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บทคัดย่อ 
การรักษาด้วยฮอร์โมนในกลุ่มผู้ป่วยมะเร็งเต้านมระยะก้าวหน้าที่
หมดประจ าเดือนที่ไม่เคยได้รับฮอร์โมนและกลุ่มที่ล้มเหลวจากการ
รักษาด้วยยา aromatase inhibitors: การทบทวนวรรณกรรมอย่าง

เป็นระบบและการวเิคราะห์อภมิานเครือข่าย 
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 ยาฮอร์โมนเป็นทางเลือกหนึ่งที่แนะน าให้ใช้ในการรักษามะเร็งเต้านมระยะก้าวหน้า ในผู้ ป่วยวยัหมด
ประจ าเดือนก่อนเร่ิมการรักษาด้วยเคมีบ าบดั งานวิจยันีม้ีวตัถปุระสงค์เพื่อรวบรวมข้อมลูและวิเคราะห์อภิ-
มานประสิทธิผลของยาฮอร์โมนในผู้ ป่วยวัยหมดประจ าเดือนที่ล้มเหลวจากการใช้ยา tamoxifen หรือ    
non-steroidal aromatase inhibitors งานวิจัยนีไ้ด้ท าการวิเคราะห์อภิมานเครือข่าย โดยรวบรวมข้อมูล  
การทดลองทางคลินิกแบบสุ่ม (Randomized controlled trials, RCTs) จากฐานข้อมูล ได้แก่ Pubmed, 
Cochrane library และ Scopus ซึ่งไม่มีการจ ากัดปีที่ตีพิมพ์ และเป็นงานวิจัยที่ตีพิมพ์เป็นภาษาองักฤษ
เท่านัน้ จากการประเมินและวิเคราะห์ข้อมูลพบว่า objective response rate (ORR) ต่อยาฮอร์โมนแต่ละ
ชนิด (anastrozole, letrozole, exemestane, fulvestrant และ megestrel acetate) ไมม่ีความแตกตา่งกนั
อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติในกลุ่มผู้ ป่วยที่ล้มเหลวจากการใช้ยา tamoxifen แต่พบว่า letrozole 2.5 mg     
มี %cumulative probability of ORR มากกว่า anastrozole 1 mg และ exemestane (ร้อยละ 63.1, 62.2 
และ 53.2 ตามล าดบั) ส าหรับกลุม่ผู้ ป่วยที่ล้มเหลวจากการใช้ non-steroidal aromatase inhibitors พบว่า 
Odds ratio (OR) ข อ ง  fulvestrant ต่ อ  exemestane เท่ า กั บ  1.39 (95% CI 0.76-2.53), ก า ร ใ ช้ 
exemestane ร่วมกบั everolimus ต่อการใช้ exemestane เพียงอย่างเดียว เท่ากบั 17.94 (95% CI 2.36-
136.21) และ การใช้ fulvestrant ตอ่การใช้ exemestane ร่วมกบั everolimus เทา่กบั 0.08 (95% CI 0.01-
0.64) ซึ่งผลที่ได้สอดคล้องกับผล %cumulative probability of ORR โดยการใช้ exemestane ร่วมกับ 
everolimus มี ORR สงูที่สดุ (ร้อยละ 99.2) ดงันัน้การใช้ยาฮอร์โมนในผู้ที่ล้มเหลวจากยา tamoxifen ยงัไม่
มีการตอบสนองต่อยาแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติอย่างชดัเจน แต่การใช้ในผู้ ป่วยที่ล้มเหลวจาก 
non-steroidal aromatase inhibitors การใช้ exemestane ร่วมกับ everolimus มีผลการตอบสนองต่อยา
มากที่สดุ 



ข 
 

Abstract 
Hormonal therapy in postmenopausal advanced breast cancer with 
naïve and failure aromatase inhibitors: systemic review and meta-

analysis 
 

Jureeporn Rattamanee, Sasikarn Siwapinyoyos 
Project advisor: Usa Chaikledkaew*, Jiraphun Jittikoon**, Montarat Thavorncharoensap*, 
Pimchanok Hongam*** 

*Department of Pharmacy, Faculty of Pharmacy, Mahidol University, **Department of 
Biochemistry, Faculty of Pharmacy, Mahidol University, ***Pharmacy department, Samutsakhon 
hospital 
Keyword: breast neoplasm, advanced breast cancer, postmenopausal, aromatase inhibitors, 
exemestane, fulvestrant, capecitabine 

  

 Endocrine therapy is the recommended treatment options for postmenopausal women with 

advanced breast cancer (ABC) before initiating chemotherapy. Therefore, this study aims to 

compare efficacy of endocrine therapy in postmenopausal women with ABC who had 

progression or recurrence on tamoxifen or non-steroidal aromatase inhibitors (NSAIs).             

We conducted a systematic review and meta-analysis of randomized-controlled trials which were 

published in English language from Pubmed, Cochrane library, and Scopus databases without 

publication year restriction. Results from network meta-analysis demonstrated no significant 

difference in endocrine therapy drugs (anastrozole, letrozole, exemestane, fulvestrant, and 

megestrol acetate)  for objective response rate (ORR) in postmenopausal women with ABC who 

had progressed on tamoxifen but 2.5 mg letrozole have more % cumulative probability of ORR 

than 1 mg anastrozole and exemestane (63.1%, 62.2% and 53.2%, respectively).                     

For postmenopausal women with ABC who had progressed on NSAIs, fulvestrant appeared to 

be more efficacious than that of exemestane (OR = 1.39; 95% CI 0.76-2.53) but fulvestrant is 

less efficacious than that of exemestane plus everolimus (OR = 0.08; 95% CI 0.01-0.64). 

Furthermore, exemestane plus everolimus also have the highest % cumulative probability of ORR 

(99.2%). In conclusion, there was no significant difference of ORR between endocrine therapy 

drugs in postmenopausal women with ABC who had progressed on tamoxifen but the 

combination of exemestane plus everolimus had the best efficacy in postmenopausal women 

with ABC who had progressed on NSAIs. 


