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Mandel and Mateis, 1948, CR Seances Soc Biol Fil

ADN double brin, 166 pb, lyse cellulaire, circulant autour d’un nucléosome 

√ Biopsie liquide ADNct
√ DPNI ADNcff

X Biopsie tumeur
X Amniocentèse

? dd-cfDNABiopsie

Lo et al., 1998, Lancet
Knight, et al., 2019, Transplantation

cfDNA dérivé du donneur



Objectif : déterminer l’intérêt clinique du dd-cfDNA durant le premier mois après la transplantation pulmonaire  

Matériel et méthodes

ADNcf ng/µL dd-cfDNA (%)J0, J15, J30

BIABOOSTER

Profil de tailles 
(75-1650 pb)

Etude monocinétique, prospective, 62 patients inclus

Données cliniques et biopsie : groupes Stable vs non Stable (rejet +/- infection)



Résultats
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False positive rate

dd-cfDNA J30 / AUC=0.798  
95% CI : 0,66 – 0,94 / p < 0.0001 

Seuil dd-cfDNA J30 Sensibilité  Spécificité  VPP VPN

1.72% 83.3% 86.5% 75.0% 91.4%

p=0,730 p=0,386 p=0,018*
p=0,419

p=0,008*
p=0,028*
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• Corrélation statistique entre dd-cfDNA et le statut de la transplantation à J30



• Corrélation statistique entre % [80-120pb] et le statut de la transplantation à J30

p< 0,0001*
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False positive rate

80-120 bp % J30 / AUC=0,848 
95% CI : 0.74 – 0,95 / p < 0,0001 

Seuil % 80-120 bp J30 Sensibilité  Spécificité  VPP VPN
3.70% 84,62% 83,33% 61,11% 94,59%
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False positive rate

Combined test / AUC=0.960 
95% CI : 0.89 – 1.00 / p < 0.0001 

dd-cfDNA > 1.72% and 80-120 bp > 3.7% 
Sensibilité  Spécificité  VPP VPN

82% 100% 100% 82%



Médiane 1e quartile 
dd-cfDNA > 1,72%

STABLE
NON STABLE

Oui 
VPP = 72%

Non
VPN = 91%

80-120 pb (%) > 3,7%

NON INF INF

Oui
VPP = 100%

Non
VPN = 82%



Discussion/ Perspective

Première étude à J30 mettant en évidence la pertinence clinique du %dd-cfDNA et profil de taille 

Contrôle de l’algorithme

• Etude de la cinétique et évènements tardifs

Etude prospective multicentrique
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