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Vésicules extracellulaires et maladies du foie

* Nouveaux biomarqueurs

Thietart & Rautou, J Hepatol 2020

 Vecteurs d’information intercellulaire

Kostallari et al., Adv Rev Drug Disc 2021



VESs : biomarqueurs dans les maladies du foie

* Rationnel
* Approche fondée sur des hypotheses

* Approche agnostique



VESs : biomarqueurs dans les maladies du foie
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VESs : biomarqueurs dans les maladies du foie
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Concentration de VEs : résultat d'un (des)équilibre
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Clairance/captation des petites VES
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Clairance/captation des grandes VES
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Concentration de VEs : résultat d'un (des)équilibre
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Facteurs influencant les taux de VEs hépatocytaires
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Concentration de VEs : résultat d'un (dés)équilibre
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Lemoinne S et al. Nat Rev Gastroenterol Hepato 2014; Kang, et al. J Extracell Vesicles. 2021



VESs : biomarqueurs dans les maladies du foie

* Rationnel
* Approche fondée sur des hypotheses

* Approche agnostique



T concentrations de sous-populations de VEs dans la cirrhose
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T des VE hépatocytaires plasmatiques dans la cirrhose
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T des VE hépatocytaires plasmatiques dans la cirrhose
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VESs : biomarqueurs dans les maladies du foie
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Les VEs hépatocytaires prédisent la mortalite
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VESs : biomarqueurs dans les maladies du foie
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Les VEs hepatocytaires prédisent la decompensation
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VESs : biomarqueurs dans les maladies du foie

* Rationnel
* Approche fondée sur des hypotheses

* Approche agnostique



Analyse protéomigue de VE plasmatiques
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VESs : biomarqueurs dans les maladies du foie
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Protéines vesiculaires dans la stéatopathie métabolique
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Protéines vesiculaires dans la stéatopathie métabolique
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Protéines vesiculaires dans la stéatopathie métabolique

Sur 360 protéines deregulées (ratio 1,5)
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VESs : biomarqueurs dans les maladies du foie
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VESs et decompensation aigué de cirrhose
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Protéines de VEs dans la decompensation ECISI .
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VESs et decompensation aigué de cirrhose

PREDICT MICROSPY
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Les VE ameliorent la prediction de la mortalité@tcm .
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Vésicules extracellulaires et maladies du foie

* Nouveaux biomarqueurs

Thietart & Rautou, J Hepatol 2020

e Vecteurs d’'information intercellulaire

Kostallari et al., Adv Rev Drug Disc 2021



Les VE : vecteurs d'information inter-organes
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Les VE tumorales induisent une dysfonction

metabolique hepatigue
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Les VE : vecteurs d'information inter-organes
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VES de bactéries intestinales dans lI'obésité
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Xie, et al. Trends in Microbiology, 2023; Luo, et al. Gastroenterology 2021



Les VE : vecteurs d'information inter-organes
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Les VE de tissue adipeux favorisent la NASH
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VP, et al. Journal Cellular Physiology 2023



Les VE : vecteurs d'information inter-organes

* Foie agé
* Fole gras
* Fole cirrhotique
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Les VE : vecteurs d'information inter-organes

* Foie agé
* Fole gras
* Fole cirrhotique
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Le foie jeune préevient 'ostéoporose

Lin et al. Nature Metabolism, 2023



Le foie age favorise 'ostéoporose
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Les VE : vecteurs d'information inter-organes

* Foie agé
* Fole gras
* Fole cirrhotique



Les VE d’hépatocytes stéatosiques favorisent
I'atherosclerose
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Les VE d’hépatocytes stéatosiques favorisent les

metastases
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Les VE d’hépatocytes stéatosiques favorisent le
remodelage du tissue adipeux
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Les VE : vecteurs d'information inter-organes

* Foie agé
* Fole gras
* Fole cirrhotique



Les VE plasmatiques favorisent THTP
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Les VE plasmatiques activent la coagulation en cas de

cirrhose
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Conclusion

« La composition des VE plasmatiques est modifiee dans les
maladies du foie

 Les VE refletent les atteintes tissulaires et peuvent prédire
I'evolution des malades

 Les VE sont des acteurs clés de la communication entre les
organes :
v' Tumeurs, intestin et tissus adipeux = foie
v Foie (VE agées, grasses, cirrhotiques)
=>» arteres, tissu adipeux et coagulation
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