenniche

Prise en charge thérapeutique des carcinomes bronchiques neuroendocrines a petites cellules
S.Louhaichi, S.Maazeoui, H.Kamoun, H.Smadhi, D.Greb, H.Hassen, H.Ben Abdelghaffar,
I.Akrout, L.Fekih, M. L.Megdiche

Profil clinique, histologique et thérapeutique du cancer broncho-pulmonaire opéré
N.Fezai, S. Joobeur, A. Ben Saad, N. Fahem, R.Khmekhem, S. Cheikh Mhamed, G.Trigui,
M.Bouhoul, R.Kaddoussi, N.Rouatbi, A.Kamel

Délais diagnostiques du cancer bronchopulmonaire en fonction du type histologique
H.Kchouk, H.Racil, S.Habibech, S.Bacha, N.Chaouch

Apport de I'endoscopie bronchique dans le diagnostic du cancer bronchique primitif (CBP) au
Chu d Oran’
S.Kebbati, M.Metahri, E. A. E. Z.Bouzidi, K.Machou, S.Boukhari, S. E.Chahraoui, A.Snouber

10:00-11:30
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PRESIDENT(S)
PEROL Maurice, Lyon
MENNECIER Bertrand, Strasbourg

Stratégies diagnostiques et profil étiologique des pleurésies malignes
R. Yahiaoui, N.Atlaoui, E.Bouaddou, N.Djennane, R.Boughrarou, R.Amrane, A.Fissa

Délais de prise en charge du cancer broncho-pulmonaire primitif , Expérience du service de
pneumologie B, CHU d'ORAN
D.Bourkadi, K.Sahraoui, A.Zaoui, A.Bouchareb, E. E.Bouzidi, M. A.Bennani

Le syndrome cave supérieur: diagnostic étiologique
H.Smadhi, H.Zribi, S.Maazaoui, S.Louhaichi, H.Benabdelghaffar, D.Greb, l.Akrout, H.Hassan,
H.Kamoun, L.Elfekih, M. L.Megdiche

Profil clinique et évolutif des pleurésies néoplasiques
K. Abdmouleh, B.Hamdi, A.Akkad, B.Benbdira, J.Ammar, A.Berraies, H.Agnés

Cancer bronchique primitif métastatique : a propos de 104 cas
A.Knaz, l.Gargouri, S.Jabli, S.Aissa, M.Benkhlifa, A.Abdelghani, A.Garrouch, A.Hayouni,
M.Benzarti

Les métastases endobronchiques
N.Moukram, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Délais diagnostique et thérapeutique du cancer broncho-pulmonaire primitif dans un service
de pneumologie en Tunise

S.Jabli, l.Gargouri, A.Knaz, S.Aissa, M.Ben Khelifa, A.Abdelghani, A.Garrouch, A.Hayouni,
M.Benzarti

Profil épidémiologique, clinique et évolutif des cancers bronchiques primitifs.
A.Ketfi, M.Jaafar, D.lhadadene, O.Chabati, M.Gharnaout

Cancer bronchique : du symptéme au diagnostic (a propos de 28 cas pris en charge en Hopital
du jour.
W.Bourekoua, L.Laouar, N.Adimi, K.Fezaa, M. T.Makhloufi, S.Taright

Apport de la ponction biopsie transpariétale dans le diagnostic des tumeurs médiastinales.
N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Cancer broncho-pulmonaire non a petite cellules : Etude des facteurs pronostiques
morphologiques tomodensitométriques



A.Knaz, R.Brahim, S.Jabli , S.Aissa, N.Fezai , W.Benzarti , A.Aissa , |.Gargouri , A.Abdelghani,
A.Garrouch, A.Hayouni, R.Alouini, M.Benzarti

Profil étiologique du syndrome cave supérieur
N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Particularités radio cliniques et histologiques du cancer bronchique chez le sujet non fumeur
D.lhadadene, M.Gharnaout

Place de la ponction biopsie trans-pariétale dans le diagnostic histologique du carcinome
bronchogénique
N.Zaghba, H.Benjelloun

Syndrome cave supérieur : apport du traitement de la néoplasie sous-jacente
N.Fahem, R.Khemakhem, A.Ben Saad, S.Joober, G.Trigui, S.Cheikh Mkamed , M.Bouhoula,
R.Kaddoussi, N.Rouatbi, A.El Kamel

Cancers broncho-pulmonaires : attitudes diagnostiques dans un contexte sous-médicalisé a
Abidjan
M. O.Koffi, C.Brou-Godé, A.Koné, K.Horo, B. A.Kouassi, A.N'Gom, N.Koffi, E.Aka-Danguy

Localisations secondaires oculaires des cancers bronchopulmonaires.
Y.Oulkhouir, B.Stchepinski

Evaluation de la qualité de vie en oncologie thoracique
I.Badri, N.Moussa, N.Mkawar, N.Bahloul, A.Kotti, W.Feki, W.Kteta, S.Msaed, W. K.Rekik,
H.Ayedi, l.Yangui, S.Kammoun

Traitement palliatif du carcinome bronchogénique : Expérience du service de pneumologie 20
Aout
H.Janah, W.EI Khattabi, H.Jabri, H.Afif

Les pleurésies néoplasiques : a propos de 100 cas
S.Aouadi, H.Zribi, A.Ben Tkhayat, H.Gharsalli, E.Brahem, S.Maalej , L.Douik Elgharbi
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PRESIDENT(S)
L'HUILLIER Jean-Pierre, La Varenne Saint Hilaire
DALPHIN Jean-Charles, Besangon

La place de la médiastinoscopie dans le diagnostic de la sarcoidose médiastinopulmonaire
F. Z.Ammor, S.Rabiou, L.Belliraj, H.Harmouchi, l.Issouffou, M.Lakranbi, Y.Ouadnouni, M.Smahi

L'influence du genre dans le programme de lutte contre la tuberculose en Tunisie.
N.Ben Salah, D.Bejjar , H.Snene , S.Hajjej, N.Mehiri , M.Beji, M.Hsairi, F.Tritar, B.Louzir

La prise en charge de la tuberculose pergue par la population générale en Tunisie
N.Ben Salah, D.Bejjar, H.Snene, K.Zayen, N.Mehiri, M.Beji, F.Tritar, M.Hsair, B.Louzir

Evaluation des connaissances attitudes et pratiques par rapport a la tuberculose selon les
caractéristiques socio-démographiques en Tunisie
N.Ben Salah, H.Snene, D.Bejar, N.Chaouech, N.Mehiri , F.Tritar, M.Beji, M.Hsairi, B.Louzir

Automédication a visée anticancéreuse par Corossol (Annona Muricata L.) dans le cancer
broncho-pulmonaire a la Réunion
D.Moreau, E.Huchot , V.Gazaille, R.Rossanaly-Vasram, M.Andre

LES REPRESENTATIONS DES PATHOLOGIES RESPIRATOIRES DANS LA MUSIQUE
OCCIDENTALE
B.Herer

Profil épidémiologique et étiologique des hémoptysies au CHU d'Antananarivo
|. D.Rakotondrabe, H. M.Tiaray, K.Ravahatra, M. O.Rasoafaranirina, A. M.Nandimbiniaina,
J.Rakotomizao, J.Rakotoson, R. N.Raharimanana, A.Andrianarisoa

Prévalence de la broncho-pneumopathie chronique obstructive en milieu urbain camerounais
E. W.Pefura-Yone, A. D.Balkissou , L. M.Endale-Mangamba, M.Massongo, G.Tsala, F.Mayo-
Nguimfo , O.Oumarou, E. J.Olomo-Ndjambou, A.Elanga, F.Teuwa, E.Boutchueng-Kam



Prévalence de certaines manifestations respiratoires dans la région de Dakar : Corrélation avec
le niveau de particule en suspension fine inférieur a 10um(PM10)

M.Ndao, K.Thiam, F. B. R.Mbaye, M. F.Sarr, J. M. A. N.Sagne , S.Dia, W.Ka , A.Mbow , Y.Dia
Kane, N. O.Toure Badiane

Symptoémes respiratoires et pollution de I'air par les PM10 a Alger : problémes et perspectives.
M.Terniche, Y.Laid, M.Guerinik, S.Taright

La particularité du pneumothorax chez les silicotiques tailleurs de pierres
D. E.Benoudina, S.Hamoud, A.Djebbar

Epidémiologie des cancers broncho-pulmonaires primitifs des non-fumeurs au Sénégal.
K.Thiam, N. O.Touré, Y.Dia Kane, E. H. M.Ndiaye, M. F.Cissé, A.Diatta, S.Niang, J. M. A. N.Sagne,
S.Dia, M.Ndao, W.Ka

Pneumopathies survenant dans un contexte d'exposition aux oiseaux : psittacose ou
pneumopathie d'hypersensibilité aigué ?
A.Jézéquel, A.Gacouin, S.Jouneau

Profil étiologique des polysérites : a propos de 45 cas
K.Chaanoun, N.Zaghba, H.Benjelloun , N.Yassine

Difficultés de la recherche étiologique des hémoptysies chez les anciens tuberculeux au CHU
d'Antananarivo

. D.Rakotondrabe, K.Ravahatra, H. M.Tiaray, M. O.Rasoafaranirina, A. M.Nandimbiniaina,
J.Rakotomizao, J.Rakotoson, R. N.Raharimanana, A.Andrianarisoa

Le tabac est il un facteur indépendant du mauvais contréle de I'asthme chez les travailleurs?
N.Bahloul, N.Kammoun, N.Ayadi, M.Hajjaji, l.Yangui, K.Jmal

Les complications de la silicose chez les tailleurs de pierres
D. E.Benoudina, S.Assassi, A.Djebbar

