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EDITORIAL
Chaque année, nous prépa-
rons LE LIEN en essayant de 
vous informer des avancées 
de la recherche et de la vie de 
l’association. 
La recherche sur les tumeurs 
cérébrales cancéreuses avan-
ce à grands pas dans une di-
rection qui se révèle de plus en 
plus porteuse d’espoir et qui 
concernerait également bien 
d’autres cancers que celui du 
cerveau. De plus, deux impor-
tants laboratoires se regrou-
pent pour allier leurs forces et 
leurs compétences. Dans nos 
pages, la parole est largement 
laissée aux chercheurs  pour 
vous rendre compte de leurs 
travaux et c’est avec fierté  
que nous leur apportons, grâ-
ce à vous tous, une aide très 
substantielle.
Un autre volet de l’action de 
l’ARTC Sud est la présence 
de  bénévoles dans le service 
de neuro-oncologie de l’hôpital 
de la Timone, auprès des ma-
lades et de leurs familles. De-
puis 4 ans, nous rencontrons 
des personnes qui traversent 
une période terrible de leur 
vie mais les souffrances et les 
angoisses vécues et parta-
gées créent une grande inten-
sité dans nos rencontres. Cela
« fabrique » des  liens, amicaux 
dans certains cas, et, dans 
tous les cas, des relations pro-
fondes et authentiques. Ces 
rencontres changent notre re-
gard sur la maladie, sur l’hôpi-
tal, sur la vie tout simplement.
Elles ont permis le 
développement de l’ARTC 

Sud à l’extérieur de la Timone 
(création des délégations 
dans le Vaucluse, les Alpes 
de Hautes Provence, le 
L a n g u e d o c - R o u s s i l l o n ) 
grâce à une grande chaîne 
de confiance et d’amitié. A 
l’origine de ces délégations, 
il y a eu des malades, bien 
jeunes souvent, et qui nous 
ont quitté. Leurs parents et 
conjoints continuent à se 
battre à nos côtés pour que 
tous les autres connaissent 
un avenir plus long. Je veux 
rendre ici hommage à Marie-
Virginie, Mathieu, Marlyse, 
Christian et à tous ceux que 
nous avons croisés dans 
l’unité de neuro oncologie et 
qui nous donnent la force de 
continuer nos actions.

Ces partages et ces regards 
portés sur l’autre font toute la 
richesse de notre engagement 
et la vitalité de l’ARTC Sud. 
Cela s’est traduit, cette 
année, par de nombreuses 
et originales manifestations 
relatées plus loin.
Nous vous remercions tous 
pour vos fidèles soutiens 
indispensables à la recherche 
et, si vous souhaitez vous 
engagez davantage dans 
l’association, nous vous 
accueillerons avec plaisir.

Dominique DAVID
Présidente de l’ARTC Sud

Le Lien pour 
la Recherche 
Des progrès réels ont été ob-
servés ces dernières années 
pour les malades atteints d’une 
tumeur cérébrale. Ils ont porté 
sur la pertinence du diagnos-
tic, nous permettant de mieux 
adapter les traitements dans 
des situations cliniques plus 
similaires, et sur les différentes 
modalités de traitement condui-
sant à une amélioration signifi-
cative des résultats. L’analyse 
en biologie moléculaire de la 
tumeur, et l’accès à des outils 
d’imagerie plus complexes 
(IRM multimodale, spectrosco-
pie, scanner TEP) font  partie 
des outils nous permettant de 
mieux déterminer le comporte-
ment de la tumeur et donc de 
mieux adapter les traitements 
déjà disponibles dans une si-
tuation mieux identifiée. 
Le recours à la chirurgie est 
facilité, grâce notamment à 
l’évolution des techniques opé-
ratoires. Les modalités de la ra-
diothérapie permettent de mieux 
préserver les zones du cerveau 
non touchées par la tumeur. La 
chimiothérapie est plus efficace 
et mieux tolérée.

Bien sûr ces résultats restent 
encore bien insuffisants. Toute-
fois, ils ont incontestablement 
stimulé la recherche fonda-
mentale ou clinique, créant 
une nouvelle  dynamique à la-
quelle s’associent chercheurs 
et médecins de plus en plus 
nombreux et coordonnés. La 
relative rareté et complexité de 
ces tumeurs conduit ces diffé-
rents professionnels à travailler 
ensemble, que ce soit au ni-
veau national, sous l’égide de 
l’Association des Neuro-Onco-
logues d’Expression Française 
(ANOCEF), comme au niveau 
européen et international.
Les essais thérapeutiques 
constituent des étapes souvent 
indispensables pour définir ces 
progrès. Ils sont conduits avec 
le souci constant de recherche 
d’un bénéfice pour les mala-
des, en termes de contrôle de 

la maladie et/ou d’amélioration 
de la qualité de vie. Ces essais 
peuvent avoir notamment pour 
objectif d’identifier l’activité de 
nouveaux traitements (dans le 
cadre de ce que l’on appelle 
des essais de phase II) ou  de 
définir le plan thérapeutique le 
mieux adapté au regard de sa 
tolérance et de son efficacité 
(dans le  cadre des essais de 
phase III, qui comparent diffé-
rentes options de traitement)).  
Il est important de souligner 
que les progrès mentionnés 
plus haut, déjà accessibles aux 
malades (bénéfice de la chimio-
thérapie, efficacité et tolérance 
de la radiothérapie chez les 
malades âgés…), l’ont été 
parce qu’auparavant d’autres 
malades ont accepté de parti-
ciper à ces études, bénéficiant 
les premiers des ces avancées 
thérapeutiques. Un nombre 
croissant d’essais est actuelle-
ment accessible aux malades ; 
cela signifie un accès possible 
à des innovations thérapeuti-
ques, tentant de répondre aux 
attentes légitimes de nombreux 
malades.

