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La théranostique a definir
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« La theranostique est I'art de voir pour mieux guerir »




Démocratiser I’acces

Phase 3 VISION trial on '""Lu-PSMA-617 in
mCPRC completed (67)

First randomized trial

comparing ""Lu-PSMA-17
to a standard therapy
reported (TheraP) (66)

NDA-enabling studies completed and
NDA filed for “Ga-PSMA-11 PET
(43.44)

First patients treated with
“Ac-PSMA-617 (68)

irst PSMA-targeted small molecule-based MRTSs tested
1 patients (""'1-MIP-1095, "Lu-PSMA-TUM1) (27,58)

#Ga-PSMA-11 developed; first clinical PET
imaging experience (26)

"F-DCFPyL developed (24)

‘ irst urea-based PSMA-targeting ligands developed (19)
PSMA chromosomal location,
complete genomic structure and
organization determined (3)

PSMA demonstrated to be
constitutively internalized (14)

First PSMA-targeted MRT, “Y-CYT-356
(7E11-C5), tested in a clinical trial (51)

ProstaScint®is first FDA-approved
molecular imaging agent for
prostate cancer

2021 FDA-approval of "F-DCFPyL PET
NDA-enabling stu.
completed and NDA
filed for “F-DCFPyL
PET (37.38)

FDA-approval of
“Ga-PSMA-11 PET

First randomized trial of “Ga-PSMA-11 PET vs.
CT/bone scan for staging (proPSMA) completed (42)
2019

f First prospective clinical trial on
"MLu-PSMA-617 (LUPSMA trial) (61,62)

First patient treated with
2016 #Ac-hul591 (71)
2015 First clinical experience
with “F-DCFPyL (35) A

PSMA-617 developed; first clinical experience with
“Ga-PSMA-617 and '"Lu-PSMA-617 (29,30)

2014

2012

First clinical trial evaluating a
PSMA-targeting figand (“F-DCFBC) as
2011 @ PET imaging agent (32) |

First in vivo animal studies evaluating PSMA-
targeting ligands as PET agents (21)

First clinical trials testing anti-PSMA-
antibody MRTs (*Y-huJ591,
7Lu-huJ591) initiated and first

systemic administration of '"'Lu (53,54)
1998 \ >
tour | st aroces o oxcot @ J. Nucl. Med. December 2012, 53 (12) 1883-

PSMA domains developed (13)
1891;

2001

PSMA gene cloned, as target of 7E11-C5 (2)
1993

8 Prostate Cancer Foundation (PCF)
K founded (as CaP CURE)

1987

J. Nucl. Med.

March 2022, 63 (3) 331-338;

« Rendre accessible ce qui semblait réserve a d’autres »




Besoins cliniques et justification du projet

Options thérapeutiques
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Objectifs du programme

Nos objectifs prioritaires

Pour les o 2 < FONDATION
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patients €., L vie pe St CHU o] UNIVERSITE HU

Donner un accés ”“I—: E! QJEBEC de Québec o Ey LAVAL

équitable et en ; Université Laval A
temps opportun — e DE QUEBEC

Vision commune
Volonté partagée
Améliorer 'accessibilité aux soins

Pour les

intervenants o Implication des acteurs clés
cortroes e e R0l (B Les médecins du CHU
engager e : La direction du CHU de Québec et

de I’'Université Laval

Savoir-étre et

. .
savoir-faire
Assurer collectivement
des soins et des
services sécuritaires,
pertinents et efficients

Se projeter vers l'avenir
pour faire face aux défis
de transformation et
étre une référence en
développement durable

« Une synergie qui a permis de passer de l'idee au concret »

Santé
et Services sociaux
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QuébecC mm
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Santé Québec

Ville de Québec
La Fondation du CHU
Le MSSS/Santé Québec

Un effort soutenu



Mise en ceuvre — De la vision a la réalite

Programme Technologie de 2026

médecine nucléaire
Programme académique de Cegep Sainte Foy
radiopharmacie clinique

Début TEP-5%Ga

! e radionh . Essai clinique
1 radiopharmacienne PSMA-RLT

3TMPO: étude clinique formée au

multicentrique CHU-UL

TEP triple-traceur , P .
i développement

L) 2024
. " = / RLT
ler patient traité l

PSMA-RLT au canada

personnalisée

Protocole d’Accés Spécial 2023 ‘
1¢r Centre de référence oioeole et opees Réception du
de PRRT au Canada ‘ 2022 Livtaison du permis de.mise

