Questions bonus



QUELS SITES INTERNET POUVEZ-VOUS
UTILISER POUR OBTENIR DES
INFORMATIONS PRECISES SUR LES CHIMIO?
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Exemple d’un référentiel AFSOS
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Bouche a problemes e SoosminSeontanos :
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’ Classification NCI-CTC v4.0 i Evaluation et réévaluation systématique !

| et quotidienne de la douleur pour adapter I

+ page 21 ! les traitements antal !
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Mucites

(Lab

: lési et symp

he a problé

Types de symptdmes

Types de lésions

l |

Grade 1

Alimentation normale
Douleur, érythéeme

Préconisation
+ Antalgiques niveaux | et Il

Grade 2

Douleur modérée,
Erythéme, ulcéres,
alimentation solide possible

Préconisation

Grade 3

Douleur sévére, ulcéres,
alimentation liquide
seule possible

.

Préconisation

“Photos 6, 7,8 ™
¥ page 27 ’

Grade 4
Mise en jeu du pronostic vital
Alimentation per os impossible

Préconisation

i i Ssi « Glaces * Antalgiques niveau II-lll, » Antalgiques niveau III, * Mémes préconisations que
Bache gucnes it S_andldosi’s ;:.utres ty:);s de lésion: e e bouche - Tamponnement aveo sucrelfele : Bamsgdae os nves ibadsbaion
hémorragique pade 1o page 1/ page 15 -bicarbonate de sodium 1,4% ' Non recommandeé pour les cancers -sucralfate % Non recommandé * Augmenter la fréquence des
@ page 15 des _VADS (voies aérodigestives pour les cancers des VADS 50ins locaux
supérieures) -méthylprednisolone + procaine i ion RCP-
- Bains de bouche: (ou lidocaine), |sn:u55|;:nt ta; clas par
-méthylprednisolone + lidocaine 1% , _Badigeonnage avec égzlzzrretr::i;lgstr;tmi a

-Badigeonnage avec compresses de
lidocaine visqueuse 2 % (attention au
risque de fausse route) ou créme
buccale lidocaine 1% ou 2 %

compresses de lidocaine

visqueuse 2 % (attention au

risque de fausse route)

« Traitement parentéral -
Antiinfectieux en cas de
surinfections, corticoides

= Discussion de l'alimentation

N artificielle

) . ! Bains de bouche
@ page 24

Owgh( AFSO0S, version validée le 11/12/2015 16

- Discussion de I'alimentation
artificielle

@ Référentiel nutrition:
alimentation artificielle

| ogyright AFSOS, version validée le 11/12/2015 14 r
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Exemple de fiche chimio
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- 5-FU infusion IV cantinu
FOLFOX  miavic

L
5-FU infusion |V continue

5-FU & balus » (VL 10 mn] Acide folinique: 5-FU u bolus » {IWL 10 mn)

Perfusion W de 1h30

Ces effets sont fréquents mais non systémati dintensité i

et variable en fonction des personnes,

Cette liste n'est pas

nous vous proposens de rester en contact avec 'oncologie référent de la pathologie de votre patient.

Effets indésirables
Neuropathie

chronigue :
Trés fréguente (85 & 95 ¥ -

Dysesthésies ou paresthésies de
V'extrémité des mains et des pieds (lors de
Vexposition au froid).

Blocages mandibulaires ot parasthésios
larynigées (rare}

Toxicité digestive haute - moyennamant
émétisante [nausées, voire vomissements)

sitive aigue etfou

Diarrhées :
20 4 30%

Mucite :
fréquente

Neutropénie
PNN sant susceptibles d'étre au plus bas
environ 8 @ 10 jours apréss la chimiothérapic

Conduite & tenir et Traitement
Traitemeant symptomatique de |2 neuropathie chronigue @
= GABAPENTIME (Meurontin®) ou PREGABALINE {Lyrica®)
= AMITRIPTYLINE {Larouyl”)

1-  en traitement préventif :
antiémétiques centraux : 'APREPITANT [EMEND® 80mg par jour) peut étre prolongs
Jusqu'h djours.
=i insuffisant, ajouter des corticoides (1mg/fkgl ou des antiémétiques de type SETRON
{ex. ZOPHREMN®™ ou KYTRIL®)

2. sinécessaire ;
antiémétiques prokinétigues [ex. MOTILYO®, VOGALENE®, PRIMPERAN®) toutes les 4
heures au besoin,

3-  encasd'échec:

anxiolytigues de type Benzodiazépines ou Neuroleptigues (ex HALDOL® 3gouttes 4
fois par jour)
En cas de vomissements non contrilés par le traitement médical :

Traitements symptomatiques: SMECTA®, TIORFAN® +/- LOPERAMIDE au domicile
2 Hospitalisation si: diarthée fébrile, persistante ([=48h), profuse (avec
disshydratation, retentissement hémodynamigue] ow associée & une aplasie (PNM=500)
traitement préventif :
= wnbrossage régulier avec une brosse i dents douce.
= Bains de bouche 3 & 4 fois par jour aw Bicarbonate {selution 3 1,4%)
traitement curatif :
= L'adjon
soulagement.

