
 

 

AEZS-112
(oncologie)

AEZS-108
(cancer des ovaires  
et de l’endomètre) 

Programme lancé en  
2ième moitié 2007. Période de  
suivi d’environ 24 mois

Cetrorelix
(hyperplasie bénigne  
de la prostate)

Programme lancé en  
1ère moitié 2007. Résultats  
attendus en 2ième moitié 2009

Cetrotide®

(fécondation in vitro) 

IMPAVIDO®

(leishmaniose, mieux connue 
sous le nom de fièvre noire)

AEZS-130
(endocrinologie)

Cetrorelix
(endométriose) 
(HBP au Japon)

Ozarelix
(HBP, cancer prostate)

Perifosine
(multiples cancers)

AEZS-130 :
Ardana

Ozarelix
Spectrum en Amérique du Nord 
et Inde, Nippon Kayaku au Japon

CETROrelix
Shionogi au Japon

Cetrotide®

Merck Serono,  
mondial sauf Japon  
Shionogi et Nippon Kayaku  
au Japon

Perifosine
Keryx en Amérique du Nord

Statut en date du 31 décembre 2007

Phase 1 Phase 2 Phase 3 En marché
 

 

 

PROGRAMME 
PRIORITAIRE EN 

ENDOCRINOLOGIE
Principal composé 

générateur de valeur

CETRORELIX
Traitement novateur  

en étude de phase 3 sur 
l’hyperplasie bénigne  

de la prostate   

L’HBP est un grossissement 

bénin de la prostate très  

commun chez les hommes  

de plus de 50 ans.  

Les symptômes incluent :

> Besoin fréquent d’uriner

> Besoin d’uriner la nuit

> Difficulté à uriner

> Mictions douloureuses

> Urine résiduelle dans la vessie 

> Reins engorgés

HBP  

Un marché à fort potentiel1 

> �Affecte un homme sur trois  
de plus de 50 ans / un homme  
sur deux de plus de 60 ans

> �Affecte plus de 20 millions 
d’hommes aux États-Unis 
seulement

> �Représente un marché de  
1,4 milliard de dollars aux  
États-Unis seulement

Programme  
de Phase 3 

> �1 500 patients en Amérique  
du Nord et en Europe

> �Résultats prévus en 2ième moitié  
de 2009

1 �(Sources : BPH, Urologic  
Diseases in America, 2004,  
NIH publication 04–5512:43–67; 

CETRORELIX est le meneur 

d’une nouvelle catégorie de 

composés (antagonistes du LHRH) 

actuellement en développement 

pour l’HBP. Jusqu’à présent, au 

cours d’études cliniques, cetrorelix 

s’avère un produit unique 

comparativement aux traitements 

actuels puisqu’il réduit les 

symptômes de l’HBP sans causer 

d’effets secondaires comme la 

perte de libido et la dysfonction 

érectile. Nous croyons que 

cetrorelix a le potentiel de devenir 

un traitement plus commode que 

les traitements actuels ce qui 

pourrait se traduire par une plus 

grande assiduité au traitement   

de la part des patients. 

Cetrorelix est actuellement 

développé pour être  

administré en deux régimes 

annuels d’injections intra-

musculaires alors que les 

traitements actuels sont  

sous la forme d’un  

médicament oral quotidien.     




