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L’EQUIPE D'ONCOLOGIE

INFORMATIONS EQUIPE
PRATIQUES MEDICALE

HDJ et consultations: CHEF DE SERVICE

Secteur "Campagne” (signalétique jaune)

Etage +1 Dr VILLING Anne-Laure

Hospitlisation Oncologie :
Secteur "Mer" (signalétique bleue) EQUIPE
Etage O

Cadre : Mme CHABIN

Secrétariat Hospit. (Onco) : 03.86.48.47.13 Dr FLORESCU Lucia
Secrétariat Consult. (HDJ) : 03.86.48.47.65 Dr GASSIAN Noemie

IDE Coordinatrice HDJ : 03.86.48.48.28 Dr MARTI Adina
Dr SCHALLER Céline

sonco@ch-auxerre.fr Dr VILLING Anne-Laure
Dr NICOLAESCU Diana

Visites autorisées de 13h @ 20h en

oncologie.




LA PRESCRIPTION D'UN ANTICANCEREUX ORAL IMPLIQUE
PLUSIEURS ETAPES ET PROFESSIONNELS DE LA SANTE
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(Abemaciclib) VERZENIOS® ) ) &)

Fiche patient oNCO

Réseau Régional de Cancérologie

PRESENTATION DU MEDICAMENT

Prescription hospitaliére réservée aux spécialistes et services de cancérologie ainsi qu’aux spécialistes et
services d’oncologie médicale.
Disponible dans les pharmacies de ville sur ordonnance et remboursé par la sécurité sociale a 100%.
Boite de 14 ou 56 comprimés pelliculés :

v" Dosage a 50, 100 ou 150 mg

v' A conserver a température ambiante (< 25°C), dans son emballage d’origine, a I'abri de la lumiére

et de 'humidité. Gardez-le hors de la portée des enfants.
v’ Attention : ce médicament contient du lactose.

Dispositif Spécifique Regional

du Cancer en Ile-de-France
ONCORIF

En continu

MODE D’EMPLOI

Traitement continu

La posologie recommandée est de 150 mg, 2 fois par jour lorsqu’il est associé a une hormonothérapie

Les comprimés doivent étre avalés en entier avec de I'eau, pendant ou en dehors des repas, a laméme heure chaque jour
Les comprimés ne doivent pas étre écrasés, coupés, ni croqués

@ En cas d’oubli de prise : ne prenez pas la dose oubliée et ne doublez pas la dose suivante. Prenez la dose suivante habituellement
prescrite.

@ En cas de vomissement : ne pas reprendre |la dose et prendre la dose suivante a I’heure habituelle.

)\ eDIT
retagne

PRECAUTIONS GENERALES

Ce traitement peut interagir
avec d’autres médicaments,
plantes ou tisanes. Evitez
"'automédication.

Lors du traitement il est
fortement conseillé
d’utiliser une protection
solaire.

Ce traitement ne peut étre
pris lors d’une grossesse ou
de I'allaitement.

Lavez-vous les mains
réguliérement, surtout
avant chaque prise.

Utilisez une méthode de
contraception efficace lors
de votre traitement.

Ne manipulez pas ce
médicament directement
avec vos doigts, portez des
gants.

Ne jetez pas vos médicaments
ala poubelle. Rapportez-les a
votre pharmacie.

Ne laissez pas vos
médicaments a portée des
enfants.

INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES

Normandie &

@ Penser a préciser a votre médecin et votre pharmacien, les médicaments, plantes ou tisanes (avec ou sans
ordonnance) que vous prenez ou que vous souhaitez prendre. En cas de doute, demandez conseil a votre pharmacien.

@ La consommation de pamplemousse (jus, pulpe) et de millepertuis sous toutes ses formes (gélule, résine, tisane,
gouttes...) est a éviter durant votre traitement en raison d’interactions.

Site internet : https://www.onco-occitanie.fr/pro/fiches-effets-secondaires
Date de mise a jour : Mai 2020




PRINCIPALES INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES -3 Voies métaboliques principales : CYP3A4 et CYP2D6

Niveau Médicaments concernés Nature de I'interaction médicamenteuse
Contre-

Ta m OXifé ne N O I_VA D E X® et génériques et :r::::i?nneu

V2, février 2024

MECANISME D’ACTION ET INDICATIONS AMM 1 Millepertuls 7 Métabolisme du tamoxiféne (inefficacité)

indication
Antidépresseurs

* Hormonothérapie : anti-estrogéne par inhibition compétitive de la liaison de I'estradiol avec ses récepteurs. Il o
Association (fluoxétine, paroxétine, duloxétine)

N . L. . . " N - . . N Efficacité du tamoxiféne par inhibition de la formation de son métabolite actif
posséde également un effet estrogénique sur plusieurs tissus tels 'endométre et I'os, et sur les lipides sanguins.

