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FOCUS SUR
LE CANCER DU SEIN RH+ / HER2- AU STADE PRECOCE

Partage d’expérience :

Mise en place du parcours de soins et
accompagnement des patientes : le point de vue
du Dr Sophie Delpech, pharmacienne d’of ficine
et de M™ Laure Gueéroult-Accolas, pharmacienne
patiente partenaire, fondatrice de I'association

®

Les cancers du sein sont classés selon I'expression des récepteurs hormonaux (RH) et de
HER2, qui permettent de distinguer plusieurs sous-types, conditionnant le pronostic et les choix
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LES TRAITEMENTS DU CANCER DU SEIN AU STADE PRECOCE

La prise en charge du cancer du sein précoce repose sur une stratégie multimodale, combinant plusieurs traitements aux

mécanismes d’action complémentaires.®

Séquence variable selon le profil tumoral et le risque de récidive ®

OBJECTIF

Eliminer les tissus atteints par des cellules cancéreuses

Bo

CHIRURGIE

&

Traitement qui agit dans tout le corps (traitement systémique) en détruisant les cellules
cancéreuses

Eliminer spécifiquement les cellules tumorales restantes aprés les traitements
précédents et réduire le risque de rechute
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THERAPIE

Réduire le risque de récidive en freinant la croissance des cellules tumorales
hormonosensibles
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HORMONO-
THERAPIE
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THERAPIE
CIBLEE

Freiner la croissance tumorale et améliorer le controle de la maladie
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UN PARCOURS DE SOINS QUI S'INSCRIT AU LONG COURS /415

En savoir +

ACCOMPAGNER LA PATIENTE A L'OFFICINE,
AU SEIN DU PARCOURS DE SOINS

Q Quelle conduite tenir en pratique ?

L'arbre décisionnel ci-dessous propose une aide a la décision pour adapter la réponse

du pharmacien en fonction de la situation rencontrée, 519

Une patiente vous sollicite a l'officine :

——) CONSEILLER
Question sur le traitement

Ex : oubli de prise, modalités
d’administration, interaction avec un
médicament ou complément

A 4

——) SURVEILLER
Effets indésirables légers ou attendus

Ex : bouffées de chaleur, douleurs
articulaires, fatigue légére, troubles
digestifs égers

A 4

——) ORIENTER
Effets indésirables persistants ou génants

Ex : douleurs importantes, fatigue
marquée, effets impactant la qualité de vie

v

CONSEIL POSSIBLE A L'OFFICINE

¢ Expliquer les modalités de prise
e Vérifier les interactions
* Rappeler les précautions d'utilisation

CONSEIL POSSIBLE A L'OFFICINE

* Evaluer la tolérance
* Proposer des mesures hygiéno-diététiques
* Surveiller l'évolution

+ SUIVI RECOMMANDE

ORIENTATION VERS LE MEDECIN
GENERALISTE

Objectif :

* Evaluation clinique

* Prise en charge symptomatique
» Adaptation éventuelle du suivi

ou

ORIENTATION VERS LONCOLOGUE
si ajustement de dose nécessaire

,lAprés les phases de Fraite[nent h_OSpitaliﬁr. " LE PHARMACIEN, UN RELAIS DE PROXIMITE ) ALERTER >  ORIENTATION PRIORITAIRE ONCOLOGUE /
e e DANS LA PHASE AMBULATOIRE 15 Symptomes inhabituel EQUIPE HOSPITALIERE

a domicile, avec des traitements adjuvants, ymptomes inhabituels ou e

notamment ['hormonothérapie et certaines potentiellement graves Objectif :

thérapies ciblées, prescrits sur plusieurs années. Accompagner .\, Soutenir la bonne Ex: fievre, essoufflement, douleur intense, * Evaluation rapide

Ces traitements contribuent a réduire le risque de A les patientes dans @ compréhension aggravation rapide des symptomes ¢ Adaptation du traitement

rechute et a améliorer le pronostic. =2/ teur quotidien =2/ des traitements

A ce stade du parcours : ﬂ S'assurer également du renouvellement des traitements de fond (hors cancer) et orienter