Comprendre I'épidémiologie de la tuberculose en Algérie
S.Alihalassa

Prévalence et facteurs associés aux troubles fonctionnels respiratoires chez les égreneurs du
coton dans le nord du Bénin
S.Ade, M.Adjobimey, B.Minankpon, A. C.Dovonou, G.Agodokpessi

Satisfaction des utilisateurs du dossier électronique médical dans le systéme d’information
hospitalier, Oran
L.Zemour, A.Belghitri, N.Midoun

10:00-11:30
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PRESIDENT(S)
GOUPIL Frangois, Le Mans
GODET Cendrine, Poitiers

Profil épidémiologique radio clinique étiologique et thérapeutique des dilatations des bronches
a Oran. A propos de 76 cas.
K.Sahraoui, S.Bourkadi, A.Bennani

Les formes inhabituelles des kystes hydatiques thoraciques
L.Belliraj, l.Issoufou, S.Rabiou, F. Z.Ammor, H.Harmouchi , M.Lakranbi, Y.Ouadnouni , M.Smahi

Neutropénie fébrile chimio-induite dans le cancer broncho pulmonaire
H.Rejeb, H.Kamoun, H.Smadhi, A.Touil, D.Greb, I.Akrout, H.Abdelghaffar, H.Hassene , L.Fekih,
M. L.Megdiche

Kystes hydatiques pulmonaires a propos d'une série de 56 patients
S.Assassi, A.Ouahchi, |.Touari, 0.Deghou, A.Djebbar

Profil radioclinique et évolutif d'aspergillomes pulmonaires
A.Hedhli, A.Slim, M.Mjid, S.Cheikhrouhou, N.Mbarek, L.Loued, Y.Ouahchi, J.Cherif, M.Beji,
S.Toujeni



Les différents aspects radiologiques de I'aspergillose pulmonaire
K.EI Hachimi, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

La chirurgie de I'hydatidose pulmonaire chez les enfants Etude de 676 cas
H.Zribi, A.Abdelkbir , S.Aouadi, M.Abdennadher, A.Ayadi, T.Mestiri, A.Marghli

Sérologie aspergillaire et diagnostic des aspergillomes pulmonaires
K.El Hachimi, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Apport de l'itraconazole dans le traitement des aspergillomes inopérables
K.Chaanoun, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Poumon et VIH
H.Arfaoui, H.Jabri , W.Elkhattabi, H.Afif

Aspergillose pulmonaire invasive compliquant les leucémies aigues myéloblastiques
H.Jabri , H.Arfaoui, W.Elkhattabi, H.Afif

Aspergillomes pulmonaires
N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Les aspergillomes pulmonaires
M.Choubi, H.Jabri, W.EI Khattabi, H.Afif

Apport de la sérologie hydatique dans le diagnostic positif de I'hydatidose thoracique
N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Les facteurs prédictifs de mortalité des patients infectés par le VIH hospitalisés pour
pneumocystose pulmonaire

S.Rouis, S.Aissa, L.Ammari, A.Goubantini , B.Kilani, H.Harrabi, A.Berriche, F.Kanoun,
R.Abdelmlak, H.Tiouiri Benaissa

Quels examens d'imagerie pratiquer devant un kyste hydatique pulmonaire de I'enfant ?
A.Berrais, S.Louhaichi, B.Hamdi, A.Akkad, H.Kchouk, S.Jdidi, J.Ammar, A.Hamzaoui

Kyste Hydatique Pulmonaire compliqué de I'enfant
B.Hamdi, A.Aqqad, S.Louhaichi, S.Maazaoui, B.Bdira, K.Abdmouleh, A.Jamel, A.Berraies,
A.Hamzaoui

L'hydatidose multiviscérale : une situation rare
F. Z.Mahboub, H.Jabri, W.Elkhattabi, H.Afif

10:00-11:30
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PRESIDENT(S)
PERRIN Christophe, Monaco
CHABOT Frangois, Vandoeuvre-Lés-Nancy

Qualité de vie et aptitude a I'effort selon les stades de sévérité de 38 patients atteints de
bronchectasies
B.Selleron, R.Follonier

Etude pilote de I'efficacité de la spirométrie incitative lors des chirurgies abdominales hautes
N.Carreras Regorigo

Effet d'une stratégie éducative sur le contréle de I'asthme de I'enfant scolarisé a Oran : Essai
clinique randomisé controlé
M.Métahri, A.Snouber, S.Kebbati, A.Dida

Oxygeéne a haut débit (OHD) en post-extubation chez le patient a risque respiratoire VERSUS
ventilation non invasive (VNI) avec dispositif d'optimisation de I'oxygénothérapie : étude
prospective descriptive - RespirFlow

L.Lebas, E.Noel-Savina, M.Dupuis, O.Mathe, S.Pontier-Marchandise, A.Didier

Prise en charge et pronostic des patients admis en Service de Rééducation Post Réanimation
pour sevrage de la ventilation mécanique
E.Morawiec, J.Delemazure, M.Dres, J.Mayaux, L.Dangers, A.Demoule, T.Similowski



Profil étiologique et évolutif des patients en Insuffisance Respiratoire Chronique
H.Haddaoui, R.Zahraoui, M.Soualhi, J. E.Bourkadi

Impact du réentrainement a I'effort sur la dépression et la qualité de vie dans la BPCO :
Expérience du réseau RIR Lorraine
J.Soler, A.Guillaumot, L.Moreau, D.Manzoni, A.Chaouat, F.Chabot

Technologie des chambres d'inhalation a valve : efficacité a faible débit (nourrissons)
M.Sanders, R.Bruin, C.Tran

Evolution du traitement a domicile de I'insuffisance Respiratoire Chronique en France entre
2001et 2015 (Observatoire Fédération ANTADIR)
B.Melloni, L.Mounier , J. P.Labaan, A.Chambellan, D.Foret , J. F.Muir

Evaluation multimodale simplifiée de la réhabilitation respiratoire selon la sévérité
fonctionnelle des patients atteints de BPCO.

A.Guerder, P.Zhi Li, F.Herengt, C.Brosson, J. M.Grosbois, A.Bender, B.Wallaert, A.Antoniadis,
A.Bernardy, J.Pernot, J.Gonzalez-Bermejo, T.Similowski, B.Aguilaniu

Effet de I'air a haut débit et humidifié sur la mécanique ventilatoire des patients atteints d'un
syndrome obésité-hypoventilation
M.Patout, E.Lhuillier, A.Cuvelier, N.Hart, P.Murphy, J.Steier

Intérét de la réhabilitation respiratoire sur l'index d'apnée-hypopnée chez des patients
appareillés pour un syndrome d'apnée du sommeil
M. C.Raigneau

10:00-11:30 | Zone d'affichage |
PO23 Pneumopathies - Infections respiratoires basses

PRESIDENT(S)
SCHLEMMER Frédéric, Paris
FARTOUKH Muriel, Paris

Colonisation bactérienne des voies respiratoires basses lors du diagnostic per-fibroscopique
du cancer bronchique primitif au service de pneumologie du CHNU de Fann.
F. B. R.Mbaye, S.Koné, K.Thiam, M. F.Cissé , N. O.Touré, Y.Dia Kane

Les facteurs de risque de mortalité des infections respiratoires basses non tuberculeuses chez
les patients vivant avec le vih (PVVIH) aux services des maladies infectieuses et de
pneumologie de Fann

F.B. R.Mbaye, Y.Dia Kane, K.Thiam, N. O.Touré , E. H. M.Ndiaye, S.Dia, J. M. A. N.Sagne, M.Ndao,
W.Ka

Les facteurs prédictifs d'une hospitalisation prolongée pour pneumopathie aigue bactérienne
communautaire.

R.Kadoussi, A.Ben Saad, S.Joobeur, G.Trigui, N.Fahem, R.Khemakhem, S.Cheikh Mhamed,
M.Bouhoula, N.Rouatbi, A.El Kamel

Etude prospective des pneumonies aigués communautaires (PAC): profil clinique biologique,
radiologique et évolutif a propos de 52 cas
A.Benferhat, Y.Benbetka, S.Souilah, .Messaoudi, K.Khennouf, N.Djami, N.Dermech, A.Fissah

Les facteurs prédictifs d'échec de I'antibiothérapie dans les pneumopathies aigues
communautaires chez les sujets agés
H.Kwas, H.Rouis, E.Ben Jemia, A.Khattab, I.Khouaja, I.Zendah, H.Ghédira

Pneumonie aigiie communautaire chez le sujet agé
1.Ouldittou, H.Serhane, S.Aitbatahar, H.Sajiai, L.Amro

Profil bactériologique des pneumonies chez les sujets diabétiques
1.Ouldittou, H.Serhane, S.Aitbatahar, H.Sajiai, L.Amro

Particularités des pneumopathies bactériennes du sujet 4gé en milieu hospitalier a Lomé
(Togo)

S.Maiga, A. S.Adambounou, A. K.Aziagbe , A. R.Ouedraogo , P. J.Efalou , A.Gbadamassi ,
M.Kuire, K. S.Adjoh, M.Ouedrogo



Valeur pronostique de la CRP dans les pneumopathies infectieuses du sujet agé : corrélation
avec le score de Fine et CURB 65
H.Kwas, H.Rouis, E.Ben Jemia, A.Khattab , .Zendah, H.Ghédira

Y-t -il un intérét aux prélévements bactériologiques au cours des pneumopathies
communautaires hospitalisées ?
J.Ben Amar, C.Habouria, B.Dhari, H.Zaibi, S.Azzabi, M. A.Baccar, H.Aouina

