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Unité de Coordination OncoGeériatrique EN ONCOGERIATRIE
des Pays de la Loire Breta gne

UNITE DE COORDINATION

UNITE DE COORDINATION EN ONCOGERIATRIE :

=» RATTACHEE A L'INCA
=» STRUCTURE PERMETTANT D'AMELIORER LA PRISE EN CHARGE DES PERSONNES
AGEES ATTEINTES DE CANCER

=» 24 UNITES DE COORDINATION EN FRANCE




3 Missions pour les UCOG

Mieux adapter les
traitements par des
décisions conjointes
cancérologue-gériatre
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Acces pour chaque
patient qui le nécessite a
I'évaluation gériatrique
quelque soit son lieu de
résidence

Acces al'innovation et la
recherche pour les

patients 9

Proposition d’études,
d’enquétes...

Participation a des études
/essais cliniques

@RMATIOD

Acces pour les
professionnels a la
formation i}
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OMEDIT

@ bosfdru\é:;lrceancer Coordinatrice Francoise Grudé

=>» Structure d’évaluation et d’expertise scientifique en cancéro

=>» Forte interaction avec les professionnels : qualité / sécurité / efficience (50 etbs)

=» Usage des anticancéreux (VO, immuno...), contribution aux référentiels nationaux

=» Pratiques courantes, évaluation bénéfices/risques/cout, fédére et renseigne la
communauté médicale

=>» Animation Forums d’experts

=>» QSP CRPV amélioration déclaration El, alerte alopécie

=>» Ultime chimiothérapie : score pronostique a 2 mois tous SA

=>» Lien Ville/Hopital/Ville : fiches VO. Guide bonnes pratiques

=>» Parcours de soins CCR Prostate (Esophage Ville

=>» Oncogériatrie : fiche SA, formations pro 1¢ recours et d’'EHPAD

, 0 orco Aoe Oncologie
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pservatoire
édié au Cancer

Bretagne - Pays de la Loire

Observatoire Dédié au Cancer

Etatdes lieux de l'usage

Recommandations (fiches, newsletters),

Anticipation des

des anticancéreux utilisés Veille e - , . ) -
. i - Propositions d’actualisations des évolutions thérapeutiques,
dans les établissements ou scientifique - . n . .
i . référentiels nationaux Evaluation des dépenses
délivrés en ville
| J
T
- Bon Usage des médicaments et des

Qualité, Sécurité, Dispositifs Médicaux anticancéreux
Pharmacovigilance,
Améliorer la déclaration
des effets indésirables liés
au médicament,

Bugs liés a I'informatique

Observatoire dédié au Cancer
Bretagne / Paysde la Loire

Evaluation de pratique
courante : bénéfice/risque

(effets indésirables)/cof(it L
Qualité, Sécurité,

Efficience
des anticancéreux

Bonnes Pratiques
relatives

Etudes de santé publigue aux anticancereux

(alopécies persistantes, ...)

Coordination des soins
1

Forums,
Réle pédagogique partagé avec les
praticiens

Pertinence de la derniére
chimiothérapie, optimisation des soins

de support (Palliachim

Etudes avec les anatomopathologistes:
-EGFR/KRAS dans le cancer du colon
-HER2 dans le cancer de I'estomac

Parcours de soins des patients porteursd’un :
- Cancer colorectal métastatique
- Cancer du rein
- Cancer de la prostate....

de soins de ville :
guide, fiches Voies

Liens avec les acteurs

Orales anticancéreuses

Oncogériatrie

v 910 MARS 2017
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» Thérapies orales : 25 % des prescriptions d’anticancéreux en 2020 (INCa)

= Mieux gérer ensemble les problématiques liées aux voies orales :

INTERACTIONS OBSERVANCE

-1 patient/6 : suivi correct de la prescription

25 a 75% des patients : (doses, horaires, prises/aliments...)
bénéfice incomplet du traitement -1 patient/3 : oubli occasionnel
Etude Medico Health Solutions — Congrés ASCPT, Mars 2012 Etude hollandaise Clin Pharmacol 74, Barron T/ Cancer 07

EFFETS INDESIRABLES

- Toxicité : 7 3 10%
- Interruption de traitement : 25333 %

Motzer N Engl 07, Escudier N EnglJ Med 07, Hudes N EnglJ Med 07, Motzer Lancet 08
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ki {5 = Risque de mauvaise observance a tout moment.
'w + Le traitement est long, + le risque est grand.

v —>CHEUNG Breast Cancer Res Treat 2015
e N Adhérence des patientes dgées aux ttt hormonaux
= Age moyen 76 ans - 1 personne sur 2 ne va pas jusqu’d la fin du ttt

= Risque de toxicité précoce a la mise en route.
Toxicités possibles a tout moment car interactions.

= Stock au domicile !! Changements thérapeutiques ou posologiques

fréquents.
Initiations et renouvellements pas toujours réalisés par des spécialistes.

=> Améliorer la communication entre les équipes
=> Proposer 1 programme d’Education thérapeutique
=> Faciliter I'implication de chacun : intervention au bon moment

T
el Méridie e
Mzt
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Guide de bonnes pratiques
Voies orales anticancéreuses

Préerequis pour PEC des patients sous VO
Mutualisation - Optimisation
des organisations

mib
Guide cité dans medcins iésous betogne
le rapport du Pr
Vernant CISS “QMR:SEB”SW
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http://www.oncobretagne.fr/

=

Carnet de suivi des voies orales anticancéreuses version V1-7 / Avril 2014
Groupe VOCC B PL : Voies Orales Contre le Cancer Bretagne /Pays de la Loire

CARNET DE SUIVI
Voies orales anticancéreuses

h) CpE > GO
. La cancérologie en réseau
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Jédié au Cancer Baysdetatolie /

b Sctagre  Pays thlo Lalre

A APPORTER :
- lors de toute consultation médicale relative a votre anticancéreux oral

- tout renouvellement d'orndonnance de vetre anticancéreux oral
Si vous souhaitez que votre pharmacien vous aide dans la prise de votre traitement, veuillez lui
rapporter vos boites et comprimés non utilisés lors du rencuvellement suivant.

v B 7 10 MARS 2017
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Document de liaison

Contient :
*Contacts téléphoniques
*Totalités des traitements administreés
*Plan d’administration
*Espace patient