® (a patiente a souvent déja recu plusieurs i_ecu”se:_la v\ | .\ Orienter versle ) vers le médecin généraliste si nécessaire.
traitements successifs @ d:assptepa?tae:::nts p;ofe§5|9nqel de santé

® elle débute un traitement prolongé, adapte si nécessaire S , . ~ rox . ) . .
majoritairement pris a domicile Lorsque la situation le nécessite, cet accompagnement peut étre complété par la mise en place d'un entretien pharmaceutique

rémunéré pour le pharmacien, permettant un suivi plus approfondi de la patiente. (voir page 6 pour plus de détails) >



En savoir +

ADHESI()N AU TRAITEMENT :
QUEL ROLE POUR LE PHARMACIEN ?

L’ADHESION AUX TRAITEMENTS : UN ENJEU CLE DU PARCOURS

L’adheésion aux traitements adjuvants constitue un enjeu majeur dans le cancer du sein, en particulier pour les
traitements oraux de longue durée. '

Elle est essentielle pour assurer la continuité des traitements dans le temps et maintenir leur bénéfice clinique,
notammen[t Ea réduction du risque de rechute et 'amélioration de la survie, observées avec les traitements
adjuvants.®

L'adhésion thérapeutique peut étre fragilisée au cours du traitement, notamment en raison de sa durée prolongée et
de la survenue d'effets indésirables.

Les effets indésirables peuvent altérer la qualité de vie et compromettre l'observance thérapeutique s'ils ne sont pas pris
en charge.”

Dans ce contexte, '’entretien pharmaceutique représente
un temps d’échange privilégié pour identifier les difficultés rencontrées
par la patiente et 'accompagner dans la durée.?

LES ENTRETIENS PHARMACEUTIQUES :
DES TEMPS D’ECHANGE CLES "+

3 ; o 0Q
EQ\ Evaluer § ) Informer @j’@ Accompagner

LES 3 ENTRETIENS 1920

OBJECTIFS:

« Vérifier la compréhension du traitement par la patiente

EP 1 : Initiation « Rendre la patiente autonome avec son traitement

« Prévenir les toxicités qui peuvent survenir pendant le traitement
« Assurer le lien ville-hopital

EP 2 : Effets OBJECTIFS:
indésirables et

« Gérer les éventuels effets indésirables
. o « Vérifier Uacquisition des connaissances
vie quotidienne » Aborder la vie quotidienne de la patiente avec son traitement

OBJECTIFS:

.. « Assurer un suivi de la vie quotidienne avec le traitement

EP 3 : Suivi et anticancéreux oral

observance « Evaluer la compréhension, la motivation et l'observance :
repérer un éventuel défaut d’'observance

o Cloturer les 3 entretiens et préparer la suite

n Des fiches pratiques dédiées a 'laccompagnement des patientes et a la
mise en place des entretiens pharmaceutiques sont disponibles pour
approfondir ces points.

Rendez-vous sur https://fr.lilly.com/pharmacien/oncologie/
outils-pedagogiques/ entretiens-pharmaceutiques-anticancereux-oraux

INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES :
SECURISER LA DISPENSATION A L’OFFICINE

Les patientes traitées pour un cancer du sein regoivent fréquemment plusieurs traitements concomitants, liés a
la prise en charge oncologique mais aussi a leurs comorbidités. Cette polymeédication expose a un risque accru
d’interactions médicamenteuses. ®

Ces interactions ne se limitent pas aux traitements prescrits. Elles peuvent également impliquer des médicaments
en automeédication, des compléments alimentaires ou des produits de phytothérapie, parfois percus comme
anodins par les patientes, et souvent méconnus du prescripteur. 24

La dispensation en officine constitue un moment clé
de conciliation médicamenteuse.

Elle permet d'identifier l'ensemble des traitements en cours, de prévenir les interactions et de sécuriser la prise
en charge médicamenteuse.

