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" 87/88 - Aspects techniques L. Ceugnart
? 3,/88 - Indications validées et problémes non résolus S.Taieb
E 38/88 - Biopsies en IRM mammaires : techniques et indicat  ions L. Ceugnart
)*0&)
E 0 . . >
675 0 A B%C 2 3 : :3 # L7
- Colposcopie — Imagerie
57/88 . Le col normal J-C. Boulanger
. Les CIN et le cancer invasif J-C. Boulanger
. Les Iésions vaginales et vulvaires J-L. Leroy
- Infection a HPV
? 3,/88 . Epidémiologie et histoire naturelle, nouvelles données J. Monsonego
. Diagnostic biologique P. Halfon
- Vaccination HPV
E 38/88 . Résultats récents, efficacité J. Monsonego
. Impact vaccination HPV J. Monsonego
. Bilan de 2 ans d'utilisation F. Denis
)*0&)
E 3 : 1$ !
675, : # L $
- Reconstruction par prothése immédiate et secondai re F. Rimareix
. Choix des protheses
87/88 . Chirurgie de symétrisation
. Amélioration des résultats par lipofilling
. La PAM
- Oncoplastie M-P. Chauvet
5 3/88 . Résultats carcinologiques
) ' . Choix des techniques en fonction de la localisation Iésionnelle et du volume mammaire
. Chirurgie de symétrisation F %0 -1 / E ! -5,6838.
- Reconstruction par lambeau F. Rimareix
E 38/88 . Indications et méthodes
. Gestion des complications
)*0&)
E 5 .. _
6.75, 35 # L
- Résistance au dépistage M. Boulat, J. Cogneau
87/88 . Les enjeux de la participation des femmes aux campagnes de dépistage
. Les facteurs de résistance au dépistage
. Le role du médecin généraliste dans le dépistage des cancers féminins
- Complications osseuses et rhumatologiques des hor monothérapies M. Hung, P. Khalifa
5 3/88 . Les bénéfices attendus de 'hormonothérapie
’ ' . Les symptdmes en rapport avec I'hnormonothérapie
. Dépister les femmes a haut risque fracturaire ostéoporotique afin de mettre en place une prévention efficace
- Complications des chimiothérapies G. Ganem, F. Lacoin
; . Identifier les complications de la chimiothérapie pouvant étre prises en charge en ville,
E sielie et celles nécessitant une ré-hospitalisation
. Déterminer les éléments d’'une communication efficace entre les prescripteurs et les médecins de ville
)*08) '
E 8 29 ?
6.75, A ;003 # L? M 4
87/88 - L’échographie et I'hypertrophie de I'endometre : images et bibliographie de I'année J-M. Levaillant
? 3,/88 - L’échographie et les masses infra-centimétriques : images et bibliographie de 'année J-M. Levaillant
E 38/88 - L’échographie et les tumeurs de I'ovaire : images et bibliographie de 'année J-M. Levaillant
)*0&) _ o 5
6 75, 3 3: i"n 2 / # L? /@
87/88 - Les images subtiles B. Barreau
? 3,/88 - Les ratés de la premiére lecture L. Ceugnart
- Les indications des prélevements selon les images
E 38/88 stéréotaxie, biopsie sous écho et macrobiopsie st ~ éréotaxique

