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PLAN

• Description d’un cas 

• Cancer de l’endomètre et HER2

• Cancer de l’ovaire et HER2



DESCRIPTION D’UN CAS
Mme C. 74 ans

Histologie Double contingent :

Séreux et phénotype gastrique

IHC/Biologie moléculaire pMMR, p53mut, RH-, HER2 xxx

Myomètre Envahit à 100 %

Emboles Oui (> 5)

Atteinte ganglionnaire 0/9

Structures adjacentes Atteinte cervicale et ovarienne 

gauche

Résection Complète

Stade IIIA

MALADIE À HAUT RISQUE



DESCRIPTION D’UN CAS

CHIRURGIE
Traitements adjuvants selon PORTEC-3 :

RT-CT + CURIETHÉRAPIE + 4 CARBO TAXOL

CARBO TAXOL 

TRASTUZUMAB
PEMBROLIZUMAB 

LENVATINIB

TRASTUZUMAB 

DERUXTECAN

Rechute 

péritonéale
Progression 

péritonéale

Progression péritonéale :

➢ DPC nécessitant pose de sonde JJ

➢ Atteinte du hile hépatique nécessitant pose d’une 

prothèse biliaire

PHASE 

LOCALISÉE

PHASE 

MÉTASTATIQUE

L1 L2 L3
Juillet

2022

Juin

2023
Novembre

2023

Mars 

2021

Avril 

2021
Octobre 

2021



DESCRIPTION D’UN CAS

759

247

46
10 8 7 6

12/7/23 1/7/24 2/7/24 3/7/24 4/7/24 5/7/24

Décroissance du CA 125

Décroissance du CA 125

En parallèle :

• Amélioration rapide (< 2 mois) 

des bilans hépatique et rénal. 



DESCRIPTION D’UN CAS

Novembre 2023

Bilirubine = 180

Clairance = 25

Mai 2024

Bilirubine = normale

Clairance = 55



DESCRIPTION D’UN CAS
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CANCER DE L’ENDOMÈTRE ET HER2

ASSOCIATION CANCER DE L’ENDOMÈTRE & HER2

• Formes histologiques agressives (séreux ++), de haut grade

• Moins bonne survie

• Mutation TP53

Morrison C, et al. J Clin Oncol. 2006;24(15):2376-2385.

Vermij L, et al. Cancers (Basel). 2020;13(1):44.

Nakajima J, et al. Hum Pathol. 2024;152:105649.

Bruce SF, et al. Gynecol Oncol. 2023;172:98-105.



CANCER DE L’ENDOMÈTRE ET HER2

Ajout du Trastuzumab

Fader AN, et al. Clin Cancer Res. 2020;26(15):3928-3935.



CANCER DE L’ENDOMÈTRE ET HER2

Meric-Bernstam F, et al. J Clin Oncol. 2024;42(1):47-58.



CANCER DE L’ENDOMÈTRE ET HER2

Dans l’attente de l’essai de phase III…

Meric-Bernstam F, et al. J Clin Oncol. 2024;42(1):47-58.



CANCER DE L’ENDOMÈTRE ET HER2

Moore et al, ESGO 2023
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CANCER DE L’ENDOMÈTRE ET HER2

Moore et al, ESGO 2023

Dans l’attente de l’essai de phase III (ENGOT-en25/GOG 3105/BNT323-01)

DB-1303 vs Doxorubicine ou Taxol après progression sous sels de platine



CONCLUSION

• Importance de tester HER2 dès le début de la PEC du 

cancer de l’endomètre métastatique. 
→ Traitements en recours, essais cliniques. 

• Des traitements anti-HER2 avec des résultats 

intéressants et prometteurs, sélection des patientes.

• Une classification moléculaire de l’endomètre à élargir.  

(HER2, HRD, ESR1, PIK3CA…)



CANCER DE L’OVAIRE ET HER2

Kim YN, et al. Sci Rep. 2024;14(1):7992.

Luo H, et al. PLoS One. 2018;13(1):e0191972.



CANCER DE L’OVAIRE ET HER2

Meric-Bernstam F, et al. J Clin Oncol. 2024;42(1):47-58.



CANCER DE L’OVAIRE ET HER2

Meric-Bernstam F, et al. J Clin Oncol. 2024;42(1):47-58.



CANCER DE L’OVAIRE ET HER2
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