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1. Diagnostique histologique (Classification OMS)

Cancer Bronchique a Petites Cellules

Cancer Bronchique Non a Petites Cellules
Non épidermoide

Cancer Bronchique Non a Petites Cellules
Carcinome épidermoide

LES ADENOCARCINOMES de BAS GRADE

ADENOCARCINOME IN SITU (AIS) / AVEC INVASION
MINIME (AIM) :

— Correspondent aux verres dépolis (purs) radiologiques

— Prolifération tumorale de cellules pneumocytaires le
long des axes alvéolaires sans modifier I'architecture
pulmonaire

— AIM: architecture lépidique avec foyer(s) invasion(s) <
5 mm

— <3cm
— Pas embol vasculaire

Pas infiltration de la plevre
— Dgt uniquement sur piéce opératoire
— 100% de survie a 5 ans
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LES ADENOCARCINOMES de GRADE INTERMEDIAIRE

* ADENOCARCINOME LEPIDIQUE : prolifération tumorale de cellules
pneumocytaires NON mucineuses associée a zone invasive > 5mm et/ou tumeur >
3cm

* ADENOCARCINOME TUBULEUX : cellules tumorales s’organisent autour de
lumiere glandulaire

* ADENOCARCINOME PAPILLAIRE : cellules tumorales s’organisent autour d’un axe

fibroconjonctif

T e S i

LES ADENOCARCINOMES de HAUT GRADE

* ADENOCARCINOME SOLIDE : pas d’architecture glandulaire

*  ADENOCARCINOME MUCINEUX : cellules tumorales mucosécrétantes, flaque de
mucus distendent les alvéoles, le plus souvent invasif, CK20+, TTF1-, donc difficile
a différencier des métastases (pancréas), souvent multifocal voire bilatéral

« ADENOCARCINOME MICROPAPILLAIRE : amas cellulaire sans axe fibrovasculaire,
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LES CARCINOMES EPIDERMOIDES

Tumeur le plus souvent proximale, 20% périphériques, TTF1 (-) et P40(+)
* OMS 2015 : kératinisant, non kératinisant, basaloide

Forme basaloide : ressemble CNEGC (marqueurs neuro-endocrines), plus mauvais
pronostic

LES CARCINOMES A GRANDES CELLULES

* Pas de différenciation malpighienne ou glandulaire
— Donc TTF1 et P40 négatifs et pas de mucosécrétion

* Diagnostic uniquement sur piéce opératoire
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LES CARCINOMES ADENOSQUAMEUX

* < 5% des CNPC
* Tumeur le plus souvent périphérique
» Constitué par deux contingents (AK et CE) chacun >10 % de la surface tumorale

N o W Y . RSNy

LES PETITS PRELEVEMENTS : prise en charge

* Donc utilisation d’un panel immunohistochimique standardisé :
P40 (ou P63) et TTF1

TTF1+ P40- : adenocarcinome

P40+ TTF1- : carcinome épidermoide

2. Références bibliographiques
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