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NEOADJUVANT
Résécable d’emblée



PREOPANCS3 et Alliance A021806

Chirurgie
FOLFIRINOX FOLFIRINOX FOLFIRINOX
4 cycles 4 cycles 4 cycles
Chirurgie
FOLFIRINOX
12 cycles
Objectif principal : survie globale n=378 pour PREOPANC3

n=352 pour ALLIANCE



PANACHO02

ADK résécable ou
borderline veineux
n>600

FOLFIRINOX 6 cycles

Chirurgie

Objectif principal
Phase 2 : DFS n=244
Phase 3: OS n=412

~N7

ECOG 0-1
Ca 19-9 <200 U/ml

« FOLFIRINOX »

TO-T2NORO => « FOLFIRINOX »

T3-4, N+, R1 => Gem + Taxane




INDUCTION
Borderline



PANDAS

RCT

Chirurgie

JL

FOLFIRINOX 2 cveles
4 cycles ] y
eévaluation
FOLFIRINOX 3 ceveles
4 cycles N y

Chirurgie

JL

Chimio
Adj 3 mois

Chimio

Adj 3 mois

130 patients avec cancer du pancréas borderline (relecture centralisée a l'inclusion)

Obijectif principal : taux de résection RO




Screening Phase
383 patients planed

RNA Seq signature For all
included patients

Results within 2 weeks max

* BR-PDAC

* No pre-treated

* WHO PS 0-1

* >18y-0;<76Yy-0

* Written Consent

* No DPD deficiency

* GemPred +

* 1 cure of FFRNX during

NEOPREDICT

DSMB after 30 included patients
Interim analysis at 40 events

\screening /

I

Inclusion Work-up

EE + Biopsy (FFPE)
CT Scan

Liver MRI

CA 199

.
/ GemCore Positive Patients : 114 pts E
W
| - N E ®
i 57 pts Gemcitabine + nab-paclitaxel wi E
Gemcitabine 1000mg/m? + NabPaclitaxel 125mg/m2 E -E‘ o
. T at D1, D8, D15 (D1=D28) - For 4 months - g 5 ;
. = =
*stratification : \\ / E ﬁ = 9
- Centres a O —
-CA19-9 ’ ™ g £ 2
- Biliary stent mFOLFIRINOX >5
oxaliplatin 85 mg/m2 J1, irinotecan 150 mgfm2 11, 2 »
leucovorin 400 mgfma2 11, E =
» S-Muorouracil 2400 mg/fm2 [(46h) E‘
At D1 (D1=D14) - For 4 months ot
\ J ,
. \ FAY FAN

P I

Evaluation n®1 - At 2 mo.
Clinical exam,CA 19-9
CT Scanner after 2 months

Clinical exam, CA 19-9 Clinical exam

Evaluation n®2 - At 4 mo. Follow up / 3 months
CT Scanner, liver MRI, PET/CT €T Scanner + CA 19-9

N

mFOLFIRINOX
oxaliplatin 85 mg/ma2 I, iinotecan 150 mgfma? 11,
levie v onriin A00 '“E-"l'“? In.
Sfuarouracil 2400 mg/ma [46h)
AtD1 (D1=D14) - For 4 months

®
—

Cohorte Followed
out of the trial with
independant funding

>



LOCALEMENT AVANCE



GABRINOX ART

4 mois de chimiothérapie 3 jours de RT
consentement et
Pré-screening < Sy — _+_
ode | PR [aoae] [ [rn e
Relecture centralisé = > € >€ >
e  GEMBRAX FDLF]IR]NDX GEMBRAX FOLFIRINOX
# éligibilite RT

3ad
semaines
de repos

RT

l Y
S stéréotaxie

J57=J1 J2 J43 5x10 Gy

e g

103 patients
Objectifs principaux :  efficacité de la sequence GABRINOX
faisabilité de radiothérapie par IRM linac

jﬁf Programmer puis ajuster le créneau pour la radiothérapie



LAPNET - Phase 1b

ADK localement avancé FOLFIRINOX
ECOG 0-1 + NP137

NP137 : Ac anti-netrin-1

103 patients
Objectif principal : tolérance de la combinaison



METASTATIQUE



FUNGEMAX

GEMNAB
OMS 0-1
Métastatique NALIRI
<75 ans

NALIRI / GEMNAB

Alternance tous les 2 mois

Obijectif principal : Survie sans progression a 6 mois
288 patients, ratio 1:1:1



GEMFOX

Gemcitabine

OMS 0-2

Métastatique
Non éligible au
FOLFIRINOX

FOLFOX (sans bolus)

400 patients
Obijectif principal : Survie Globale



PANORAMIX = L1

4
/

NALIRIFOX: LV5FU2 NALIRIFOX

NAL-IRI + maintenance reintroduction
S5FU/LV + until PD until PD or
oxaliplatin inacceptable unacceptable
8 cycles toxicity toxicity

Patient with

first-line
m-PDAC

Arm 1B (control)

Stratification:

e center

*PS (0/1)

* biliary stent (Y/N)
cage (<65y/=265Yy)

NALIRIFOX:
NAL-IRI + 5FU/LV + oxaliplatin

until PD or unacceptable toxicity

114 patients
Obijectif principal : taux de SSP a 6 mois



PANORAMIX = L2

- ~

’ Arm 2A (experimental) \
Gem-based CT + ciprofloxacin !

GEMCITABINE +/- TAXANE

+

. CIPROFLOXACIN
Stratification:

- center

- bichemotherapy (Y vs N)
_ ATB last 3 mths (Y vs N) Gem-based CT + placebo

GEMCITABINE +/- TAXANE
+

|'
- ECOG PS (0/1) | [ R
- biliary stent (Y vs N) 1:1
: Arm 2B (control)

PLACEBO

92 patients
Obijectif principal : taux de SG a 6 mois



Merci de votre attention
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