*Espace professionnel de santé

Permet de noter :

*Les problémes survenus
*Effets indésirables
*Questions a poser
*Remarques

" 9-10 MARS 20
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SOUHAITS DE LA COMMUNAUTE

*Fiches trés lisibles, attractives, différentes Vidal
*Messages visuels
*Mots explicites

*Pas trop alarmistes mais stimule la vigilance

*Message sur 'observance




" FICHES VOIES ORALES
- -~ Fiche destinée aux patient

- Remise pendant la consultation
- Support pour explications

Fiche destinée au professionnel

= - Jointe au CR de cs pour médecin ou confiée au patient
— - Envoyée au pharmacien avec ordonnance, a I'IDEL
— - Fiche consultée par pharmacien et IDE

http:// www.omeditbretagne.fr http:// www.omedit-paysdelaloire.fr
http:// www.oncobretagne.fr http:// www.oncopl.fr



http://www.omeditbretagne.fr/
http://www.omedit-paysdelaloire.fr/
http://www.omedit-paysdelaloire.fr/
http://www.omedit-paysdelaloire.fr/
http://www.oncobretagne.fr/
http://www.oncopl.fr/

Fiche XELODA" patients
Groupe VOCT Bretagne [ Pays de |a Loire

XELODA® capécitabine

&
&

X

Ce médicament est preserit et renouvelé par votre médecin hospitalier spécialiste en cancérologic.
Il est disponible dons les pharmacies de ville.

Lorsque wous quittezr votre domicile, pensez d prendre vos ordennances. Pour un meilleur suivi, faites
activer votre dessier pharmaceutique auprés de votre pharmacien.

Me jetez pos les boites entamées ni les comprimés restants dans voire poubelle. Merci de les
ropporter a votre pharmacien.

Votre pharmacien peut wous aider dans la prise de votre traitement, veuillez lui ropporter vos
boites et comprimés non utilisés lors du renouvellement suivant.

e
1®

Boites de 60 comprimés dosés a 150 mg (52.85€)
ou de 120 comprimés dosés d 500 mg (322,87 €)

Conservez ce médicament d une température inférieure 4 25°C, & lobri de la lumiére et de
Ihumidité. Gardez-le hors de la portée et de la vue des enfants.

La dose est strictement personnelle et peut Efre modifiée ou cours du fraitement par votre médecin
spécialiste. La dose habituelle est de 2 prises par jour pendant 14 jowrs suivis d'un arrét de 7 jours.
Le bon suivi du mode d'emploi est nécessaire & I'efficacité de wotre traitement.

Les comprimés de KELODA® sont & avaler avee un grand verre d'eou, dans les 30 minutes qui suivent
le petit déjeuner et le diner. Essayez de respecter 12h entre chaque prise (la prise peut &tre décalée
de 1.4 Zh). KELODA® se prend en continu pendant 14 jours, suivi dune période de 7 jours sams
HKELODA®.

Vous pouvez vous aider dun calendrier pour repérer les prises.

Du 1 ou 14" jour : une prise matin et soir

Puis du 15° au 21° jour - pas de prise de XELODA®

Puis recommencer comme au 17 jour.

Les comprimés ne doivent Etre ni €crasés, ni coupés ou crogués.

Ce médicament peut interagir avec dautres médicaments, plantes ou tisanes.

MWhésitez pas 4 préciser 4 woire médecin, les médicaments, plantes ou tisanes (ovec ou sans
En cos de deute, demandez conseil 4 votre pharmacien,

Evitez certoins médicaments utilisés pour traiter les brilures d'estomoc (IPP ou anti-sécrétoires). En cas
de besoin, ces medicoments doivent &tre remplacés per doutres anti-ulcérews. Demondez conseil a votre
pharmacien.

iet d la lecture de ces effets, il est possible wous n'en & auc

=
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Inflammation de
la bouche

Les oliments acides. épicés et irritants ne sont pas
conseillés. Utilisez plutdt une brosse 4 dents
souple, un dentifrice dows (sans merthol) et un
bain de bouche sans alcool.

En cas d'apparition de douleurs diffuses dans
la bouche ou de brilure : contactez wotre
médecin.

Diarrhée

5i c'est un effet qui arrive souvent : évitez le caf€.
les boissons glacées, le lait, les fruits et légumes
crus, les céréales, le pain complet et |'aleool.

Suivez la prescription médicde conire la
diarrhée. Buvez si possible 2 litres par jour
(eau, the. tisanes. bouillons, boissons gazeuses)
et privilégiez les féculents (riz, pdtes_), les
carottes cuites et les bananes. Prévenez votre
médecin dés les premiers signes persistants
{plus de 3 diarrhées par jour).

Perte dappétit

Prenez plusieurs petites collations par  jour
(oliments que vous aimez), mangez lemtement,
bz beaueoup.

Privilégiez les aliments a fort pouveir
calorique : ajouter du beurre, de Ihuile, de la
créme fraiche, du fromoge ripe, du miel
Demandez les conseils dune diététicienne. En
cas de perte de poids. parlez-en avec votre
médecin.

MNausees et
vomiszements

Mangez lentement et faites plusieurs petits repos
légers. Evitez si possible les aliments gras, frits et
épicés. Buvez plutdt entre les repas.

Prencz les médicoments prescrits contre les
nousées et vomissements en respectont les
doses. Prévencz wvotre médecin dés  les
premiers signes persistants (4 partir de deusx
vaomissements par jour).

Il est rormal détre fotigué ou cours du
traitement. Veillez d owoir une borne hygiéne de
vie (manger et boire sainement).

Sayez d lécoute de votre corps.
Prudence en cos de conduite de wehicules. En

brillures urinaires

prescrits par vatre médecin

Fatigue Respectezr des temps de repos dans lo journée, ([cas de fotigue persistonte  inhabituelle,
mais essayez de conserver une activité méme | informez votre médecin.
modérée.
Signes Limitez, si possible., les contocts avec les
d'infection : toux, | personnes ayant une infection contogicuse. Lavez- |En cos de figwre supérieure d 38°C. prévenez
fiewvre, frisson, vous sowvent les mains. Désinfectez soigneusement | votre médecin qui pourra vous prescrire des
mowe de gorge, toute plaie. Fartes pratiquer les bilans sanguins | artibiotiques.

pharmacien.