Diagnostic étiologique des images hydro-aériques
H.Benjelloun, N.Zaghba, N.Yassine

Valeur pronostique du dosage de la protéine C réactive dans les pneumopathies aigués
infectieuses : corrélation avec le score de Fine

I.Badri, W.Feki, l.Feki, A.Kotti, N.Moussa, S.Msaed, N.Bahloul, H.Ayadi, l.Yangui , W.Ketata,
S.Kammoun

Profil bactériologique et prise en charge des abcés pulmonaires au service de pneumologie
de Sfax Tunisie

N.Mkaouar , W.Feki , N.Kallel, W.Ketata, N.Moussa, A.Kotti, M.Sabrine, N.Bahloul, S.Msaed,
H.Ayadi, l.Yangui, S.Kammoun

Profil épidémiologique des pneumopathies aigués communautaires pris en charge au service
de pneumologie

I.Badri, W.Feki, l.Feki, N.Bahloul, A.Kotti, N.Moussa, S.Msaed, H.Ayadi, l.Yangui, W.Ketata,
S.Kammoun

Diagnostic étiologique des foyers de condensations alvéolaires chroniques
H.Jabri, F. Z.Mahboub, W.Elkhattabi, H.Afif

Les pneumopathies hypoxémiantes communautaires: une expérience d'unité d'infectiologie
I.Kooli, W.Marrakchi, A.Aouam, H.Ben Brahim, C.Loussaief, A.Toumi, M.Chakroun

Pneumopathies bactériennes aigues communautaires: a propos de 113 cas
S.Maazaoui, S.Louhaichi, H.Smadhi, H.Kamoun, H.Ben Abdelghafar, l.Akrout, D.Greb,
H.Hassen, L.Fekih, M. L.Megdiche

Mucormycose pulmonaire chez une adolescente diabétique
C. Lemoine, F. Brémont, A. Martin-Blondel, G. Labouret, E. Sigur, G. Martin-Blondel, F.
Lanternier, S. Cassaing, S. Blanchon

10:00-11:30
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P0O24 Sommeil

PRESIDENT(S)
PORTEL Laurent, Libourne
PINET Christophe, Ollioules

Syndrome d'apnées obstructives du sommeil et hypertension artérielle
K.El Hachimi, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Prévalence et caractéristiques du syndrome d'apnées-hypopnées de sommeil dans une
population hospitaliere au Cameroun
M.Massongo, D.Adamou Balkissou, V.Poka , S.Voufouo Sonwa , P. M.Ben, E. W.Pefura Yone

Connaissances, Attitudes et Pratiques (CAP) sur le SAHOS des médecins exergant en milieu
africain au Bénin
G.Agodokpessi, P.Toukoui, P.Wachinou, S.Ade, B.Awanou

Evaluation du bénéfice du traitement par ventilation en pression positive continue (PPC) sur la
qualité du travail chez les patients présentant un Syndrome d'apnées-hypopnées obstructives
du sommeil (SAHOS) séveére.

E.Botokeky, N.Freymond, F.Gormand, T.Petitjean, P.Lecam, G.Chatte, J.Kuntz, M. N.Liegeon,
M.Gaillot-Drevon, E.Fort, M.Marcu, B.Charbotel

Corrélation entre score de Berlin et la gravite du SAOS
I.Ouldittou, S.Aitbatahar, L.Amro



Prévalence et déterminants du haut risque de SAOS dans une population urbaine de gestantes
en milieu Africain.
R. L.Sine Veigne, C.Ekono Bitchong, L. W.Evegue Ahibena, M.Massongo , E.Afane Ze

Mode d'accouchement des gestantes a haut risque de SAOS en milieu Africain: étude
comparative.
L. W.Evegue Ahibena, C.Ekono Bitchong, M. G.Ekono, V. R.Sine , E.Afane Ze

Devenir de 17 patients insuffisants cardiaques appareillés par ventilation auto-asservie pour
un syndrome d'apnées centrales du sommeil
J.Cuilleron, S.Ernesto, C.Du Vignaux, G.Devouassoux, P.Nesme

Détection automatique de I'éveil et du sommeil basée sur I'association d'un signal EEG et de
signaux de polygraphie ventilatoire
A.Sabil, J.Vanbuis, G.Baffet, M.Feuilloy, N.Meslier, F.Gagnadoux

SAOS et rhonchopathie. A propos de 79 cas.
S.Naciri, J.Achrane, S.Baina, L.Herrak, L.Achachi, M.EIl Ftouh

Apport du dosage du BNP au cours du syndrome d'apnée obstructive du sommeil
N.Kallel, S.M'Saad, N.Mkaouar , A.Kotti , W.Ketata, S. Kammoun

Les troubles du sommeil au cours du syndrome des ovaires polykystiques
N.Kallel, S.M'Saad, N.Ayedi, N.Bahloul, l.Yangui, S.Kammoun

La polygraphie ventilatoire de dépistage expérience d'une unité
B.Larbani, S.Taright

Le SAHOS peut-il étre considéré comme une maladie du poumon profond ?
A.Sayhi, R.Kammoun, l.Ghannouchi, H.Ben Saad, R.Bechikh, S.Rouatbi
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PO25 Tuberculose (extra-pulmonaire — traitement) 1

PRESIDENT(S)
ANTOUN Fadi, Yerres
KOUASSI Boko Alexandre, Abidjan

Tuberculose pulmonaire et maladie veineuse thromboembolique
H.Kwas, I.Zendah, H.Rouis, I.Khouaja, A.Khattab, H.Ghédira

La tuberculose péritonéale
K.El Hachimi, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Tuberculose extrapulmonaire chez I'enfant
K.El Hachimi, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Tuberculose urogénitale
K.El Hachimi, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

La polysérite tuberculeuse (a propos de 22 cas)
M.Zerraa, H.Benjelloun, N.Zaghba, N.Yassine

Miliaire tuberculeuse de I'enfant : a propos de six cas
H.Haddaoui, J. E.Bourkadi, M.Aharmim

Association entre la tuberculose pulmonaire bacilliféere et la maladie thromboembolique : A
propos de 39 cas
S.Habibech, S.Bacha, l.Moussa, S.Agrebi, H.Racil, A.Chabbou, N.Chaouch

L'atteinte ostéomédullaire au cours de la miliaire tuberculeuse
N.Moukram, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

ASPECT EPIDEMIOLOGIQUES, CLINIQUES, PARACLINIQUES ET EVOLUTIFS DE LA MILIAIRE
TUBERCULEUSE A L'HOSPITAL JAMOT DE YAOUNDE
L. W.Evegue Ahibena, C.Ekono Bitchong, M.Massongo, V. R.Sine , E.Afane Ze

Pyopneumothorax tuberculeux: facteurs prédictifs de chronicité



N.Kallel, S.Ben Saad , B.Melki, A.Ben Mansour, L.Douik El Gharbi, S.Fennich, N.Chaouch,
H.Aouina, J.Cherif, A.Hamzaoui, A.Merghli, H.Daghfous, F.Tritar

Pyopneumothorax tuberculeux
M.Ami, N.Zaghba, H.Benjelloun, N.Yassine

Tuberculose multifocale : a propos de 50 cas
H.Gharsalli, E.Guermazi, A.Ben Tkhayat, H.Neji, S.Aouadi, A.Gueriani, M.Mlika, S.Maalej,
L.Douik EI Gharbi

Tuberculose pulmonaire et maladie thromboembolique une association non fortuite
N.Dermech, N.Djami, R.Amrane, A.Fissah

Pneumothorax tuberculeux: facteurs prédictifs de mauvais pronostic
B.Melki, S.Ben Saad, L.Douik El Gharbi, S.Fennich, N.Chaouch, H.Aouina, J.Cherif, A.Hamzeoui,
M.Adel, H.Daghfous, F.Tritar

Association de miliaire tuberculeuse et tuberculomes cérébraux : a propos de 4 cas
T.Djenfi, S.Boudouh, R.Direche, A.Djebbar

Facteurs prédictifs de pneumothorax tuberculeux chronique
B.Melki, S.Ben Saad, L.Douik El Gharbi, S.Fennich, N.Chaouch, H.Aouina, J.Cherif, H.Agnés,
A.Merghli, D.Hafaoua, F.Tritar

Mal de pott : experience du service de pneumologie 20 Aout
H.Janah, H.Jabri, W.EI Khattabi, H.Afif

Particularités de la miliaire tuberculeuse chez les sujets immunocompétents
A.Hedhli, A.Slim, M.Mjid, S.Cheikhrouhou, N.Mbarek, L.Loued, Y.Ouahchi, J.Cherif, M.Beji,
S.Toujeni

Miliaire tuberculeuse: Profil épidémioclinique et évolution
K.Ouattara, T.Kanouté, D. N.Soumare, Y. M.Kamian, O.Yossi, B.Baya, G.Berthé, Y.Toloba

Miliaire tuberculeuse a propos de 35 cas2
T.Kanoute, D.Soumare, K.Ouattara, Y.Toloba

10:00-11:30
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PO26 Tuberculose (extra-pulmonaire — traitement) 2

PRESIDENT(S)
BASILLE Damien, Amiens
ZIDOUNI Noureddine, Alger

Apport de I'Xpert MTB/RIF dans le diagnostic de la tuberculose de la paroi thoracique
P.Ouedraogo, M.Doumbia, M. F.Cisse

Prise en charge des tuberculoses extra pulmonaire (TEP) au niveau de 'UCTMR de Bab el oued
(Alger) durant trois ans 2013-2015

S.Fettouchi-Guellal, A.Fissah , Y.Benbetka, N. Dermech, N. Djami, K.Saadi, K.Khenouf ,
Z.Guenanfa

