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La prophylaxie par héparine 
n’améliore pas la survie dans le 
cancer bronchique 

 

Le cancer bronchique est à l’origine d’une importante mortalité, à laquelle participe de 
façon notable la survenue d’évènements thromboemboliques (VTE). Les VTE dans ce 
contexte sont en effet associés à une réduction par trois de la survie globale à un an. Or 
leur incidence est estimée être 22 fois plus élevée que dans la population générale et 7 
fois plus que pour que les autres pathologies tumorales. Quelques études fondamentales 
et cliniques ont montré que les héparines de bas poids moléculaires (HBPM) avaient un 
possible effet antitumoral via des propriétés antimétastatiques (inhibition des sélectines, 
action antiangiogénique, antagonisme des molécules d’adhérence cellulaire). 

Sur la base de ces données, une équipe britannique a mené une étude de phase 3 ouverte 
randomisée multicentrique afin d’évaluer l’intérêt d’une prophylaxie systématique par 
daltéparine (5 000 UI/0,2 mL) une fois par jour pendant 6 mois chez des patients 
atteints de cancer bronchique (étude FRAGMATIC). Au total, 2 202 patients ont été 
répartis équitablement dans les bras test et contrôle. La majorité était des hommes (60 
%) et 61 % présentaient des métastases d’emblée au diagnostic. 

A un an, la survie globale médiane n’était pas significativement différente (9,8 mois pour 
le groupe HBPM versus 10,2 mois pour le groupe témoin). Le taux de survie à un an était 
respectivement de 41,3 % et 42,5 %. Il n’y avait pas non plus de bénéfice significatif dans 
le groupe daltéparine après les différentes analyses stratifiées et en sous-groupe. En 
revanche, le taux de survie sans VTE était significativement plus important dans le 
groupe HBPM que dans le groupe témoin (94,1 % versus 89,5 % ; p < 0,001). 

Cette étude majeure de par sa taille n’est pas parvenue à démontrer l’impact en survie 
globale d’une prévention systématique par daltéparine chez des patients atteints de 
cancer bronchique. Les auteurs suggèrent le possible intérêt des héparines uniquement 
dans les stades cancéreux précoces, et attendent à ce propos les résultats d’un autre essai 
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de phase 3 (étude TILT) avec la tinzaparine chez des patients atteints d’un cancer 
bronchique non avancé et opéré. 
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