CENTRE HOSPITALIER.
INTERLCOMMUNAL
DE LA HAUTE-SAONE
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Mme PB Brlgltte, née le 14/06/1964

< Secretaire (fonction publique), PS=0

< Atcd : néant .... Hyperanxieuse et angoissée

< Tabac: 0

& \Vue le 17/01/2008, Etat fébrile et toux
persistante depuis 3 semaines (coamoxiclav,

cefixime, moxifloxacine), Asthénie grade 1,
poids stable (50kg, 160 cm)

<& Examen clinique: normal
& RP:
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< EFR: normale

< Biologie: CRP 145 mg/I, fibrinogene
11,75 g/l, leucocytose normale,
ionogramme et bilan hépatique normal

< Endoscopie bronchique: normale

< Prelevements endobronchiques:
bacteriologie et cytologie normales

<TDM thorax-abdomen-crane:
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Que proposez-vous?

4C 4 RCP 13/02/2008
SC

&C
181 “®RCP 27/02/2008
OA
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Evaluation apres 3 cures...msi 2008

< Réponse complete sur la rate, partielle
sur poumon et stabilisation sur le
cerveau, pas de nouvelles Iésions

< Que faites-vous?
® Poursuite du méme schéma?

RCP
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Ce qui a ete fait....

< 4eme cure CDDP-VNR puis VNR seule (22/02/08 -
01/08/08) + RT stéreéotaxique frontale interne
gauche (23 ay, 17/06/08 - 20/06/08) + RT thoracique
externe (66 Gy, 05/08/08 — 19/09/08)

<& Que faites-vous?
" CT de maintenance?

® Arrét de la chimiothérapie (« stop and go » ou « watch
and wait »
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=CT 2éme litjte classique?
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Evaluation a 6 cures...

<>Maintien de la réponse thoracique et
iliaque, stabilisation cérebrale et
absence de nouvelle lésion .....
* Bonne tolérance de la chimiothérapie
= Pas de toxicité
= PS=(
= Asymptomatique
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