Enfin, une des voies de recher-
che essentielles de ces derniè-
res années est l’adaptation du 
traitement au profil le plus per-
sonnalisé possible du malade 
et de sa tumeur, notamment 
grâce aux outils de la biologie, 
de la génétique et de l’image-
rie.  C’est l’objet de la recher-
che dite translationnelle, qui 
établit un Lien entre la recher-
che clinique et la recherche 
fondamentale. C’est une voie 
de progrès présent et à venir, 
d’une certaine manière à  l’ima-
ge de ce journal qui établit un 
Lien précieux entre tous, mala-
des, familles, amis, soignants, 
chercheurs. Que tous ceux qui 
y ont contribué, comme tous 
ceux qui contribuent, souvent 
au quotidien, à renforcer ce 
Lien autour des malades soient 
ici profondément remerciés.

Pr. Olivier Chinot
Unité de neuro-Oncologie
CHU Timone

L’Association 
DAVID contre 
GOLIATH a reçu  
Anne Roumanoff le 
28 octobre 2008 à la Halle 
de Martigues au profit de la 
recherche contre les tumeurs 
cérébrales. Ce fut, comme 
chaque année, un grand suc-
cès. Cette manifestation leur a 
permis de reverser à  l’ARTC 
Sud 35 000 euros au cours 
d’une sympathique réunion 
présidée par le parrain de leur 
association Jean-Pierre Fou-
cault. Nous leur sommes très 
reconnaissants de ce soutien 
pérenne qu’ils apportent à la 
recherche et de ce partenariat 
efficace et chaleureux entre 
nos deux associations. 

La journée des 
Associations, le 3ème 
week-end de septembre, est 
l’occasion de faire connaître 
l’ARTC Sud. 

Nelly OLLIVIER, à la Farlède 
dans le Var, l’a bien compris et 
tient, chaque année, un stand 
en vendant des produits qu’el-
le a confectionnés avec sa fa-
mille. Beaucoup de personnes 

du village se manifestent pour 
honorer la mémoire de Mr Ol-
livier et soutenir nos actions. 
Voilà une belle initiative ! Bravo 
et merci.

A Ajaccio, 
une Tombola a été or-
ganisée en décembre 2008 
par Danièle et Paul-Etienne 
PUGLIESI CONTI, eux aussi 
durement touchés à travers la 
maladie de leur fils Paul-Henri. 
Nombreux commençants ajac-
ciens se sont mobilisés autour 
d’eux pour la réussite de cette 
vente qui leur a permis de 
donner à l’ARTC Sud un chè-
que de 9000 euros. Tous les 
médecins, chercheurs et soi-
gnants les remercient du fond 
du cœur.

l’AC Arles-Avignon 
contre  l’OM Star 
Club
A l’initiative d’un grand ama-
teur de football et membre de 
l’ARTC Sud, Gilles Gorce, la 
délégation Languedoc-Rous-
sillon a organisé le 5 septem-
bre 2009 une rencontre entre 
l’AC Arles-Avignon et l’OM 
Star Club qui a vu les  « an-
ciens » de l’OM gagner sur 
le score de 4 à 3. Ce match 
a été donné à la mémoire de 
Mathieu Charlier. Nous re-
mercions sa famille, tous les 
joueurs, les organisateurs 
et les nombreux bénévoles 
qui ont fait de cette rencon-
tre sportive un beau moment 
d’émotions partagées et qui, 
de surcroît, ont fait un don de 
8 000 euros à l’association.

Une manifestation de prestige a été organisée à Aix-en-Pro-
vence au Pavillon Noir, le 6 avril 2009, par les Rotary clubs Aix-
Mazarin et Aix-le Tholonet avec la représentation du très beau 
ballet « Les quatre Saisons » par la troupe d’ Angelin Preljocaj, 
sur la musique de Vivaldi. Les deux présidentes rotariennes, 
Chantal Bouvet et Kathy Maisonneuve ont mené à bien une très 
belle opération artistique et ont remis à l’ARTC Sud un don de 
20 000 euros pour l’acquisition d’un Luminoscan (cf article ci-
contre). Nous leur disons un grand Bravo et un immense Merci 
ainsi qu’à tous les Rotariens pour cette action qui perpétue un 
engagement régulier des Rotary Clubs pour soutenir la recher-
che sur le cerveau et les tumeurs cérébrales.