2020 Début de batiment en service
I'essai clinique CCSN
1lére TEP-PSMA PSMA-TEP Réception
au Québec 2021 du A
cyclotron L|vra'|so? de tous
A les équipement
Essai clinique Début PSMA-RLT au CHU
PRRT personnalisée
Approche unique au monde 2020
basée sur dosimétrie par Changement dans
1" patient traité - PRRT imagerie SPECT/CT 2019 la gouvernance
Accés spécial DMSH vers DC
3éme centre au Canada ' 2017
2016 Reprise du Livraison des
2014 | chantier cyclotron premiers

Ajout du FDG équipements

2012/ ‘ par le MSSS structurants
[

Ajout du cyclotron Ajout de production de Radiométaux
au projet du NCH (*8Ga & %*MTc)



Reésultats cliniques et innovations concretes

 Premier centre canadien a traiter au Lutétium-177

* Plusieurs projets de thérapie Alpha (Actinium-225)
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Traitements Radiochimie
innovants .
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« Patients trai,tés provenant de tout le Québec, du Canada et
méme des Etats-Unis

Imagerie
_~ innovante
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* Premier géneérateur de Gallium-68 au Québec — avant le (F..,,o,:hamm..m.y

cyclotron e )
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Programme
Théranostique

Thérapie
Radiopharmaceutique.

Imagerie

« Ouverture du laboratoire des sciences radiopharmaceutiques,
un des plus grands au pays

Théranostique
innovante

« Recrutement et formation de personnel hautement qualifié



Retombées scientifiques et rayonnement

Etudes cliniques originales Collaboration
dosimétrie personnalisée Centres hospitaliers provinciaux
hétérogéneité tumorale Centres hospitaliers nationaux
Evolution des pratiques Industrie
Publications scientifiques International

Radio- . : Oncologie
: Théranostique .
oncologie meédicale
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Les 4 piliers de 'oncologie moderne

Chirurgie




]
Retombées pour le réeseau et perspectives
d’avenir

Soutien aux autres centres du réseau québeécois de canceérologie

Capacité future de distribution des radiopharmaceutiques
thérapeutiques et diagnostiques

Poursuite du développement de nouveaux agents théranostiques

Maintien de la formation continue et du rayonnement académique
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Résultats du programme en 5 AIMS
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Soutienala
recherche

Plateforme translationnelle intégrée
Collaborations internes, interinstitutionnelles et internationales

\
aay Soins innovants offerts localement et rarement disponibles ailleurs au Canada
Accessibilité ! :
Capacité accrue avec le lancement du laboratoire et de son cyclotron
Y,
Production et logistique entierement gérées a l'interne o
Autonomie Meilleure maitrise de la disponibilité des produits a court et moyen terme
Réduction significative de la dépendance aux fournisseurs externes )
<
. Environnement propice a la recherche appliquée et aux essais cliniques
Innovation s . : . .
Intégration de radiopharmaceutiques existants et en développement
Y,
D
IR "y Approche concertée entre spécialistes cliniques, chercheurs et pharmaciens
Multidisciplinarité PP . L “ A
Equipes multiservices travaillant en synergie autour du patient
J
. \
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De la vision a la réalité

Equipe
Recherche et innovation

.. Equipe
Médecine nucléaire

Equipe
Laboratoire des sciences
radiopharmaceutiques

« L’acces a l'innovation est possible lorsqu’on ose réver... et qu’on batit ensemble. »






	Diapositive 1 Du rêve à la réalité : l’implantation d’un programme théranostique au sein d’un CHU, une première visionnaire adaptée aux réalités hospitalières québécoises 
	Diapositive 2 La théranostique à définir
	Diapositive 3 Démocratiser l’accès
	Diapositive 4 Besoins cliniques et justification du projet
	Diapositive 5 Objectifs du programme
	Diapositive 6 Mise en œuvre – De la vision à la réalité
	Diapositive 7 Résultats cliniques et innovations concrètes
	Diapositive 8 Retombées scientifiques et rayonnement
	Diapositive 9 Retombées pour le réseau et perspectives d’avenir
	Diapositive 10 Résultats du programme en 5 AIMS
	Diapositive 11 De la vision à la réalité
	Diapositive 12

