EDUCATION THERAPEUTIQUE DU PATIENT
ATTEINT D’UN CANCER
SOUS CHIMIOTHERAPIE ORALE

ONOF - RESEAU DE CANCEROLOGIE, SOINS PALLIATIFS, ET GERONTOLOGIE DU 95 OUEST

Objectifs

C. BEAUVOIS, F. DELFOUR

Phase |

» Autonomiser le patient dans les deux mois qui suivent

I'instauration de son traitement anticancéreux.

» Le médecin hospitalier a la suite de la RCP, explique au patient le

» Responsabiliser le patient pour améliorer sa qualité de vie. traitement, lui propose de participer a un programme d'eéducation
Le sensibiliser sur 'observance de son traitement.

thérapeutique (ETP)

~ Eviter les ré-hospitalisations ou I'arrét de traitement dus a ~ L'IDE d’annonce en entretien individuel, établit un diagnostic éducatif

la mauvaise gestion des effets indésirables.

en evaluant :
+ le degre de compréhension,

~» Diminuer le temps de la consultation médicale hospitaliere + le vécu lié a I'annonce de la maladie et aux décisions thérapeutiques,
en deléguant a une consultation paramédicale. * le niveau de soutien de I'entourage,

p . . . puis :

» Permettre le retablissement du lien social et proposer au - reprendra les informations : description de la pathologie, description du
patient de reactiver ses ressources gréce aux différents traitement propose (duree, rythme, effets indesirables eéventuels),

ateliers de soins de support

Fiche de surveillance
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% Traitement par SUTENT

MODES D'ADMINISTRATION : EFFETS INDESIRABLES :
Par voie orale stricte * Toxicités hématologiques [cellules du sang)
Une prise par jour * Fiévre
« Towicités neurologiques ; céphalées, altération du godt
Il existe trois dosages : gélules a 12,5 mg, a 25 mg et S0 mg. + Tension artérielle
= 12,5 mg = gélule orange * Toxicités rénales
+ 25 mg = gélule orange et caramel * Toucités musculo-squelettigues : douleurs articulaires etfou
* 50 mg = gélule caramel musculaires
Noter les effets et leurs dates d"apparition, en parler avec votre
La prise du médicament se fait au cours ou en dehors des repas. médecin.
Les gélules doivent &tre avalées avec un peu d'eau froide, Une surveillance réguliére se fera a I"aide d'une prise de sang et
sans les micher ni les ouvrir. d’autres examens prescrits par votre meédecin.

Les résultats seront communiqués rapidement a votre médecin.
Sur un cycle de & semaines : 4 semaines de traitement, suivies

de 2 semaines d’arrét. CONTRE INDICATIONS :

« Allaitement, grossesse : une méthode contraceptive efficace doit étre
5i vous avez oublié de prendre votre traitement, attendez le jour instaurée,

suivant sans doubler le dosage.
HYGIENE DE VIE :

Il est important de noter, en précisant la date : Il est important de respecter une bonne hygiéne de vie au cours d’'un
* les oublis ou arréts de traitement traitement anticancéreus.
* les effets secondaires liés au traitement * Les médicaments sont éliminés pendant plusieurs jours dans les

urines et les selles. |l est important de bien nettoyer les toilettes
apres utilisation.

Réseau Oncologie Nord Ouest Francilien
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Traitement par SUTENT

Localisation Manifestations Consells

Fatigue La fatigue est habituelle ot peut persister |- Adapter votre vie quotidienne en continuant autant que possible vos activités habituelles

plusieurs mols aprés 1 fin du traitement | - Acconder-vous des temps de repos dand L jowarnds,

= Sachaz déldguer les taches difficiles,

. = Falrg wrﬁtﬁﬂpﬁﬁlﬂﬂwmhﬂ IE:H!{JD{I:I-'HMII'@ m]

L' intestin Diarrhbes = Em cas de disrrhies, débuter immidiatement be traitement.

= Moter la date et be nombre de selles par jour aiinsl gue Faspect pour migux informer votre médecing

Urs ordonnance anti-diarrbebes vous sera | - Eviter les produits qul peusent provoquer ou augmenter bes dishies ; laltages, fruits ot ligumes cnus, paln complet,
remise hors de La condultation fritumes, plats en thuce, epioes.

= Prendre des féculents, caroties, riz, semouls, chocolat, baranes, boire beaucoup d'ean ot fou coca-cola,

= 5 galles > 4 foitfour malgné le traitement, préwenin votne médecin pénéraliste.