Rotary: une manifestation de prestige

Le 21 Janvier 2009, au Théâtre du jeu de Paume, « 4 Voix pour 
l’Espoir » avec Michèle Kespi, Pascale Barret, Jean-Rémy Dru-
jon d’Astros et Luc Default, accompagnés au piano par Alexan-
dra Delannoy-Krutchkova, ont interprété des œuvres de Mozart, 
Verdi, Donizetti,…

Deux concerts, organisés par des membres-amis de l’ARTC 
Sud à Aix-en-Provence, ont permis de réunir un grand nombre de 
participants et de faire de généreux dons pour la recherche sur les 
tumeurs cérébrales. Nous les remercions tous infiniment pour leur 
générosité et leur engagement pour faire connaître notre cause, 
en nous offrant des interprétations de grande qualité.

Le 23 novembre 2008, à l’Eglise de Puyricard, le Messie de Haen-
del a été donné par l’ensemble vocal et instrumental GAUDETE 
sous la direction de Pierre Taudou et les solistes Sylvie Guérin, 
Michèle de Salve, Céline Urbaniak et Jacques Losse.

Les actions des Partenaires de l’ARTC Sud
que nous remercions pour leur aide 
qui nous est si précieuse et renouvelée.

ARTC Sud Alpes 

L’année 2008-2009 a permis à 
la délégation ARTC Sud Alpes 
basée à Digne-les-Bains de 
prendre un nouvel essor grâce 
à l’engagement de nouveaux 
membres et à la mobilisation 
des donateurs à travers dif-
férentes manifestations telles 
que : 
- Le 24 octobre 2008, la 
R.A.M, radio locale, a invité, à 
Embrun, Marie Rose Zanetti, 
responsable de la délégation, 
Renaud Bounichou, atteint de 
tumeurs cérébrales, ainsi que 
son père. Durant cette demi-
heure d’antenne, les acteurs 
de cette émission ont pu par-
ler des maladies cérébrales, 
de leurs complications, du tra-
vail fourni par les chercheurs 
et les professeurs dont Olivier 
Chinot. 
- Le 7 novembre 2008, grâce 
à l’aide de l’association David 
contre Goliath et la participa-
tion des Soirées Dignoises, il 
a été organisé un grand show 
musical avec de nombreux ar-
tistes de variétés et une trou-
pe de danse. La bande à Jano 
a tenu à rendre un hommage 
à tous les malades et parti-
culièrement à Marlyse, en in-

terprétant une chanson écrite 
spécialement pour elle.
- Le 8 novembre 2008, une 
pièce de théâtre a été jouée 
par la compagnie «Les amu-
ses gueules ».
- Le 11 janvier 2009 au brus-
quet, un loto en toute convi-
vialité a connu un vif succès 
grâce aux nombreux lots ré-
coltés auprès des commer-
çants locaux. 
- Le 13 septembre dernier, 
participation au forum des 
associations au palais des 
congrès de Digne, cette jour-
née a été l’occasion d’échan-
ges et de sensibiliser le public 
à notre cause.
D’autres manifestations spor-
tives ont été réalisées comme 
la rencontre de rugby au stade 
Jean Rolland et un après midi 
accrobranche au parc Arbres 
et Aventures au Chaffaut.
Nous remercions vivement 
tous ceux qui participent acti-
vement à la vie de la déléga-
tion.

ARTC SUD ALPES
Centre Desmichels
1 Bd Martin Bret
04000 Digne -les -Bains
06 36 00 38 88
artcsud.alpes@orange.fr

Lancement de la 
délégation 
Languedoc-
Roussillon 
sous le signe de 
la solidarité
Pour marquer sa création, la 
délégation Languedoc-Rous-
sillon de l’ARTC Sud, énergi-
quement menée par Chantal 
Mène, a organisé un dîner 
dansant à Palavas-les-Flots 
qui fut un véritable succès, 
avec plus de 320 convives. La 
mairie de cette ville balnéaire, 
en la personne de Mr Jean-
jean et de quelques adjoints, a 
été un partenaire très efficace 
et nous les remercions tous 
vivement.
Ce moment fort est l’aboutis-
sement d’une longue démar-
che faite par Chantal Mène 
depuis la disparition de son 
mari Christian, il y a 2 ans, 
emporté par une tumeur céré-
brale. Elle a décidé de se bat-

tre pour que les familles et les 
patients de cette région puis-
sent vivre mieux qu’elle-même 
ces moments douloureux et 
puissent trouver davantage 
d’espoirs dans les avancées 
de la recherche.

Un autre temps fort de la délé-
gation a eu lieu le 5 septembre 
dernier, lors d’un match amical 
de football entre l’AC Arles-Avi-
gnon et l’OM Star Club. C’est 
en hommage à Mathieu Char-
lier, jeune et sympathique nî-
mois emporté par une tumeur 
cérébrale très agressive, que 
son infirmière, Gilda Argiolas, 
sous l’impulsion de son mari 
Gilles Gorce et aidée de la fa-
mille Charlier, a organisé cette 
rencontre réunissant quelques 
800 spectateurs dans le stade 
d’Arles et se terminant par une 
grande tombola au profit de 
l’ARTC Sud. 
La délégation est soutenue 
par le Docteur Luc Bauchet, 
neuro chirurgien au CHU 
Gui de Chauliac de Montpel-
lier, et Jean-Philippe Hugnot,             

directeur, dans une unité de 
recherche INSERM  (U583) 
de l’Institut des Neuroscien-
ces de Montpellier, d’une 
équipe qui travaille tout spé-
cifiquement sur les cellules 
souches et les glioblastomes. 
Le dynamisme de la déléga-
tion va permettre de prendre 
en charge en 2010 un jeune 
chercheur de ce laboratoire. 
Nous sommes très fiers de 
ce premier engagement de 
l’ARTC Sud dans la recherche 

dans le languedoc-Roussillon 
et nous espérons que ces pre-
miers soutiens chaleureux et 
efficaces seront encore à nos 
côtés par la suite.