Gréace a sa connaissance du parcours médicamenteux (historique des dispensations, dossier pharmaceutique), le
pharmacien contribue a la continuité des soins et a la sécurité de la prise en charge médicamenteuse dans la durée.
Une vigilance particuliére est nécessaire lors de certaines situations a risque : initiation ou modification de
traitement, survenue d'un effet indésirable, ou ajout d'un traitement concomitant, %2232



En savoir +

PREVENTION ET GESTION DES EFFETS

INDESIRABLES

LES EFFETS INDESIRABLES : UN FREIN A L’ADHESION THERAPEUTIQUE DES PATIENTES 28

Adhésion au traitement : ce que disent les patientes...* @

/

YYXY 8 arréts
de traitements sur 10
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d’accompagnement [&s

prise en compte des effets
indésirables.

Bien que la baisse d’'observance soit multifactorielle,

identifier et anticiper les effets indésirables est essentiel

pour accompagner les patientes dans la durée.'*'?

AU COMPTOIR : ANTICIPER, QUESTIONNER, AGIR 51922

—_—

Altération
de la qualité de vie

/

17
des patientes ont recu un
conseil d'arrét ou de
L1 le1i6]p] du traitement

provenant d'une
source non médicalef

Moo

Risque de baisse
d'adhésion thérapeutique

ILest important d'expliquer les
bénéfices des traitements, prévenir

le risque de rechute, afin de
motiver les patientes a le prendre.

AUofficine, le pharmacien intervient & chaque étape pour limiter U'impact des effets indésirables et soutenir la poursuite

du traitement.

ANTICIPER LES EFFETS
INDESIRABLES

Des la dispensation, il informe la

patiente sur les effets indésirables

les plus fréquents et les mesures
préventives associées :

» Rappeler les traitements de support
éventuellement prescrits (ex:
antiémétiques)

* Proposer des conseils hygiéno-
diététiques adaptés (ex:
fractionnement des repas,
hydratation, soins cutanés...)

« Préciser les signes qui doivent
amener a consulter

QUESTIONNER ET EVALUER
REGULIEREMENT
Au fil des dispensations, il interroge la

PROPOSER DES SOLUTIONS
CONCRETES
En fonction des symptémes rapportés,

patiente sur sa tolérance au traitement le pharmacien peut :

afinde:

* Repérer précocement les effets
indésirables

o Evaluer leur impact sur le quotidien

« |dentifier d'éventuelles difficultés
d’adhésion

* Apporter des conseils personnalisés
pour soulager les effets indésirables

* Proposer des mesures ou soins de
support adaptés

* Orienter vers le médecin ou 'équipe
soignante en cas de symptomes
persistants, inhabituels ou séveres

Partage

d expérience

MISE EN PLACE DU PARCOURS
DE SOINS DES PATIENTES

Dr Sophie Delpech
Pharmacienne titulaire
dofficine a,Guérande

« Notre role est d'aider les patientes
a devenir actrices de leur traitement. »

Quel est le role du pharmacien dans
l'accompagnement d'une patiente
atteinte d'un cancer du sein précoce ?

Notre premier role est d'étre a l'écoute
et de montrer aux patientes que
nous sommes disponibles pour les
accompagner tout au long de leur
traitement. Lorsque les patientes
débutent un traitement, elles ont souvent
beaucoup d'interrogations. Nous sommes
la pour les rassurer, leur expliquer leur
traitement et leur montrer qu'elles
peuvent compter sur leur pharmacien
tout au long de leur parcours. Lobjectif est
gu'elles ne subissent pas leur traitement,
mais qu'elles en deviennent actrices.

Quels sont les points clés lors de la
premiére délivrance ?

Nous vérifions que la patiente a bien
compris les modalités de prise de son
traitement : comment le prendre, a quel
moment et en tenant compte des autres
médicaments éventuels. Nous évoquons
ensuite les principaux effets indésirables,
sans étre anxiogenes. Il est important
gu'elle sache qu'ils peuvent survenir,
mais surtout qu'il existe des solutions
pour les prévenir ou les soulager. Cette
premiére rencontre est aussi l'occasion
de lui expliquer que le pharmacien est
un interlocuteur privilégié, en lien avec
'équipe hospitaliere, et de lui proposer
un entretien pharmaceutique dans un
espace confidentiel.

