
Les « Scoops » en
Oncologie Thoracique

Dr Yannick SIMONNEAU

Pneumo-oncologie - CHU de Limoges



Liens d’intérêts

▪ Boards & Consulting:
▪ Bristol-Meyer-Squib, MSD, VIFOR, Amgen, Sanofi



SKYSCRAPER-02: anti-TIGIT en 1eL dans le CPC étendu
phase 3

Objectifs 
principaux:
▪ OS 
▪ PFS

Populations comparables 
dans les 2 bras
▪ Métastases cérébrales (19,3% 

vs 18,6%)

Rudin C. et al, ASCO 2022, Abstract #LBA8507
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Tolérance

SKYSCRAPER-02: anti-TIGIT en 1eL dans le CPC étendu
phase 3

Profil de tolérance similaire 
dans les 2 bras

Rudin C. et al, ASCO 2022, Abstract #LBA8507



SKYSCRAPER-02: anti-TIGIT en 1eL dans le CPC étendu
phase 3

▪Conclusion:
▪ Addition du tiragolumab (anti-TIGIT) à chimiothérapie + atezolizumab
n’apporte aucun bénéfice sur la PFS et l’OS

▪ Bras contrôle similaire à IMPOWER-133

▪ Tiragolumab: pas d’augmentation des AE

▪ Anti-TIGIT et CBPC: clap de fin?

Rudin C. et al, ASCO 2022, Abstract #LBA8507



Objectif principal:
▪ Réponse Pathologique complète 

(pCR) dans la population ITT

Objectifs secondaires:
▪ Réponse Pathologique Majeure (MPR)
▪ Incidence sur la chirurgie
▪ Tolérance
▪ Biomarqueurs (ctDNA)

Provencio M et al, ASCO 2022, Abstract #8501

NADIM II: Nivolumab + chimio vs chimio seule en néo adjuvant



NADIM II: Nivolumab + chimio vs chimio seule en néo adjuvant

Caractéristiques des populations
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Risque d’AE ≥grade 3 dans le bras 
nivo+chimio:
▪ Neutropénie fébrile (7,1%)
▪ Diarrhées (3,5%)
▪ Cytolyse ALAT (1,8%)

Tolérance

Provencio M et al, ASCO 2022, Abstract #8501

NADIM II: Nivolumab + chimio vs chimio seule en néo adjuvant



Conclusion

Confirme (CM816) la supériorité de Nivo + chimio en néo adjuvant

▪ Améliore la réponse complète pathologique (pCR)

▪ Avec un profil de tolérance acceptable

▪ Sans impacter la chirurgie (délai, complications, faisabilité)

▪ Plus efficace chez PDL-1 +

Provencio M et al, ASCO 2022, Abstract #8501

NADIM II: Nivolumab + chimio vs chimio seule en néo adjuvant



NSCLC avancé avec PDL-1≥50% en 1eL: 
IO + chimio ou chimio seule?

KRAS muté: chimio + IO meilleure (OS 22,4 (18,2-NE) vs 16,2 (11,1-NE)
IO seule semble faire mieux pour les ≥75 ans

Akinboro O. et al, ASCO 2022, Abstract #9000



eNerGy: phase III: nivo+ipi vs chimio en 1eL pour 
patient PS>2 ou âgés ≥70ans pour NSCLC avancé

Léna H. et al, ASCO 2022, Abstract #9011 
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Tolérance

NIVO + IPI semble mieux toléré

Léna H. et al, ASCO 2022, Abstract #9011 



Conclusion

▪ Pas d’avantage à Nivo+IPI sur la population PS2 ou âgée ≥ 70 ans

▪ Délétère pour patients PS2

▪ Patients ≥ 70 ans / PS0-1: NIVO+IPI= amélioration OS (22,6mois 
(18,1;36) vs 11,8 (8,9;20,5))

▪ Toxicité NIVO+IPI acceptable dans cette population

eNerGy: phase III: nivo+ipi vs chimio en 1eL pour 
patient PS>2 ou âgés ≥70ans pour NSCLC avancé

Léna H. et al, ASCO 2022, Abstract #9011 



Merci de votre attention !