Tuba digEH‘i‘f Mausées, vomissemerts = Ewitier les alimants chauds : Podeur chaude peut stimuber e réflece nausdeu.
= Préférer bes repas froids ou tides (maing d'odeurs)
U traitement vous sera presort qui = Eviter les repas pras, les fritures, les aliments & godit fort (choun. | ou trop épicés, ainsi gue les aliments trés sucrés
parnattre de néduing la risque de nausdes | - Préféner les viandes blanches s viandes rouges,
et de vomissements = anger des petits repas fractionnds et legers, bien mastiquer, manger lentement &t dans ke calme

= Eviter de boire pendant les repas, mass besucoup avant ou aprks

- Baire dis boitsons gatewtes (le coca cola & une sction anti-vamithae] et fraides, voine glackes
= Se reposer aprks le repas

- Eviter led odeurs forbes : parfum, cigarette...

La bouche Mucite : inflammation de ks mugquewse e | - Faire des badng de bowche au Bicarbonate de sodivm [minimun 3 / jour, macdmem &), &dter bes bains de bouche alcoplisds
la bouche pouvant aller jusqu’s des = 5& brosser et dents (aneC wune brodse & dents Souple] avant &t apres bes repas

aphtes douloureux = Endewar les appareils dentalres pour la nuit svant votre dernéer bain de bowuche

- Supprimer ou réduine be tabac &t 'slesel pendant vobre tratement.

= Eviter les aliments trop dpscds, trop chauds, ackdes (Jus de itron, moutarde, tomates...), croguants ot durs.

- Maiftenir une bonne humidification de la bouche : boire X litres & ebu par jour.

= S ume Irritation buccale apparalt af ne régresse pas, prévenic volre midecin,

Eruptions - Pigmentaticn de b peau - Wtilisez un saven meutre (sans alcool, sans parfum, sans antiseptique) pour dviter &'agresser (o pesu
cutanées « Sdcheresio . = Appliques des criémaes dmollientes sans aloool deux fols par jour sur les 2ones siches

- Rash ; rougears, draption = Limniter vas expoditians au solell : mettre une créme solaing indice de prefection minimum 30

= BaSre - Em cas d'erupticns, prévenir volre meédecin traitant

- Symedromme maing pleds
Saignements - Samg dar |ed selles, urine - Une surveillance rdgulibre par prise de sang ters faite pour prévenir cet incosmvénient

= Epitstaxis [saigrement par le nez) = Eviter toute prise de médicament contenant de "aspirine cu anticoagulant sans avis mebdical

- GERCiveL.. = Ewiter de S& oouper ou de Se brider [utiliser gants, rasoir ectrigue_]

= Evitar de 5o cognar
= Lmiliner urse brosse b dents souple

+ contactera la cellule de coordination ONOF,
+ faxera une fiche de synthese de cet entretien au réeseau ONOF

INFIRMIER(E)

Phase i

» L'IDE coordinatrice du reseau ONOF :

+ receptionne l'inclusion

+ coordonne et transmet les informations a I'ensemble des professionnels
de santé,

» contacte le patient pour organiser une visite a domicile d’évaluation
globale (médico-psycho-sociale) ou sont remis la fiche de surveillance et
la fiche de recommandations du traitement prescrit,

- Effectue un suivi hebdomadaire télephonique.
»Le medecin traitant :

- est informé par le réseau de la prise en charge et du déroulement,
+ recoit une fiche spécifique d’information de la molécule,
+ intervient en cas de toxicité grade 1 ou 2.

» Le pharmacien d’officine :

+ renouvelle I'information au patient sur le traitement lors de la délivrance,
+ une fiche spécifique d’information de la molécule et la prescription lui

sont faxées.
Si alerte par 'IDEL de toxicité : > LIDEL :
« évalue le patient dans son quotidien : compliance, observance,
tolérance...
K A + assure la surveillance hebdomadaire des constantes et des effets
indésirables grace au support spécifique (selon la molécule) retransmis
. PR T au reseau (fiche de surveillance),
Toxicite grade Toxicite grade ( )

+ effectue le bilan biologique suivant la prescription.

de0a2 de3a4

U U

Meédecin traitant Consultation spécialisée
ou hospitalisation

CONCLUSION

Enjeux et indicateurs d’évaluation de ce programme :

» Permettre au patient d’étre acteur de sa maladie,

» Sensibiliser le patient a I'observance et I’éduquer a
I"autonomie de la gestion de son traitement,

» Prévenir les éventuels effets secondaires et anticiper
les hospitalisations,

» Evaluer le vécu de la maladie et I’expression du
ressenti grace aux ateliers des soins de support,

» Solliciter et impliquer les professionnels de proximite
dans le suivi du parcours de soins.

Sources : ARS ~ INCA - HAS - OMEDIT - Pble Ressource ETP



