
  
 

 
 
 
 
        Paris, le 25 mai 2011 

Information presse 
 
Mort ali té par acci dent  vasc ulai re cérébral après cancer de l’enfant  

 

Une étud e menée par l’équ ipe de Florent  de Vathaire (Directeur  de Recherche Inserm, 
Centr e de Recherche en Epidémiolog ie et Santé des Popu lations – Universi té Paris-
Sud 11 – Institut  de cancéro log ie Gustave Roussy ) s’es t intéressée à la relation  entr e 
la dose de rayonn ements ion isants reçue au niveau du  cerveau dur ant  le traitement  
par radioth érapie d’un cancer de l’enfant  et le risque à long  terme de décès par 
patho log ie cérébro vasc ulai re. 
Cette étud e vient  d’être pub liée s ur  le si te Internet de la revue BRAIN.  
 

Cette étude a été basée sur le suivi à très long terme d'une cohorte d’environ 4200 
personnes atteintes par un cancer dans l’enfance avant 1986 et ayant survécu au moins 5 
ans après le traitement. 

 Après un suivi médian de 30 ans, 23 décès par accident vasculaire cérébral (AVC), 
hémorragique ou ischémique, ont été enregistrés. Les chercheurs ont estimé la dose de 
rayonnements reçue par le cerveau des malades sur onze points anatomiques distincts.  

La dose de rayonnement reçue au niveau d’une zone située en avant du tronc cérébral 
(appelée citerne prépontique) semble jouer un rôle important sur le risque de décès par 
pathologies cérébrovasculaires. En effet, le risque lorsque cette zone est irradiée est 
supérieur à celui observé lorsqu’on fait la moyenne des doses de rayonnements reçues sur 
l'ensemble du cerveau ou lors d’une irradiation sur un autre site spécifique dans le cerveau. 
Le risque de décéder d’un accident vasculaire cérébral augmente linéairement avec la dose 
de rayonnements reçue, avec une augmentation de 22% pour chaque Gray additionnel reçu 
dans cette région cérébrale. Par rapport aux patients qui n'avaient pas reçu de  radiothérapie 
ou qui avaient reçu moins de 0,1 Gy au niveau de cette région cérébrale, ceux qui avaient 
reçu plus de 50 Gray avaient un risque de décès par accident vasculaire cérébral près de 18 
fois plus élevé. Aucun effet de la chimiothérapie n’a été observé. 

 

 

Visualisation de 5 des onze points d’estimation de la dose de rayonnements ionisants reçue par le 
cerveau au cours de la radiothérapie. 

  



Cette étude est la première à établir une relation entre la dose de rayonnements reçue au 
niveau d’une zone cérébrale particulière au cours de la radiothérapie pour un cancer de 
l'enfant et la mortalité cérébrovasculaire à long terme. Pourquoi l’irradiation de cette zone 
entraine t’elle de tels  risques ? 
 
La citerne prépontique est très proche d’une autre zone particulière (le polygone du Willis : 
cercle artériel situé à la base du cerveau). Ce dernier est un réseau qui assure toute la 
vascularisation cérébrale de la partie terminale du cerveau. Les dommages radio-induits au 
niveau des artères de ce réseau pourraient être à l’origine d’accidents vasculaires cérébraux 
a proximité ou à distance du siège du dommage initial. 

« Le caractère linéaire de la relation, s’il est confirmé dans les prochaines études signifierait 
une augmentation de risque dès des doses modérées d’exposition, et pourrait avoir des 
conséquences importantes dans la planification des traitements radiothérapiques » estime 
Florent De Vathaire, directeur de recherche Inserm à l’Institut Gustave Roussy.  
 
Par ailleurs, tous ces décès sauf 4, sont survenus plus de 20 ans après la radiothérapie. Les 
résultats confirment donc l'importance du suivi médical à très long terme des enfants guéris 
d'un cancer. Il faut également souligner que les traitements de radiothérapie ont évolué 
depuis les années 80 et tendent à mieux cibler la tumeur et protéger les tissus sains. 
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