Trés raremernt, une perte de cheveusx peut survenir.

& 5i vous ressentez des effets non mentionnés, n‘hésitez pas 4 en parler 4 votre prescripteur, généraliste ou

(O
A
A

Comtactez rapidement le médecin en cas de :
signes infectieux (fievre, toux, frissons )

gonflement, rougeur et doulewr de la paume des mains et de la plante des pieds.
- Essoufflement. tedéme des membres et douleur thoracique

Marrétez jomais le traitement ou ne modifiez jamais le rythme d'administration sans avis du
médecin prescripteur.
5i vous avez oublié de prendre vos comprimés de XELODA®, ne prenez pas la dose manquée. Lo dose
suivante sera prise 4 "heure habituelle. Merci de le neter dans votre carnet de suivi.

5i vous pensez aveir pris accidentellement plus que la dose prescrite, contoctez immediatement votre
médecin.
En cas de vomissements, ne prenez pas de dose supplémentaire et ne doublez pas la prise suivante.

Evitez 'exposition prolongée au soleil et protégez-vous si vous dever le faire.

REMARQUES :

Limitez le scleil et leouw trop chawde. Les
Picotement, vEtements et les chaussures trop serrés ne somt
gonflement, pos conseillés. S5i possible, évitez les troveuwx|Il s'egit d'un syndrome mains-pieds. Trempez
rougeur voire irritants pour les mains et [lutilisation des les mains et les pieds dans I'eau fraiche, puis
douleur de la pansemernts odhésifs. WHilisez plutét un savon doux [ séchez sons frotter. Appliquez des crémes
paume des mains |sans parfum. La station debout et les marches [ hydratantes sur les zones atteintes : consulter
et de la plante | prolongées ne sont pas conseillées. votre médecin.
des pieds Une consubtation chez un pédicure pourrait Etre
utile avant et aprés le traitement.

Remamciaments ; - au Groupe VOCC B PL . Cosenvaiine dédie au cancer BAL. réseawe OncoSnatagne el ONCOD Pays de |a Loire, cinidans, phamacikens st
Infirmiéres 0 élablssements volortaires B PL, Consells de FOndre B PL, Directions Régionales du Senvice Medical § PL, OMEDIT E PL, Cancéropdie Grand
Ouast, Comite de patients et URPS B PL
- au CH Cholet, au CH Le Mans, au CH Monalx, au CHES Lorent, au CHD La Rocheiyon, au CHRU Brest, au CHU Hotel Diey Nantes, au CRLCC
Eugéne Marquls Rennes, 3 IGO0 René Gauducheau Nantes, a NGO Paul Papin Angers, 3 1a dinigue Viclor Huge du Mans, 3 13 Clinigue Mutuallste de
I'Estualre Saint Hazalre, au réseau DCLE devenu Association Ressources Loine Estuaine Saint Mazaire et au Comité des patients du CHRU de Erest.
- alOMEDIT de Haute-Nomandle et au Réseau Cnco-Mormand



e — Fiches VO patients

» Informations visuelles

'ér ili




| Fiches VO patients

Effets secondaires décrits par symptome

tee

Prevention

Conduite a tenir : consultation ? n

Si vous ressentez des effets non mentionnés, n’hésitez
A pas a en parler a votre prescripteur ou généraliste.
« Ne soyez pas inquiet a la lecture de ces effets, il est
possible que vous n'en éprouviez aucun ».



P — Fiches VO patients

En cas d’oubli :

« un comprimé oublié est un comprimé perdu »
A Ne pas doubler la dose
Attendre la prise suivante
En cas de vomissements : pas de prise supplémentaire

Autres conseils :




Fiches VO professionnels

i Growth Factors
eCr Ao
arer

' 1 AL ‘ T
ARAF BRAF CRAF
MSRAF
VE0DE

"  MEX L2
ERKA/2

OO XXX

Gene transcriphon, cell growth,

* Indications, AMM
» Effets indésirables Prévention Conduite
e Interactions

* Recommandations a donner aux patients



Fiche NEXAVAR® professionnels de santé
Groupe WOCC B PL - Vioies Orales Contre ke Cancer Bretagne /Pays de la Loire
Actu 2014 : indications, présentstions, interactions

NEXAVAR® sorafénib

Version V1-8 / juin 2015
Contact F Grude Obs Cancer
francoise.grude@ico.unicancer

INDICATIONS AMM

Tumour cull

Endothulial cell or pericyte

Le sorafénib est un inhibiteur de protéine kinase qui diminue
la proliferation des cellules tumorales in vitro, ayant des
proprietés antiprolifératives et antiangiogeénique. 1l est
habitusllement indiqués dans le traitement du :

- carcinome hépatocellulaire

- carcinome rénal avancé aprés échec d'un traitement
préalable & base dinterféron alfa ou dinterleukine 2 ou chez
des patients pour lesgquels ces traitements sont considérés
comme inadaptés

- earginome thyroidien progressif, localement avancé ou
de Hirthle), réfractaire a lode radicactif (Non remboursable
ef non agréé Collect 3 la dafe du 25.07.2014).

CONDITIONS DE PRESCRIPTION ET DE DELIVRANCE

Médicament soumis A prescription hospitaliére et nécessitant une surveillance particuligre (LISTE 1). Prescription
réservée aux spécialistes en oncologie meédicale, en hématelogie ou  en cancérclogie (site AMSM D2/D6/2015). Il est
disponible dans les pharmacies de ville.

PRESENTATIONS ET CARACTERISTIQUES

EFFETS
INDESIRABLES

PREVENTION

CONDUITE A TENIR

Toxicité cardiagque
allongement de

Evaluation de [lintervalle QT avant le
traitement (ECG).

Surveiller péricdiquement la kaliemie &t la
magnésemie. Correction d'une

Prudence en cas dantécédents cardiaques, de
traitemnents antiarythmigues ou allongeant le QT.
En cas d'arythmie, améter le traitement et faire pratiquer

vomissements

fort pouvoir calorigue et absorpiion lente
de la nourriture

A &viter - aliments frits, gras ou épices.