Tuberculose spinale, particularités cliniques évolutives et thérapeutiques
L.Loued, S.Cheikhrouhou , M.Mjid, A.Hedhli, N.Mbarek, Z.Khessairi, J.Daghfous, M.Beji,
J.Cherif, Y.Ouahchi, S.Toujani

Les abceés froids tuberculeux chez le sujet immunocompétent
N.Kallel, S.Ben Saad, A.Ben Mansour, H.Gharsalli, L.El Gharbi, H.Daghfous, F.Tritar

Localisations inhabituelles de la tuberculose
N.Kallel, S.Ben Saad, A.Ben Mansour, H.Gharsalli, L.El Gharbi, H.Daghfous, F.Tritar

Pyo-pneumothorax tuberculeux : Facteurs prédictifs de drainage prolongé
N.Kallel, S.Ben Saad , B.Melki, A.Ben Mansour, L.Douik El Gharbi, S.Fennich, N.Chaouch,
H.Aouina, J.Cherif, A.Hamzaoui, A.Merghli, H. Daghfous, F.Tritar

L'association de drogues fixe est-elle mieux tolérée que la forme séparée dans le traitement
de la tuberculose active ?
A.Ben Mansour, H.Daghfous, S.Ben Saad , I.Mejri, N.Kallel, F.Tritar



Facteurs prédictifs de mauvaise compliance aux traitements de 2éme ligne au cours de la
tuberculose multirésistante
A.Ben Mansour, H.Daghfous, S.Ben Saad, N.Kallel, F.Tritar

Profil des résistances aux médicaments antituberculeux
A.Ouardi, Y.Gheziel, Y.Berrabah, M. A.Bennani

Traitement antituberculeux entre la forme combinée et dissociée
N.Fezai, C. M.Saoussen, F.Nessrine, J.Sameh, K.Rania, B. S.Ahmed, T.Gassen, K.Rym,
M.Marwa

Facteurs prédictifs des effets indésirables du traitement antituberculeux
M.Ammar, L.Boussoffara , A.Adhieb, N.Keskes Boudawara, I.Touil, S.Bouchareb, J.Knani

Hépatotoxicité aux antituberculeux : a propos de 15 cas
K.Chaanoun, N.Zaghba, H.Benjelloun, B.Yassine

Les accidents neurologiques sous traitement antituberculeux : S'agit-il toujours d'un effet
secondaire lié au traitement anti- tuberculeux ?
C.Habouria, H.Daghfous, S.Ben Saad, N.Kallel, A.Ben Mansour, F.Tritar

Réactions paradoxales sous traitement antituberculeux chez le sujet immunocompétent
C.Habouria, H.Daghfous, S.Ben Saad, A.Ben Mansour, N.Kallel, F.Tritar

Traitement antituberculeux entre la forme combinée et dissociée
N.Fezai, S.Chikh Mhamed, N.Fehem, S.Joober, R.Kaddoussi, A.Ben Saad, G.Trigui, M.Bouhoul,
R.Khmekhem, N.Rouatbi, A.Kamel

Etude de I'hépatotoxicité secondaire au traitement antituberculeux: traitement dissocié Vs
association fixe
H.Kamoun, A.Sakhri

Les effets indésirables des antituberculeux : comparaison entre la forme combinée et la forme
dissociée
D.Jarraya, A.Chamakhi, .Bachouch, F.Chermiti, N.Balloumi, D.Ghlila, S.Fenniche

La tuberculose ganglionnaire périphérique :a propos de 297 cas
K. Sahraoui, S.Bourkadi, A.Bennani

Tuberculose cérébrale a propos d'un cas
A.Mehar, H.Filali

Le mal de Pott: a propos de 15 cas.
A.Mehar, F.Berkane, H.Filali , N.Ait Ouakli
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ADO05 BPCO - Sommeil

NOUVEAUTE : affichage de 10h00 & 11h30 Espace Bellecour puis session de 11h30 & 13h00
en salle

PRESIDENT(S)
LAABAN Jean-Pierre, Paris
MARTIN Francis, Chantilly

97 - Impact des comorbidités cardiovasculaires sur I'évolution et le pronostic de la BPCO
A.Ben Saad, M.Bouhoula, S.Cheikh Mhamed, S.Joobeur, R.Khemakhem, R.Kadoussi, N.Fahem,
G.Trigui, N.Rouatbi, A.El Kamel

98 - Intérét du taux d'éosinophilie sanguine au cours des exacerbations aigues sévéres de
BPCO.

A.Ben Saad, R.Khemakhem, N.Fahem, S.Joobeur, R.Kadoussi, M.Bouhoula, S.Cheikh Mhamed,
G.Trigui, N.Rouatbi, A.El Kamel

99 - Facteurs prédictifs de Ventilation mécanique invasive chez les patients BPCO.
A.Ben Saad, R.Kadoussi, N.Fahem, S.Joobeur, M.Bouhoula, G.Trigui, S.Cheikh Mhamed,
R.Khemakhem, N.Rouatbi, A.El Kamel



100 - Test de maintien d'éveil et score de somnolence d'Epworth chez les patients traités par
pression positive continue nocturne pour un Syndrome d'Apnées Hypopnées Obstructives du
Sommeil

M.Baud, D.Basille, A.Basille-Fantinato, C.Andrejak, V.Jounieaux

101 - La bronchopneumopathie chronique obstructive du non-fumeur a-t-elle les mémes
caractéristiques physiopathologiques que celle du fumeur ou de I'ex-fumeur?
M.Denguezli, A.Mrizak, Z.Tabka

102 - Evaluer les symptomes d'obstruction nasale a I'aide du questionnaire « NOSE » pourrait
guider le choix du masque de PPC dans le traitement du SAOS
M.Lebret, N.Arnol, J. B.Martinot, R.Tamisier, C.Deschaux, J. L.Pepin, J. C.Borel

103 - Morbi-mortalité des patients insuffisants cardiaques chroniques (ICC) avec apnées
centrales traités par Ventilation Auto-Asservie (VAA): Résultats intermédiaires a 2ans de suivi
de la cohorte observationnelle FACE

R.Tamisier, T.Damy, F.Goutorbe, A.Palot, P.Levy, J. M.Davy, F.Lavergne, L.Morin, M. P.D'Ortho,
J. L.Pepin

104 - Rigidité artérielle chez les patients obéses traités par PPC pour un syndrome d'apnées
obstructives du sommeil (SAOS) : étude longitudinale prospective sur sept ans.
L. M.Galerneau, R.Tamisier, M.Benmerad, J. C.Borel, M. R.Bonsignore, J. L.Pépin

105 - Evolution de la prescription des traitements inhalés chez les patients BPCO aprés I'étude
FLAME (Colibri-BPCO)
D.Hess, E.Kelkel, C.Pison, M.Lorillou, B.Gentil, S.Pontier-Marchandise, A.Guerder, C.
H.Marquette, J.Pernot, N.Debabeche, A.Briault, D.Bertrand, B.Guillaud-Segard, F.Bon,
M.Destors, B.Aguilaniu

106 - La dysfonction endothéliale périphérique et centrale en cas de syndrome d'apnée-
hypopnée obstructives du sommeil
R.Kammoun, A.Sayhi, .Ghannouchi, H.Ben Saad, R.Bechikh, S.Rouatbi

107 - BPCO au stade d'insuffisance respiratoire chronique admis en réanimation et soins
intensifs : pronostic et mortalité.
M.Faure, C.Arnout, J.Lemarie , A.Luc, F.Chabot, E.Novy

108 - Les principales modifications cellulaires et moléculaires causées par le stress oxydant
lors du vieillissement pulmonaire
A.Sayhi, R.Kammoun, S.Rouatbi
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ADO06 Cancer

NOUVEAUTE : affichage de 10h00 & 11h30 Espace Bellecour puis session de 11h30 & 13h00
en salle

PRESIDENT(S)
GIRARD Nicolas, Paris
TEMPLEMENT Dorine, Besangon

109 - Effet Anti-tumoral d'une Héparine de Bas Poids Moléculaire dans le Cancer Bronchique
Localisé: I'essai Tinzaparin In Lung Tumors (TILT).

P.Girard, B.Besse, H.Doubre, A.Charles-Nelson, S.Aquilanti, A.lzadifar, R.Azarian, |.Monnet,
C.Lamour, R.Descourt, G.Oliviero, L.Taillade, C.Chouaid, F.Giraud, P. E.Falcoz, M. P.Revel,
V.Westeel, A.Dixmier, J.Trédaniel, S.Dehette, C.Decroisette, A.Prevost, E.Pichon, E.Fabre, J.