Comment accompagnez-vous les
patientes face aux effets indésirables ?

A Uofficine, nous prenons principalement
en charge les effets indésirables
du quotidien, comme les toxicités
cutanées, les mucites ou les troubles
digestifs. En paralléle, nous rappelons
systématiquement les signes dalerte
qui nécessitent de contacter rapidement
'équipe hospitaliere, notamment en cas
de fievre ou de suspicion d'infection.
Lessentiel est que la patiente sache
vers qui se tourner et ne reste jamais
seule face a une difficulté ou symptome
inquiétant.

Les entretiens pharmaceutiques
occupent-ils une place importante dans
cet accompagnement ?

Oui, car ils permettent d'individualiser
l'accompagnement. Ils offrent un temps
d'échange privilégié dans un cadre calme
pour répondre aux questions, anticiper
les difficultés et faire le point sur le
vécu de la patiente. Mais encore faut-il
gu'elles connaissent leur existence. C'est
pourquoi toute l'équipe officinale doit étre
impliquée afin d'informer les patientes
que cet accompagnement est possible.

Comment maintenir l'adhésion au
traitement dans la durée ?

Les premiers mois sont souvent les
plus importants. Une fois les difficultés
initiales dépassées, les patientes sont
généralement tres investies dans leur
traitement. Les entretiens de suivi
permettent alors de réévaluer leur
qualité de vie, de répondre a de nouvelles
interrogations et de maintenir un climat
de confiance.

Quelle est la place du pharmacien dans
la coordination des soins ?

Le pharmacien est un véritable trait
d'union entre la ville et U'hdpital. Nous
échangeons avec les infirmiéres
coordinatrices, les équipes hospitalieres
lorsque cela est nécessaire, mais
aussi avec les autres professionnels
susceptibles d'intervenir : psychologues,
diététiciens et nous orientons les patientes
vers les professionnels ou associations
adaptés a leurs besoins. Notre force
est notre proximité : contrairement a
d'autres acteurs du parcours de soins,
nous sommes facilement accessibles,
sans rendez-vous. Cette disponibilité
fait souvent du pharmacien le premier
interlocuteur vers lequel les patientes
se tournent lorsqu‘une question ou une
inquiétude survient. Cette disponibilité
contribue a renforcer leur confiance et
leur permet de vivre leur traitement de
facon plus sereine.
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ACCOMPAGNEMENT DES PATIENTES

M7¢Laure Guéroult-Accolas
Pharmacienne,
patiente parténaire,
fondatrice de/ association
Patients en/Réseau

« A la fin des traitements hospitaliers,
beaucoup de femmes ont le sentiment d'étre seules. »

Pouvez-vous présenter Patients en
réseau et ses principales missions ?

Patients en Réseau est une association
de patients et de proches, créée en
2014 autour d'un objectif : permettre
aux personnes touchées par un cancer
d'échanger entre elles, ou qu'elles vivent
et quel que soit leur parcours de soins.
A travers notre réseau social sécurisé,
nos webconférences et nos ressources
pédagogiques, nous aidons les patients
a mieux comprendre leur maladie, a
identifier les soins de support et a trouver
des réponses fiables auprés de pairs
formés et de professionnels de santé.

A quel moment les patientes vous
sollicitent-elles le plus ?

Contrairement aux idées recues, ce n'est
pas toujours au moment du diagnostic.
Beaucoup nous rejoignent a la fin des
traitements hospitaliers, lorsquelles
débutent une hormonothérapie ou une
thérapie ciblée. Pendant la chirurgie,
la chimiothérapie ou la radiothérapie,
elles sont entourées par les équipes
soignantes. Puis, tout a coup, elles
rentrent chez elles. L'entourage considere
souvent que « le plus dur est passé »,
alors que cest fréquemment le moment
ou la fatigue, les doutes et les inquiétudes
deviennent les plus importants.

