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Nom de l’étude : Déterminants et prédiction du risque de cardiopathie carcinoïde précoce 

1/ Qui conduit cette étude ? 
Nom du porteur de projet : Dr Hanane Bentouhami ; Dr Julien Hadoux  
Nom de l’établissement :  Institut Gustave Roussy 
Fondement juridique : Intérêt légitime de Gustave Roussy à contribuer, en lien avec la communauté 
des médecins spécialistes de cette tumeur, à mieux comprendre les mécanismes des tumeurs 
neuroendocrines afin de mieux les prévenir et mieux les soigner. 
Catégorie de données traitées : Initiale, mois et année de naissance, données de santé 
Exercice des droits : donneespersonnelles@gustaveroussy.fr 
Date de lancement de la recherche : 26 novembre 2025 
Durée de conservation : 2 ans 
 
2/ A qui s’adresse cette étude ? 
Cette étude s’adresse aux patients atteints de tumeurs neuroendocrines bien différenciées (G1–G2) 
compliquées d’un syndrome carcinoïde documenté, et bénéficiant d’un suivi écho cardiographique 
régulier et prolongé après le diagnostic.  
 
3/ Dans quel contexte s’inscrit cette étude ? 
La cardiopathie carcinoïde constitue une complication majeure du syndrome carcinoïde, associée à 
une morbi-mortalité élevée. Les recommandations actuelles de dépistage, fondées sur des paramètres 
clinico-biologiques, restent hétérogènes sans bénéfice démontré sur la survie. La survenue et la 
sévérité de la cardiopathie carcinoïde présentent par ailleurs une grande variabilité interindividuelle, 
certaines formes apparaissant précocement après le diagnostic, avec une évolution parfois rapidement 
sévère.  

4/ Quel est l’objectif de cette étude ? 
   
L’objectif principal est d’identifier les facteurs pronostiques basaux et évolutifs associés à la survenue 
d’une cardiopathie carcinoïde précoce. Les objectifs secondaires sont d’élaborer un score prédictif de 
ce risque, de caractériser les formes d’emblée sévères au diagnostic et d’identifier les facteurs 
associés au recours à une chirurgie valvulaire. 
 
5/Quelle est la méthodologie utiliser ? 
 
Il s’agit d’une étude de cohorte rétrospective multicentrique incluant des patients atteints de 
syndrome carcinoïde documenté, bénéficiant d’un suivi écho cardiographique régulier. Les patients 
sont classés selon la survenue d’une cardiopathie carcinoïde précoce, tardive ou absente. Les 
données cliniques, biologiques, tumorales et écho cardiographiques basales et évolutives sont 
analysées afin d’identifier les facteurs associés à la survenue de formes précoces. 
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