31 32

C.Soria, S.Friard, R.Caliandro, L.Jabot, G.Dennewald, G.Pavy, P.Petitpretz , J. M.Tourani ,
33 34 35 36 37

38 39

K.De Luca , S.Jouveshomme , G.Jebrak , M.Poudenx , F.Vaylet , J.lgual , C.Daniel ,
0

4 42

P
M.Alifano , G.Chatelier , G.Meyer

110 - Activité de I'Osimertinib dans les méningites carcinomateuses des cancers non a petites
cellules (CPNPC) avec mutation activatrice de I'EGFR ayant déja bénéficié d'un traitement par
inhibiteur tyrosine-kinase (TKI) de I'EGFR



K.Saboundji, J. B.Auliac, M.Perol, G.Frangois, H.Janicot, M.Marcq, C.Dubos Arvis, P. A.Renault,
F.Guisier, L.Odier, R.Gervais, C.Chouaid

111 - L'EOSINOPHILIE : UN BIOMARQUEUR PREDICTIF DE REPONSE AU NIVOLUMAB CHEZ
LES PATIENTS TRAITES POUR UN CANCER BRONCHIQUE NON A PETITES CELLULES A UN
STADE AVANCE

E.Faugeras

112 - L'immunothérapie par inhibiteur de checkpoint immunitaire (ICl), un traitement
chimiosensibilisant dans les cancers bronchiques non a petites cellules (CBNPC)?
M.Souquet-Bressand, P.Tomasini, A.Jeanson, M.Boucekine, N.Khobta, M.Grangeon, S.Chaleat,
C.Fournier, L.Greillier, F.Palmerini, F.Barlesi, C.Mascaux

113 - Association entre [I'efficacité de [I'immunothérapie et les effets secondaires
dysimmunitaires spécifiques dans le cancer broncho-pulmonaire non a petites cellules.
M.Grangeon, P.Tomasini, S.Chaleat, A.Jeanson, M.Souquet-Bressand, N.Khobta, J.Bermudez,
Y.Trigui, L.Greillier, M.Blanchon, M.Boucekine, C.Mascaux, F.Barlesi

114 - Mise a jour 2016 de I'incidence des Tumeurs épithéliales thymiques (TET) en France

M. E.Boucher, E.Dansin, M.Kerjouan, J.Maziéres, E.Pichon, F.Thillays, G.Massard, X.Quantin,
Y.Oulkhouir, V.Westeel, L.Thiberville, C.Clement- Duchene, P.Missy, P. A.Thomas, N.Girard,
B.Besse

115 - Traitement des CBNPC métastatiques sans mutation de I'EGFR au dela de la premiére
ligne dans la cohorte BIOMARQUEURS-France : inhibiteurs de tyrosine kinase de I'EGFR ou
chimiothérapie

P.Tomasini, S.Brosseau, J.Maziéres, J. P.Merlio, M.Beau-Faller, J.Mosser, M.Wislez, L.Ouafik,
B.Besse, |.Rouquette, D.Debieuvre, F.Escande, V.Westeel, C.Audigier-Valette, P.Missy,
A.Langlais, F.Morin, D.Moro-Sibilot, G.Zalcman, F.Barlesi

116 - Réle pronostique et prédictif du PD-L1 plasmatique dans les cancers bronchiques non a
petites cellules de stade avancé traités par nivolumab

A.Costantini, C.Julie, C.Dumenil, Z.Hélias-Rodzewicz, J.Dumoulin, V.Giraud, S.Labrune,
T.Chinet, J. F.Emile, E.Giroux-Leprieur

117 - Résistance aux EGFR-TKIs chez les patients atteints d'un cancer bronchique non a petites
cellules avec mutation activatrice de 'EGFR compliqué de métastases cérébrales
A.Mogenet, C.Mascaux, L.Greillier, L.Ouafik, A.Roger, M.Boucekine, F.Barlesi, P.Tomasini

118 - Efficacité du nivolumab (Nivo) et du traitement recu aprés progression sous Nivo chez
les patients atteints de cancer bronchique non a petites cellules (CBNPC) de stade avancé
A.Costantini, J.Corny, V.Fallet, S.Renet, S.Friard, C.Chouaid, B.Duchemann, E.Giroux-Leprieur,
L.Taillade, L.Doucet, G.Zalcman, S.Jouveshomme, M.Wislez, J.Tredaniel, J.Cadranel

119 - Interactions entre immunothérapie et radiothérapie dans le traitement du cancer broncho-
pulmonaire non a petites cellules, efficacité et tolérance

S.Chaleat, C.Mascaux , M.Grangeon, A.Jeanson, M.Souquet-Bressand, J.Bermudez, Y.Trigui,
L.Greillier, S.Jourdan, M.Boucekine, F.Barlesi, P.Tomasini

120 - Troubles du sommeil chez les patients atteints de cancer broncho-pulmonaire
I.Badri, N.Moussa, N.Ayedi, W.Fki, A.Kotti, N.Bahloul, W.Kteta, S.Msaed, l.Yangui, S.Kammoun
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ADO07 Asthme

NOUVEAUTE : affichage de 10h00 & 11h30 Espace Bellecour puis session de 11h30 & 13h00
en salle

PRESIDENT(S)
MIGUERES Michel, Saint Jean
GARCIA Gilles, Le Kremlin-Bicétre

121 - Evaluation des caractéristiques et du devenir des patients pris en charge pour
exacerbation de leur asthme au service des urgences des hépitaux civils de Colmar.
J. P.Oster, J.Del Frate, E.Thibaud

122 - Enquéte sur le parcours de soins dans I'asthme



C.Rolland, M.Sapéne

123 - Validation clinique de la chambre d'exposition environnementale de Strasbourg
(ALYATEC®) chez des patients asthmatiques allergiques aux acariens
F.De Blay, C.Radu, I.Choual, N.Khayath, S.Jilani, N.Beck, S.Smet, N.Domis

124 - Evaluation du programme de soutien aux asthmatiques SOPHIA-ASTHME.
C.Taillé, F.Dib, C.Raherison , S.Guillo, A.Lafourcade, A. S.Aguade, Y.De Rycke , F.Tubach

125 - Facteurs associés au non contréle de I' asthme dans le service de pneumologie du CHUYO
de Ouagadougou,Burkina faso

K.Boncoungou, A. R.Ouedraogo, G.Ouedraogo, G.Badoum, S.Maiga , S.Damoue , B.Koumbem,
M.Ouedraogo

126 - Asthme allergique et Tabac
R.Kadoussi, S.Cheikh Mhamed , S.Jobeur, A.Saad, M.Bouhoula, N.Fahem, R.Khemakhem,
G.Trigui, N.Rouatbi, A.El Kamel

127 - Asthme et rhinite chez les ouvriers du nettoyage
A.Kchaou, M.Hajjaji, W.Feki, |.Badri, O.Jaoua, S.Kammoun, M.Masmoudi, K.Jmal Hammami

128 - Place du traitement inhalé durant le jeline de point de vue des patients
R.Gargouri, W.Feki, N.Ayadi, N.Bahloul, A.Kotti, S.Msaad, H.Ayadi, l.Yangui, S.Kammoun

129 - Evaluation en vie réelle d'une solution e-santé d'apprentissage par analyse vidéo
automatisée du geste de prise de traitement inhalé par les patients
P.Voillot, C.Faviez, A.Mebarki, N.Texier, S.Schiick, M.Sapene

130 - Effets mitochondriaux de I'asthme sévére en exacerbation sévére sur les lymphocytes et
monocytes circulants
C.Ederle , A. L.Charles, N.Khayath, F.De Blay, B.Geny

131 - La rhinoconjonctivite allergique aux pollens de graminées, bouleaux et ambroisie et son
impact sur la qualité de vie pendant le pic de pollinisation
A.Lacroix, D.Caillaud

132 - Bronchite a éosinophiles en milieu maritime
H.Kamoun, A.Sakhri

10:00-13:00
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ADO08 Plévre - EFR

NOUVEAUTE : affichage de 10h00 & 11h30 Espace Bellecour puis session de 11h30 & 13h00
en salle

PRESIDENT(S)
PLANTIER Laurent, Paris
BONNIAUD Philippe, Dijon

133 - Comparaison de la résistance respiratoire de I'enfant mesurée par les techniques de
I'interruption et des oscillations forcées
N.Beydon, C.Goaguen, P.Jacquemart, V.Le Bail , H.Morsy, 1.Schmit, F.Vallée

134 - La PaCO2 mesurée pendant I'épreuve d'effort prédit les complications post-opératoires
de chirurgie du cancer bronchique chez les sujets atteints de déficit ventilatoire sévére
G.Lehoucq, J.Berbis, F.Rey, S.Delliaux, G.Brioude, F.Brégeon

135 - Analyse multidimensionnelle du test de marche de 6min et phénotypage physiologique
J.Rajaoarifetra, S.Delliaux, F.Rey, M. J.Del Volgo, F.Brégeon

136 - Evaluation de I'enseignement de I'échographie thoracique du G-ECHO
B.Pequignot, A.Boubaya, H.Lefloch, A.Bazire, A.Kheir, A.Chaouat, F.Chabot , P.Richard ,
G.Mangiapan

137 - Différence entre la mesure échographique et I'épaisseur réelle de la paroi thoracique
G.Mangiapan, A.Boudjemaa, F.Viias, Q.Gibiot, .Benhassen, G.Rousseau-Bussac, M.Lasseur,
B.Housset



138 - Evaluation du contréle de la douleur induite par les actes pleuraux
M.Lasseur, A.Boudjemaa, F.Viiias, Q.Gibiot, I.Benhassen, G.Rousseau-Bussac, B.Housset,
G.Mangiapan

139 - Qualité de vie, fonction ventilatoire et capacités a I'exercice de patients atteints de pectus
excavatum avant et aprés chirurgie plastique par prothése de comblement.
L.Daussy, E.Noel-Savina, J. P.Chavoin, D.Riviere, A.Didier

140 - Prise en charge ambulatoire du pneumothorax spontané par cathéter de Fuhrman : une
cohorte prospective multicentrique
A.Salé, Y.Bazin, L.Sohier, M.Le Garrec, M.Campion, S.Jouneau

141 - EVALUATION DES DIFFERENTES MODALITES DE DRAINAGE PLEURAL DANS LA PRISE
EN CHARGE DES PNEUMOTHORAX SPONTANES PRIMITIFS
N.Carnot, M.Dupuis, S.Pontier, F.Laborde, L. T.Brouchet, A.Didier

