
QUE RETENIR DES ANTI-VEGF EN 2017 
DANS LA DMLA?
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DIVERS



PHYSIOLOGIE

• Concentrations aflibercept humeur aqueuse et corrélation avec épaisseur 
rétinienne avec prélèvements H4, J1, J3, J7, J14, J28

• Ccl 1: demi vie de 11 jours (variations +++)

• Ccl 2: faible concentration d’afli intracamérulaire = moins bonne réponse sur 
épaisseur rétinienne

Do et al, AAO 2017



IMAGERIE ET DMLA



TRAITEMENT AU LONG COURS



DMLA: plus de 50 IVT d’ANTI-VEGF!

71 yeux de 67 patients en T and E

Période de suivi 8 ans

AV initiale 55,6 L

AV finale 65,3 L
+ 9,7 L Maintien AV

71 yeux de 67 patients en T and E

Nb moyen d’IVT 63,7

Nb d’IVT/an avant 50 IVT 9,6 IVT/an

Nb d’IVT/an après 50 IVT 8,5 IVT/an

Nb d’arrêt de TTT 4

NB d’IVT +++



TREAT & EXTEND: ALTAIR (AAO 2017)

• Étude japonaise, 40 centres, randomisée

• Patients DMLA (DMLA exsudatives, polypes, RAP)

• Objectif principal: acuité visuelle S0 versus S52

254 
patients

3 IVT
mensuelles 
puis Q8 x 1

2 groupes : 
T&E 2S ou 

T&E 4S

Intervalle minimal: 8S et maximal: 16S



TREAT & EXTEND: ALTAIR
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TREAT & EXTEND: ALTAIR



TREAT & EXTEND: ALTAIR

T&E 2 semaines T&E 4 semaines

Nb d’IVT S0 à S52 7,2 6,9

Dernier intervalle IVT avant S52 10,7 11,8

Premier intervalle prévu après S 52 12,0 12,1
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TREAT & EXTEND MODIFIÉ

Phase d’induction

Injections mensuelles 
jusqu’à absence
d’exsudation intra et sous 
rétinienne (OCT, FO): 3 
IVT minimum

Phase d’observation

Visites mensuelles jusqu’à 
réapparition signes 
exsudatifs (OCT, FO)

Phase de T&E

Injections mensuelles 
jusqu’à absence
d’exsudation puis T&E à 
partir de la date de 
récurrence – 1 à 2 
semaines à réévaluer



TREAT & EXTEND MODIFIÉ

• 36 yeux en T&Em et 37 en PRN

• T&Em: 19 (33,9%) n’ont fait aucune récidive sur 1 an



TREAT & EXTEND MODIFIÉ

PRN T&E modifié T&E obs T&E phase

Nb d’IVT 4,57 4,53 3,00 6,24



TREAT & EXTEND MODIFIÉ

• Permet de détecter et de ne pas sur traiter les Happy few:
– 33,9% dans cette étude

– 20,5% dans SUSTAIN avec ranibizumab

– 34,3% pour Kuroda et al avec ranibizumab

• Propose un Schéma d’interruption du traitement:
– IVT mensuelles jusqu’à macula sèche

– Observation jusqu’à récidive

– IVT mensuelles jusqu’à macula sèche 

– T&E à partir récidive -2S pendant 1 an avec extension de 2S

– Si stable au bout de 1 an, extension maximale à 16S par palier de 2S

– Puis si stable Q16 pendant 3 IVT puis arrêt
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