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QUELS SONT LES PRICIPAUX EFFETS SECONDAIRES ? & MEDECIN TRAITANT / PHARMACIEN

R

M SPECTRE DES EILI POTENTIELS SOUS IMMUNOTHERAPIE :

Neurologiques

o Guillain-Barré

Oculaires o

. Uvéite o Myélite

» Conjonctivite Endocriniens e Cardiovasculaires ¢ M)fa;thgme
* Sclérite « Hypo ou ¢ Myocardite : Erfcnénglatﬁte
o Episclérite hyperthyroidie e Vascularite P

o Blépharite « Hypophysite o Péricardite

o Rétinite o Insuffisance e Arythmie

o Kératine ulcéreuse  gyrrénalienne Pulmonaires

* Diabete e Pneumopathie

Cutanés et muqueux s Pleurcsie

q Rénaux e Sarcoidose
. Rash  Néphrite granulomateuse
e Prurit Hépatiques
o Xérose inAti
e Psoriasis « Hepatite Gastro-intestinaux
o Vitiligo e Diarrhée
« DRESS Hématologiques * Colite

o Stevens-Johnson Musculo-squelettiques o |igjte

AN
« Réactons chénaides JIME SR e Votre patient est actuellement

. Xérostomi_e « Neutropénie e Dermatomyosite o Gastrite 4 g 7 - r's -

@  cDeeese RN _ traité par immunothérapie
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‘anti-cancereuse.

Voici quelques points de repéres pour une meilleure prise en charge.

SYSTEME SYMPTOMES ‘ SN

Nerveux Céphalées, confusion, faiblesse musculaire, engourdissement : / e __\-_‘_
UECEST?

I PRINCIPAUX SYMPTOMES / MANIFESTATIONS NECESSITANT UNE PRISE EN CHARGE RAPIDE :

EhdeErriE Asthénie, ;tJerte de poids, nausées, vomissements,

augmentation de l'appétit ou de la soif, polyurie

Respiratoire Toux, souffle court MODE D’ACTION DES |MMUNUTHERAP|ES CONTRE LE CANCER
Digestif Diarrhée, sang ou mucus dans les selles, douleur abdominale sévere % Cellule tumorale Limmunothérapie n’agit pas directement sur les
Cutand Rash étend it séve = ‘*CPA cellules tumorales mais cible le systéme immunitaire

utane B QS [ArCIE el < des patients pour le rendre apte & éliminer les cellules
Musculo-squelettique Arthralgie, myalgie, douleurs articulaires S cancereuses. Ellea pour ObJ@fCt'f de ;tlr_nuler,la,re,ponse

g anti-tumorale du systeme immunitaire générée par

Signes généraux Fievre, syndrome hémorragique, perte de vision importante o N 2diai
Slgnes g mtAmes AR W gique, p P E LTactive  Lintermédiaire des lymphocytes T (LT).
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COMMENT SE DEROULE LE TRAITEMENT ? QUELLE CONDUITE A TENIR LORS DE LA SURVEILLANCE DES PATIENTS ?

I SEANCES ET INTERCURES I PROTOCOLE THERAPEUTIQUE Les effets indésirables liés aux immunothérapies peuvent apparaitre & tout moment, parfois
tardivement et méme apres l'arrét du traitement, incitant a une surveillance réguliére du
patient. Une identification précoce de ces effets indésirables et une prise en charge rapide et

Le jour et 'heure de la premiere seance . adaptée sont essentielles pour limiter leur durée et leur sévérité, et pour prévenir le risque
de traitement sont communiqués au de lésions potentiellement définitives. Cela permettra de maintenir le traitement dans les
patient par l'équipe soignante. Lors de conditions les plus favorables. Ainsi, il estimportant de signaler aux équipes d’oncologie qui
cette premiere séance en HDJ, le patient suivent votre patient tout nouveau symptéme ou toute manifestation inhabituelle. Par ailleurs,
bénéficie d'une attention particuliere de nous vous alertons sur le fait que la prescription d'une corticothérapie a forte dose n’est pas
l'équipe soignante de sorte a appréhender recommandée en raison de l'existence d'un risque d'interactions pharmacodynamiques avec
les lieux et le fonctionnement de 'HDJ. Un m le traitement par immunothérapies.

certain nombre de brochures et documents
lui sont remis.

M  MESSAGES CLES A DESTINATION DES PATIENTS ET DES PROFESSIONNELS DE SANTE :

Les séances pourront étre réalisées en:

(& HosPITALISATION DE JOUR

. INFORMATIONS POUR INFORMATIONS POUR LES | ()
. f LE PATIENT PROFESSIONNELS DE SANTE !
#A HOSPITALISATION COMPLETE I m—
4@ HOSPITALISATION A DOMICILE CIIZD A RN « Les EILI peuvent survenir & tout moment (au début, pendant
(environ tous et apres le traitement). Cependant, le risque de survenue est plus
@ }& les 3 mois) important dans les 3 & 6 mois apres le début du traitement » @
I AVANT LES SEANCES Bilan biologique pré-cure n° « La majorité des EILI sont modérés et réversibles s'ils sont

m détectés de maniére précoce et traités spécifiquement »

g Un bilan biologique sera a réaliser
avant chaque séance.

Les résultats, transmis par le « Il est important de signaler « Lidentification et
laboratoire d’analyses médicales, sans attendre, toute le traitement rapide des EILI
seront controlés par l'équipe de m apparition ou aggravation sont essentiels pour limiter
U'HDJ. Suivant les résultats du bilan d’un symptéme » leur durée et leur sévérité

biologique, la prise en charge sera
adaptée.

chez les patients traités
par immunothérapie »

B'Lan biologique pré-cure n°6 « Il est nécessaire d’informer
m m e e les professionnels de santé

8 de contréle qui vous suivent, que vous étes « En cas de doute, n’hésitez pas
) o . i (environ tous traité(e) par immunothérapie » a contacter les équipes
Les immunothérapies peuvent étre a

les 3 mois) . ; :
/&? d'oncologie qui prennent
Uorigine d’effets indésirables (EILI). I Bilan biologique pré-cure n°7

en charge le patient »
est important d'apprendre a reconnaitre i
ces EILI dés linstauration des cures m « Eviter detrAaitervous-méme
d’'immunothérapie et de les prendre en les symptomes sans avis

charge le plus rapidement possible au médical préalable »
cours du traitement.

I SUIVI ENTRE LES CURES
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