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Ce document est destiné aux oncologues radiothérapeutes et a tous les professionnels de
santé concernés par le traitement des cancers de la prostate.

La prise en charge thérapeutique du cancer de la prostate repose sur différentes modalités
techniques incluant la chirurgie, la radiothérapie et les traitements systémiques, définies
pour chaque patient selon sa situation clinique.

Elaboré dans le cadre de la demande ministérielle de mise en ceuvre des mesures nationales
pour la radiothérapie1, ce document précise spécifiquement pour la radiothérapie les
situations ou elle peut étre indiquée chez les patients atteints d’un cancer de la prostate.

Il est précisé que ce document n’a pas vocation a développer U’ensemble des modalités
thérapeutiques disponibles par indication, et que pour chacune d’elles, la décision d’une
radiothérapie doit étre prise au regard des alternatives thérapeutiques pouvant également
étre indiquées.

Selon les situations cliniques, il est spécifié lorsque ’indication de la radiothérapie :

= est validée : &

= doit faire systématiquement l’objet d’une discussion au sein d’une Réunion de
Concertation Pluridisciplinaire - (RCP) : <

Ces indications, établies par consensus d’experts, ont été définies en collaboration avec la
Société Francaise de Radiothérapie Oncologique (SFRO) et l’Association Francaise d’Urologie
(AFU).

© 2009 Institut National du Cancer (INCa).

"Les mesures nationales pour la radiothérapie sont disponibles sur le site de l’Institut National du
Cancer. http://www.e-cancer.fr
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INDICATIONS DE LA RADIOTHERAPIE - CANCER DE LA PROSTATE
TUMEURS LOCALISEES ET LOCALEMENT AVANCEES (TOUS T, NO, M0)

TUMEUR LOCALEMENT AVANCEE

ET TUMEUR LOCALISEE : T2C OU GLEASON > 8 OU PSA > 20 NG/ML (HAUT
RISQUE?)

€ L’indication de la radiothérapie conformationnelle de la loge prostatique associée a
une hormonothérapie est validée chez ces patients.

Pour les tumeurs T2C avec Gleason <8, ou certains stade T3 sélectionnés (hommes jeunes,
signes fonctionnels urinaires, faible risque d‘extension métastatique), une approche
chirurgicale doit étre discutée.

Les données actuellement disponibles ne permettent pas de préciser la place de ’irradiation
prophylactique des aires ganglionnaires pelviennes.

ILn’y a pas d’indication pour la curiethérapie chez ces patients.

TUMEUR LOCALISEE: T2B OU SCORE DE GLEASON =7 OU PSA ENTRE 11
ET 20 NG/ML (RISQUE INTERMEDIAIRE)

Les traitements de référence chez ces patients sont la prostatectomie totale et la
radiothérapie externe conformationnelle.

€ Une radiothérapie externe exclusive avec escalade de dose ou associée a une
hormonothérapie courte (4 a 6 mois) est I'une des stratégies thérapeutiques de
premiére intention indiquées chez ces patients.

Les données actuellement disponibles ne permettent pas de préciser la place d’une
irradiation prophylactique des aires ganglionnaires pelviennes chez ces patients.

2 Risque de rechute biologique a 10 ans aprés un traitement local, définie selon la classification de D’Amico.
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TUMEUR LOCALISEE : T1C -T2A ET SCORE DE GLEASON < 6 ET PSA
< 10 NG/ML (FAIBLE RISQUE)

Pour les patients présentant une espérance de vie supérieure a 10 ans (estimée selon [’age et
les comorbidités associées), un traitement a visée curative peut étre proposé.

Le choix de la stratégie thérapeutique au sein des différentes options curatives (chirurgie,
radiothérapie externe, curiethérapie) ou d’une surveillance active tient compte des bénéfices
et risques associés a chacune selon notamment l’age au diagnostic, les caractéristiques
locales de la tumeur (volume prostatique ou existence de troubles mictionnels3), les facteurs
de morbidité associés, les divers contre indications et les préférences du patient.

€ La radiothérapie de la loge prostatique est I’une des stratégies thérapeutiques de
premiére intention indiquées chez ces patients.

Le traitement repose sur :
= une radiothérapie externe conformationnelle. L’irradiation des aires ganglionnaires
pelviennes n’est pas indiquée.