. Le contrble qualité du prélevement par le radiologue J-Y. Seror
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- Thérapeutiques ciblées dans les cancers du sein E-C. Antoine, P. Beuzeboc, J-P. Spano
87/88 . ;
. Trastuzumab . Bevacizumab . Les nouveautés
- Le traitement adjuvant des femmes jeunes S._Giacchetti, T. Petit, M. Spielmann
. Quels sont les facteurs de bons pronostiques chez la femme jeune ?
? 3,/88 . Quelle hormonothérapie ?
. Peut-on se passer de chimiothérapie adjuvante chez la femme jeune ?
(]
- Premiére ligne de chimiothérapie Her 2 - aprés adj  uvant par Anthraycline et Taxane ?
E 38/88
F. Dalenc, A-C. Hardy-Bessard
)=0&)
< .
68,5 A 3 # L4 #
57/88 - Mammographie numérique.  Analyse étude DEMIST, commentaire sur 'analyse de la ~ HAS et
aspects pratiques de la lecture sur console B. Barreau
5 3/88 - Complémentarités TEP/IMAGERIE : sein
: ' Place respective des différents examens dans le bi  lan initial et la surveillance C. Balleyquier, E. Zerbib
- Complémentarités TEP/IMAGERIE : gynécologie
E 38/88 - iy . L . . .
Place respective des différents examens dans le bi  lan initial et la surveillance M. Faraggi, S. Taieb
)=0&) . _
68,5, 0 A B(C 2 : 3 # L= K
- La diminution des prescriptions de THS est-elle re  sponsable de la diminution
87/88 d’'incidence des cancers du sein ? C. Jamin, E. Luporsi
- Les THS influent-ils sur le pronostic et la nature des cancers du sein ? C. Jamin
? 3,/88 - Quelle contraception aprés cancer du sein ? L. Boubli, P. This
E 38/88 - R6le du médecin traitant et du gynécologue dans| e suivi et la tolérance des patientes
traitées par hormonothérapie adjuvante N. Dohollou, P. This
)=0&)
5 ; =1 !
68,5 A ; # L # 1 #
- Controverse dans la prise en charge des cancersd  u col de plus de 4 cm
- Revue de la littérature et confrontation des protoc oles Modératrice : Damienne Castaigne
17 . ey .
. Pour un staging préthérapeutique F. Lecuru
. Contre un staging préthérapeutique V. Fourchotte
VIDEOTRANSMISSION PAR SATELLITE Coordination : Fabrice Lecuru
? 1@" JJE #4
En direct d'un bloc opératoire de I'hdpital Europée n Georges Pompidou en duplex avec I'auditorium de B iarritz
*0&) Au bloc & Paris : Fabrice Lecuru et Christophe Pomel
3,/88 Experts a Biarritz : Jacques Bady, Léon Boubli, Damienne Castaigne, Jacques Dauplat
F %(0% .
%C J+ 1'$
l | # 1%/ I F$ ! / P 1B
(c '$ S $
- Cancers du col Modérateur : Jacques Dauplat
E 38/88 . Intérét de l'utilisation du ganglion sentinelle dans les cancers du col utérin F. Lecuru
. Pour ou contre I'hystérectomie apreés radiochimiothérapie dans les cancers du col utérin de plus de 4cm ?
V. Fourchotte
)=0&)
8
68,5, 3 13 # L 14
- Sein J-M. Guinebretiére
. Place des techniques de biologie moléculaire dans le ganglion sentinelle
87/88 . Tumeurs basales du sein
. Parameétres de 'hormonosensibilité, sites métastatiques (0s, cerveau...)
. Tumeurs a cellules fusiformes
? 3,/88 - Utérus . Lésions musculaires lisses et leur prise en charge F. Penault-Llorca
E 38/88 - Ovaires . Tumeurs rares ou tumeurs germinales M. Antoine
)=0&) . >
685 3 3 1 # L? " 4
87/88 - Les masses ovariennes J-M. Levaillant
? 3,/88 - Les pathologies de la cavité utérine et apport de la sonographie J-M. Levaillant
E 38/88 - Les images bénignes et malignes mammaires J-M. Levaillant
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A ECHANGE TRANSVERSAL (1)

- Surveillance des seins reconstruits D. Azria, L. Ceugnart, M-P. Chauvet, S. Taieb
3 cas cliniques :
. 87/88 . Imagerie des seins reconstruits
. Détection des récidives homolatérales
. Du bon usage de la TEP

- Génétique et cancer du sein R. Salmon, P. This, P. Vennin
3 cas cliniques :
. Patiente atteinte d'un cancer

