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• CANTO : étude des toxicités chroniques des traitements anticancéreux chez les 

patientes porteuses de cancer du sein localisé.

• Inclusion : patientes >18 ans avec un cancer du sein invasif prouvé histologiquement, 

non métastatique, avant le début de tout traitement.

• 337 patientes traitées et suivies dans le cadre du protocole au CLB entre septembre 

2012 et décembre 2014.

• Toxicités recueillies par des infirmières dédiées après la fin des traitements adjuvants 

du cancer du sein (chirurgie, radiothérapie, chimiothérapie) : 

- M0 : 3 à 6 mois après la fin des traitements adjuvants. 

- M12 : 15 à 18 mois après la fin des traitements adjuvants.

Conclusion
• 15 à 18 mois après la fin de la chimiothérapie, il persiste de façon significative  

dysgueusies, neuropathies sensitives et toxicités unguéales (de grade 1 ou 2).

• Pas de différence de toxicités résiduelles entre docétaxel et le paclitaxel, 

notamment digestives et neurologiques.

• A M0, 2/3 des patientes ont recours aux médecines non-conventionnelles dans le 

groupe chimiothérapie (contre 40% des femmes sans chimiothérapie)

A l’inclusion :

• 214 (63,5 %) ont reçu une chimio (néo)-adjuvante dont 37 du paclitaxel et 172 du docétaxel.

• Dans 82 % des cas, le docétaxel était administré en situation  adjuvante, alors que le paclitaxel 

était administré dans 68% des cas en néo-adjuvant.

Résultats

* pas de toxicité de grade 3/4 ** statistiquement significatif
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