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MVTE ET CANCER

• 2O % des patients avec cancer développent une MVTE

• 2 ème cause de mortalité

• Prévalente , complique le cancer ou les traitements

• Risque accru de récidive
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• Il faut prolonger la durée du traitement 
anticoagulant

• On peut utiliser très souvent les AOD 
• La demi-dose peut-être prescrite en toute 

sécurité
• Un nouveau parcours de soin pour vos 

patients
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MTEV ET CANCER

• Maintenir le patient sous anticoagulants
- cancer actif
- chimiothérapie
- radiothérapie
- hormonothérapie ( sein , prostate )
- chirurgie incomplète ou palliative
- récidive MVTE sous traitement
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Essais thérapeutiques et recommandations
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Posh F. et al. Thromb Res 2015;136:582-89.

LMWH vsVKA:meta-analysis of RCT  
Efficacy:symptomatic recurrent VTE



◾Méta-analyse des 4 essais randomisés AOD vsdalteparine 2894 patients avec MVTE et cancer



◾Méta-analyse des 4 essais randomisés AOD vsdalteparine 2894 patients avec MVTE et cancer



Cancer type Edoxaban (n=522) Dalteparin (n=524)

Nb at risk Major bleeding,
n  (%) Nb at risk Major bleeding,

n  (%)

Brain 30 2 (7%) 42 3 (7%)

Gastrointestinal 165 21 (12.7%) 140 (3.6%)

Genitourinary 65 3 (4.6%) 71 1 (1.4%)

Gynaecological 47 2 (4.3%) 63 2 (1.6%)

Lung 77 2 (2.6%) 75 0

Breast 64 0 60 2 (3.3)

Haematological 56 1 (1.8%) 55 2 (3.6%)

The excess of major bleeding with edoxaban was confined to patients with 
gastrointestinal cancer and predominantly occured in the upper GI tract



Sites of bleeding in patients with cancer of the GI tract

No MB events occurred in patients with resected upper gastrointestinal or colorectal cancer
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Pour diminuer ce risque hémorragique , une seule 
solution :

La demi-dose 





















API-CAT

Traitement anticoagulant prolongé d’un évènement 
Thrombo-embolique veineux (ETEV) associé au cancer : 

Dose réduite vs Dose pleine d'APIXABAN

Critères d'inclusion :
 Patient avec un cancer du sein, de la prostate, ou colorectal
 Patient ayant présenté un ETEV: TVP proximale ou EP,  traité depuis 6 mois par 

anticoagulant sans récidive de l'ETEV.
 Randomisation dans les 7 jours après la dernière dose du traitement initial de 

6 mois
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• Synergie oncologue- médecin vasculaire
- prévenir du risque artériel et veineux des
traitements ( chimiothérapies , radiothérapie )

- participation aux RCP

• Consultations dédiées : une demi-journée/semaine
S Cohen , W Radix , N El Haddad , A Yaagoubi
oncovasc@hopital-europeen.fr
Création de registres en vue d’améliorer la prise en charge

• Collaboration avec les pharmaciens pour les interférences drogues 
anticancéreuses- AOD

Le parcours de soins : vasculo-oncologie

mailto:oncovasc@hopital-europeen.fr
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• Prolonger la durée tant que le cancer est actif

• AOD chez tous les patients sauf cancers digestifs , 
uro-génitaux , tumeurs et métastases cérébrales , 
tumeurs cutanées

• Demi-dose possible après 6 mois de traitement

• Unité de vasculo-oncologie

Take home message
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