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Les adénomes hypophysaires somatotropes expriment majoritairement les récepteurs a la somatostatine (SSTR)
SSTR2a et SSTR5. Cette expression est variable.

Ces récepteurs sont la cible des analogues de la somatostatine. Des études rétrospectives suggerent une association
significative entre I'expression des SSTR et la réponse au traitement par octréotide LP (OCT-LP) ou pasiréotide LP
(PAS-LP). D’autres facteurs pourraient étre prédictifs de réponse, notamment le signal T2 de I'adénome.

EOLIA est une étude observationnelle francaise qui a pour objectif
d’évaluer ces données de facon prospective.

Population & Méthodes

80 patients acromégales initiant un traitement par analogue de la somatostatine seront inclus dans I’étude
(50 patients OCT-LP, 30 PAS-LP) et suivis 6 mois.

Les parametres biologiques, anatomopathologiques et radiologiques seront évalués de maniere centralisée.

Critéres d’inclusion Criteéres d’exclusion
® Adultes (=18 ans) avec un diagnostic d’acromégalie ® Patients présentant une contre-indication a OCT LP
* Patients non contrélés par la chirurgie (groupe 1) ou PAS LP (groupe 2)
e Patients pour lesquels une piéce opératoire est ® Patients ayant recu un traitement pré chirurgical de
disponible I'acromégalie par analogue de la somatostatine ou
® Patients initiant un traitement médical par : d'autres médicaments dans cette indication
- Groupe 1 : octréotide LP dans l'indication de '’AMM ® Pour les patients du groupe 1 : patients ayant recu un
- Groupe 2 : pasiréotide LP dans I'indication de TAMM traitement antérieur par analogue de la somatostatine
* Les patients du groupe 2 devront avoir été traités * Patientstraités enassociationad’autres traitements de

par un analogue de la somatostatine de premiere
génération selon l'indication de 'AMM sur une
période de 3 mois minimum et n'excédant pas 12

I'acromégalie incluant les patients traités par agonistes
dopaminergiques dans le cadre d'un adénome mixte a

mois avant d'initier PAS LP relEEtnE

« Les patients du groupe 2 pourront é&tre inclus ® Patients participant a un essai clinique avec OCT LP
dans |'étude apres un suivi dans le groupe 1, ou (groupe 1) ou PAS LP (groupe 2) administré comme
directement. produit d'investigation.

Objectifs de l'étude

L'objectif principal sera d'évaluer la corrélation entre I'expression des récepteurs SST2a et SST5, évaluée par
immunohistochimie, et le pourcentage de réduction de la GH a 6 mois dans chacun des groupes.

Les principaux objectifs secondaires seront de décrire les corrélations suivantes dans chacun des groupes :

® Réponse biologique (réduction de GH a 3 mois, réduction d’'IGF-1 a 3 et 6 mois) et expression des SSTR2a et SSTR5
e Réponse biologique et intensité du signal IRM T2 avant chirurgie

e Expression des récepteurs SSTR2a et SSTR5 et intensité du signal IRM T2 avant chirurgie

® Réponse biologique et granulation de I'adénome

e Expression des SSTR et granulation de I'adénome (population totale)

La tolérance a OCT-LP et PAS-LP sera également évaluée.

Calendrier prévisionnel

® |nclusion du premier patient : Novembre 2017 ® Fin du suivi du dernier patient : Novembre 2020
® |nclusion du dernier patient : Mai 2020

L'étude EOLIA fournira des données prospectives importantes pour

optimiser et personnaliser le traitement des patients acromégales.



