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Beaucoup d’acteurs…

• IBM avec Watson

• Google avec Deep mind (gagné contre joueur de GO)

• Beaucoup d’autres fimes de radiologie (Radiomics…)• Beaucoup d’autres fimes de radiologie (Radiomics…)



• IBM est fondé en 2011

• 400000 employés dans 170 pays

• 12 labos de recherche avec >3000 scientifiques, 50 000 brevets, 5 prix Nobels

• Inventions: 

– Distributeurs de billets de banque

– Disque dur

– … Deep Blue puis et Watson

• Actuellement se focalise sur la santé• Actuellement se focalise sur la santé



Garri Kimowitsch Kasparow

• Kasparov vs Deep Blue

• Le premier match a été joué à 
Philadelphie en 1996 et 
remporté par Kasparov. 

• Le second a été joué à New 
York en 1997 et remporté par 
Deep Blue. 

• Le match de 1997 a été la 
première défaite d'un 
champion du monde d'échecs 
par un ordinateur dans des 
conditions de tournoi.



Jeopardy 2011

IBM 
Watson



Watson est un superordinateur qui combine 
intelligence artificielle (AI) et un logiciel analytique 
sophistiqué pour une performance optimale en tant 
que machine de "réponse aux questions".que machine de "réponse aux questions".

Watson utilise le langage naturel et le combine à une 
capacité d’apprentissage.



Données non structurées Connaissance                 



• A souvent en moyenne moins de 15 
minutes entre les patients. 

• Peut avoir aussi peu que 50 minutes par 
mois à lire des nouvelles et études 
pertinentes sur le cancer, des essais 
cliniques et des développements qui ont cliniques et des développements qui ont 
un impact sur leurs patients. 

• Alors que la quantité de nouvelles 
options de traitement innovantes et 
personnalisées augmente rapidement. 

• Et tandis que le nombre de patients en 
oncologie ne cesse d'augmenter.



• Watson for Oncology, formé par Memorial Sloan Kettering (MSK), est une 
solution d'informatique qui apporte les connaissances et l'expérience des 
oncologues au MSK et leurs décennies d'expériences de patients aux 
praticiens indépendamment de leur emplacement. 

• Watson pour l'oncologie:
• Fournit une aide à la décision pour les oncologues basés sur plus de 300 

revues médicales, plus de 250 manuels et 15 millions de pages de texterevues médicales, plus de 250 manuels et 15 millions de pages de texte
• Analyse les données des patients par rapport à des milliers de cas 

historiques 
• Évolue avec le domaine en évolution rapide de l'oncologie 
• Traite actuellement de nombreux cancers: le sein, le poumon, le côlon 

et le rectum, vessie….









Résumé

• Actellement de nombreuses pathologies sont prévues dans Watson

• Les fréquentes… sein colon sein… peu d’intérêt dans notre contexte

• Il peut être paramétré pour respecter des « guidelines » nationales

• Maladies rares comme sarcomes…. énorme intérêt• Maladies rares comme sarcomes…. énorme intérêt

• Module Médecine personnalisée moléculaire

• RCP nationale maladies rares (organisées par l’Institut national du 

cancer

• Molecular tumor board… Watson genetics



Plan de l’exposé

• Intelligence artificielle en médecine, de quoi on 
parle

• Cas spécifique de l’oncologie (paysage changeant 
depuis 10-20 ans)depuis 10-20 ans)

• Quels sont nos besoins en oncologie au 
Luxembourg et comment un outil comme Watson 
peut répondre à ces besoins



Anomalies génétiques et 
cancer

• 1-2 anomalies 
génétiques = 
cellule détruite

• 3-4 anomalies • 3-4 anomalies 
=cellule 
transformée

• Au delà cellules 
immortalisée = 
cancer



Altérations génétiques (chromosomique)

• Translocations, délétions…etc

• Mutations

• Amplifications• Amplifications



Leucémie Myéloïde chronique

• Grande quantité GB immatures 
dans le sang

• Altération moléculaire spécifique 
(translocation chromosomique 
9;22 (BCR-ABL))9;22 (BCR-ABL))

• Oncogène puissant faisant se 
multiplier les cellules de la moëlle

• BCR: function?

• ABL: Abelson murine 
leukemia viral oncogene



Leucémie Myéloïde Chronique



Leucémie Myéloïde Chronique

Imatinib = Gleevec





Oncogenes in Lung ADC (ex: 

translocations ALK



EML4-ALK

Translocation intra-chomosome 2
Fusion protein between :

2.7% NSCLC
• coiled coil domain of 
Echinoderm microtubule-
associated prot 4 (EML) and
• kinase domain of the 
Anaplastic lymphoma kinase 
(ALK) 
• => powerful oncogene

2.7% NSCLC



Crizotinib in the ALK ATP binding pocket

EML4-ALK
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Progression-free and Overall Survival.