Contact Chantal Mène : 
521 av de l’Evéché de 
Maguelone
34250 Palavas-les-Flots
06 08 54 34 98
chantal.mene@orange.fr

Une nouvelle 
délégation : 
L’ARTC Sud -
Vaucluse
Le 12 février à la salle polyva-
lente de Sault en Provence la 
délégation ARTC SUD- VAU-
CLUSE est née.
Cette délégation, parrainée par 
le corps des pompiers salté-
siens, a été lancée par Chris-
tiane Sampieri, en présence de 
Monsieur André Faraud, Maire 
de Sault et Président d’hon-
neur.
Christiane  Sampieri,  est ac-
compagnée d’un groupe de 
travail composé du Dr Robert 
Diléon, de Geneviève Prosper, 
de Marie José Thumin et Jean 
Marc Dupont, chargés des 
comptes, de Brigitte Diléon et 
Sue Bertrand, en charge plus 
particulièrement de l’adminis-
tration. Sans oublier  tous les 
membres actifs qui se sont 
mobilisés depuis plus de 4 ans 
autour de l’action engagée par 
notre Présidente, Dominique 
David. 

Objectif à moyen terme : or-
ganiser un espace d’écoute, 
d’échanges et d’informations 
pour le Vaucluse avec les pa-
tients, leurs familles et leurs 
proches.
Le samedi 16 Mai 2009, à 

Sault, une grande paëlla a été  
organisée au profit de L’ARTC 
Sud-Vaucluse en présence du 
Professeur Olivier Chinot, de 
son équipe, de Dominique Da-
vid et de nombreux  membres 
de L’ARTC Sud, afin d’officiali-
ser la nouvelle délégation.
Le mercredi 15 Juillet 2009, 
lors de la 15ème Foire à la Bro-
cante et du 11ème Vide Gre-
nier qui s’est tenu à Sault sur 
l’esplanade de la promenade, 
nous avons tenu un stand au 
profit de l’association.
Notre délégation a également 
été présente le 15 Août lors de 
la fête de la lavande, grande 
manifestation qui réunit cha-
que année des milliers de per-
sonnes aux Deffends à Sault.
Rejoignez - nous lors de nos 
manifestations, vous serez 
les bienvenu(e)s au cœur du 
Pays de la Lavande et du Petit 
Epeautre, entre Ventoux et Lu-
beron, dans ce typique village 
perché de Provence. 
Un grand merci à tous ceux 
et toutes celles qui nous ont 
déjà rejoints et aux futur(e)s 
adhérent(e)s .

ARTC SUD
Délégation Vaucluse
La Ventouresco
Ancien Chemin d’Aurel
84390 SAULT en Provence
Portable : 06 08 82 27 86.



Tumorothèque de 
l’Assistance
Publique 
des Hôpitaux de 
Marseille (AP-HM)
	
La tumorothèque de l’Assis-
tance Publique-Hôpitaux de 
Marseille est une des uni-
tés constitutives du Centre 
de Ressources Biologiques 
(CRB) de Marseille. Elle est 
associée aux services de spé-
cialités (tels les services de 
neuro chirurgie entre autres) 
qui prennent en charge les 
patients. Elle dépend de la 
direction de la recherche et, 
dans ce contexte, interagit 
fortement avec le Centre de 
Recherche en Oncologie et 
Oncopharmacologie (CRO2) 
du Campus Timone. Elle a 
également la mission de cryo-
préserver les prélèvements à 
visée sanitaire dans le cadre 
de conventions pré-établies 
entre les structures hospitaliè-
res régionales et l’AP-HM..
Bien qu’abritant des collections 
depuis de longues années, la 
tumorothèque de l’AP-HM a 
été officiellement reconnue en 
2002, avec pour responsable 
médical le Pr P-M. Martin. Ac-
tuellement, elle est constituée 
de deux sites de stockage : le 
site Nord dans le Laboratoire 
de Transfert (responsable : Dr 
S. Romain) et le site Timone 
(responsable : Pr D. Figarella-
Branger) hébergé dans les 
locaux de l’UMR 911 (CRO2) 
à la Faculté de Médecine et 
conventionnés avec l’hôpi-
tal. Cette double localisation 
permet une plus importante 
sécurisation de certaines col-
lections (dont celle de neuro-
oncologie) qui sont doublon-
nées en partie.
Depuis Janvier 2008, le Pr 
D. Figarella-Branger assure 
la responsabilité médicale de 
la tumorothèque de l’AP-HM. 
A terme, la tumorothèque de 
l’AP-HM sera une des unités 
constituante de la plateforme 
de Biopathologie qui com-
prendra le Laboratoire de 
Transfert, le service d’Anato-
mie Pathologique et de Neu-
ropathologie de la Timone et 
la Tumorothèque de l’AP-HM. 
Dans le cadre de cette res-
tructuration, une unité centra-
lisée, sécurisée, de stockage 