Fintervalle QT A . ...~ | un ECG de contrile & la recherche d'un allongement de
hypokaliemie ou dune hypomagnesemise Fespace QT
avant la mise en route du fraitement. )
Un dépistage de I'HTA doit éire réalise | Traitement anthypertenseur standard (IEC. ARA I,
avant inifiation du frsitement Si la PA | diurétiques et béta bloguanis) dés que PA=150 mm HG

. systolique est 140 mmHg, elle doit &tre | ou augmentation de 20 mm hg.

Hypertension traitée avant I'introduction du NEXAVAR®. | Amét du NEXAVAR® si HTA sévérs et non cantrdlée.
En cours de traitement, 'auto-mesure | Eviter les inhibiteurs calcigues (of.  Interactions
ambulatoire de la PA est nécessaire. medicamenteuses)
A conseiller - boisson entre 185 repas. | Traitement antiémétique standard éventusl.

Nausées et plusieurs petits repas légers, aliments & | Ne pas reprendre |a prise ou doubler la suivante en cas

de vomissements. Si vomissement =1 par 24h, amét du
traitement et adaptafion posologique & voir avec le
specialiste.

Stomatites, mucites

A conseiller : bonne hygiéne buccale
(bains de bouche au bicarbonate de
sodium).
A &viter les aliments &picés, chauds et
acides

En cas de figvre associée, en cas de difficultés &
s'alimenter : amét du traitement et thérapeutique adaptée.

Toxicité pancréatique

Surveillance régulidgre de l'amylasémis et
de la lipasémie.

Alcool contre-indiqué.

Arthralgies, myalgies

A conseiller : Boisson réguligre.
A éviter : gestes répélitifs ot les effords
physigues importants.

Traitement par paracétamol cu AIMS.

Une seule présentation est disponible sous plaquettes thermoformées : boite de 112 comprimés pelliculés
ronds et rouges dosés & 200 mg (3 228,78 € HT).
A conserver 3 une température inférisure 3 25°C.

POSOLOGIE

La dose de NEXAVAR® recommandée chez Padulte est de 400 mg (2 comprimés de 200 mg) deux fois par jour (soit un=s
dose totale journaliére de 800 mg). Ce traitement doit &tre poursuivi tant qu'un bénéfice clinique est observé ou jusqu'a la
survenue d'une toxicité inacceptable.

Aucun ajustement posologique n'est nécessaire chez les patients de plus de 85 ans, chez les patients présentant une
insuffisance rénale |égére, modérée ou sévére ni chez les patients présentant une insuffisance hépatique légére 4 modérée.

INTERACTIONS

Le NEXAVAR est métabolisé au niveau hépatique Son efficacité est amaindrie par les inducteurs de CYT 3A4 -
Anticonvulsivants (Carbamazépine, Phénobarbital, Phénytoine). AntiGnfectieux (Rifampicine, Rifabutine, Efavirenz).
Névirapine, Griséofulvine, Aloool (2n prise chronique) Tabac, Millepertuis (Hypericum perforatum), Corticoides 3 fortes
doses.
les interactions pharmacocinétigues cliniques entre le MNEXAVAR® et les inhibiteurs du CYP3A4 sont improbables.
Le NEXAVAR™ est un substrat (inhibiteur} de nombreux cytochromes et des voies de glucurono-conjugaisen ainsi que de la
p-GlycoProtéine. Une attention dait &tre apportée lors de I'utilisation aves :

- les AVK qui nécessite une surveillance renforcée de FINR.

- la digoxine.
L'association avee un agent microbien, la néomysine qui interfére avec le cycle entérohépatique du sorafénib. conduit &
une diminution de I'exposition au sorafénib. =
Les substances augmentant le pH gastrique doivent &tre évitées (diminufion de la solubilité ef de labsorption du NEXAVAR')

Tisanes ou Erépar.:‘tion de phytothérapie : Attention aux nouvelles plantes dont les interactions sont inconnues.

EFFETS
PREVENTION CONDUITE A TENIR
INDESIRABLES
Surveillance particuliére chez les patients = &0 ans.
A . . . | Un traitement anti-diarrhéique standard (lopéramide} en
A ewiter - Icafe, baiszons _gl’ac:ees. la!‘L compléement d'une réhydratation orale (2 litres par jour}
fruits | at Iﬁglumels crus, céreales, pain peut &= mis en place.
Diarrhées complet et Falcool. En cas de figvre associée & la diarrhée ou si = 3 selles
) . ) e liquides par jour @ arrét immeédiat du traitement et
Un Franenh;nt préventit antidiarrhéigue est thérapeutique adaptés.
envisageabl= Le Q@Tc et les taux sériques d'électrolytes doivent étre
surveillés plus fréquemment
Fati A conseiller: repos  fréguent, bonne | Recherche danémie, ou d'ume hypothyroidie. Si TSH
atigue hygiéne de vie, exercices légers (marche). | ancrmale : traitement substitutif.
: Tremper les mains et les pieds dans l'esu fraiche, puis
A canseiller : Savon doux sans parfum : - . - y
Erythéme, prurit, A éviter - soleil et exposition 3 |a chaleur. E::'l?;;ans z\rzmler.f}a.pphquersznedc::me emolliente (type
syndrome mains- Vétements et chaussures trop semes, (PE:E . :;'nolj algesiques n s sl necessaire
pieds fravaux imitants _pour les mains et Vair aves le spécisliste pour une adaptation posclogique,
pansements adhesifs. - . -
wiire un arrét du fraitement.

MNeutropénie,
thrombopénies

Une NFS devra ére realisée avant le
debut de chague cycle Surveillance des
signes évocateurs dlinfection.

Si neutropénie fébrile (fiévre de plus de 3B.5T en une
prise ou de 38T a 2 reprises sur mains de 24 heures
dans un contexte de neutropénie (PM < 500mm” ou, &
défaut, leucocytose < 1000/mm’), initier un traitement
antibiotique suivant le protocole défini.

Une alopécie peut survenir pendant le traitement.

RECOMMANDATIONS A DOMNER AUX PATIENTS

Il est recommandé d'administrer le NEXAVAR®

en dehors des repas ou avec un repas pauvre ou
modérément riche en graisses. 5i le patient a lintention de prendre un repas riche en graisses, les
comprimés de MEXAVAR® doivent &tre pris au mains 1 hewurs avant ou 2 heures aprés |2 repas. Les
comprimeés doivent Stre avalés avec un vere d'eau.

