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Le réseau d¢ cancérologie de Franche-Comté

IRFC

AVASTIN®
BEVACIZUMAB

Anticorps monoclonal humanisé anti VEGF (J,
vascularisation des tumeurs)

Diluant : Nacl 0.9% exclusif

Molécule non vésicante

Indications :

Cancers du sein, colorectal, poumon, rein avancés ou métastatiques

Glioblastomes (situation hors AMM)

Modalité d’administration :

1% cycle perf sur 90mn, 2eme cycle sur 60mn, et si bonne tolérance cure suivante sur 30mn

TOXICITES

CONDUITE A TENIR

Hématologique

»  Epistaxis trés fréquents
e Hémorragies (vaginale, digestive,
pulmonaire)

Information patient, surveillance ecchymoses
Délai de 4 semaines pour une chirurgie

Délai de 10 jours pour une CIP

Cardio-vasculaire tres fréquente :

e Hypertension, thrombose
e Infarctus

ECG de référence

Surveillance surtout si HTA préexistante, personnes
dgées et /ou avec ATCD cardiaques

Rénale

e Protéinurie +++
e Syndrome néphrotique rare

Bandelette urinaire

Retard a la cicatrisation

Cutanée tres fréquente :

dermatite exfoliante, sécheresse cutanée,
décoloration de la peau

Information patient, surveillance

Digestive (peu fréquente) :

perforation digestive, douleurs abdominales,
diarrhées, nausées, vomissements, stomatite

Surveillance et conseils aux patients selon symptémes
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