long terme va être créée sur le 
site de la Faculté de Médecine 
(subvention du conseil géné-
ral de 340 000 euros) tout en 
conservant les deux unités de 
stockage-quarantaine dont la 
double fonction est :
- d’une part, la gestion des 
prélèvements avant leur en-
trée dans la tumorothèque, la 
vérification du diagnostic, le 
respect des réglementations 
(consentement des patients) 
et de l’assignement du prélè-
vement : stockage à visée sa-
nitaire ou recherche.
- d’autre part, la gestion des 
destockages (cession et mise 
à disposition des échantillons) 
avec la vérification de la qua-
lité des prélèvements sur le 
plan morphologique. La forte 
implication des anatomopa-
thologistes garantit le contrôle 
morphologique à l’entrée et 
systématiquement à toute 
sortie d’échantillon ou encore 
l’isolement de constituants 
d’intérêt dans un échantillon 
hétérogène par microdissec-
tion – capture laser.
Le contrôle analytique de qua-
lité des acides nucléiques et 
protéines est réalisé par le 
Laboratoire de Transfert. Les 
techniques d’extraction sont 
standardisées et adaptées à 
chaque type cellulaire.
L’annotation dynamique et la 
traçabilité des échantillons se-
ront assurées par un logiciel 
en déploiement actuellement 
qui sera connecté à l’ensem-
ble des outils institutionnels.
Les demandes de cession 
dans le cadre de projet de re-
cherche sont examinées par 
le Comité Scientifique de la tu-
morothèque après vérification 
de la disponibilité des prélè-
vements par les gestionnaires 
des sites de stockage et ré-
daction d’un projet scientifique 
par le demandeur. La cession 
des échantillons peut se faire 
dans un délai de 30 jours. Une 
procédure simplifiée et plus 
rapide (7 jours) est opération-
nelle pour les cessions à visée 
sanitaire. Ce même Comité 
Scientifique décide également 
des orientations stratégiques 
de la tumorothèque comme 
la mise en place de nouvel-
les collections, qu’elles soient 
tissulaires ou encore à base 
de sérum ou de plasma. Les 
principales collections sont re-
présentées par la pathologie 

mammaire, la pathologie urolo-
gique, neuro oncologique, ORL 
et pulmonaire.
La tumorothèque de l’AP-HM 
est actuellement engagée dans 
une démarche de certification 
ISO9001. Elle a déposé et ob-
tenu auprès du Ministère de 
l’Enseignement Supérieur et 
de la Recherche, l’autorisation 

de conserver et de céder les 
échantillons à visée recherche. 
La constitution et le développe-
ment de la tumorothèque de-
mande la participation de tous 
les acteurs impliqués dans la 
chaîne de soins comme rappe-
lé dans le shéma ci-dessous.

Pr. Dominique Figarella-Branger

Une 
consultation 
d’annonce

Quand j’aborde Marcel dans la 
salle d’attente du service je ne 
le connais qu’à travers un nom 
noté à la hâte sur l’ agenda des 
rendez vous. Il est accompa-
gné de son épouse et pas le 
moindre sourire pour ce pre-
mier contact.
Adressé par un service de 
neuro-chirurgie, après une in-
tervention il y a quelques semai-
nes, Marcel évoque très vite les 
complications post opératoires 
qui l’ont contraint à passer plu-
sieurs semaines à l’hôpital. Il 
a une lucidité sur cette tumeur 
cérébrale qui m’interpelle et 
suscite mon admiration. Il sait 
déjà tout. Son vécu, il est seul 
à pouvoir en parler avec autant 
de justesse. Il m’impressionne 
par sa lucidité, son franc parler 
et en même temps sa discré-
tion embarrassée.
Les mots sont posés de part et 
d’autre. Le ton est serein, dé-
pourvu de toute agressivité et 
emprunt d’un profond respect 
et d’une gravité dérangeante. 
L’échange entre le couple et 
l’oncologue qui les reçoit sonne 
juste et injuste à la fois. 
Ma présence silencieuse de 
soignant à cette consultation, 
me permet de m’identifier en  
alternance à l’un et l’autre des 
protagonistes, en quête du 
juste équilibre qui m’aidera à 