Les comprimés ne doivent pas étre broyés, écrasés ou coupes.

MNe pas jeter les emballages entameés ni les comprimés dans votre poubelle.
Le patient peut rapperter les comprimés restants au pharmacien pour aide dans les prises.

Ce médicament peut interagir avec d'autres médicaments, plantes ou tisanes. Le patient doit préciser a son
médecin, les médicaments, plantes ou tisanes (ex millepertuis) aves ou sans ordonnance quil prend ou
qu'il souhaite prendre.

A conserver & une température inférisure 3 25, dan s l'emballage d'origine, hors de poriée des enfants.

A eviter - 'exposition prolongée au soleil. A conseiller - protection en cas d'expaosition

& >pex

A eviter - I‘es anfiacides et antisécrétoires (IPP et antiH2) qui diminuent la solubilite et I'absorption du
NEXAVAR.

La grossesse et 'allaitement sont contre-indiqués pendant le traitement par MNEXAVAR®. Utiliser une méthode
de contraception efficace.

Ne jamais arréter le traitement ou modifier le rythme d'administration sans avis de l'oncologue.

En cas d'oubli d'une prise, le patient ne doit pas prendre de dose supplémentaire ni doubler la prise
suivante. Prendre |a dose suivante habituellement prescrite et noter cet oubli dans le camet de suivi.

Contacter rapidement le médecin en cas de :
- signes infectieux pour réaliser une NFS en urgence.
- signes hémerragigues.
- gonflement, rougeur et douleur de la paume des mains et de la plante des pieds

- essoufflement, cedéme des membres et douleur thoracigue

| REMARGUES :

Pour une information complete, se reporter au RCP (Resume des Camacteristigues du Produit) 20 01 2015
Remerciements : - au Groupe VOCC B PL: Observatoire dédié au cancer BPL, réseaux OncoBretagne et ONCO Pays de la Loire,
cliniciens, phamaciens et infimieres detablissements volontaires B PL, Consells de 'Ordre B PL. Directions Régionales du Service
Mzdical B PL, OMEDIT B PL, Cancéropble Grand Ouest, Comité de patients et URPS B PL
- au CH Morlaix, au CHRU de Brest, au CRLCC Eugéne Marquis Rennes, a MNCO Paul Papin Angers et au Péle
Hespitalier Mutualiste Saint-Mazaire, 3 I1C0O René Gauducheau Nantes
-3 ['OMEDIT de Hauwte-Normandie =t au Réseau Onco-Normand




Enquéte aupres des Professionnels de Santé de Bretagne et Pays
de la Loire : pratiques, difficultés rencontrées et besoins (2015)

Nombre de questionnaires retournés

Bretagne Pays de la Loire Total
Meédecins généralistes 33 184 217
IDE 501 238 739
Pharmaciens 103 138 241
Spécialistes en cancérologie 61 64 125

698 624 1322 (8,3%)



> Rencontrez-vous des difficultés
dans I'observance des traitements ?

> Pensez-vous que le suivi du patient
agé traité par Voie Orale est sécurisé
et de qualité ?

®SUIVI DE ’OBSERVANCE

DES TRAITEMENTS

TRES SOUVENT JAMAIS
4% \ 7%
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17% e

PARFOIS
72%

TOUT-A-FAIT
ASSEZ 2% PAS DU TOUT

30%

UN PEU
47%
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Impact des
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recues sur
les pratiques

Et maintenant....concernant les fiches VO ?

MG

IDE

Pharmaciens

Spécialistes

@Je ne les utilisais pas et
continuerai de ne pas les
utiliser

OJe ne les utilisais pas et les
utiliserai

OJe les utilisais et continuerai
ales utiliser



E»

"~ - - >° FICHES VO ET SUJETS AGES

Trouvez-vous que ces fiches sont adaptées au sujet age?

60%
50%

40%
@PAS DU TOUT
OUN PEU
OASSEZ
OTOUT-A-FAIT

30%

20%

10%

0%
SPECIALISTES MEDECINS IDE L PHARMACIENS PL B
GENERALISTES

=> Elaboration fiches complémentaires pour les sujets agés (collaboration UCOG) :
- destinées aux patients

- destinées IDE exercant en libéral ou en EHPAD




Documents spécifiques aux sujets agés
J— —
Documents complétant les fiches VO OMEDIT existantes

« Avant de débuter votre traitement
Gestion des stocks,
1 partie | + Automédication...

*  Pour bien prendre votre traitement
 Conservation et préparation du médicament,
* Conseils de prise,

2¢me partie : , , , .
* Interactions alimentaires et phytothérapeutiques

. Pendant le traitement
* Gestion du risque de chutes, des troubles de Ila
concentration, du poids,

eme :
artie . : : . .
3P « Conduite a tenir en cas d'oubli/vomissements, ...

A la fin de la fiche professionnelle, des « questions a se poser » :
* repérage d’éventuels effets indésirables liés aux traitements : MEP d’une
ligne de conduite pour aider a la gestion des toxicités
* aide pour assurer un relais aupres des médecins et pharmaciens



»Pour les IDE exercant a domicile ou en EHPAD

Messages spécifiques :
- Davantage de risques d'interactions

- Ne pas écraser, mélanger ...les comprimés
ou gélules

- Surveiller les tisanes...



Aide dans la gestion des problemes d’isolement....



»Pour les patients agés atteints de cancer

- Police + grande
*Vocabulaire approprié
*Messages simplifiés

*Pictogrammes appropries




Conseils pratiques pour les infirmiers assurant le
suivi des patients dgés prenant un traitement
anticancéreux oral (@ domicile ou en EHPAD)

Afin de sécuriser la prise de ces fraitements, vous trouverez dans cette fiche plusieurs
conseils :
- certains d transmettre d la population dgée traitée a domicile ou en EHPAD,

- dautres destinés d vous aider dans la gestion du traitement.

