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* Quelle prise en charge pour des patients de plus de 80 ans avec stades
débutants du plan glottique?

* RTE: traitement quotidien pendant 7 semaines

* Chirurgie: traitement en une seule fois, suites simples chez les sujets jeunes

* Quid des suites des cordectomies chez les sujets de plus de 80 ans?
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MATERIEL ET METHODE
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* Criteres d’inclusion
- Age > 80 ans
- Exérese par voie transorale au laser
- Carcinome T1 ou T2 plan glottique

* Recueil:
- Données démographiques (age, sexe)
- Données concernant la tumeur et |a prise en charge (stade TNM, type de cordectomie)
- Suites opératoires (durée d’hospitalisation, complications)
- Données de survie
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2-/ RESULTATS

28 patients pris en charge entre 2014 et
2023

Age moyen de 84,6 ans 17,8% de femmes
3 patients ATCD RTE

ASA 2: 19 patients (67,9%), ASA 3: 9
patients (32,1%)

21 patients (75%) sortis a J1 (toutes les
cordectomies lll et |V)

Classification

T1a

T1lb

T2

TNM 17 (60,7%) | 8(28,6%) | 3(10,7%)
Type de 1l \Y Va vl
cordectomie 15 (53,6%) | 1 (3,5%) 7 (25%) | 5(17,9%)
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RESULTATS

55 * Complications:
?p%ncgpr?f.,“ - 7 patients (25%)
- 58,3% (7/12) des patients avec cordectomie type Va ou VI ont eu complication, aucun patient
cordectomie type llI
- 6 troubles de la déglutition et 1 globe vésical

- 3 patients ayant eu alimentation entérale (1 sevré et 2 décédés)

e 2 patients (7,1%) décédés dans les 2 mois suivant la chirurgie

* Durée hospitalisation moyenne cordectomies stade Va et VI: 5,5 jours vs 1,56
jours pour types lll et |V

* 3 patients mutés en SSR apres hospitalisation.




Z/ RESULTATS
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sect . » 3 (10,7%) rechutes locales délai moyen 27 mois (2 patients ont eu LT
de rattrapage)

Fonction de survie cumulée

. Y . T
* 6 patients décedes au cours du suivi e e
- 2 déces dans les 2 mois post op 9 — .

- 2 Intercurrents
- 2 rechutes

* Durée moyenne de suivide 359 mois ..
* Survie globale a 3 ans >90% )
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DISCUSSION
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* Dans la littérature, peu de données sur TLM chez sujets agés. Age
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retenu est /0 ou /5 ans

* Age moyen des séries dans la littérature 75 ans soit 10 ans de moins

gue notre série
* Rodrigo et al. Head Neck 2019 :

 Complications moins fréquentes que dans notre série, notamment fausses

routes

* mais certains patients avec cordectomie type Va ont nécessité alimentation
entérale provisoire du fait pneumopathie inhalation(11,1% des cordectomies

type V)

* Cordectomie type Il : suites simples comme dans littérature
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* Limites lieées a caractere rétrospectif et faible effectif
* Intérét de comparer avec classe 70-80 ans

» Sélection ++ des patients en cas de nécessité de cordectomie type V
ou VI et privilégier RTE

* Intérét bilan de déglutition préopératoire en cas d’indication de
cordectomie type V ou VI
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CONCLUSION

* || est possible de réaliser des chirurgies par voie transorale au laser
avec des suites simples chez des patients de plus de 80 ans.

* Les suites des cordectomies de types Il permettent une sortie J1

* Dans notre série, les cordectomies type V et VI présentaient un risque
de fausse route et d’hospitalisation prolongée non négligeable avec
des conséquences potentiellement plus graves que chez des patients
plus jeunes

* Privilégier la RTE en cas de nécessité de cordectomie type V VI chez
des patients de plus de 80 ans

* Intérét d’une évaluation pre-opératoire de la déglutition?
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Merci de votre attention
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