être complètement disponible 
au sortir de cette consultation 
pour répondre aux sollicita-
tions qui pourront émerger. Au 
fil de l’entretien sont abordés, 
la chimiothérapie, la radiothé-
rapie, les effets secondaires 
du traitement, l’impact sur une 
nouvelle vie. Nos regards se 
croisent souvent et recherchent 
l’approbation et le soutien dans 
ce moment où la connivence 
trouve un sens.
Comment parler aux enfants 
encore en bas âge de cette 
nouvelle situation familiale ? 
Papa n’ira plus travailler, du 
moins pour un temps. Les 
enfants en parleront-ils à la 
maîtresse, aux copains de ré-
création ?  Pourra t-il toujours 
assurer les accompagnements 
à l’école entre deux aller-re-
tour vers l’hôpital ?  Il faudra 
parler d’une reconversion avec 
l’employeur.  Marcel  s’inquiète 
déjà des nouveaux rapports 
avec les collègues de travail. 
L’épouse de Marcel pense 
à la gestion de la maison, de 
l’école, et le suivi du quotidien. 
Elle évoque aussi sa situation 
professionnelle qu’il va falloir 
conjuguer avec de nouveaux 
impératifs.
L’échange dans le couple est 
abordé par Marcel. La relation 
se trouve déjà depuis quelque 
temps complètement cham-
boulée, avec cet impératif 
permanent de devoir protéger 
en permanence l’autre. Par-
tager, discuter et  s’expliquer, 
se soutenir en laissant l’autre 
rester ce qu’il est, dans son 
inquiétude, ses angoisses, 
ses espoirs, ses non-dits. Sim-

plement continuer à s’aimer. 
Nous évoquons brièvement 
les enjeux d’une sexualité 
en lien avec la maladie et la 
possibilité remise en cause de 
l’arrivée potentielle d’un nou-
vel enfant. 
Quelques larmes, interdites 
depuis le début de l’échange, 
ne peuvent plus être retenues. 
Les pleurs ici sont partagés et 
rien ne semble être de trop 
dans un climat de confiance 
qui s’instaure pour dire aussi 
que d’autres sont là pour 
combattre avec la famille de 
Marcel s’il le souhaite. L’assis-
tante sociale, la diététicienne, 
la psychologue, les autres 
infirmières,  et nous bien sur 
qui partageons cette tranche 
de vie. L’entrée dans la mala-
die et cette confiance aveugle 
envers la science permettent 
de dire oui à des propositions 
thérapeutiques consenties, 
sans trop savoir pourtant si ce 
protocole en vaut un autre…
Puis Marcel renouvelle sa 
question, timidement, comme 
pour mieux laisser percevoir 
qu’il connaît déjà la réponse 
probablement déjà donnée 
par le chirurgien, « Puis je 
conduire ?» 
Le «..non, pas pour l’instant..» 
va compliquer considérable-
ment son quotidien. Il devient 
malgré lui un peu plus dépen-
dant du monde qui l’entoure. 
L’éloignement géographique 
du domicile avec l’hôpital, 
comme avec le village voisin, 
compliquera encore les liens 

sociaux qu’il faudra repenser. 
Les amis viendront-ils et le 
veut-il vraiment ?
On reparle du temps, des sta-
tistiques scientifiques connues 
dans ces affections, d’un de-
venir à plus long terme, des 
grandes revendications et 
principes sur lesquels aucune 
concession ne sera consentie 
par Marcel. 
Une rafale de questions dé-
borde alors sans crier garde : 
Comment peuvent se traduire 
les troubles cognitifs, la perte 
de mémoire, l’apparition de 
troubles phasiques, l’évolution 
tumorale, la douleur, ou en-
core la crise d’épilepsie por-
teuse de toutes les angoisses 
et enjeu majeur du suivi ? « Il 
faudra vivre avec ». Facile à 
dire !  
Certaines interrogations  fu-
sent, d’autres sont pressen-
ties mais n’arriveront pas ici et 
maintenant aux lèvres du cou-
ple tant le moment est particu-
lier, unique, et vient boulever-
ser la totalité des acquisitions 
d’une vie antérieure.
Après plus d’une heure en-
semble nous nous serrons les 
mains et Marcel quitte le ser-
vice avec son épouse, nous 
nous reverrons la semaine 
prochaine, puis la suivante 
pour partager ensemble notre 
espoir en l’avenir.

Benoît TIVOLI
Cadre Infirmier

Faire face
« Faire Face », comme le 
Bambou qui plie parfois, mais 
ne rompt jamais.
CV médical : tumeur diagnos-
tiquée en octobre 2003, quel-
ques mois avant mon entrée 
en école de pilotage pour de-
venir pilote de chasse. Une 
opération début 2004, puis ré-
cidive en 2005 avec nouvelle 
opération puis chimiothérapie 
associée à une radiothérapie. 
De là, je suis entré en école 
d’architecture, et après deux 
années d’études, une nouvelle 
récidive, en septembre 2008, 
a clos les débats : depuis lors, 
nouvelle chimiothérapie.
J’ai 27 ans. Je m’appelle Re-
naud. Pourquoi moi ? Et après 
tout, pourquoi pas moi…? 
Après le découragement, 
après la révolte, on ne doit 
pas baisser les bras devant 
un mur soi-disant infranchissa-
ble  : cette action patiente est 
quotidienne.
Je ne veux pas vous parler 
de mon histoire, « encore une 
autre » me diriez-vous.
Par contre, je voudrais vous 
conter une toute autre his-
toire : la formidable aventure 
humaine que j’ai découverte 