? 3,/88 . )
. Patiente porteuse non atteinte
. La filiation
-1 (!
- Les tumeurs du sein non palpables et carcinomes i n situ M. Antoine, M. Namer, R. Salmon, J-Y. Seror
3 cas cliniques :
E 38/88

. Microcalcifications : la chaine diagnostique
. Gestion de la multifocalité des CIS
. Carcinome lobulaire in situ

SYMPOSIA

SYMPOSIUM NOVARTIS

« TRAITEMENT DU CANCER DU SEIN RH+ : ENJEUX ET STRATEGIE DE PRISE EN CHARGE »
CAS CLINIQUES AVEC BOITIERS DE VOTE

Présidents : Marc Espié - Marc Spielmann

Introduction

Quels choix de traitement en adjuvant ? Anne-Claire Hardy-Bessard
Présentation du cas clinique
%(0&) Résultat des votes
6855, Discussion

Quels choix de traitement en phase métastatique ? Philippe Beuzeboc
Présentation du cas clinique
Résultat des votes
Discussion

Conclusion

SYMPOSIUM ASTRAZENECA
« DEPRIVATION OESTROGENIQUE — AVANTAGES , INCONVENIENTS ET CONDUITE A TENIR »

Présidents : Eric-Charles Antoine - Marc Spielmann

%(0&) Quelle déprivation oestrogénique pour quelle efficacité ? Jean-Philippe Spano
6855, . P L -
Sexualité et déprivation oestrogénique Sylvain Mimoun

Patientes : gérer la déprivation oestrogénique au quotidien (arthralgie/ostéoporose/troubles CV)
Jean-Paul Guastalla

SYMPOSIUM ROCHE
Présidents : Elisabeth Luporsi - Marc Spielmann

Faut il intégrer systematiquement un anti angiogenique en lere ligne métastatique du cancer du sein ?
Eric-Charles Antoine

%(0&)
6855, Modalité d'utilisation des anti HER2 en situation adjuvante : concepts et réalités Philippe Beuzeboc

Métastases cérébrales et tumeurs HER2+ Thierry Petit
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- Apport de la biologie dans les traitements loco-

. Le point de vue du chirurgien

# L= > /# 9

régionaux des cancers du sein

. Le point de vue de I'oncologue radiothérapeute

. Le point de vue de I'oncologue médical

- Quoi de neuf en radiothérapie en 2008 — 1ére par tie

Les carcinomes intracanalaires

. Quid des marges chirurgicales ?

. L’apport de lirradiation mammaire. L’apport du boost
. Radiothérapie des métastases cérébrales du cancer du sein

- Quoi de neuf en radiothérapie en 2008 — 2éme par tie

Point sur I'lrradiation Partielle Accélérée du s

. IORT/ mammosite

. Curiethérapie

. 3D-conformationnelle
33 3

- Les lésions multiples

- Corrélations anatomoradiologiques des tumeurs bén

- Les discordances imagerie (ACR 4,5) — histologie

3 > 3

- Pharmacologie et sexualité : cancer du sein

. Les médications du désir

3

. Cancer du sein : la place du conjoint
. Conseils pratiques a l'usage de tous

- Infections fongiques au cours de traitements anti

- Surveillance de la tolérance de la chimiothérapie

A B&C
: - L;: 3

- Colposcopie — Traitement

. Conduite a tenir aprés un ASC.US

. Comment suivre une CIN1 ?

. Comment traiter une CIN HG ?

- Cas cliniques
. CAT ASC.US

. Condylomes acuminés durant la grossesse
. Suivi apres traitement CIN HG

- Mise en ceuvre de la vaccination

. Pourquoi vacciner ?
. Suivi des femmes vaccinées
. Quand vacciner ?

. Comment vacciner ?

<- 3

- Rumeurs sur le cancer du sein, le point de vue du

- Nouveautés en thérapeutiques HER2

D:

- Les antitranspirants donnent-ils le cancer

- Bases biologiques et historiques des hormonothéra
- Intéréts de I'hormonothérapie de maintien en phas

3 3 1"

- Aspects techniques et Birads

3

?