T . c N déconseillée o . ) (inefficacité)
* Indications : traitement du carcinome mammaire Quinidine, bupropion, terbinafine
- Soit en traitement adjuvant (traitement préventif des récidives) ; Anticoagulants oraux 7 Effet de I'antivitamine K (risque hémorragique). Contréle plus fréquent de I'INR.
- Soit des formes évoluées avec progression locale et/ou métastatique. EEEEATE antivitamines K Adaptation éventuelle de la posclogie de I'AVK.

Antiacides gastriques, résines chélatrices
(colestyramine, sévélamer...),
topiques gastro-intestinaux

N Absorption intestinale du tamoxiféne (inefficacité) < Respecter un intervalle
minimum de 2h entre les prises

PRESENTATION ET CARACTERISTIQUES 12 PRESCRIPTION ET DISPENSATION 2

Inducteurs enzymatiques l
* Comprimé rond, blanc, gravé « Nolvadex xx » : * Prescription et renouvellement non restreints fosph !'C:rd’:’mf'l:{!"r: f_l'ﬂbf?‘ém'b: ) ﬁ Risque d'augmentation du métabolisme du tamoxiféne (inefficacité)
. . - . A . enytoine, enytoine, rifampicine...

- comprimé pelliculé dosé 3 10 mg (liste 1) A prendre en L 4 L N N Absorotion intestinale d fone (inefficacitd . I
( . . . compte Laxatifs {(macragol) % Absorption intestinale du tamoxiféne (inefficacité) < Respecter un intervallg

- comprimé enrobé dosé a 20 mg I | d | d minimum de 2h entre les prises

i imeé 4 * Surveillance particuliere pendant le traitement Phytothérapie, ti

* Boite ‘?e 30 comprimés, plaquettes therr.nojformees ) P P v c-| Srapie, -|sanes, A évaluer au cas par cas a I'aide des bases de données disponibles (ex : HEDRINE)
* Des géneriques de forme et de couleur différentes existent. huiles essentielles d
+ Conservation 3 température ambiante, ne pas * Dispensation en pharmacies de ville @ R Interactions & évaluer en idérant la liste compléte des trait associés, y compris en automédication

= D’autres interactions peuvent exister (liste non exhaustive) - Contactez votre OMEDIT ou votre CRPV en cas de guestion

déconditionner dans un pilulier.

GESTION DES PRINCIPAUX EFFETS INDESIRABLES (EI) 14
Toxicité Conduite a tenir
Affections de la peau et du tissu sous-cutané
Conseils hygiéniques (voir fiche patient). Traitement par antihistaminique par voie orale + dermocorticoide +

Posologie usuelle/Dose e recommandée :
* En situation adjuvante : 20 mg/jour, en 1 ou 2 prise(s) par jour; traitement recommandé pendant 5 ans
« Dans les formes évoluées : 20 & 40 mg/jour, en 1 ou 2 prise(s) par jour

Eruption cutanée produit émollient + traitement des surinfections selon la sévérité®. Arrét du traitement en cas d’éruptions
Adaptations possibles (voir § 4.2 RCP) : cutanées étendues et/ou graves
Alopécie Conseils de prévention (voir fiche patient).
.]r’ « IR : aucun ajustement Modalités de prise : 1 ou 2 prise(s)/jour Affections gastro-i inall
posologique a heure fixe, pendant ou en dehors d’un/des repas Conseils hygiéno-diététiques (voir fiche patient). Traitement symptomatique (laxatifs + probiotiques en

prévention des récidives). Surveillance du transit. Avis spécialiste si grade = 2 (symptdmes persistants avec

Constipati . s . . . PP .
onstipation utilisation réguliére de laxatifs ou de lavements ; interférant avec les activités instrumentales de la vie

.’ * |H: a utiliser avec prudence * En cas d'oubli : ne pas prendre la dose manquée. La dose quotidienne)
suivante sera prise a I'heure habituelle, sans la doubler. Conseils hygiéno-diététiques (voir fiche patient). Réhydratation et traitement symptomatique selon sévérité
Le noter dans le carnet de suivi%. Diarrhée, (antidiarrhéique + probiotiques) + anti-infectieux selon étiologie (voir fiche d’aide & la prise en charge de la

douleurs abdominales  diarrhée®). Avis spécialiste si grade > 2 (augmentation de 4 & 6 selles/j par rapport a I'état habituel ) +

* En cas de vomissement : ne pas prendre de nouvelle dose. . -
surveillance (NFS, figvre).