depuis que je suis proche de 
l’Hôpital.
Qu’est-ce qu’une Association ?
Qu’est-ce qui pousse des 
personnes à se regrouper, 
à conter leurs histoires, à se 
soutenir mutuellement dans 
les épreuves qui sont les nô-
tres ?
Une association, c’est d’abord 
un groupe d’êtres humains, 
autour d’une maladie par 
exemple, dans laquelle cha-
cun doit jouer son rôle (que 
l’on soit personnel médical 
autant que paramédical, mais 
aussi que l’on soit un patient, 
un proche, un ami).
Ils se battent avec ce qu’ils 
ont moralement, intellectuelle-
ment, et dans le coeur autant 
que dans leurs corps.
Ils se battent avec ce qu’ils ont 
financièrement, avec ce qui 
est à leur portée : autrement 
dit, en déployant les ressour-
ces intérieures qui sont en 
chacun d’eux.
Ils ne se battent pas avec 
l’énergie du désespoir : ils se 
battent pour la vie, ce qui est 
un juste et honnête combat 
parce que porteur d’espoir, 
car l’espoir déploie la vie en 
nous.
Pourquoi, encore, ces person-
nes se retrouvent-elles ? Pour 

partager, oui, partager. Une 
association est, avant tout 
le reste et dans le fond des 
choses, un groupe d’êtres hu-
mains qui s’entraident. Bien 
plus paisible qu’une lutte, l’en-
traide fait émerger des liens 
fraternels : liens qui sont les 
nôtres, et qui doivent le rester. 
L’entraide donne là toute sa 
mesure : elle joue sa musi-
que, elle délie les langues, les 
oreilles.
Qu’est-ce qui pousse, encore, 
ce groupe à avoir autant be-
soin de partager ? Est-ce l’ar-
gent ?
Non, certainement pas. 
D’ailleurs, la comparaison at-
tise la convoitise quand elle 
est placée au centre de la vie, 
tandis que l’indulgence appel-
le calme, tendresse, et persé-
vérance.
Est-ce la compassion qui est 
l’effet de l’accueil (le fait d’être 
écouté et d’écouter, d’accep-
ter la réalité du présent sans 
le nier) ? Oui, certainement. 
Mais encore ce n’est pas, là, 
la pulsion originelle. Cette 

pulsion des origines, c’est 
l’Amour, un lien plus fort et 
plus dur à briser que la seule 
amitié. Tout est Amour ! Il n’y 
a pas de meilleure eau-de-vie 
que celle-ci.
De la différence et du par-
tage naît la richesse : le véri-
table Amour ne réclame rien 
d’autre.
Alors… venez compagnons ! 
Venez rejoindre cette force 
vive : vous ne serez plus 
seuls.
En adhérant pleinement à ce 
que vous avez maintenant et 
en toutes circonstances, en te-
nant compte quotidiennement 
de vos forces autant que de 
vos faiblesses, ayez l’audace 
de vivre, toujours, pour qu’en-
semble nous puissions prépa-
rer... aujourd’hui, et demain.
Même lorsque les difficultés 
quotidiennes sont nombreu-
ses, parfois intolérables, il n’y 
a pas à dire: c’est bon d’être 
humain, non ?

Renaud, sympathisant de 
l’ARTC Sud.

Rôle de l’Adrénomédulline 
dans le maintien de la 
vascularisation tumorale

La croissance progressive 
des tumeurs malignes gliales 
nécessite un débit sanguin 
adapté, fourni par des vais-
seaux néoformés, permettant 
l’apport d’éléments nutritifs et 
d’oxygène nécessaires à cette 
croissance pathologique.
Ce phénomène est le résultat 
d’actions coordonnées impli-
quant des molécules sécré-
tées par les cellules tumorales 
mais aussi par les cellules du 
microenvironnement de la tu-
meur. Parmi ces facteurs, nos 
travaux ont mis en évidence 
une protéine fortement impli-
quée notamment dans le phé-
nomène de vascularisation 
intra-tumorale :  l’Adrénomé-
dulline (AM). Effectivement, le 
blocage de la croissance tumo-
rale par inhibition de  l’AM, sur 
un modèle de tumeur gliale dé-
veloppé chez la souris, montre 
que ce traitement inhibe la for-
mation de néo-vaisseaux mais 
déstabilise également les vais-
seaux préexistants, un atout 
pour le développement d’une 
nouvelle cible thérapeutique.
Dès lors notre objectif est de 
déterminer le rôle que peut 
jouer l’AM dans les communi-
cations qui s’établissent entre 
les cellules tumorales et le mi-
croenvironnement en nous fo-
calisant dans un premier temps 
sur les cellules endothéliales, 
éléments clefs du processus 
de néo-vascularisation.  
Actuellement, nous avons 
donc mis en évidence que l’AM 
joue un rôle primordial dans 
les interactions entre cellules 
vasculaires permettant ainsi 
leur organisation sous forme 
de vaisseaux stables et fonc-
tionnels. De ce fait, le blocage 
de l’action de l’AM entraîne 

une restructuration au niveau 
protéique induisant une perte 
d’activité et une dégradation 
de ces dernières d’où une dés-
tabilisation des structures vas-
culaires intra-tumorales.
L’effet majeur observé par l’ac-
tion de l’AM sur la cellule vas-
culaire nous permet d’identifier 
l’AM comme un maillon impli-
qué dans les communications 
cellulaires et plus particuliè-
rement dans le processus de 
néo-vascularisation associé 
à la croissance tumorale des 
gliomes.