Recammandaﬂans sur la gestion du traitement anticancéreux oral

H
|I—

1 E II est préférable que les médicaments soient délivrés dans la méme
i pharmacie : meilleure gestion et meilleur suivi des traitements du patient. '

‘mLe patient ne doit pas jeter les blisters ou les boites non utilisés. Le puTlenT
ne doit pas stocker les boites a son domicile. ;

Il faut lui conseiller de les ramener & son pharmacien En cas de moblIITc

Lister les médicaments pris par le patient. Demander  réguliérement aut
patient s'il prend de nouveaux Traitements (surtout si sans ordennance). ;

:-"an surveiller les conditions de prise du traitement :

- Ne pas écraser ni couper les comprimés, ni ouvrir les gélules

- Le patient ne doit pas croquer ou mdcher le médicament
Faire prendre les traitements les uns aprés les autres, en position
assise pour limiter le risque de fausse route. ]
Veérifier régulierement les conditions de prise (4 jeun ou au moment des
repas ; une ou plusieurs fois par jour, par semaine...) :

Tl est recommandé de manipuler les comprimés/qélules avec des gants, ou
de se laver les mains avant et aprés la manipulation.

Tragabilité des prises : vérifier réguliérement ou remplir le support de sun.rl ]
des prises (carnet de suivi, calendrier ou autre). H

T Certaines  fisanes ou  dautres produits (certaines phyfo‘rher'upleu
i compléments alimentaires_) sont 4 éviter (millepertuis et nouvelles plarmas) ]
E u|n5| que le pamplemousse (jus ou fruit) : Interactions avec le traitement |

a
d

................................................................ 4

® Le patient ne doit pas prendre danti-acides ou dantfi-sécrétoires sans avis i
i médical : diminution de I'absorption de certains anticancéreux oraux. 5

Liste des ' questions a se poser :

nmammmee ey

mamamm g E e E iR mm s

Impcr"rance. de la nutrition: conseiller des repas fractionnés si le pa’rlenT-
mangue dappetit ; surveiller les apports protéiniques, le poids et le risque :
i d'hypoalbuminémie.

{ Le traifement anticancéreux peut modifier la fonction rénale : en cas de balsse.
i de clairance d la créafinine, confacter le spécialiste. i
{ Surveillance de I'hydratation : il est important de dire au patient de boire §

davantage pendant le traitement pour le bon fonctionnement des reins, sauf :
contre-indication médicale. :

Surveillance du poids :
= perfe de poids : mangue d'apports nutritionnels. Consultation dle’re.hque.
a recommander, ou avis médical. i

- prise rapide de poids: vérifier si cedéme des membres mfer'lel.rs
dyspnée.... A signaler au médecin traitant.

Le traitement anficancéreux peut entrainer des risques de chute et des i
troubles cognitifs : il est important de conseiller au patient des temps de repos
i entre les temps d'activité. :

= mmammmnmamnmamanmrmnnmmnn e
H H

T Le patient présente-t-il :
| - des troubles digestifs:
i anorexie, douleur abdominale ... ?

i - des problémes cutanés/neurclogiques : éruption, rougeur, sécheresse,
. sensibilité et/ou douleur des extrémités, syndrome mains-pieds ... ?
. - des douleurs ou niveau de la bouche : (mucite, stomatite ) ?
- une dyspnée ? une toux ?
de la fiévre ? des saignements ? une fatigue inhabituelle ?
- une Tension artérielle normale ? des douleurs thoraciques ?
L-.- - un poids stable ?

- un état dépressif/déprime ? i
| Seréférer a la fiche OMEDLT « Voie Orale pour les professionnels de santé » '
i correspondant 4 la molécule et demander rapidement un avis médical. :

En cas de probléme disclement et de difficultés pour gérer le traitement anticancéreux de
votre patient et/ou ses effets secondaires : mettez vous en relation avec son médecin traitant,
son pharmacien, son spécialiste, un réseau de santé _.
- Nom du spécialiste : Seod i
- Nom du médecin traitant : SO JSSPR S S SO
- Nom du pharmacien : foid id o

NOTE SPECTTIQUE ..ot e

Remerciements au Comité des Patients du CHRU Brest

uc‘g;'c.., OmEd t O.,gl.__. OmEdt uco:}@



En cas de brulures destomac, ne prenez pas de traitement sans avis r.|¢
vo‘l'r'e médecin ou de votre pharmacien.

;; Conseils pratiques pour gérer votre :
“ ¥ traitement anticancéreux oral a domicile . AN ittt e :

N

Comme pour tout médicament, le suivi de la prescription médicale est nécessaire a son E Vi e 'Aidez vous d'un d de suivi (carnet/classeur de suivi, agenda, . ]qm-
efficacité. Vaici guelques conseils pour vous aider a gérer votre traitement anticancéreux PO e gy | pem‘ e e Ies.
pris par voie orale H pr'lses et montrez-le aux différents professionnels de santé qui vous'
i , pr-ermn‘r en charge. i
Avo.n‘l' de Bt —
L Por . iTlest prefemble de vous faire délivrer vos médicaments dans lo méme!  Pendant votre fraitement ..
phur-ma ; i Votre traitement peut entrainer des risques de chute, des troubles de la
oy iEn cas de. cl_""" ment ou d at de traitem mesezammener' |;;‘ H | concentration = Prenez des temps de repos et préservez une acﬂwfe
: ates (méme entamées) & votre pharmaci : L ——— J?hysw
T e i II est important de bien vous alimenter = prenez des repas réguliers de.

: Evlfez de s‘l‘ncker- les bDI‘h?.S de medlcamenfs inutilisées chez vous. : ; . . S
] : pr‘e‘Fer‘ence riches en protéines (ceufs, viandes, lait, poissons_.). Votre poids |
i Le.:. garder‘ hor's d° por*fee de,s et COﬂCEI"I'IE-Eb _: ; i lest a surveiller réqulizrement. En cas de perte ou de prise de poids Tr'op.

1mp0r'mrrfe. contactez votre médecin.

vitez de pre.ndr‘e des médicaments non pr'escr'rrs i

Velllez a boire davantage d'eau pour le bon fonctionnement de vos reins, sauf
conh"e indication médicale.