= ou une curiethérapie exclusive par implants permanents de grains d’iode 125. Ses
indications sont limitées a un volume prostatique < 50 cc et en l’absence de troubles
mictionnels francs.
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TUMEURS AVEC ATTEINTE GANGLIONNAIRE PELVIENNE
(TOUS T, cN1/PN1, MO)

L’hormonothérapie prolongée est le traitement de référence.

% Une radiothérapie externe de la loge prostatique étendue aux ganglions pelviens peut
étre indiquée en cas d’envahissement ganglionnaire limité, associé a un taux de PSA
et un score de Gleason faible. Son indication sera d’autant plus justifiée que le risque
d’évolution métastatique apparait faible.
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TUMEURS METASTATIQUES

€ Une irradiation a visée palliative et/ou antalgique des sites tumoraux peut étre
indiquée.

% ’irradiation de la prostate peut entrainer une rétention vésicale secondaire. Toute radiothérapie
(externe ou curiethérapie) de la loge prostatique nécessite une évaluation préalable de la fonction
mictionnelle du patient. Ses résultats peuvent orienter la décision thérapeutique notamment au
regard des alternatives thérapeutiques disponibles.
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APRES PROSTATECTOMIE TOTALE

1. RADIOTHERAPIE ADJUVANTE

€ Une radiothérapie adjuvante a la prostatectomie radicale est indiquée en cas de
tumeur pT3 NO MO et de positivité des marges de résection.

Chez ces patients, les données actuellement disponibles ne permettent pas de préciser le
bénéfice de la radiothérapie adjuvante systématique versus une radiothérapie différée a la
rechute biologique (voir ci-dessous).

Les données actuelles ne permettent pas de préciser le bénéfice individuel d’une
radiothérapie adjuvante systématique des tumeurs pT3 NO MO en cas de marges de résection
négatives.

< Pour les tumeurs pT3 NO MO avec marges de résection négatives, I’indication de la
radiothérapie doit étre discutée dans le cadre d’une RCP, en tenant compte
notamment des facteurs de risque de rechute associés (tels que la valeur du PSA
postopératoire, score de Gleason et invasion de la vésicule séminale).

* En cas de tumeur pT2 NO MO avec une marge tumorale de résection positive (R1 ou
R2), une radiothérapie adjuvante doit également étre discutée dans le cadre d’une
RCP, en tenant compte des facteurs de risque de rechute associés (telles que la taille
de la marge tumorale et valeur du PSA postopératoire).

2. RADIOTHERAPIE DIFFEREE A LA RECHUTE BIOLOGIQUE

€ Apres prostatectomie totale, en cas de rechute biologique et d’arguments en faveur
d’une rechute locale plutét que métastatique, une irradiation de la loge de
prostatectomie est indiquée.

Elle doit alors étre proposée précocement, lorsque deux dosages successifs montrent une
élévation du PSA supérieure a 0,2 ng/mL.

EXTRAIT DU GUIDE DES EROCEDURES DE RADIOTHI’::RAPIE EXTERNE (PROSTATE)
SOCIETE FRANCAISE DE RADIOTHERAPIE 2007

Deux principales techniques sont possibles suivant les ressources dont on dispose en matiere

d’équipement ou d’acces a ’imagerie :

e Traitement avec simulation virtuelle : radiothérapie conformationnelle en trois dimensions.

e Traitement avec simulation virtuelle: radiothérapie conformationnelle avec modulation
d’intensité.

La radiothérapie conformationnelle avec modulation d’intensité est recommandée pour les doses au-dela de 76 Gy.
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METHODE ET REFERENCES

Ce document repose sur les recommandations pour la pratique clinique ou conférences de
consensus nationales et internationales disponibles et datant de moins de cing ans. Les
indications ainsi identifiées ont été discutées et définies en collaboration avec la Société
Francaise de Radiothérapie Oncologique et I’Association Francaise d’Urologie.

Ce document ne peut cependant envisager tous les cas spécifiques. Il ne revendique donc pas
’exhaustivité des situations amenant a la réalisation d’une radiothérapie, ni se substitue a la
responsabilité individuelle du médecin vis-a-vis de son patient.
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