Solomon BJ et al. N Engl J Med 2014;371:2167-
2177



Oncogenes in Lung ADC

31



EGFR Mutations

• Activating mutation

– Deletion at exon 19

– Point mutation at exon 21 L858R

• Established the concept of 

oncogenic addiction in lung 

Lynch et al NEJM  2004
Paez et al Science 2004

oncogenic addiction in lung 

cancer

– Tumor with EGFR mutation 

thrives on EGFR signaling



First generation EGFR TKI



Objective response rate in EGFR mutation 

positive and negative patients

Gefitinib
Carboplatin / paclitaxel

EGFR M+ odds ratio (95% CI) 
= 2.75
(1.65, 4.60), p=0.0001 

EGFR M- odds ratio (95% CI) 
= 0.04

Overall
response
rate (%)

71.2%

47.3%

= 0.04
(0.01, 0.27), p=0.0013 

(n=132)(n=129) (n=91) (n=85)

1.1%

23.5%

Mok et al NEJM 361:947 2009



[TITLE]

Presented By Ramaswamy Govindan, MD at 2013 ASCO Annual Meeting

Gefitinib



Mélanome et RAF (BRAF)

Existe en 3 gouts:

ARAF, BRAF et CRAF

Le BRAF = protooncogène

Mutations fréquentes

dans le cancer, 

Gènes Mitogéniques

dans le cancer, 

surtout mélanome



Best Tumor Response by Individual Patient

Vemurafenib: 48.4% response

Chapman et al, 2011.



PET Scans at Baseline 

and Day 15 After Vemurafenib

#63 MSKCC#69 MDACC

PET = positron emission tomography; MDACC = The University of Texas M. D. 
Anderson Cancer Center; MSKCC = Memorial Sloan-Kettering Cancer Center.
Chapman, 2009.



Pour faire tous ces tests séparément il faut des 

prélèvements très grands ou multiples…

mais on ne les a pas!mais on ne les a pas!



Le Profilage moléculaire en
Oncologie de tous les joursOncologie de tous les jours



Molecular diagnosis
project

Hôpit
aux

Service d’anatomie 
pathologique

Patient Molecular
tumor board

Médecin 
traitant

Prestataires de service
(laboratoire et évaluation)

Financing:



Analyse

=> des « tonnes » de données



=> Des « tonnes » de données



Molecular testing:



Exemple d’un patient réel

• Pheochromocytome
malin (2010)

• Metastase poumon + 
cavité abdominale

• Treatment: • Treatment: 
– Chirurgie

– Cisplatine Etoposide

– Mitotane

– Progression

• Séquencé 10.2015



Molecular testing:



Results

• Patient discussion molecular tumor board



Et maintenant? 

• Après les résultats sont discutés au sein 

du Molecular Tumor Board et il a étédu Molecular Tumor Board et il a été

décidé de le mettre sous un  

médicament antiangiogénique qu’on

n’aurait jamais utilisé sinon…



Comment le patient a évolué?

3/201610/2015



Maintenant il faut analyser et interpréter cela
Le transformer en connaissance….

• List de mutations et de translocations…

• Gestion de toutes ces données• Gestion de toutes ces données

• Ordinateurs puissants

• Spécialistes en génétique qui connaissent toute la 

litérature…. (molecular tumor board) RCP….
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JAMA. 2014;311(19):1998-2006.



Watson Genomics
•Watson Genomics

•Un échantillon de tissu provenant d'une tumeur 
est envoyé pour séquençage génétique (eg. 
Illumina). 

•Le fichier génétique séquencé est téléchargé dans 
Watson for Genomics

•Ces informations sont transformées en information 

En plus de fournir des informations sur les altérations génétiques d'une tumeur,
Watson for Genomics tire également des preuves d'un vaste corps de littérature
médicale. Une comparaison qui peut généralement prendre une équipe
d'experts médicaux des semaines à préparer peut maintenant être achevée en
beaucoup moins de temps.

•Ces informations sont transformées en information 
médicale qui pourraient alors aider le médecin à 
identifier les traitements ciblés pour le patient.



• Besoin d’une RCP moléculaire…. Difficile au Luxembourg

• Watson genomics pourrait énormément améliorer cette 

analyseanalyse

• Chaque analyse moléculaire



Watson for Clinical Trial Matching

57© 2017 IBM Corporation



Programme pilote Watson

• 3 ans

• Incorporé dans les RCP nationales (maladies rares, 

moléculaires) organisées par INCmoléculaires) organisées par INC

• 300 patients

• Evaluation après 3 ans.



Merci pour votre attention !!


