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HER2陽性転移性乳癌
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私たちは
抗HER2療法＋化学療法を

推奨します！

CQ18
HER2陽性転移・再発乳癌に対する一次治療
として抗HER2療法は勧められるか

推奨グレードA

化学療法とトラスツズマブ併用療法は、
HER2陽性転移・再発乳癌に対する一次治療
として強く勧められる
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という先生もいらっしゃるかと思いますが…
この症例では？？

As Hormone as possible!!

 ホルモン治療中に再発したtriple positive

 腫瘍マーカー上昇している
⇒勢いがある？

 急速進行した場合、生命を脅かす可能性
がある。

⇒化学療法を追加した方がよい!
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＜TRAVIOTA＞

VNR+抗HER2療法:51%

taxan+抗HER2療法:40%
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 TAnDEM試験
triple positiveに対する

ホルモン療法＋抗HER2療法

SD 38％、PR 20%、CR 0%

CR症例とそれ以外
の症例を比較すると、
CR症例でのみ長期
生存が見込まれる。
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「ホルモン剤・抗HER2療法との併用療法は
ホルモン剤単独と比較してOSの改善には
至っておらず、また化学療法・抗HER2療
法の併用と比較してQOLは保たれるが、
効果が劣っている。」

奏効率は化学療法の方が期待される

↓

化学療法を推奨します！
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☆縦隔リンパ節転移の進行は
SVC syndrome・反回神経麻痺による窒息

☆肺転移の進行は
出血による喀血・窒息

などの可能性がある。
⇒Life threateningな内臓転移と考える！！

↓

現在の勢いを抑え込む意味で
まず化学療法を使用することが望ましい。

化学療法の選択
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TRAVIOTA：抗HER2療法＋VNRは抗HER2療
法＋Taxanと比較し、PFS・OS有意差なし

↓

脱毛がいや！⇒抗HER2療法＋VNR
脱毛はＯＫ！⇒抗HER2療法＋PTX

病勢を抑えたら、re challenge hormoneもあり。

以上より、我々は
化学療法を推奨します！
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Life threateningな内臓転移を認める。
⇒ガイドラインからも化学療法が
推奨される状態である。

化学療法はホルモンに比べ奏効率が高いと
考えれる。

化学療法ではCRに至る可能性がある。

↓

化学療法により急速な進行による生命危機を
回避できる可能性がある。


