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Villejuif, le 13 février 2018

Un consortium international dirigé par les pédiatres de Gustave Roussy réunissant les
plus grandes institutions de cancérologie pédiatrique d'Europe, du Canada et de
I'Australie vient de publier les résultats d'une grande étude clinique sur le gliome malin
de I'enfant et de l'adolescent. Les gliomes malins sont la premiére tumeur cérébrale
maligne chez I'’enfant. Cette étude démontre d’une part I'absolue nécessité de mener des
essais cliniques pédiatrigues spécifiques et de ne pas simplement décliner chez I'enfant
un traitement utilisé chez I'adulte car méme si les maladies portent un nom identique
elles sont pourtant bien différentes. D’autre part elle représente une vraie mine
d’'information et de connaissance sur cette pathologie qui sera partagée grace a la
création d’'une base de données mise a la disposition de toutes les équipes de recherche
dans le monde. C’est la premiére fois que ces tumeurs sont caractérisées de maniére
aussi précise.

Ces résultats sont publiés dans la premiére revue internationale de cancérologie
clinique, Journal of Clinical Oncology.

Dans cette étude, les chercheurs ont voulu savoir si I'ajout d'un traitement anti-angiogénique
(bevacizumab ou AVASTIN®) au traitement classique de radiothérapie-chimiothérapie aprés la
chirurgie pouvait permettre d’améliorer la survie de ces jeunes patients. Chez l'adulte, ce
médicament qui peut significativement retarder les rechutes a été homologué dans plusieurs
pays pour traiter les gliomes malins méme s'il n‘augmente pas significativement la survie
globale.

Les résultats montrent que I'ajout du bevacizumab ne retarde pas la rechute et n'augmente pas
la survie des jeunes malades par rapport au traitement classique. Elle démontre qu’un
médicament qui a un intérét chez l'adulte n'en a pas forcément en pédiatrie. Il est donc
indispensable d’évaluer par des études le bénéfice d’'un médicament chez I'enfant.

/l Mieux connaitre la maladie grace au séquencgage

Dans cette étude, tous les enfants ont bénéficié du séquencage de leur tumeur. « Pour la
premiéere fois, nous avons caractérisé ces tumeurs de fagon extrémement précise et nous avons
découvert que c'était une pathologie plus hétérogéne que ce que nous pensions. Cela nous a
permis de définir des groupes de malades qui répondaient au traitement de maniére différente »
ajoute le Dr Jacques Grill, pédiatre oncologue a Gustave Roussy. Dans ces gliomes, selon leur
biologie, les chercheurs ont mis en évidence des formes de meilleur pronostic dans laquelle
plus de la moitié des enfants étaient en rémission. Le traitement de référence, avec ou sans



bevacizumab, est plus efficace dans les gliomes malins de formes hémisphériques que de la
ligne médiane, ceci étant grandement explicable par leur nature biologique différente. Il est donc
probable qu'a l'avenir ces deux types de gliomes malins pédiatriques soient traités
différemment.

/I Une base de données unique au monde

Les connaissances accumulées dans cette étude ont été regroupées dans une base de
données académique qui collige de maniére anonymisée les données histologiques,
biologiques, génétiques et radiologiques des tumeurs. L'objectif est de pouvoir faire une analyse
combinée et intégrée de ces données pour corréler imagerie et génétique. Elle est mise a la
disposition des chercheurs pour continuer a avancer collectivement dans la meilleure
connaissance de cette pathologie.

/I A propos de I'étude HERBY

Promue par le laboratoire Roche, HERBY est une grande étude clinigue comparative
randomisée et multicentrique sur les gliomes malins de I'enfant et de I'adolescent. A ce jour il
n'existait pas d’étude randomisée. Elle a mobilisé 70 centres dans le monde prenant en charge
ce type de tumeur. C'est le plus important essai pédiatrique dans cette pathologie, fruit d'une
collaboration exemplaire entre plusieurs groupes coopérateurs académigues et un laboratoire
pharmaceutique. Il a inclus 120 jeunes malades entre 3 et 18 ans.

I A propos des gliomes malins de I’enfant et de I’adolescent

Les gliomes malins sont la premiére tumeur maligne pédiatrique. Il n’existe pas un mais des
gliomes qui correspondent a plusieurs maladies. Il y a environ 100 cas par an en France. La
fréquence est plus élevée chez les 10-18 ans. C'est une des pathologies cancéreuses qui
réclament de gros investissements en recherche car le taux de survie a 3 ans et plus est trés
faible (15 a 20 %).
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CONTACT PRESSE :

GUSTAVE ROUSSY :
Claire Parisel — Tél. 01 42 11 50 59 — 06 17 66 00 26 — claire.parisel@gustaveroussy.fr



https://www.gustaveroussy.fr/
mailto:claire.parisel@gustaveroussy.fr