= Les antibiotigues ne sont généralement pas nécessaires,
= Les antifongigues locaux et généravx seront utiles en cas de mycose
surajoutda.
Les antalgigues par vole générale pourront étre nécessaires, dont les paliers 3 dans
certains cas. Les morphiniques 3 libération immeédiate seront & privilégier.
Contrile de la NFS avant chagque cure
En cas de température t° > 38,5°C une MFS doit étre réalisée en urgence
4 cas de figure :
= PNM<5S00/mm’ et t* > 38,5°C et mauvaise tolérance : Hospitalisation pour
Bilan bactériologique et antibiothérapie
o PNM<S00/mm’ ett® > 38,5°C et bonne tolérance : bilan bactériologique et
antiblothéraple Survellance au domicile possible aprés avis de Péguipe d'oncologle
reférente. A discuter au cas par s
S PNM entre 500 et 1000/mm’ : Survelllance au domicile possible
Bilan bactériologique et antibiothérapie orale a large spectre (type
ALGMEMTIN+CIFLOX] & discuter, en accord avec I'équipe d'oncologie référente.
= Les patients dont |2 nurmération est basse, asymptomatiques et apyrétigues,
n'ont besoin ni d"étre hospitalises, ni d'antibiotigues.

| de XYLOCAINE Visgueuse aux bains de bouche peut apporter un

n

thérapie ONCOMIP
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FOLFOX

Thrombopén

Syndrome main-ple

- minews ;
angourdissemant, A -]
inconfort, #
- majeur : edéme, 7
avec

jthrodysesthésies

érythéme doulourux,

foncthonnel

Toxicités cardiaques :

- rares : troubdes du rythme, douleurs angineuses
Asthénie

Interaction médicamenteuse :

+
- 5-FU infusion IV continue

Acide folinigu
Perfusion IV de 1h30

5<FU infusion IV continue

5-FU # balus » (IVL 10 mn} 5+FU u bolus o (IVL 10 mn}

Acide folinigue:
Parlision IV de 1630

Bilan &'anémie a réaliser {bilan martial, vitaminique, réticulocytes...). Prescription
EPO exceptionnelle a discuter avec I'équipe d'oncologie référente.

Indication de transfusion si Hg<Ba/d| ou Hg>Bg/d| et mauvaise tolérance dinique

Surveillance saignements ou apparition de pétéchies
Transfusion plaguettaires si < 20,000 Pq ou saignemeant
Conseils Hygiéno-diététigues :
= [Eviter exposition solaire, les douches et bains trés chauds, les chaussettes et
véternants serrds, les traumatismes des mains et des pieds (jardinags, bricolage..)

Hydratation locale : crémes émollientes de type DEXERYL, cold cream, IALUSET

arrét immédiat du traltement et consultation spécialisée

Mous recommandons que les patients temtent de rester le plus actif possible:
Pexercice physique augmente la résistance & Peffort,

Contre Indications : Vaccin antiamarile et vaccins vivants atténuds,

Déconseillés: Phénytaine, Métronidazole at Omidazole, INF alpha, Inducteurs
|RIFAMPICINE, CARBAMAZERINE, PHENOBARBITAL, PHFNYTG‘INE, Spécialités b base de
millepertuis type : Arkogélules millepertuis, Arnica 4% créme, Biopur sommeil sachets,
Clcaderma pommade, Complexe Lehning n*1, n"26, Ergycalm solution buvable,
Milleriane, Mildac, Millprimum, Procalmil, Serimag, Zeniphyt ampoules buvables...) et
les inhibiteurs [kétoconazaele) du cytochrome CYPA50 304

Prifcautions avec - anticoagulants (si indispensable, contrdle INR)

Ces fiches sant sur be site d

ip www.oncomip.fr



QUELS SONT LES PIEGES DES MEDECINES
PARALLELES ASSOCIEES A LA CHIMIO?



Quels sont les pieges des médecines
paralleles ?

e Sont utilisées chez 40 a 60% des patients (selon les études)
=> pensez a en parler et a inciter les patients a avertir leur
oncologue

 Concernant la phytothérapie

o JAMAIS de DESMODIUM ( antioxydant alors que les chimio
sont des oxydants)

o Si phytothérapie, jamais le jour de la chimio ni les 3 jours
suivants

o Pharmacienne ICO formée en phytothérapie et Dr Isabelle
SUTEAU a Nantes

e Pas de gemmothérapie (nombreux facteurs de croissance)



A QUELLES DEMARCHES SOCIALES FAUT-IL
PENSER?



A quelles démarches sociales faut-il penser?

ALD
Arrét de travail

Reconnaissance de la qualité de travailleur
handicapé

Cartes d'invalidité

Allocation journaliere de présence parentale
(AJPP)

Allocation aux adultes handicapés (AAH)
Prestation de compensation du handicap
Allocation aux adultes handicapés