142 - Profil ventilatoire spirométrique chez 9526 patients frangais: implication de I'application
des nouvelles normes GLI-2012.
V.De Broucker, M.Catto, J. L.Edme, R.Van Bulck, R.Matran, V.Neve, T.Perez, S.Hulo

143 - INTERET DE LA PRISE EN CHARGE SYSTEMATIQUE DES EPANCHEMENTS PLEURAUX
PAR L'ECHOGRAPHIE

S.Droneau, E.Noel-Savina, M.Dupuis, D.Rouviere, E.Bousquet, F.Laborde, F.Gayda, G.Prevot,
S.Pontier, A.Didier

144 - Intérét de I'IRM dynamique du diaphragme avant et aprés plicature pour éventration
unilatérale: a propos de 18 cas

F.Le Pimpec-Barthes, C.Pricopi, A.Hernigou, A.Badia, A.Arame, A.Legras, J. C.Das Neves
Pereira, B.Grand, l.Bouassida, S.Diatta, C.Morelot Panzini, T.Similowski, G.Mangiameli

-11:15

10:15-11:15 | Audi Lumiere |
si21 ASTRAZENECA. Les nouvelles frontiéres dans
I’asthme

PRESIDENT(S)
CRESTANI Bruno, Paris

Les paradoxes de la prise en charge de I'asthme : faut-il repenser ’approche thérapeutique ?
DIDIER Alain, Toulouse

Dispositifs connectés : une aide dans la prise en charge du patient asthmatique ?
TERRIOUX Philippe, Meaux

Le fardeau de I'asthme sévére
BOURDIN Arnaud, Montpellier

-11:15

10:15-11:15 | Audi Pasteur |

LABORATOIRE GSK. Les différents visages de
Sl22 |,
I’asthme

PRESIDENT(S)
HUMBERT Marc, Le Kremlin-Bicétre

La face cachée de I'asthme chez I’enfant et I’adolescent
EPAUD Ralph, Créteil

Le patient asthmatique, acteur de sa prise en charge
MARTINAT Yan, Lyon

La prise en charge de I’asthmatique sévére non contrélé
CHENIVESSE Cécile, Lille



10:15-11:15

10:15-11:15 | Forum 3 |

sI23 OXYNOV FRANCE. L’oxygénothérapie automatisée,
de nouvelles perspectives thérapeutiques

PRESIDENT(S)
BURGEL Pierre-Régis, Paris

Données et applications cliniques pour les patients BPCO hospitalisés
LELLOUCHE Francois, Sainte Foy Québec

Intérét dans le cadre de la réhabilitation respiratoire
PEPIN Jean-Louis, La Tronche

Nouvelles perspectives pour la prise en charge des patients, a domicile
MALTAIS Francois, Sainte Foy Quebec

10:15-11:15
10:15-11:15 | Forum 2 |

SI24 ROCHE. Les enjeux de la prise en charge
thérapeutique de la FPI en 2018

PRESIDENT(S)
REYNAUD GAUBERT Martine, Marseille

Initiation du traitement : pourquoi initier le traitement précocement ?
BERGOT Emmanuel, Caen

Choix du traitement : quel traitement proposer a ses patients ?
NUNES Hilario, Paris

Traitement au long cours : comment I'optimiser ?
COTTIN Vincent, Lyon

10:15-11:15
10:15-11:15 | Forum 1 |

ASTRAZENECA. Cancer du poumon : changer les
SI25 . .
paradigmes du traitement

PRESIDENT(S)
MORNEX Frangoise, Pierre-Bénite
CHOUAID Christos, Créteil

Traitement du cancer EGFRm+, populations particuliéres : ce que nous savons, ce que nous

ne savons pas...
PLANCHARD David, Villejuif

Optimiser le traitement dans le CBNPC : quels impacts sur le parcours de soin ? Quelle place
pour les nouvelles thérapies ?

FOURNEL Pierre, Saint-Etienne

10:15-11:15
10:15-11:15 | Salon Pasteur |
FRANCE OXYGENE / VIVISOL /| MBAR. 02 de
SI26 déambulation : comment, pourquoi et avec quel
suivi ?

PRESIDENT(S)
JEBRAK Gilles, Paris



PIPERNO Daniel, Lyon

Toutes les questions a se poser avant de prescrire de I'oxygénothérapie de déambulation
PALOT Alain, Marseille

Résultats définitifs du premier observatoire frangais de I’oxygénothérapie de déambulation
LEROUSSEAU Lionel, Antibes

Principaux enseignements de I’étude « Actimeétre » pour le prescripteur
CHAOQOUAT Ari, Vandoeuvre-Lés-Nancy

10:15-11:15

10:15-11:15 | Bellecour 1-2-3 |
RD08 CPHG - Assemblée générale

RESPONSABLE
DEBIEUVRE Didier, Mulhouse

11:30-13:00

11:30-13:00 | Rhéne 2 |

Infirmiéres 3. Nouvelles pratiques infirmiéres d’ici ou
d’ailleurs

AT28

EXPERT
ESCARGUEL Bruno, Marseille

ANIMATEUR
IZADIFAR Armine, Saint-Denis

11:30-13:00
11:30-13:00 | Rhéne 3 |
Kinésithérapeutes 3. Comment construire et suivre
AT29 un programme de réhabilitation hors structure
hospitaliére ?

EXPERT
SELLERON Bertrand, Saint Jean De La Ruelle

ANIMATEUR
PICHON Romain, Rennes

11:30-13:00

11:30-13:00 | Audi Lumiére |
CO05 Cancer 2

PRESIDENT(S)
DECROISETTE Chantal, Annecy
URBAN Thierry, Angers

25 - Etude SYNCHRON GFPC 15.04 : Epidémiologie et prise en charge des patients présentant
un cancer des voies aéro-digestives supérieures et un cancer bronchique synchrone découvert
lors du bilan d'extension initial. Une cohorte de 132 patients.



N.Paleiron, R.Gervais, G.Rousseau Bussac, L.Bigay-Game, A. M.Chiappa, R.Lamy, F.Guisier,
H.Le Caer, G.Robinet, P.Fournel, C.Chouaid

26 - Utilisation d'une évaluation gériatrique standardisée pour sélectionner les patients agés
ayant un cancer du poumon non a petites cellules localement avancé éligibles a un traitement
de radio-chimiothérapie concomitante par cisplatine et navelbine orale (Essai GFPC 08-06,
RACCOSA).

C.Locher, N.Pourel, H.Le Caer, H.Berard, J. B.Auliac, |.Monnet, R.Descourt, A.Vergnenegre,
|.Martel Lafay, L.Greillier, C.Chouaid

27 - Dépistage du cancer du poumon par scanner thoracique basse irradiation dans la Somme :
résultats a 1 an
O.Leleu, M.Auquier, O.Carre , B.Chauffert, V.Petigny, B.Trancart, P.Berna, V.Jounieaux

28 - Résultats de I'étude de phase Ill IFCT-0302 évaluant le scanner thoraco-abdominal dans la
surveillance post-opératoire des cancers bronchiques non a petites cellules (CBNPC)
V.Westeel, F.Barlesi, P.Foucher, J. J.Lafitte, J.Domas, P.Girard, J.Trédaniel, M.Wislez,
P.Dumont, E.Quoix, O.Raffy, D.Braun, M.Derollez, F.Goupil, J.Hermann, E.Devin, E.Pichon, J.
P.Gury, F.Morin, P. J.Souquet

29 - La masse musculaire (MM) est un paramétre intéressant a mesurer chez les patients pris
en charge pour un cancer du poumon non a petites cellules (CPNPC)

P. J.Souquet, D.Debieuvre, H.Morel, V.Surmont, F.Bonnetain, |.Krakowski, S.Antoun, H.Gaudin,
D.Planchard

30 - Efficacité des inhibiteurs de checkpoint immunitaires (ICl) dans les cancers bronchiques
non a petites cellules (CBNPC) KRAS mutés (KRASm)

A.Jeanson, P.Tomasini, N.Brandone, M.Souquet-Bressand, M.Boucekine, M.Grangeon,
S.Chaleat, N.Khobta, J.Milia, L.Mhanna, J.Biemar, L.Ouafik, I.Nanni, S.Garcia, J.Mazieres,
F.Barlesi, C.Mascaux

11:30-13:00

11:30-13:00 | Audi Pasteur |
CO06 Pathologies interstitielles et maladies orphelines

PRESIDENT(S)
CAMUS Philippe, Dijon
COTTIN Vincent, Lyon

31 - Pneumopathies interstitielles diffuses (PID) fibrosantes prédominant aux lobes supérieurs :
étiologies, caractéristiques et pronostic
L.Mourtada, L.Sese, P. Y.Brillet, D.Bouvry, M.Kambouchner, D.Valeyre, H.Nunes

32 - Pneumothorax au cours de I'histiocytose Langerhansienne pulmonaire (HLP) de I'adulte
P.Le Guen, S.Chevret, E.Bugnet, A.Seguin-Givelet, G.Lorillon, D.Gossot, A.Tazi

33 - Pneumopathies interstitielles non infectieuses post allogreffe de cellules souches
hématopoiétiques : série de 40 patients explorés a I'H6pital Foch

A.Belz, H.Salvator, E.Catherinot, E.Rivaud, A.Chabrol, S.Nguyen, F.Suarez, O.Hermine,
E.Longchampt, L.Zemoura, M. L.Chabi- Charvillat, C.Tcherakian, L. J.Couderc

34 - Manifestations pulmonaires chez les patients adultes avec syndrome hyper IgE STAT3
muté: résultats de la cohorte francgaise

