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Introduction Materiels et méthodes

Lesions fibroepitheliales (LFE) du sein : Etude rétrospective, hopital René Huguenin, avril

-tumeur phyllode (TP) et adénofibrome (ADF) 1997 3 novembre 2015

Critere d’inclusion : toutes patientes présentant
- ENJEU DIAGNOSTIQUE : PRONOSTIC ET PRISE LFE 3 BM

EN CHARGE DISCTINCTS

Evaluation performance diagnostique des BM :
-Sensibilités, spécificités, VPP, VPN

Objectifs de I'étude , ‘ o
Développement modele de prédiction

Evaluation performance diagnostique des préopératoire de TP :
biopsies mammaires (BM) -Analyse univariée : Chi2, Student

-Analyse multivariée : régression logistique, score,
Développement modele de prédiction groupes a risque

préopératoire de TP

Reésultats 793 surveillances 58 ADF

861 ADF /
68 opérés > 10TP
4 surveillances
153 TP < /
149 opérées >

Evaluation performance Développement modele de prédiction préopératoire de TP :
diagnostique des BM :

1326 LFE A BM~

65 ADF

84 TP

Caractéristiques préopératoires p Score
ADF TP TOTAL Age : 0,026
<40 ans 0
ADF a BM 58 10 68 >ou =40 ans 2
X Modéle et score : | Taille mammographie : 0,002
TPaBM 65 84 149 QEEIEELLOIE - | o0 mm 0 Modéle : AUC = 0,76
TOTAL 123 (94 217 >ou =30 mm 3
Résultats biopsies : <0,001
ADF 0
TP 5
Sensibilité : 56,4% IC95% 48,0%-64,5% /10
SpéCIfICIté : 85,3% |C95% 74,6%-92,7% Score : AUC=0,75
VPP : 89,4% 1C95% 81,3%-94,8% A bas risque de TP : score < ou = 2
VPN : 47.2% 1C95% 38 1%-56 4% -Sensibilité : 92,6% 1C95% 85,3%-97,0%
Groupes 3 risque : -RV-:0,21C95% 0,1-0,4
A haut risque de TP : score > 7
-Spécificité : 93,5% IC95% 87,5%-97,2%
-RV +:4,41C95% 2,1-9,3

Conclusion Références
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