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OBJECTIF

Evaluer la survie sans récidive et |la survie globale
d’un 2" traitement conservateur
dans le cadre d’une récidive locale homolatérale d’un cancer du sein
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v Récidive > 5 ans
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v' Age > 60 ans
v" Tumeur RH+
v’ Kifaible

v <2cm
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Caractéristiques des cancers dans les 2 groupes

Population « controle » 2"d traitement conservateur
n=335 n=117

Cancer initial
Age moyen (en années) 58 54

Type histologique :

- CCIS 65 (19,4%) 31 (28,2%)
- Ccl 270 (80,6%) 71 (64,5%)
- CL - 8(7,3%)
Taille moyenne (en mm) 14,6 13,7
Récidive

Age moyen (en années) 63 68
Type histologique :

- CCIS [ 197 (47,9%) ] 33 (28,2%)
- Ccl 176 (42,8%) 68 (58,1%)
- CL 32 (7,8%) 9(7,7%)
- Autres 6 (1,5%)

10/11/2021 Taille tumorale (en mm) 15 11,6
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Un 2"d traitement conservateur peut étre réalisé dans le cadre

des récidives homolatérales locales de cancer du sein

Criteres de réalisation

, . ¢ d i
v’ Faible taux d’échec et de complications postopératoires d’un 2" traitement conservateur

v En respectant les critéres de réalisation d’'un 2" traitement - Age >60ans
> - Tumeur RH+, HER2-
conservateur - Faible prolifération
- TINO
v" Si la patiente le souhaite _ Lésion unifocale

< . . s . - Récidive > 5ans
v" Apreés information de la balance bénéfice/risque _ Résultat esthétique satisfaisant
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FORCES

v’ Etude réalisée en centre de référence dans
la prise en charge du cancer du sein et
technique reproductible

v" Nombre important de patientes pour un

évenement rare, une des plus grandes séries

Résultats Conclusion Discussion

LIMITES

v’ Etude rétrospective
v’ Population de I'étude et population contrdle inclues
sur des périodes différentes, pas de stratification pour

la comparabilité des 2 groupes
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