- Indications validées et problémes non résolus

- Dossiers faciles et difficiles ou 'IRM mammaire en

ein
2 # L?
C.
ignes
#
cancéreux

pies des cancers du sein
e métastatique

pratique quotidienne

A. Mourregot
M. Bollet
P. Beuzeboc

Modératrice : C. Bourgier
M-P. Chauvet

D. Azria

G. Ganem

Modérateur : A. Toledano
Y. Belkacémi

H. Marsiglia

H. Marsiglia

I % B

Balleyquier, J-M. Guinebretiere

M. Antoine, L. Ceugnart

B. Barreau, J-M. Guinebretiére

L$ "I

S. Mimoun, D. Zarca

A. Lefort

M. Di Palma

J-C. Boulanger
J-L. Leroy
J-C. Boulanger

J-C. Boulanger
J. Monsonego
J-L. Leroy

J. Monsonego
J. Monsonego
P. Faucher
P. Faucher

journaliste et de I'oncologue médical

R. Etienne, M. Spielmann
J-P. Spano

F. Lokiec, E. Luporsi, M. Namer

# L J1%

L. Ceugnart
S. Taieb
L. Ceugnart
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8
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0

87/88

3,/88

38/88

3

87/88

3,/88

38/88

87/88

3,/88

38/88

B(C

- Cancer du sein chez la femme agée
. Chimiothérapies : pour quelles malades ? Comment adapter
. Quelle hormonothérapie chez la femme agée ?

- Place de la chimiothérapie néo adjuvante en 2008
. Chimiothérapie néo adjuvante, terre de recherche

# LJ $

E. Carola, C. Falandry, J-P. Spano
le traitement en fonction de I'age ?

T. Petit, R. Salmon, L. Zelek

. Mastectomie ou traitements conservateurs chez les femmes jeunes

- La chimiothérapie de seconde ligne des cancersde |  ’ovaire N. Dohollou, T.Petit
1 3 # L= 1
- La douleur en cancérologie : les oncologues ont-i Is besoin des algologues ? I. Krakowski, P. Poulain

- Les traitements des douleurs neuropathiques

- Représentation de la douleur dans I'histoire de |  a peinture

- TEP et Cancers du sein :
. Indications actuelles dans les cancers du sein
. Piéges, artéfacts et limites de I'examen

- TEP et cancers gynécologiques :

D. Ammar, P. Poulain

A. Langlois

# L K%%

G Bonardel, E. Zerbib

G Bonardel, M. Faraggi

. Valeur pronostique lors de la prise en charge des cancers gynécologiques

. Piéges, artéfacts et limites de I'examen

- Nouveaux traceurs TEP, nouvelles technologies
- Nouveautés sur le ganglion sentinelle

3 @
- Dépistage et/ou diagnostic précoce des cancers du sein
- Age et dépistage du cancer du sein en France
- Réseaux en cancérologie mammaire

@e 3 3:3 D #

- La bibliographie des radiologues indispensable a connaitre

G Bonardel, E. Zerbib

# L? (63

M. Namer, J. Rouéssé

L. Ceugnart, M. Namer

D. Kamioner, J. Rouéssé

L2 /" % B/ Jl %

par tous S. Taieb

- La bibliographie des anatomopathologistes indispe nsable a connaitre par tous J-M. Guinebretiére

- La bibliographie des cliniciens indispensable a ¢ onnaitre par tous J-E. Kurtz
3 3 1" 'E ! # L# 9

- Col utérin C. Balleyguier

- Corps utérin (endométre et sarcome) S. Taieb

- Ovaires S. Taieb

8<F,. 8<3./ 44 J430Q
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ECHANGE TRANSVERSAL (2)

