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Rappel : 



La relecture anatomopathologique:  
rappel de l’organisation de la relecture collégiale 

La relecture collégiale se déroule à Paris dans le cadre du RENOP, 
au Laboratoire Escourolle Pitié-Salpétrière 

 

La matinée est réservée à POLA, l’après midi à TUCERA et BCB-GBM 

 

Présence des coordinateurs interrégionaux du RENOP et des 
pathologistes qui le souhaitent dans la limite des places disponibles 

 

Collecte, saisie et exploitation des données réalisées par                       
S. Duclos (sylvie.duclos@ap-hm.fr)                                                                  
et C. Colin (carole.colin@univ-amu.fr) 



Résultats de la relecture:   
1091 cas revus en relecture collégiale 

Diagnostic initial : 

• 522 OA III 

• 383 OAA III + 14 AA III 

• 52 OAA nécrose IV 

• 117 GBMO 

• 3 gliomatoses 

 

 

Diagnostic final : 

• 324 OA III 

• 280 OAA III + 61 OAA / AA III 

• 107 OAA avec nécrose IV 

• 49 GBMO 

• 178 GBM 

• 40 gliomes de grade II 

• 5 gliomatoses 

• 29 non représentatifs 

• 12 autres diagnostics 

•  6 avec diagnostic non définitif 

 
Faible corrélation entre le diagnostic initial et la relecture 

collégiale: k= 0,428 mais mieux qu’avant (k= 0,399) 



Qu’est ce un glioblastome avec un 

contingent oligodendroglial (grade IV)? 

• Description floue 

de l’OMS, cité 

dans deux 

chapitres 

 

• Gliome mixte 

oligoastrocytaire 

avec nécrose 

 

• Pattern » de GBM 

(territoires GBM et 

territoires oligo) 

 

 



Analyse des discordances entre le diagnostic 
initial et la relecture collégiale 

Relecture 
collégiale 

 
Diagnostic initial 

OA III 
OAA III 
/ AA III 

OAA avec 
nécrose 

IV 
GBMO 

G
lio

m
ato

se
 

GBM 
Gliome de 

grade II 
Autre  NR TOTAL 

OA III 305 72 26 20 2 54 25 8 10 522 

OAA III 17 262 18 1 1 55 15 4 24 397 

OAA avec 
nécrose 

0 1 38 2 0 10 0 0 1 52 

GBMO 2 5 25 26 0 59 0 0 0 117 

Gliomatose 0 1 0 0 2 0 0 0 0 3 

TOTAL 324 341 107 49 5 178 40 12 35 1091 



Corrélation entre les données 
immunohistochimiques et le diagnostic final 

 NB: Données disponibles pour 985/999 gliomes 
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Corrélation entre les données moléculaires          
et le diagnostic final (I) 

 NB: Données disponibles pour 825/999 gliomes 



Corrélation entre les données moléculaires               
et le diagnostic final (II) 

 NB: Données disponibles pour 833/999 gliomes 
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Résultats 2014 du Groupe histologique POLA: 
Flash info 

3 

1 
Les sous-groupes 
histologiques et leur 
valeur pronostique: 
mise à jour du suivi 

 

Filiation éventuelle 
entre les sous-groupes 
histologiques:                
analyse histologique 
des récidives (en cours) 

 
2 

Etude de l’expression de CIC et ATRX en IHC dans la cohorte 
POLA : corrélation avec le diagnostic histologique, le statut 
1p/19q et le suivi des patients 

 



3 sous-groupes histologiques de pronostic 
distinct parmi les OA III 1p19q co-délétés 

Groupe 1  

Pas de PEC ni de nécrose 
mais mitoses >5/10HPF 

Groupe 2  

PEC mais pas de nécrose 

Groupe 3  

PEC et nécrose 



Avec un an supplémentaire de suivi les sous  
groupes histologiques sont prédictifs de la survie 

Merci aux 
centres de: 
- Paris 
- Bordeaux 
- Lyon 
- Marseille  
pour la mise à 
jour régulière 
du suivi clinique 
des patients 
inclus dans 
POLA 

 
 



Intérêt pronostique des sous-groupes 
histologiques parmi les OA III 1p19q co-délétés 

Question : la PEC est elle indispensable pour le 
grade III dans les OA III 1p19q co-délétés? 

p = 0.037   

p = 0.067   



La nécrose est toujours présente 
quand la prolifération endothélio 
capillaire est observée suggérant que 
le Groupe 3 dérive toujours du Groupe 
2. Quid du Groupe 1?  

 

Modèle hypothétique: 

     Groupe 1 → Groupe 2 → Groupe 3 

     Groupes 1 et 2 → Groupe 3 
 

51 cas des Groupes 1 et 2 identifiés 
comme ayant récidivé: 

 Patients réopérés? Prélèvements disponibles? 

 Sollicitation de 18 centres début novembre 

 Réponses de la part de 8 centres 

Filiation éventuelle entre les sous-groupes 
histologiques ? 

Centres 
Nbre de cas 

avec récidive 
Beaujon - Salpêtrière 12 
Bicetre 1 
Amiens 1 
Besançon 1 
Bordeaux 4 
Brest 2 
Caen 2 
Dijon 1 
Lille 5 
Lyon 2 
Marseille 6 
Nancy 2 
Nantes 2 
Nice 1 
Reims 2 
Rouen 2 
Saint-Étienne 1 
Toulouse 4 



Conclusions : Gliomes malins à composante 
oligodendrogliale, les leçons de POLA 

Les oligodendrogliomes anaplasiques sont des tumeurs rares, de 
diagnostic difficile et même les formes histologiquement 
caractéristiques sont hétérogènes d’un point de vue moléculaire 

Il existe 3 sous-groupes histologiques de pronostic distinct 
parmi les OA III 1p19q co-délétés 

La catégorie des mixtes est particulièrement hétérogène 

Le terme GBMO regroupe 2 entités moléculaires principales  

  

 Quelle conduite à tenir compte tenu de la future classification 
de l’OMS?  
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