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Impact des evolutions recentes en strategies
therapeutiques

We organize new therapeutics and diagnostics by
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La compréhension moléculaire du micro- environnement de
la tumeur est au coeur de la recherche pharmaceutique




Nouvelle infrastructure IRIS pour la recherche chez Roche
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Nouvelle infrastructure IRIS pour la recherche chez Roche
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Mesures de standardization des analyses dans la chaine
analytique

Marker correlation across all samples
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Exemple de I'analyse de patients en phase |
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La base de données procure une réféerence pour l'analyse de
patients individuels
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L’observation des images indique des changements

migratoires de cellules LT oops @ K67
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Mise en place d’une analyse systématique de localisation cellulaire(i

Densites et distances inter-objets, e.g. cellules LT, cellules
tumorales

Relations entre cellules, compartiments, structures.

representative sample from internal CRC pilot study
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Intégration du contexte spatial avec les données de

sequencage ARN

representative sample from internal CRE pilot gtuely

CD8+ cell density (from IHC)
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Application de la méthode a la caractérisation du mode

d’action d’un traitement

Proximite relative (%)
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Analyse retrospective de la base de donnees
(N=354 patients)
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Developpement de nouvelles methodes b
retrospectlves
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L’apport de l'intelligence artificielle pour accélérer la
compréhension de la morphologie
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Exemple d’application pour détecter les changements
caracteristiques a I'lMS

Champs visuels de faible valeur Champs visuels de forte valeur




L’apport du pathologiste en recherche therapeutique
moderne

- Role d'intégrateur liant les résultats d’analyse biologique des tissus et I'effet therapeutique

- Le pathologiste est un acteur clé pour le développement de nouvelles technologies
d’analyse

- La pathologie digitale, les techniques avancées d’analyse de données et d'image
révolutionnent la pratique en industrie

- Le réle du pathologiste médical évolue rapidement




Doing now what patients need
next



