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Signatures

génomiques

Oncotype DX
& yp

Analyse
génomique

21 genes RT-PCR
Tissu fixé
Analyse centralisée

Intérét predictif

Récidive a10 ans

3 groupes: bas (RS< 18),

intermédiaire, élevé
(RS?30)

I ndications

Pronostic et choix
thérapeutique pour les CS
RH+

MammaPrint
®

70 génes puce a
ADN

Tissu frais, ou fixé
Analyse centralisée

2 catégories de pronostic :

bon ou mauvais

Test pronostique
Patientes < 61 ans CS stade
I/11, <5cm, NOou N 1 aN3)

. ® Génes de PAM50 Classeles CSen luminal Patientes ménopavsée de
Prosigna Tissu fixé A, B, HER2 et basal) S menop €
R stade précoce, RH+, traitées
Analyse Score de rechute & 10 ans L
. _ : par hormonothérapie seule
décentralisée 3 groupes de risque
11 genes RT-PCR . Facteur pronostique chez les
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EndoPredict Analyse iU c;upri e dové traitées par CT puis
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France Analyse centralisée cas équivoques

ajour 2024

172




Breast Cancer
Index®

Ratio
HOXB13/IL17BR et
du MGl

Tissu fixé

Analyse centralisée

Risgue de récidive
meétastati que précoce
(<5ang) et tardive
(>5ans)

Stratification du risque chez
les patientes RH+ et NO
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