6 8; 0.
- Pronostic des cancers du sein. Décision des trait ~ ements adjuvants
> ’ Utilisation de I'outil génomique a propos de trois cas cliniques
87/88 J. Gligorov, F. Penault-Llorca, M. Spielmann, D. Zarca
- Avec boitiers de vote -
- Les cancers du sein chez la femme jeune Modérateur : S. Mimoun
3 cas cliniques
? 3,188 . Contraception apres cancer P. This
. Fertilité et désir de grossesse P. This
. Cancer du sein en cours de grossesse M. Spielmann
- Sexualité et cancer : problématiques et solutions S. Mimoun
3 cas cliniques :
E 38/88 . Cancer du sein
. Cancer gynécologique
. Viroses HPV

SYMPOSIUM BAYER SCHERING PHARMA

Présidents : Thierry Petit - Marc Spielmann

Prise en charge des métastases osseuses : radiofréquence et cimentoplastie Jacques Chiras
Facteurs prédictifs de survenue des métastases osseuses Frédérique Penault-Llorca
Prévention des métastases osseuses Micheéle Tubiana-Hulin

SYMPOSIUM SANOFI AVENTIS

ET SI CETAIT VOTRE PATIENTE ?
Modérateurs : Gérard Ganem - Marc Spielmann

Quelle définition optimale du risque de récidive chez les patientes atteintes de cancer de sein sans
envahissement ganglionnaire ? Joseph Gligorov

Prise en charge optimale de votre patiente sans envahissement ganglionnaire :

Cas clinique : controverse Claire Falandry, G.Ganem
Rechute métastatique de votre patiente HER2+++ :

Cas clinique Marie-Ange Mouret-Reynier
Conclusion Marc Spielmann
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Std Std
Q N° Q - Ne°
Agendia 2 Iprad Santé 20
Amgen 10 Janssen-Cilag 9
Assistante a la carte 7 Merck msd 22
AstraZeneca 26 Novartis 12
Bayer Schering Pharma | 13 Olympus 18
BioAlliance Pharma 23 Pfizer 24
BMS 15 Pharma Mar 4
Cephalon 11 Pierre Fabre 8
Chugai Pharma France 17 Roche 14
Europa Donna (assoc.) 6 Sanofi Aventis 1
Evolife 5 Sanofi Pasteur msd 21
GSK 16 Schering Plough 3
Hospira France 25 VEA 19
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A remplir en lettres capitales et a retourner AVAN T LE 14 NOVEMBRE 2008
Team 5 Communication — 39, rue Molitor - 75016 PARIS — par email : team5com@noos.fr — Fax 01 40 71 54 01

NOM
Civilté : Mr - Mme PRENOM
ADRESSE
CODE POSTAL VILLE PAYS
llsel_cl?nlzgacngE (+ ) Le cas échéant, nom de votre Laboratoire-Sponsor :
pays
PORTABLE (+ ) Personne a contacter : .............c.ccccooooeeeoeeeoeeeeeeee e
E-MAIL TEL & oo
9 : ; ! (! ) )

! ! ! ; <L==<KLLLLLL L L L L L L=

Important - Afin d’optimiser la qualité d’accueil dans les salles, nous vous demandons de bien vouloir nous informer de vos intentions
en cochant ci-dessous les cases correspondant aux sessions auxquelles vous pensez assister=

IRM mammaire

Gynécologie (1) : les pathologies du col utérin Radiothérapie

08h30 Chiruraie mammaire 14h00 Confrontations anatomo-radiologiques : sein
> 09h30 urg ) > 15h00 Soins de support - Qualité de vie et sexualité
h Pratiques de ville h . : ) . . .
6 ateliers Ech hi scologi t . 6 ateliers Gynécologie (3) Virus HPV : questions réponses avec les experts
simultanés chographie gynécologique et mammaire simultanés RUMeEUrS & Verités
Atelier de lecture - Mammographie et lier de | . scoloai
cliniques Atelier de lecture - IRM mammaire et gynécologique
Oncologie médicale (1) Oncologie médicale (2)
09h30 Radiologie mammaire & gynécologique 15h00 Douleur en cancérologie - Soins de support
> 10h30 Gynécologie (2) : cancer du sein et hormones > 16h00 Médecine nucléaire
6 ateliers Chirurgie gynécologique 6 ateliers Santé publique
simultanés Anatomo-pathologie simultanés Bibliographies a connaitre a tout prix
Atelier de lecture - Echographie Atelier de lecture - IRM pelvienne

? ,-5,6838. 1- 3 3 3 >@ +

Pour toute demande de réduction pour votre transport, AIR France agrément N°04936AF et/ ou SNCF,
merci de nous en faire la demande dans le courrier accompagnant votre bulletin d’inscription.