Quelles sont leurs principales
préoccupations ?

Elles cherchent avant tout a étre
comprises. Elles doivent apprendre a
vivre avec des traitements au long cours,
tout en retrouvant progressivement leur
vie familiale, sociale et professionnelle.
Elles s'interrogent sur les effets
indésirables, leur qualité de vie ou encore
leur risque de rechute. L'échange avec
d'autres femmes ayant vécu la méme
situation est extrémement rassurant. Il
permet de relativiser certaines craintes,
de partager des conseils concrets et de
montrer qu'il est possible de retrouver un
équilibre.

Quel role le pharmacien peut-il jouer
durant cette période ?

Il a un réle majeur, mais encore
insuffisamment  identifié  par les
patientes. Beaucoup continuent de voir
le pharmacien comme le professionnel
qui délivre un traitement, sans imaginer
gu'il peut aussi accompagner, écouter,
expliquer et orienter. Pourtant, il connaft
les traitements, peut aider a prévenir ou
gérer les effets indésirables, proposer
des solutions adaptées et orienter vers
d'autres professionnels si nécessaire.
Parce qu'il est facilement accessible, il
peut devenir un véritable relais entre
'hopital et le domicile, a condition que les
patientes soient informées de ce rdle.

Pour en savoir +

Rendez-vous sur le site internet de Patients en Réseau :

https:/ / www.patientsenreseau.fr/ nos-reseaux,
mon-reseau-cancer-du-sein

Que peut apporter une association
comme Patients en Réseau aux
patientes ?

Notre premiére mission est de rompre
lisolement. Nous proposons des
groupes d'échange entre pairs, des
webconférences, des ateliers de bien-étre,
des programmes d'accompagnement au
retour a la vie quotidienne ou encore
des ressources sur les traitements et
les soins de support. Nous aidons aussi
les patientes a mieux comprendre leur
parcours et a devenir actrices de leur
prise en charge. L'association ne remplace
jamais les soignants : elle complete leur
action en apportant l'expérience de celles
qui sont déja passées par les mémes
étapes.

Quel message souhaiteriez-vous
adresser aux pharmaciens ?

N'hésitez pas a parler de ces ressources
aux patientes. Une simple question
ou quelques mots pour expliquer que
le pharmacien peut accompagner le
traitementetorienter vers une association
peuvent changer la fagon dont une femme
vivra cette période. L'accompagnement
ne repose pas sur un seul professionnel
: C'est la complémentarité entre U'hopital,
la ville, les associations et les proches qui
permet d'offrir un parcours réellement
centré sur les besoins de la patiente.

mon
réseau

| cancer
mw DU SEIN

Pour aller plus loin

Securiser Ia prise en charge
medicamenteuse

EN PRATIQUE A L'OFFICINE : VERIFIER LES INTERACTIONS 1222325

Interroger la patiente

« Autres traitements en cours

« Automédication

» Compléments alimentaires et phytothérapie

Mettre a jour

le bilan médicamenteux

Analyser l'ordonnance
« |dentifier les interactions médicamenteuses potentielles

Vérifier a Uaide d’un outil d’aide a la détection des interactions
médicamenteuses (IM) et phytothérapeutiques (IP)

Exemples de logiciels ou sites internet :

Interactions médicamenteuses

Interactions phytothérapeutiques

$ Memorial Sloan Kettering
., ) Cancer Center

e Beey

% Drugs.com «?i,HED R INE

Know more. Besure.

VibAL Hoptimal

Pour aller plus loin : Pour aller plus loin :

PublfRed

[B-PREDICTOR

IMPACT OF DRUG-DRUG INTERACTIONS ON DRUG EXPOSURE

K

Adapter la conduite a tenir

« Conseil pharmaceutique adapte
« Mise en place d'une surveillance
« Contact du prescripteur en cas d'interaction significative

@
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