=Indique.z a votre cancérologue, pharmacien ou médecin traitant tous Ies=
i médicaments que vous prenez réguliérement ou souhaitez prendre meme

.-,ans ‘ordonnance. | En cas de vomissements, rincez-vous la bouche a l'eau froide et attendez 1 d Cl. H

2 heures avant de manger ; ne prenez pas une nouvelle fois votre ‘rmﬁemeﬂf

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ i scv.uf indication contraire. i
i - Soyez vigilant sur le mode de conservation de vos medicﬂmerﬁs; e 1
: {Jremperafur-e de stockage, & I'abri de la chaleur, lumigre et humidité). ] EEn cas de fatigue ou d'intolérance (vomissement, constipation, dlar'r'hee,g
R N QI T e 1 : : perte d'équilibre, confusion, froubles de I'humeur ), il est important de:
: N Sl vous ez vous-méme votre traitement : : : : :
i e | prépan ; : confacter votre médecin, :
i dh i - Les emballages s'ouvrent & la main au moment des prises. ] R N e e
i : i i A IEn cas doubli de prize du traitement, contactez votre médecin, vo‘rr'e-
i - Conservez de préférence votre traitement dans son emballage d'origine. i i AN | pharmacien ou votre infirmier (libéral, détablissement ou de réseau de'
i g i Vous pouvez prévoir un pilulier uniguement pour votre traitement contre le i | P P = H
| e, i 1 i | sante) i
i . | cancer, sans le mélanger avec les autres médicaments. . S E e e i
>< é{ | - Nécrasez pas, ne coupez pas et ne croquez pas vos comprimés. IN' ouw‘ez' @ Narrétez pas votre fraitement sans avis médical.
3 " pas et ne mdchez pas vos gélules. L. .
0 - En cas de doute, n'hésitez pas a contacter votre pharmacien pour ver'lﬂer'. En cas de probléme d'isolement et de difficultés pour gérer vos traitements et/ou vos

: Icv. bonne compréhension de la prescription. Un infirmier libéral peuf- effets secondaires : faites-vous aider par votre médecin traitant, votre pharmacien, un
Ii : également se déplacer a votre domicile pour vous aider & bien suivre votre | infirmier & domicile, un réseau de santé, votre auxiliaire médical _.
Eoerersssraitement (sur prescription médicale). e Note spécifique du professionnel de santé :

Conzeils de prise :

; - Le traitement se prend en position assise.

- Prenez vos médicaments les uns aprés les autres. & contact téléphonique - /...

: - Respectez rigoureusement les jours et les horaires de prise de vofr'e /__'*'J
Tm;‘remerr‘r indiqués par votre spécialiste. ; :
- Pas de diminution ou d'augmentation des doses sans accord de \.rofr'e. Remerciements au_ Comité des Patients du CHRU Brest
spe.cmlls’re i
LT  Bliter e tisanes & base de millepertuis ou de nouvelles plantes aux ef fets | \b uco

™ | ‘mal connus, ainsi que le pamplemousse (jus et fruit). Signalez les aufres_ UCOG ol OmEd t Ohsewarcire Omed t ut
— produits éventuels que vous prenez (phytothérapie, compléments.) . ; . e i e
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Les outils créeés :

»Guide de bonnes pratiques VO anticancéreuses
»Fiche VO (patients et professionnels)

»Fiche VO complémentaires pour les personnes agées
»Carnet de suivi

> E-learning



= Cibles : MG, Pharm, Préparateurs en Pharm, IDE

= Quelle VO : Sunitinib, Erlotinib et par organe (toutes
VO confondues) : Rein, Poumon, ...

= Contenu : 4 parties
- Etat des connaissances

- Formation (AMM, Présentation, Mode de prise,
Poso, Interactions, Toxicités, Conseils aux patients

- Evaluation des acquis / Mise en situation
-Questions a poser aux patients Anticipation

Site OMEDIT.fr ONCO Pays de la Loire ONCO Bretagne




Accueil OMeDIT Rapportd'étape annuel Agenda Contactez-nous Liens utiles

Vous étes ici - Accueil > Outils de formation > E-Leaming et films yE
= Antibiologie )
2> Modules de E-learning

= Cancer

* Dispositifs implantables Bonnes pratiques :

= Médicament MEDICAMENTS

. Ajuster les doses d'insuline . comment faire ? (Omedit Bretagne - Mai 2015)
. Ajuster les doses d'insuline rapide ; pour aller plus loin (Omedit Bretagne -Mars 2016)

1
2
3. Ajsuter les doses des insulines mix et semi-lentes (Omédit Bretagne - Aol 2016) NOUVEAL

4. Ajuster les doses d'insulines lors de nutrition artificelle (Omédit Bretagne - Aot 2016)NOLUVEAL
)

6

= Personnes agées

= Pharmacie clinique

® Qualité Sécurité Vigilance

. Bon usage des insulines (Omedit Centre-Nov 2014)
. Couper. écraser un comprimé ? Quvrir une gélule ? Comment administrer en foute securité ? (Omedit Centre-Juin 2014)
*® Réseau ville-hopital
DISPOSITIFS MEDICAUX

= Outils de formation

1. Bonnes pratiques d'ufilisation des PICC (Omédit Centre/ EURCPHARMAT- Avr 2015)
> Analyse de senario 2 Bonnes pratiques d'utilisation des valves de perfusion uni- et bi-directionnelles (Omédit Centre/ EUROPHARMAT- avr 2015)
P r—— 3. Perfuser selon la régle des 5B (Omedit Ceqtre-S-E:pt 2014) )
4. Bonne pratique d'utilisation d'une chambre a catheter implantable (Omedit Centre-Sept 2014)
» E-Learning et films ‘ 5 Bon usage des PCA (Omeédit Centre-Déc 2013)
6. Précision du debit de perfusion (Omédit Centre-Aoit 2013)
7. Bon usage du perfuseur par gravité (Omédit Centre-Mars 2013)
8. Bon usage des sondes urinaires et des etuis péniens (Omeédit Centre-Val de Loire - Oct 2015)
9. Calcul de doses des formes injectables - Fondamentaux (Omédit Centre - Janv 2016)
10. Calcul de doses des formes injectables - Approfondissements (Omédit Centre - Janv 2016)
11. Cicatrisation : détersion et nécrose - Rdle infirmier (Omédit Centre-Val de Loire - Sept 2016) NOLUVEAL

Never events :

1. Prevenir les risques liés a l'utilisation des bouteilles de gaz a usage medical (Omedit Bretagne-iMai 2016)
2 Prevenir les erreurs de preparation et d'administration d'un médicament en seringue électrique (Omédit Bretagne-Juin 2015)

, \ Monaco Age Oncologie
Cours Francaphane ¢'Once-gériatie

<: 1



Accueil OMEDIT Rapport d'étape annuel Agenda Contactez-nous Liens utiles

Yous étes ici - Accueil > Cancer > BOITE A QUTILS > Chimiothérapies per os

> Fiches de bon usage des chimiothérapies par voie orale

Ces fiches sont validées par I'Observatoire dédié au cancer des OMeDIT Bretagne Pays de Loire et mises a jour réguliérement.

