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Fardeau de la MTEV en oncologie
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* EP non détecté

EP : embolie pulmonaire; TEV : thromboembolie veineuse
Stein PD, et al. Chest. 1995;110:978-981. Sandler DA, et al. J R Soc Med. 1989;82:203-205. Nicolaides AN, et al. Int 

Angiology. 2006;25:101-106. Khorana AA, et al. J Throm Haemost 2007;5:632-635. Lyman GH, et al. J Clin Oncol 
2009;27:4821-4826. Lyman GH. Cancer 2011;117:1334-1349.

2ième cause de décès chez les 
patients atteints de cancer

L’EP fatale est la principale 

cause de mort subite chez 

les patients hospitalisés, et 

jusqu’à 10 % des décès qui 

surviennent en milieu 

hospitalier lui sont 

attribuables.

La TEV est à l’origine 

d’environ 10 % des 

décès qui sont 

enregistrés chez les 

patients ambulatoires 

atteints de cancer qui 

suivent un traitement en 

chimiothérapie.

Fardeau de la MTEV en oncologie



70 %*

Paolo Prandoni BLOOD 2002

La thrombose : la face cachée de la luneLa Thrombose : la face cachée de la Lune



70 %*

• Facteurs liés au patient 

• Facteurs liés au cancer

Florian Scotté, Cancer 2019

Cancer et Thrombose : une complexité indéterminée



70 %*

• Insuffisance rénale

• Troubles gastro-intestinaux

• Intervention chirurgicale

• Anémie

• Fonction hépatique altérée

• Interactions médicamenteuses

Falango, annals of oncology. Guidline ESMO 2023

Cancer et Thrombose : Eléments à prendre en compte



70 %*

50 à 60% des patients ont une clearance de la créatinine < 60 ml/min 
(Birma Study)

V LAUNAY VACHER, CANCER 2007
N JANUS british journal of cancer 2012
Florian SCOTTE, supportive care in cancer 2012

Cancer et Thrombose et Insuffisance Rénale



70 %*

• 1/3 patients présente des troubles gastro-intestinaux
• Inflammation des muqueuses

• Cachexie (quid des patients en fin de vie)

• Chimiothérapie (diarrhées, nausées, vomissements, dysgueusie..)

• Trouble de la déglutition 

• Vomissements

ELALAMY ISMAEL, JTH 2017
PIRRI CARLO, supportive care in cancer 2010

Cancer et Thrombose et Troubles gastro-intestinaux



70 %*

• Augmentation risque MTEV: fragilité du thrombus dans le 
mois qui suit un évènement thrombotique 

Mais AUSSI

• Augmentation risque  hémorragique per et post opératoire

ELALAMY ISMAEL, JTH 2017

Cancer et Thrombose et Intervention chirurgicale



70 %*

• 57% des patients ont 
une anémie selon 
registre RIETE

• Augmentation du 
risque hémorragique

Kupperman A, J thrombosis thrombolysis 2018

Cancer et Thrombose et Anémie



70 %*

• La thrombocytose > 350 G 
(score KHORANA)

• < 100 G 28 % des patients 
avec une thrombopénie x 3 
risque saignement

• Traitement concomittant
antiagrégants plaquettaires

Tzu-Fei Wang, Thromb Res 2023
JL Shaw Eu Journal of Haematology 2021

Cancer et Thrombose et taux de Plaquettes



70 %*

• 12 à 21 % atteinte hépatique 

KHORANA AA, Res Pract Thromb Haemost 2017

Cancer et Thrombose et fonction hépatique altérée



70 %*

CAT et interactions médicamenteuses

• Inducteurs des PgP ou CYP3a4

• Inhibiteurs des PgP ou CYP3a4

• Compétition entre anticoagulants et anticancéreux
• Réduction possible du transport en défaveur de 

l’anticoagulant donc augmentation risque thrombotique

Lorenz Van der Linden, British Journal of Clinical Pharmacology 2023
Nikolaos Tsoukalas, Supportive care in cancer 2022
Référentiel AFSSOS  2021
LEE AYY, thrombosis Research 2014

Cancer et Thrombose et Interactions médicamenteuses 



70 %*

GOETEGEBUUR, THROMBOSIS RESEARCH 20223

Serenity Consortium Européen pour permettre de faire le choix ou pas de mettre des anticoagulants 
chez les patients avec un cancer en fin de vie

Cancer et Thrombose et fin de vie



Debourdeau, bull du cancer 2020

Les anticoagulants – Recommandations en phase aigue



Debourdeau, bull du cancer 2020

Les anticoagulants – Recommandations après 6 mois



Debourdeau, bull du cancer 2020

Les anticoagulants – en prévention primaire



Quel suivi proposé au patient ?

O. Sanchez et al, Revue des Maladies Respiratoires (2019) 36, 249—283



L’EXISTANT

L’ACTUEL



L’OPTIMISÉ

L’ACTUEL

Parcours de Télésurveillance



Les consultations IPA : en présentiel



Les consultations IPA : en distanciel

• Décision du 8 février 2023 de l'Union
nationale des caisses d'assurance maladie
relative à la liste des actes et prestations
pris en charge par l'Assurance maladie

• Uniquement pour suivi (PAI 6)

• Libre choix de l’outil

TRAÇABILITÉ ET SÉCURITÉ +++
(respect RGPD)



Lien ville - hôpital

+++

Professionnels de santé
libéraux

Professionnels de santé
hospitaliers



• Utilisation en cancérologie +++
• RDV

• Traitements

• Actes invasifs

• Soins de supports

• Quid de la MTEV ?

Le télésuivi

OBJECTIFS SIMILAIRES = 
SÉCURISATION DE LA PRISE 

EN SOIN DU PATIENT



Merci pour votre attention
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