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CARBIOM : Immunomonitoring et identification de biomarqueurs
predictifs de la réponse, de la toxicité et du risque de rechute post-
CAR-T cells dans les lymphomes B et le myélome
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POURQUOI CARBIOM™?

Cell Press Selections

Les traitements CAR-T ont transformé la prise en charge des L The CAR Tcall
hemopathies malignes depuis 2018, les deux indications les plus
frequentes étant les lymphomes B agressifs et les myélomes en

rechute, mais...

3 ~50 % des patients rechutent apres CAR-T, parfois tres corrg ML, %o@phné"‘*;
précocement ‘ L
3 Toxicités frequentes : CRS, neurotoxicite, cytopénies B~ oo
prolongées, infections _—
I S
i i A A CAR'rceu\‘.@
3 Aucun biomarqueur fiable pour predire réponse / rechute / Eiy i A
toxicité ' 3
3 Besoin urgent de médecine de précision pour mieux cibleret 7% & €
utiliser ces traitements lourds et colteux

Source: National Cancer Institute
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OBJECIIF DU PROJET

Caractériser la dynamique des CAR-T cells chez 40
patients atteints de myélome multiple ou de
lymphome B pour identifier des biomarqueurs
immunologiques et moléculaires prédictifs :
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A partir d'un suivi complet du systéme immunitaire par
cytométrie en flux et analyse de la clonalité du récepteur T
(TCR) dans deux compartiments distincts :
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3 la population CAR+, correspondant aux CAR-T cells et
constituant le medicament

CD4-VioGreen™
(REA623)

3 la population CAR-, correspondant aux lymphocytes T
du patient non modifiés, impliqués dans la reconstitution
immunitaire et dans la réponse antitumorale
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DESIGN/DE L'ETUDE CARBIOM

Techniques utilisées

2 "
Deux cohortes : Cytomeétrie en flux spectral

3 20 lymphomes B (anti-CD19) ) gre' ngﬁ'a;ree(%g / CAR')
2 20 myelomes multiples (anti-BCMA) 3 dd%CR go%r la quantification des
4 temps clés analysés CAR-T P .

¥ NGS ciblée pour genes de
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o ' ' Phéenotypage des sous populations lymphocytaires, tri des CAR-
‘l’ Prélevements sanguins protocolaires T, analyse des genes de résistance, analyse du répertoire T

18/12/2025 INMP — Résultats AAP 2025 24



RESULTATS ATTENDUS ET IMPACT

dldentifier des biomarqueurs candidats pour :

¥Sélectionner le bon traitement et prédire la réponse

dAnticiper la rechute et pouvoir proposer des thérapies de rattrapage plus précoce

IDétecter et prévenir les toxicités séveres

I0ptimiser le parcours patient (surveillance, alternatives, timing)

3Structurer une biobanque pour analyses futures

IPréparer une validation multicentrique nationale via le registre DESCAR-T et le

réseau LYSA / IFM

IRenforcer I'expertise regionale en médecine de précision et en immunomonitoring

Un projet collaboratif structurant multi-équipes

Hématologie clinique (CHB)

Immunologie & biothérapies (CHU)

Biopathologie intégrée du cancer (CHB)

Unité de recherche clinique (CHB)

INSERM U1245

INSERM U1234

Plateformes technologiques : cytométrie en flux spectral, ddPCR, NGS
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