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Contexte : urgence du tri des victimes

Evaluation de la dose Diagnostic et Traitement
et de la distribution de | | tri des victimes adapté
dose sur le thédtre ' |
d’opération
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Intéret médical

Enjeu dosimétrique actuel :
Obtenir une information localisée sur la dose délivrée

Utilisation en tant que biomarqueur individuel afin d’évaluer la tolérance
a un traitement de radiothérapie ou a un acte interventionnelle

%

Prédire le risque de radiodermite aigué



Intéret médical

Utilisation en complément des outils d’estimation de |la dose cumulée a la peau
apres un acte de radiologie interventionnelle pour enrichir la cartographie de dose
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Objectif de I’étude

Evaluer le fonctionnement d’un bio-dosimétre
de l'irradiation externe en neuroradiologie interventionnelle,
a partir d’un dispositif destiné initialement
au tri rapide de personnes irradiées

en cas d’accident radiologique a grande échelle



Mateériel : bio-dosimetre

Le DosiKit consiste en la mesure de protéines de réparation de I’ADN (yH2AX)

Irradiation présentes dans les bulbes pileux apres irradiation pour fournir

une estimation de la dose absorbée le plus rapidement possible sur le terrain
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Mateériel : bio-dosimetre
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Méthode : population d’étude

= Etude sur 65 patients ayant bénéficié d’'embolisation d’anévrysmes

intracraniens en neuroradiologie interventionnelle

= Neécessité du consentement libre et éclairé du patient

= Prise en compte des facteurs pouvant influencer :

» la cinétique de yH2AX chez le patient
Recherche de biais

sexe, dge, origine ethnique, métier )
( Vi g 7 g q 7 ) —— pOSSIb|es

» le bruit de fond de yH2AX chez le patient

(tabagisme, alcoolisme, chimiothérapie, radiothérapie)
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Meéthode : protocole de comparaison

Mesures avant et apres irradiation
du taux de protéines de réparation
de 'ADN (yH2AX) apparaissant dans
les bulbes pileux en région

temporale et occipitale du crane

Comparaison a la dose absorbée au
cuir chevelu obtenue par dosimétrie
thermoluminescente (TLD) au point

de prélevement des bulbes
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Meéthode : protocole de comparaison
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Meéthode : protocole d’extraction

Extraction des protéines réalisée dans un
laboratoire installé dans le Pole d’Imagerie
Diagnostique et de Radiologie Interventionnelle
du CHU Clermont Ferrand
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Méthode : analyse biologigue d’'une membrane

~——— Membrane

O i Gamme peptidique permettant de corriger
: les variabilités expérimentales
(température, pression, stockage de la membrane)

YH2AX YH2AX yH2AX YH2AX
temporal temporal occipital ~ occipital

avant apres avant apres
irradiation jrradiation irradiation irradiation

. Possibilité de définir
un facteur d’induction protéique
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Résultats : dosimétrie TLD
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Résultats : induction du taux de protéines

Représentation en diagramme en boite du taux
de protéines yH2AX apres irradiation
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Résultats : corrélation dosimétrique

Courbe de variation du facteur d’induction de yH2AX en fonction de |la dose mesurée avec les TLD
pour les patients ayant recu une dose supérieure a 500 mGy
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Tendance a la corrélation entre l'augmentation des yH2AX
et la dose d’irradiation pour des doses cutanées supérieures a 500 mGy
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Synthese et perspectives de I'étude

Syntheése

» Résultats pour yH2AX significatifs statistiquement au dessus de 1 Gy

» Tendance a la corrélation entre 'augmentation des yH2AX et la dose d’irradiation
pour des doses cutanées supérieures a 500 mGy

Poursuite de I'étude

* Inclure des sujets irradiés avec des doses plus conséguentes
 Déterminer précisément le seuil de sensibilité de 'outil

e Etudier un groupe de protéines de réparation de ’ADN autre que yH2AX
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