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Texte

Contexte :

Le fil métallique est la technique la plus utilisée pour le repérage des Iésions mammaires non palpables. Différentes alternatives moins invasives ont
été développées pour surmonter ses limites, notamment les contraintes organisationnelles et la géne pour la patiente a cause d’un fil ressortissant
de la peau. Dans notre centre, un systeme sans fil (MAGseed) est largement utilisé depuis 2 ans. En 2019 une autre technique, LOCalizer, a obtenu
le marquage CE (1).

Objectif :
Dans cette étude prospective, nous avons évalué le repérage mammaire par clip a radiofréquence (RadioFrequencyldentification,RFID) a I'aide d'un
lecteur portable (LOCalizer) en termes de faisabilité et qualité de I'excision.

Métodes/Résultats :

De mars a juin 2020, 6 patientes nécessitant une localisation préopératoire d'une Iésion mammaire non palpable (4carcinomes infiltrants, 2in situ)
ont recu un repérage par RFID, 4 sous guidage échographique et 2 stéréotaxique. Le clip de 11 mm, contenant un micro chip avec un numéro
d'identification unique, a été posé par 4 radiologues différents de j-12 a j0. Dans tous les cas, le lecteur portable a identifié avec succés le clip au
niveau de la peau avant l'incision. Au bloc opératoire 5 chirurgiens, expérimentés a I'utilisation des clips magnétiques, ont effectué I'exérese de la
Iésion grace au lecteur qui affiche sur I'écran lumineux la distance du clip en millimétres et son numéro d'identification. Il est aussi équipé d’une
petite sonde stérile a usage unique(diametre 8 mm).Les taux d'identification et d’exérese compléte étaient de 100%,aucune complication ni
réintervention n'a pas été observée. Tous les radiologues ont évalué la méthode meilleure que le fil et identique au Magseed, évoquant la nécessité
de maitriser I'introducteur, légerement différent des autres techniques; les chirurgiens ont considéré LOCalizer meilleur que le fil pour tous les
aspects et meilleur que le clip magnétique pour I'ergonomie de la sonde, son faible diametre et la localisation en cm.

Discussion :

Equivalent aux autres systémes de clip, LOCalizer rend indépendants les plannings opératoires et des radiologues car il peut étre placé a tout
moment avant la chirurgie. Il détecte jusqu'a une profondeur de 6 cm et est concu pour fonctionner sans interférence avec les autres équipements
de la salle opératoire. Le petit diamétre de la sonde permet I'introduction dans petites incisions et le micro chip de pouvoir identifier le/s clip/s, donc
une ou plusieurs Iésions. La durée de I'intervention et le volume des pieces tumoraux ne varie pas par rapport a la technique standard, comme



confirmé dans les premiéres études (2-3).Les radiologues et les chirurgiens ont évalué la technique meilleure que le fil. Le cout est comparable aux
autres dispositifs par clip présents sur le marché. Conclusion:Notre premiére étude démontre que la localisation sans fil utilisant la RFID est une
alternative efficace, sure, avec un faible taux de réintervention et une satisfaction globale de radiologues et chirurgiens.
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