C.Gridel, O.Chandesris, N.Mahlaoui, H.Salvator, E.Rivaud, C.Picard, D.Moshous, O.Lortholoray,
S.Blanche, F.Lanternier, B.Neven, A.Fischer, O.Hermine, A.Duréault, S.Poirée, L. J.Couderc,
E.Catherinot, C.Tcherakian

35 - EpiSarc : étude phénotypique des atteintes extra-pulmonaires au cours de la sarcoidose
R.Lhote, l.Annesi-Maesano, F.Cohen-Aubart, H.Nunes, D.Launay , M.Hamidou, R.Borie,
K.Sacre, M.Mahevas, N.Schleinitz, J.Haroche, T.Papo, Z.Amoura, D.Valeyre

36 - Pronostic des cancers du poumon au cours des pneumopathies interstitielles diffuses
(PID): une étude cas-contrdles

Q.Gibiot, I.Monnet, P.Levy, A. L.Brun, T.Issoufaly, M.Wislez, C.Chouaid, J.Cadranel, J.
M.Naccache

11:30-13:00



11:30-13:00 | Salon Pasteur |
CO07 Endoscopie

PRESIDENT(S)
DAYEN Charles, Saint-Quentin
FRATICELLI Anne, Marseille

37 - Etude BREATH Bronchoscopie : Evaluation de I'Amélioration de la Tolérance globale sous
Hypnose éricksonienne
S. Mebs, A.Perel, L.Masson, C.Roy , L.Portel

38 - Bronchoscopie interventionnelle au tube rigide dans la prise en charge des tumeurs
malignes des voies aériennes proximales sous-glottiques : bénéfices, risques et facteurs
pronostiques

F.Thévenet, N.Favrolt, M.Georges, G.Beltramo, A.Zouak, P.Foucher, N.Baudouin, P.Camus,
P.Bonniaud

39 - Sténoses laryngo-trachéales bénignes de I'adulte : Place des prothéses transcordales.
Expérience préliminaire.
V.Bourinet

40 - Cryobiopsies transbronchiques ( cryo-BTB) pour le diagnostic de pneumopathies
interstitielles diffuses (PID) : I'expérience rétrospective de 2 centres universitaires francgais.
J.Camuset, X.Dhalluin, M.Febvre, F.Wallyn, J. M.Naccache, O.Ouennoure, J.Assouad, M.
C.Copin, J.Cadranel, C.Fournier

41 - Abord des lésions périphériques pulmonaires, en pratique
M.Febvre, J.Camuset, A.lzadifar, A.Souidi, A.Parrot, M.Baud , V.Fallet , A.Lavolé,
N.Rosensztsajn, J. M.Naccache, M.Wislez, J.Cadranel

42 - Apport diagnostique de I'écho-endoscopie (EBUS) au cours des pneumopathies
interstitielles diffuses (PID) (hors sarcoidose)

W.Khamis, O.Freynet, D.Basille, H.Nunes, J. F.Bernaudin, J.Morvan, M.Soussan, M.Auquier, K.
A.Levand, P. Y.Brillet, E.Magois, Y.Douadi, C.Dayen, D.Valeyre, V.Jounieaux

:00

11:30-13:00 | Rhéne 1 |
CO08 Maladies vasculaires pulmonaires

PRESIDENT(S)
HUMBERT Marc, Le Kremlin-Bicétre
CHAOUAT Ari, Vandoeuvre-Lés-Nancy

43 - Hypertension pulmonaire sévére associée aux maladies pulmonaires chroniques post-
tabagiques bronchiques ou emphysémateuses
S.Chelabi, G.Chassagnon, L.Savale, J.Weatherald, X.Jais, A.Boucly, H.Mal, P. R.Burgel,
G.Simonneau, 0.Sitbon, M.Humbert, D.Montani

44 - Angioplastie pulmonaire percutanée pour I'hypertension pulmonaire thrombo-embolique
chronique (HTP-TEC) chez 53 patients consécutifs

H.Bouvaist, N.Piliero, F.Thony, M.Jondot, C.Pison, C. D. C.Centre De Compétences De L'htap
Sévere De L'adulte Et De L'enfant De Grenoble

45 - Impact des traitements spécifiques de I'HTAP chez 77 patients atteints d'hypertension
porto-pulmonaire
M.Guimas, J.Traclet, N.Chebib, R.Magnier, V.Cottin, E.Bergot

46 - Evaluation des échanges érythrocytaires dans la prise en charge de I'hypertension
pulmonaire précapillaire chronique associée a la drépanocytose.

M.Turpin, F.Parent, C.Chantalat-Auger, X.Jais, D.Montani, O.Sitbon, M.Humbert, G.Simonneau,
L.Savale

47 - Devenir a long terme des hypertensions portopulmonaires associées a une
cirrhosecompensée a I'ére des thérapeutiques ciblées de I'hypertension artérielle pulmonaire
L.Savale



48 - Influence de la stratégie thérapeutique initiale sur la survie des patients atteints d'HTAP :
trithérapie d'emblée, le tiercé gagnant

A.Boucly, J.Weatherald, L.Savale, D.Montani, M.Jevnikar, X.Jais, G.Simonneau, M.Humbert,
0.Sitbon

13:00-14:00

13:00-14:00 | Rhone 1 |
GT15 GAT

RESPONSABLE
DUBUS Jean Christophe, Marseille

13:00-14:30

13:00-14:30 | Audi Lumiére |
A41 Des situations complexes en oncologie thoracique . A

Certaines situations de cancer pulmonaire nécessitent une prise en charge particuliére : les
cancers oligométastatiques ou avec lésions secondaires cérébrales peuvent, dans certains
cas, bénéficier de traitements ablatifs localisés, le traitement systémique des personnes agées
doit étre adapté au contexte clinique et aux co-morbidités . Une mise au point de ces différents
sujets s'impose lors d’'une session dédiée.

PRESIDENT(S)
MORO SIBILOT Denis, Grenoble
SOUQUET Pierre-Jean, Pierre Benite

Les métastases cérébrales et méningées
LE RHUN Emilie, Lille

Les oligo-métastases
MOLINIER Olivier, Le Mans

Le sujet agé ou a I’état général altéré
QUOIX Elisabeth, Strasbourg

13:00-14:30

13:00-14:30 | Salon Pasteur |
AT30 CAT devant une toux chronique

EXPERT
ESCAMILLA Roger, Toulouse

ANIMATEUR
ARFI Thierry, Nice

13:00-14:30

13:00-14:30 | Audi Pasteur |
RD09 SPLF - Assemblée générale

RESPONSABLE
CHABOT Francois, Vandoeuvre-Lés-Nancy



14:30-16:00

14:30-16:00 | Audi Lumiére |
A42 CONFRONTATIONS ANATOMO-CLINIQUES =Y

PRESIDENT(S)

BONNIAUD Philippe, Dijon
CADRANEL Jacques, Paris

En eau profonde

GUILLEMINAULT Laurent, Toulouse

Un marathonien a bout de souffle
GEORGES Marjolaine, Dijon

Un coma hypercapnique chez un mal voyant
MORELOT-PANZINI Capucine, Paris

14:30-16:00

14:30-16:00 | Audi Pasteur |
A43 Prise en charge d’autres tumeurs thoraciques . A

A coté des carcinomes bronchiques, d’autres tumeurs thoraciques ont bénéficié d’avancées
thérapeutiques récentes : les mésothéliomes avec les anti-angiogéniques et
limmunothérapie, les tumeurs carcinoides avec les thérapies ciblées, et les carcinomes
thymiques grace a une homogénéisation de la prise en charge a I'échelle nationale. Cette
session permettra de dresser un état de I'art dans ces 3 pathologies.

PRESIDENT(S)
SOUQUET Pierre-Jean, Pierre Benite
LE PIMPEC BARTHES Francoise, Paris

Mésothéliome
SCHERPEREEL Arnaud, Lille

Carcinomes neuro-endocrines différenciés et carcinoides métastatiques
LOMBARD-BOHAS Catherine, Lyon

Tumeurs thymiques
GIRARD Nicolas, Paris

14:30-16:00

14:30-16:00 | Forum 3 |
Ad44 Aérosols et environnement

Session organisée par GT GAT

Il'y a quelques années les liens entre aérosols et environnement révolutionnaient nos
thérapeutiques inhalées en supprimant les chlorofluorocarbones des aérosols doseurs
pressurisés. Cette session, proposée par le GAT, a pour objet d’informer le praticien sur les
problématiques environnementales actuelles liées a [I'aérosolthérapie (contamination
microbiologique, pertes médicamenteuses) et sur les avancées technologiques permettant
de les limiter.

PRESIDENT(S)
MARTINEZ Stéphanie, Aix En Provence
DUBUS Jean Christophe, Marseille



Hygiéne des dispositifs d’inhalation
REYCHLER Grégory, Louvain

Risques pour le personnel soignant de I’antibiothérapie inhalée
DUBUS Jean Christophe, Marseille

Nouvelles technologies pour limiter les pertes médicamenteuses environnementales
VECELLIO Laurent, Tours

14:30-16:00
14:30-16:00 | Forum 2 |

Prise en charge des symptomes respiratoires chez le
A45 . . .

patient en fin de vie

Session organisée par ANTADIR

La dyspnée constitue I'une des situations les plus difficiles a gérer chez le patient en fin de
vie et présente de grandes similitudes in fine avec la douleur faute de ressources
médicamenteuses spécifiques efficaces, le médecin a le plus souvent recours a des
médications sédatives qui apaisent la sensation dyspnéique mais en contrepartie aggravent
I'état respiratoire. De ce fait la prise en charge de la dyspnée au stade terminal doit étre
précédée par une discussion de nature éthique entre le prescripteur, le patient dans la mesure
du possible et ses proches car I'accroissement progressif des doses d’hypnotiques risque
d’accélérer I'issue fatale. Il est donc important a ce stade d’évoquer aussi la place des
traitements non pharmacologiques et des modalités non invasives d’assistance respiratoire.

