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Conflits d’intérêt

Roche : consulting, investigator in supported clinical trials

Novartis : consulting

Pfizer : investigator in supported clinical trials 



Etat des lieux

Slamon D, N Engl J Med 2011



Peut-on faire mieux?

?



Lapatinib en adjuvant

Primary endpoint: DFS
850 events required for P=80% to detect a HR of 0.8 for L+T vs T



Lapatinib en adjuvant

Piccart-Gebhart M, J Clin Oncol 2016



Neratinib en adjuvant

Essai ExteNET

Neratinib 

240 mg/j , 1 an
(n = 1420)

Placébo
(n = 1420)

Obj I

iDFS 2 ans après randomisation

Cancer sein localisé 

HER2+ ayant terminé le 

traitement initial 

(trastuzumab compris) 

depuis au plus 2 ans

R

Chan A, Lancet Oncol 2016



ExteNET

93.3%

91.6%

Chan A, Lancet Oncol 2016



HERA

Goldhirsch A, Lancet 2013

2 ans de Trastuzumab pas supérieur à 1 an



Pertuzumab en adjuvant

Réponse attendue en 2017-2018

Essai APHINITY



NeoSPHERE et NeoALLTO

Baselga J, Lancet 2012
Gianni L, Lancet Oncol 2012



Hausse pCR ≠ Gain survie

NOAH



TDM1 en adjuvant?

Krop IE, J Clin Oncol 2015

pCR = 56.0% 

51.7% (RH+), 61.9% (RH-)



TDM1 en adjuvant?

Trastuzumab T-DM1

Cancer sein localisé HER2+ 

Pas de pCR après trt

néoadjuvant (chimio + Trastu)

RObj I = iDFS

Docetaxel + 

Trastu-Pertu T-DM1 + Pertu

Cancer sein localisé HER2+ 

Après chirurgie + 
Anthracyclines

R Obj I = iDFS

KATHERINE KAITLIN

Fin étude
2023

Fin inclusions 
2018



Anti-angiogéniques : Beverly II

Taux de pCR = 63,5% (95%CI 49.4–77.5)

Pierga JY, Lancet Oncol 2012



Immunothérapies?

Ph I vaccination

Limentani SA, Breast Cancer Res Treat 2016
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Conclusion

Le standard reste le Trastuzumab 12 mois

Attente ++ des résultats d’APHINITY pour 

une éventuelle modification des pratiques

Intérêt T-DM1?



Merci pour votre attention