Poursuivre le traitement a I'heure habituelle, sans la doubler. Le

POSOLOGIE & MODALITES DE PRISE 1

Nausées, Conseils hygiéno-diététiques (voir fiche patient). Traitement antiémétique + réhydratation selon sévérité (voir
vomissements, fiche d'aide & la prise en charge des nausées et vomissements®). Avis spécialiste si grade > 2 (2 3-5
perte d’appétit vomissements/j, N des prises alimentaires sans perte significative de poids, déshydratation ou malnutrition).

noter dans le carnet de suivi®.

SURVEILLANCES SPECIFIQUES i Affections vasculaires
i e : i L . . Conseils hygiéno-diététiques (voir fiche patient). Avis spécialiste si grade = 2 (symptémes modérés ; interférant

Surveillance & linitiation du traitement puis régulierement selon clinique (risque avec les activités instrumentales de la vie quotidienne)

d’hypertriglycéridémie) N ffonfi 1 i ’

AT o

. - Bouffées de chaleur
# Bilan lipidique

Conseils hygiéniques (voir fiche patient). Traitement symptomatique selon sévérité (antalgique par voie orale +

Surveillance au cours des traitements supérieurs a 2 ans (risque de stéatose hépatique,
usage local).

hépatite aigue)

# Bilan hépatique Arthralgies, myalgies

Troubles généraux

Conseils hygiéno-diététiques (voir fiche patient). Céphalées : traitement symptomatique avec antalgiques de
palier | ou Il. Avis spécialiste si grade > 2 (douleur modérée ; interférant avec les activités instrumentales de la
vie quotidienne) Fatigue : surveillances biologique et clinique. Avis spécialiste si grade > 2 (fatigue ne cédant pas
avec le repos ; interférant avec les activités instrumentales de la vie quotidienne)

Conseils hygiéno-diététiques (voir fiche patient). En cas de prise de poids rapide et inattendue, la mise en place
d'un traitement symptomatique peut étre nécessaire (diurétiques). Avis spécialiste si grade > 2 (écart maximal >
10 & 30 % en volume ou en circonférence entre les membres; interférant avec les activités instrumentales de la
vie quotidienne).

Surveillances clinique et biologique recommandées chez les patientes présentant un risque

# Risques thromboemboliques . .
a a d’accidents thromboemboliques

Fatigue, céphalées

Examen gynécologique complet avant le début du traitement puis au moins annuellement
Consultation gynécologique rapide devant tout saignement vaginal anormal

# Surveillance gynécologique

Femmes en age de procréer doivent utiliser une contraception efficace (ne faisant pas appel (Edémes périphériques

% Contraception N .. L. . . . . | N .
P a un dérivé estrogénique) pendant le traitement et jusqu’a 9 mois aprés la derniére prise

D’autres El peuvent survenir : accidents thromboemboliques, anémie, hypertriglycéridémie, ménométrorragies, événements
vasculaires cérébraux, cataracte, rétinopathie, ... (liste non exhaustive, voir RCP).
Pensez d déclarer tout effet indésirable & votre CRPV et/ou & les contacter en cas de question.

4+ Grossesse/allaitement Traitement contre-indiqué pendant la grossesse et I'allaitement

Traitement non recommandé si maladie rare héréditaire telle gu’une intolérance au
galactose, un déficit total en lactase ou un syndrome de malabsorption du glucose et du
galactose

4 Intolérance ou allergie . . . ) Lo N )
Voir la « fiche Patient » correspondante pour les conseils spécifiques @ donner aux patients

e e e S S S

Pour plus dinformation, se reporter aux sources suivantes (consultées le 23/02/2024) : 1 - RCP ; 2 - RSP ANSM ; 3 - Thésaurus IM de I'ANSM 08/2023 ;
BRETAGNE 4 - Fiches « Aide 3 la prise en charge des El chimio-induits » et carnet de suivi disponibles sur www.omedit-fiches-cancer.fr
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