PRESIDENT(S)

RABEC Claudio, Dijon

MUIR Jean-Frangois, Rouen

Prise en charge de la dyspnée
MORELOT-PANZINI Capucine, Paris

VNI palliative ou de confort : quand et comment ?
PERRIN Christophe, Monaco

Réflexions sur la fin de vie éthique loi et pratique
LEONETTI Jean, Nice

14:30-16:00

14:30-16:00 | Forum 1 |

Ad6 Infirmiéres 2. Approches complémentaires dans la
prise en charge en oncologie

On dispose aujourd’hui de nombreuses informations scientifiques sur les médecines
complémentaires, elles peuvent parfois compléter positivement la prise en charge
conventionnelle pour un mieux-étre du patient, voire une diminution de certains symptémes
et effets secondaires. Ces pratiques, offertes aux patients, sont trés variées comprenant des
techniques anciennes ainsi que des approches récentes. Que sait-on sur leur efficacité et
certaines sont-elles dangereuses ?

PRESIDENT(S)

SERABIAN Virginie, Melun
COURAUD Sébastien, Lyon
Hypnose et endoscopie
MEBS Sandrine, Libourne

Alimentation et cancer dés I'annonce du diagnostic
BRARD Nelly, Le Havre
FAUVEL Charlotte, Le Havre



Médecine alternative pour la douleur morale et physique, oi en sommes-nous ?
CHAMEROY Valérie, Melun

14:30-16:00
14:30-16:00 | Bellecour 1-2-3 |
Kinésithérapeutes 2. L’accompagnement du patient
A47 . - R
atteint de cancer bronchique par le kinésithérapeute

La kinésithérapie offre des moyens adaptés pour la prise en charge de patients atteints de
cancer. Cette prise en charge peut se décliner de différentes maniéres et a différentes étapes
de la pathologie. Au cours de cette session 3 aspects seront abordés dans cette prise en
charge, que ce soit avec le réentrainement a I'effort du patient cancéreux en préopératoire ou
en cours de traitement ou encore dans la gestion de la dyspnée en fin de vie.

PRESIDENT(S)

COSTES Frédéric, Clermont-Ferrand

CONTAL Olivier, Lausanne

Réhabilitation respiratoire : prévention et prise en charge pré-chirurgie
CHANTRAIN Valérie-Anne, Louvain

Le réentrainement a I’effort et cancer bronchique
BEAUMONT Marc, Morlaix

La dyspnée en fin de vie
LATIERS Anne-Claire, Louvain

14:30-16:00

14:30-16:00 | Salon Pasteur |
A48 Disparité de I’environnement a I’échelle planétaire | Vg

La Disparité de I'environnement a I'échelle planétaire constitue de nos jours une réalité connue
et reconnue avec méme comme corollaire un facteur de tension socio-politique. L'OMS, dans
son rapport publié le 27 Septembre 2016, révele que 92% de la population mondiale respire
un air treés pollué avec un bilan préoccupant sur le plan sanitaire, essentiellement dans les
pays en voie de développement et ce ,en partie ,pour des raisons d’industrialisation massive.
Ceci pourrait expliquer les différents types d’asthme que nous observons, I'émergence de
cancers broncho-pulmonaires chez les non fumeurs et les manifestations respiratoires liées
a la biomasse.

PRESIDENT(S)

RICHARD Philippe, Saint-Omer
KHAYAT Georges, Beyrouth
Sensibilisations et phénotypes de I’'asthme
HAMZAOQOUI Agnes, Ariana

Facteurs de risque des cancers bronchiques du non fumeur
OLSSON Ann, Lyon

Biomasse et santé respiratoire
WAKED Mirna, Ashrafieh

14:30-16:00

14:30-16:00 | Rhéne 1 |

AT31 La tenue du dossier médical en pathologie du
sommeil

EXPERT



LE GUILLOU Frédéric, La Rochelle

ANIMATEUR
GRILLET Yves, Valence

14:30-16:00

14:30-16:00 | Rhone 2 |
AT32 La pollution atmosphérique : le réle du pneumologue

EXPERT
CHARRPIN Denis, Marseille

ANIMATEUR
PEGLIASCO Hervé, Marseille

14:30-16:00

14:30-16:00 | Rhéne 3 |
AT33 Les allergies respiratoires complexes

EXPERT
BOUVIER Michel, Lyon

ANIMATEUR
POISSON Alain, Marseille

Caractéristiques des sessions

Fil Rouge — Oncologie thoracique

Fil Orange - Le poumon et son
environnement

Session DPC

Sessions en différé retransmises sur le
congrés

proEm

Sessions interactives



Exposants

ABBVIE

ADHESIA

AIR LIQUIDE MEDICAL SYSTEMS
ALCURA FRANCE

ALK

AMBU SARL

ANTADIR/AGIR A DOM

ARIA

ASTEN SANTE

ASTRAZENECA FRANCE

ATMOS MEDICAL FRANCE
BASTIDE LE CONFORT MEDICAL
BOEHRINGER INGELHEIM
BOSTON SCIENTIFIC
BRISTOL-MYERS SQUIBB
CARDIF - ASSISTANCE

CHIESI SAS

CIDELEC

COMPUMEDICS FRANCE

COOK MEDICAL

COSMED FRANCE

CRYOPAL

CSL BEHRING

DEVILBISS HEALTHCARE

DTF MEDICAL

ELIA MEDICAL

ELIVIE

ELSEVIER MASSON

EMO INTERNATIONAL

EOLYS

ERBE MEDICAL

FAMECO MEDICAL INSTRUMENTS
FISHER & PAYKEL HEALTHCARE
FRANCE OXYGENE / VIVISOL / MBAR
FUJIFILM FRANCE

GANSHORN MEDIZIN ELECTRONIC GMBH
GCE SAS

HUMANAIR

INSMED FRANCE SAS
INVACARE POIRIER SAS

ISIS MEDICAL

KAP CODE

L3 MEDICAL

LA LETTRE DU PNEUMOLOGUE
LABORATOIRE DE LA MER
LABORATOIRE GSK

LAIDET MEDICAL

LES CLINIQUES DU SOUFFLE
LFB BIOMEDICAMENTS

Emplacement 68
Emplacement 53
Emplacement 70
Emplacement 16
Emplacement 48
Emplacement 8

Emplacement 56
Emplacement 11
Emplacement 81
Emplacement 50
Emplacement 39
Emplacement 44
Emplacement 47
Emplacement 23
Emplacement 15
Emplacement 89
Emplacement 57
Emplacement 30
Emplacement 92
Emplacement 33
Emplacement 12
Emplacement 84
Emplacement 77
Emplacement 87
Emplacement 49
Emplacement 38
Emplacement 51
Emplacement 74
Emplacement 37
Emplacement 10
Emplacement 22
Emplacement 18
Emplacement 40
Emplacement 45
Emplacement 27
Emplacement 91
Emplacement 61
Emplacement 71
Emplacement 14
Emplacement 58
Emplacement 32
Emplacement 13
Emplacement 78
Emplacement 34
Emplacement 29
Emplacement 52
Emplacement 75
Emplacement 21
Emplacement 24

Action de partenariat

Action de partenariat

Action de partenariat
Action de partenariat
Action de partenariat

Action de partenariat

Action de partenariat

Action de partenariat
Action de partenariat

Action de partenariat

Action de partenariat



LIBRAIRIE MEDICALE VERNAZOBRES-GREGO Emplacement 1

LINDE HOMECARE FRANCE
LOWENSTEIN MEDICAL FRANCE
LVL MEDICAL

MEDIFLUX

MEDISOFT GROUP
MENARINI FRANCE

MIR FRANCE
MONDOCTEUR.FR

MSD FRANCE

MUST INFORMATIQUE
NATUS

NOROX

NOVA BIOMEDICAL
NOVARTIS

OLYMPUS FRANCE

ORKYN'

OXYNOV FRANCE
OXYPHARM

OXYVIE

PARI PULMOMED

PENTAX FRANCE LIFE CARE
PFIZER

PHILIPS

PHYSIO ASSIST

PHYSIP

PNEUMRX, LTD
PROTEC'SOM LABORATOIRE
PROTHIA

PULMONX

RES’0O2

RESMED

ROCHE

SCALEO MEDICAL

SEFAM

SIBELMED

SLEEPINNOV

SNADOM

SOS OXYGENE PARTICIPATIONS
SRETT MEDICAL
STALLERGENES GREER
TEVA SANTE

VERTEX

VITALAIRE

Emplacement 59
Emplacement 17
Emplacement 55
Emplacement 25
Emplacement 82
Emplacement 86
Emplacement 3

Emplacement 35
Emplacement 88
Emplacement 90
Emplacement 93
Emplacement 36
Emplacement 5

Emplacement 60
Emplacement 28
Emplacement 31
Emplacement 72
Emplacement 76
Emplacement 2

Emplacement 9

Emplacement 4

Emplacement 26
Emplacement 63
Emplacement 67
Emplacement 62
Emplacement 41
Emplacement 80
Emplacement 19
Emplacement 85
Emplacement 83
Emplacement 65
Emplacement 46
Emplacement 42
Emplacement 73
Emplacement 69
Emplacement 79
Emplacement 20
Emplacement 54
Emplacement 7

Emplacement 43
Emplacement 64
Emplacement 6

Emplacement 66

Action de partenariat

Action de partenariat

Action de partenariat

Action de partenariat

Action de partenariat

Action de partenariat






