
Prise en charge chirurgicale
des récidives homolatérales du cancer du sein

par un 2nd traitement conservateur local 

Evaluer la survie globale et la survie sans récidive 
d’un 2nd traitement conservateur 

dans le cadre d’une récidive locale homolatérale d’un cancer du sein

Objectif

Un 2nd traitement conservateur peut être réalisé 
dans le cadre des récidives homolatérales locales de cancer du sein

Conclusion 
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➔Suivi médian après récidive : 
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24 48
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2nd traitement conservateur
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Résultats 
Caractéristiques des patientes et des tumeurs

Contexte

Discussion
+ -

,
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 Etude réalisée en centre e pert dans la prise 

en charge du cancer du sein

 Nombre important de pa entes pour un 

év nement rare, une des plus grandes séries

 Etude rétrospec ve 

 Popula on de l étude et popula on contr le inclues 

sur des périodes di érentes, pas de stra  ca on pour 

la comparabilité des 2 groupes

Durée (en mois)

Mastectomie 
totale

Désescalade chirurgicale 
dans le cancer du sein localisé

 astectomie 
partielle

Désescalade chirurgicale 
lors de la récidive?

Gold standard 
de la récidive :

Mastectomie totale
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