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Tumeurs superficielles colorectales

ÅMuqueuse et sous - muqueuse

ÅCertains sont accessibles à 
un traitement endoscopique 
(EMR, ESD), à condition de 
ne pas négliger le risque 
dõenvahissement 
ganglionnaire.

Å Indispensable de disposer 
de critères précis, 
endoscopiques et 
pathologiques, permettant 
de prédire ce risque de 
métastases ganglionnaires



Campagne de dépistage du CCR

Lésions détectées %

Cancer 9

Adénomes 16

Adénomesavancés 23

Stagingdes CCR %

Stade 0 24

Stade 1 25

Stade 2 14

Stade 3 14

Stade 4 6

InVS, 2013, Neerincx 2013

Dépistage conduira :
- Stade 1 et 2: de 53 à 80%
- Stade 3 et 4: de 47 à 20%

Evaluation des T1 en France :
- 13% / 40.000 = 7600/an



Facteurs pr®dictifs de lõatteinte 
ganglionnaire

ÅAspect endoscopique+++ (Paris, NICE, Sano, LSTé)
ÅTaille +++
ÅDonn®es de lõéchoendoscopie
ÅSignes du décollement
ÅDonnées de la pièce de résection :
ïQualit® de lõexamen anatomo pathologique +++
ÅRisque de métastases ganglionnaires :
ïprofondeur de lõinvasion dans la sous- muqueuse
ïla différenciation de la tumeur, 
ïbudding
ïune infiltration lymphatique et/ou péri - nerveuse



Catégorie 4

pTis - intra - muqueux

Risque local

Qualit® de lõex®r¯se

Catégorie 5

pT1 ðsous muqueux
Risque local

Qualit® de lõex®r¯se
Risque de dissémination Gg



Catégorie 4 ou 5 ???
5ƛŀƎƴƻǎǘƛŎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘƛŜƭ ŘŜ ƭΩŀŘŞƴƻƳŜ ǘǊŀƴǎŦƻǊƳŞ

Pseudo-invasion

Å« misplacement» :
ïOupseudo-invasion
ïépithelium au sein de la sous 

muqueuse

ÅDg dif polype transformé +++
ÅPseudo-invasion peut 
ǎΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ŘΩǳƴŜ ǾǊŀƛŜ 
invasion !
ïVolumineuxpolypesdu 

sigmoide(85%)
ÅDue à des phénomènes de torsion

ïExérèse endoscopique post 
biopsies 



Catégorie 5
ADK infiltrant sous muqueuse

Chirurgie Pas de Chirurgie

Métastase ganglionnaire

< 15%

Mortalité post - op (T1 - T2)
1.1%: < 60 ans

1.7%: 60 - 70 ans
3.3%: >70 ans



Colectomie post endoscopie

ÅRisque de métastase ganglionnaire :
ÅCritères qualitatifs +++

ÅDifférenciation tumorale

ÅBudding

ÅEnvahissement vasculaire
ïRisque de métastase gg:

Å0: 0,7%; 1: 20,7%; >2 : 36% 

ÅCritères quantitatifs

ÅHauteur et largeur de lõinfiltration tumorale

ÅRisque de récidive locale

ï marge en profondeur (berges >1mm ?) 



Critères qualitatifs
Différentiation tumorale: 5% ADK superficiels


