
 

  ÉVALUER LES TECHNOLOGIES DE SANTÉ 

  

SYNTHÈSE  pembrolizumab 

KEYTRUDA 25 mg/mL, 
Solution à diluer pour perfusion  

Nouvelle(s) indication(s)                

  

  Adopté par la Commission de la transparence le 14 septembre 2022 

 

 

L’essentiel 

Avis favorable au remboursement de KEYTRUDA (pembrolizumab) en association à une chimio-

thérapie avec ou sans bevacizumab, dans le traitement des patientes adultes atteintes d’un cancer 

du col de l’utérus persistant, récidivant ou métastatique, dont les tumeurs expriment PD-L1 avec 

un CPS ≥ 1. 

 

Quel progrès ? 

Un progrès thérapeutique dans la prise en charge. 

 

Quelle place dans la stratégie thérapeutique ? 

Au stade de cancer du col de l’utérus persistant, récidivant ou métastatique, la prise en charge est 

fondée sur la chimiothérapie palliative où l’objectif est le soulagement des symptômes ainsi que 

l’amélioration de la qualité de vie. Le traitement recommandé en première ligne par l’ESMO Eu-

ropean Society for Medical Oncology (2017) et le NCCN National Comprehensive Cancer Network 

(2022) est l’association cisplatine (ou carboplatine en cas de fonction rénale altérée), paclitaxel et 

bevacizumabErreur ! Signet non défini.,Erreur ! Signet non défini.. 

L’utilisation du topotécan (HYCAMTIN) à la place du sel de platine est envisagée lorsque le patient 

n’est pas éligible à la cisplatine ou la carboplatine (recommandation 2A du NCCN). 

Dans son avis du 6 juillet 2016, la Commission a octroyé à AVASTIN (bevacizumab) un SMR impor-

tant et une ASMR IV par rapport à la chimiothérapie par paclitaxel et cisplatine (ou topotécan en cas 

d’inéligibilité au sel de platine) sur la base d’une étude de phase III randomisée à 4 bras ayant montré 

un gain en survie globale de 3,9 mois (médiane de 16,8 mois versus 12,9 mois). 

➔ Cancer du col de l’utérus 

➔ Secteur : Hôpital 
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Ce document a été élaboré à partir de l’avis de la Commission de la transparence  

KEYTRUDA 25 mg/mL, 14 septembre 2022      

Toutes nos publications sont téléchargeables sur www.has-sante.fr 

 

 

Les recommandations du NCCN de 2022 ont intégré le pembrolizumab en 1ère ligne de traitement 

des cancers du col de l’utérus persistant, récidivant et métastatique lorsqu’un CPS supérieur ou égal 

à 1 était retrouvé, en association à la bi ou trithérapie à base de sel de platine, paclitaxel ± beva-

cizumab. 

 

Place du médicament : 

KEYTRUDA (pembrolizumab) en association à une chimiothérapie avec ou sans beva-

cizumab, est un traitement de première ligne du cancer du col de l’utérus persistant, récidi-

vant ou métastatique, dont les tumeurs expriment PD-L1 avec un CPS ≥ 1. 
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