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Abraxis x

Amgen x x

Astra Zeneca x x

Bayer x

BMS x

Exonhit x x

GE x x

GSK x x x

Merck x

Novartis x x x

Pierre Fabre x x

Pfizer x x x

Pharmamar x x

Roche x x

Sanofi x x
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Deux types de risques à long terme

• Risques vitaux
• Altérations à long terme de la qualité de 

vie
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Risques vitaux

• Y a-t-il un sur-risque de mortalité hors 
cancer du sein?

• Y a-t-il un sur-risque de pathologies 
menaçant le pronostic vital? 

– Difficile de distinguer ce qui relève des 
traitements systémiques versus radiothérapie 
versus contexte génétique versus 
l’ensemble….
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Mortalité par seconds cancers, tous âges confondus

Risques absolus
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Cancer du sein initial

Maladies cardio-vasc

Cancer du sein controlatéral

Sur-risque de décès selon le recul et causes, tous âges confondus

Seconds cancers
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Sur-risque de décès selon l’âge par cause
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Excès de risque 
de seconds 
cancers non 
hémato

Femmes de – de 40 ans au diagnostic, 
cancer localisé
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Comparatif: femmes de + de 
64 ans
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Pas d’effet de l’âge
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Cancer du sein controlatéral: 
Sur risque majeur chez les femmes 
les plus jeunes
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Mais les traitements systémiques sont protecteurs

Rôle de la radiothérapie: 
dose au sein controlatéral++
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Cancer du sein controlatéral: 
Les traitements systémiques sont protecteurs
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Risque de suicide après cancer du sein: excès modéré à long 
terme, pas d’effet de l’âge jeune

Pas d’effet âge
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Risques cardiaques: 
anthracyclines

Age jeune: risque moindre
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Chen et al 2010, Martin et al 2009

Risques cardiaques: trastuzumab
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Risques vitaux
• Y a-t-il un sur-risque de mortalité hors cancer du 

sein? 
– Oui, chez les femmes jeunes essentiellement par 

secondes tumeurs surtout liées à la raidothérapie et au 
contexte génétique (?) 

– le cancer du sein homo ou controlatéral étant de loin la 
cause N°1 de DC, pour lequel trts systémiques = 
protection

• Y a-t-il un sur-risque de pathologies liées aux trts 
systémiques menaçant le pronostic vital? 
– Oui, mais modéré chez les femmes jeunes
– Hémopathies secondaires mais en diminution dans les 

dernières années
– Risques cardiovasculaires, plus faibles que chez les 

femmes plus âgées
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Deux types de risques à long terme

• Risques vitaux
• Altérations à long terme de la qualité de 

vie



21

Globalement, les 
femmes de – de 45 ans 
vont bien à long terme 
(ici, sans 
chimiothérapie)….
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Résumé à long terme
• Qualité de vie, fatigue, fonctionnement physique et 

mental global: 
– Résultats altérés les premières années puis identiques 

globalement à la population générale
– Association de mauvais résultats à dépression, douleur, 

symptômes ménopausiques, faibles revenus, mais pas à 
l’âge

– Association avec traitements systémiques ++ dont chimio 
+++

– Chez les femmes jeunes association forte avec 
symptômes gynéco-ménopausiques
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A long terme, les femmes de – de 45 ans au diagnostic sont 
très médicalisées

Etude néerlandaise, cancers du sein en 1993, étude en 2005
Traitements systémiques: 26%!
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Un problème émergent majeur: les alopécies résiduelles à long 
terme (partielles ou complètes)

Incidence inconnue: 2-5%?
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H Bourgeois et al: Etude Alopers OMIT Bretagne Pays de 
Loire (SABCS 09)

• 81 femmes et un homme souffrant de mauvaise 
repousse ou alopécie résiduelle de 1 à 6 ans 
après la fin de la chimio 

• Age médian: 60 ans [35-78]
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Pistes…

Cardiotoxicité Limiter les anthracyclines (fait)
Améliorer RT (fait)
Surveillance post-trastu +++

Hémopathies 
secondaires

Limiter les alkylants, limiter les 
anthracyclines (fait)
Attention autres drogues interagissant 
avec réparation?

Qualité de vie Médicalisation long terme, 
accompagnement post-thérapeutique++

Non repousse des 
cheveux

Attention au docetaxel: proposer casque 
pdt perfusion? (protocole H Bourgeois)
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