Caroline Berenguer-Daizé, 
Samantha Fernandez-Sauze, 
Olivier Chinot, L’Houcine 
Ouafik.

Implication de l’Adrénome-
dulline dans le recrutement 
des cellules souches pro-
vasculaires au cours du dé-
veloppement tumoral des 
Glioblastomes.

De part leur rôle essentiel au 
cours de la croissance tumo-
rale, les néo-vaisseaux sont 
reconnus comme des cibles 
thérapeutiques potentielles. 
Parmi les facteurs de croissan-
ce identifiés comme possibles 
régulateurs de la vascularisa-
tion, l’Adrénomedulline (AM) 
joue un rôle important. L’AM 
est fortement exprimée dans 
de nombreuses tumeurs soli-
des dont les glioblastomes, où 
elle est connue pour son rôle 
en faveur de la croissance tu-
morale. De ce fait, une meilleu-
re connaissance des mécanis-
mes mis en jeu par ce facteur 
est fondamentale. Notre projet 
s’inscrit dans cet objectif.
Récemment, de nombreux 

travaux suggèrent que les cel-
lules souches dérivées de la 
moelle osseuse contribuent 
à la formation des néo-vais-
seaux. Dans un travail réalisé 
par notre équipe et récemment 
publié (Kaafarani et al., FASEB 
Journal, 2009 (sous presse)), 
nous avons pu montrer lors 
de tests de vascularisation au 
sein de la souris, l’expression 
du récepteur de l’AM par les 
différentes cellules souches, 
suggérant fortement la possi-
bilité de leur recrutement par 
l’AM au niveau tumoral. En 
effet, les cellules précurseurs 
vasculaires peuvent s’incorpo-
rer au sein de la tumeur afin 
de contribuer à l’augmentation 
du nombre de vaisseaux pro-
bablement par différenciation 
au sein du tissu tumoral. Notre 
hypothèse est donc que l’AM 
synthétisée et sécrétée par la 
tumeur serait impliquée dans 
la mobilisation, le recrutement 
et la rétention des cellules pro-
vasculaires pour faciliter la for-
mation d’une vascularisation 
stable et fonctionnelle au cours 
de la croissance tumorale. Des 
résultats préliminaires obtenus 
in vitro et in vivo renforcent et 
soutiennent ainsi notre hypo-
thèse de travail.
La mise en évidence d’un rôle 
prépondérant de l’AM, facteur 
angiogénique et jouant un rôle 
dans la croissance tumorale, 
constitue une cible thérapeu-
tique potentielle. En effet, 
l’échappement des tumeurs 
solides gliales aux traitements 
actuels nécessite le dévelop-
pement de nouvelles stratégies 
dans le but d’inhiber la vascu-
larisation et la croissance tu-
morale.

Rhizlaine Bendriss, Samantha 
Fernandez-Sauze, L’Houcine 
Ouafik

Acquisition 
de matériels 
de laboratoire 
financés par 
l’ARTC Sud
Cette année, grâce aux nom-
breuses manifestations orga-
nisées et à tous les donateurs, 
l’ARTC Sud a pu acquérir, pour 
le laboratoire du Pr L’Houcine 
Ouafik de l’unité INSERM 911, 
équipe intitulée « Angiogénèse, 
invasivité et microenvironne-
ment tumoral », des matériels 
et des équipements de pointe 
pour les animaux de labora-
toire.

Un Luminoscan d’un coût de 
20 000 euros, financé en to-
talité par deux clubs Rotary 
d’Aix en Provence. Ce maté-
riel de stéréotaxie permet de 
visualiser les cellules malades 
rendues fluorescentes et donc 
d’évaluer la réponse tumorale 
après différents types de trai-
tements.

Deux hottes (une d’expérimen-
tation et une de change) et un 
portoir filtrant permettant de 
garantir une sécurité sanitaire 
parfaite requise par la qualité 
de la recherche biomédicale 
actuelle et future. Ces équi-
pements ont un coût total de 
55 000 euros.
- la hotte d’expérimentation est 
conçue pour les laboratoires 

de recherche in vivo et  permet 
la protection contre les risques 
biologiques.

 
- La hotte de change, compac-
te, mobile, double-face, facile 
à déplacer et à rapprocher des 
portoirs de cages pour le trans-
fert des animaux. De plus, elle 
protège les animaux, les opé-
rateurs et l’environnement.

 

- Un Portoir filtrant qui est 
sans conteste le point fort des 
équipements pour les 
animaux de laboratoire.

Ce système comprend un 
nouveau fond de cage et un 
couvercle plat conçu spécia-
lement, permettant de placer 
10 rangées de cages sur 2 
mètres de haut.
Le portoir filtrant est une unité 
de traitement de l’air, équipée 
d’un écran tactile piloté par 
microprocesseur, qui contrôle 
la vitesse des ventilateurs de 
soufflage et d’extraction tout 
en affichant la température et 
l’humidité relative. 
La circulation de l’air s’effec-
tue de manière individuelle 
pour chaque cage permettant  
un confinement optimal lors 
de la fermeture du couvercle. 
En surpression, la cage émet 
moins de 0,2 ng/m3 d’allergè-
nes d’animaux de laboratoire 
pour une parfaite sécurité sa-
nitaire.         
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