» Observatoire dédié au cancer

Elles sont accompagnées d' uide de bonnes prati == - 01.3) sur les voies orales anticancéreuses a destinati
» Réunions et manifestations des professionnels de santé, disponible en cliquant ici et tiné aux patients traités par chimiothérapie par vc

. orale, disponible en cliguant ici (version avril 20714).
> Traceurs/Molécules suivies

» BOITE A OUTILS Des Infos supplémentaires sur le bon usage des chimiothérapies par voie orale ?

» Chimiothérapies per os ‘ 1. La lettre d'information sur les Inhibiteurs de la tyrosine kinase BCR-ABL et le dépistage du virus de I'hépatite B (VHB)

- ; avant l'initiation du traitement
» Chimiothérapies IV -

» Infos médico-&conomigues 2. Les coordonnees du phamacien coordonnateur de I'Observatoire dédié au cancer de I'OMeDIT Bretagne et Pays de la Loire
> Protocoles © Dr Frangoise GRUDE
> F'ubli[:ati{)ns O Tél N 32_41_35_23_5-8
© Fax: 0241483190
> Travaux en cours @ francoise.grude@ico.unicancer.fr.

> Fiches de signalement

@ des Fiches de bon usage des chimiothérapies par voie orale JWERNIERE MAJ = 10/2016

- ]'__ :_,--‘_- " - o = i H
Dispositifs implantables Tentor disponible

* Medicament - - - -
i FICHES "PROFESSIONNELS FICHES "PATIENTS
® Personnes agées @ AFINITOR Version 1_7 @ AFINITOR Versi 5
@ ALKERAM _6 © ALKERAN \ 5
# Pharmacie clinique © ANANDRON _1 © ANANDRON Wersion 1_1
© BELUSTINE _4 @ BELUSTINE Wersion 1_4
= Qualité Sécurité ‘flg”al’lCE © BOSULIE _:‘i © BOSULIF “ersion '_3
@ CAPRELSA © CAPRELSA Versi
* Réseau ville-hopital © CELLTOP & @ CELLTOP
@ CHLORAMINOPHENE on 1_5 @ CHLORAMINOPHENE
= Outils de formation @ COTELLIC Version _: © COTELLIC
@ ENDOXAN Version 1_5 @ ENDOXAN
© ERNEDGE Version 1_2 © ERNEDGE
@ FARYDAK 1 © FARYDAK
@ FLUDARA 5 @ FLUDARA
© GIOTRIE 1 @ GIOTRIF
" 9-10 MARS 2017 -
Cous Fancephone ¢ncogiriatie © HEXASTAT on 4 © HEXASTAT

<: \
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rvatoire-dedie-au-cancer/ P2~c ” {2 Observatoire dédié au Canc... * | ‘ T

OFFRES DEMPLOIS CONTACT ANNUAIRES PLAN DU SITE @

0 0 n co RESEAU REGIONAL DE CANCEROLOGIE DE BRETAGNE
Bretagne 3

4

# | OUI SOMMES-NOUS ? | RTC /3C | RESEAUX PARTENAIRES ‘ GROUPE EVALUATION ‘ RCP ‘ DCC / DMP | UCOG | RECHERCHE CLINIQUE | AGENDA | GRAND-PUBLIC

OncoBretagne > Réseaux partenaires > Observatoire dédié au Cancer Référentiels régionaux

Observatoire dédié au Cancer Valider

L'observatoire dédié au cancer est une structure d'évaluation et d'expertise scientifique en cancérologie.
Elle est rattachée aux OMEDITs Bretagne et Pays de la Loire depuis 2011. C'est aussi une structure d'appui Référentiels nationaux
aux ARS. Accés aux recommandations nationales »»

GROUPES

RACCes aux groupes tecr

Coordinateur auprés des OMEDIT Bretagne et Pays de Loire

Dr Frangoise GRUDE, Pharmacien
Tél:02.41.35.28.68
Fax:02.41.48.31.90

Mail : francoise.grude®@ico.unicancer.fr ACCES DCC

Alfa Lima - D r Communicant
de Cancerolc

Coordinateurs meédicaux

Dr Hugues Bourgeois (Clinique Victor Hugo Le Mans)
Pr Jean-Yves Douillard (ICO René Gauducheau Nantes)
Dr Jean-Philippe Metges (CHRU Brest)

Pharmaco-vigilant et relations institutionnelles : Pr C Riché, Dr D Carlhant . _ i B
Pharmaciennes : Drs R Bessard, F Grude, AM Vidal |NF|RM|FRF5 DE COORDINATION
Attachées de Recherche Clinique : F. Marhuenda et D. Deniel EN CANCEROLOGIE (IDEC)

) ) ) Dispositif dannonce - PTA - Soins de support
Plaquette de présentation de I'Observatoire dédié au cancer

Boite a outils

DESIGNATION PERSONNE DE CONFIANCE
DIRECTIVES ANTICIPEES

EVALUATION GERIATRIQUE

FICHE DE CONSENTEMENT DCC

,\ - 110 MRS 2017 <@  FICHES MEDICAMENTS ANTI-CANCEREUX_—>

HonocoAge Oncaloge - -
N i s B @  MESOTHELIOME - FICHES DO

0000
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Conclusion

Mise a disposition des fiches sur les sites internet
des OMEDIT et des réseaux Onco (B et PL)

Nécessité d'informer davantage les professionnels
du domicile sur les outils existants pour les aider
a bien gérer les VO anticancéreuses chez les
patients adultes et/ou agés

A court terme : Création de fiches « VO sujets
agés » destinées aux meédecins généralistes et aux
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Observatoire dédié au Cancer:
http://www.omeditbretagne.fr
http://www.omedit-paysdelaloire.fr

“Bbservatoire
¥ Dédié au Cancer

Bretagne - Pays de la Loire

Pour retrouver les fiches VO :
http://www.oncobretagne.fr
http://www.omeditbretagne.fr
http://www.omedit-paysdelaloire.fr
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