Info Pratique Hébergement Biarritz  : www.biarritz.fr

Inscription au congrés ATTENTION le nombre de places est limité !
Frais de Formation : Votre inscription sera prise en compte seulement & réception du bulletin d’inscription ddment compléteé,

500 €

accompagné du reglement de I'intégralité des frais de formation .
: - par chéque libellé a I'ordre de Team 5 Communicatio  n
Comprennent : la remise des

doculme“ts o "a(vjai'~|"a;csésa Bulletin et chéque & adresser & Team 5 Communication : 39, rue Molitor — 75016 PARIS
foutes les sessions de fa formation Tel : +33 (0)1 47 43 22 24 / Fax : +33 (0)1 40 71 54 01

scientifique.

Paiement par Virement RELEVE D’IDENTITE BANCAIRE de Team 5 Communication
Guichet N°de compte Clé RIB IBAN BIC
00097 0097 214 8933 97 FR76 30056 00097 00972 14893397 CCFRFRPP

Banque

30056

Domiciliation : HSBC Agence Daumesnil

Tel. : +33(0)1 56 95 08 30 255, Avenue Daumesnil 75012 — PARIS litulaire dulcompte - Team 5 Communication

Tel.: +33 (0)1 47 43 22 22 39, rue Molitor - 75016 — PARIS

Important . -Merci de faire apparaitre en libellé de votre ordre de virement votre NOM et « Femmes et Cancers 2008 »
Merci de nous adresser le justificatif bancaire de I'ordre de virement par mail a team5com@noos.fr ou par fax : +33 (0)1 40 71 54 01

le __/__ /2008
FRAIS DE FORMATION CONGRESSISTE (Inscription au congres)

Ci-joint Cheéque joint de 1a banque « ... »de 500 €
a l'ordre de Team 5 Communication

Signature
DINER DU CONGRES - Mercredi 19 Novembre 2008 le / /2008
Participation au frais par personne : 60 € TTC >|K<<= | = P<c=<cc<== @
Reglement séparé par chéque uniguement _ a I'ordre de Team 5 Communication
Ci-joint cheque de labanque « ... » de <<=<<<== @
Signature

NE PARTICIPERAI PAS au DINER DU CONGRES




INFORMATIONS PRATIQUES

B g 187/38 1% 3,-
# # B49 9 >/

Pour tout complément d’information concernant :
- Programme scientifique

Team 5 Communication :
Anne Arribart
Tél : +33(0)1 47 43 22 22
E-mail : anne.arribart@noos.fr
Site : www.congresmedical-team5.com

- Inscription au congrés - Frais de Formation : 500 €

Team 5 Communication :
Stéphanie Magnan

Tél:  +33(0)1 47 43 22 24
Fax: +33(0)1 40715401

Email : stephanie.magnan@noos.fr

Hébergement et Transport

- Hébergement :

Site internet Hotels de Biarritz
-http://www.biarritz.fr/\Website/dynamic/hotels congr es.php?congres=oui

- Transport :
- Réduction-congres AIR FRANCE :

N°d’agrément : 04936AF
Validité des billets : du 14 au 26/11/2008

- Coupon de réduction SNCF

Pour recevoir un coupon de réduction-congres AIR France et SNCF,
merci d’en faire la demande auprés de Team 5 Communication
au 01 47 43 22 24 ou team5com@noos.fr

www.congresmedical-team5.com

2



