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Topotécan HYCAMTIN® 
 

 
 

 
 

 
 

Contacts 
(Médecin, Pharmacien, ...) 

Notes personnelles 

 

FICHE D’INFORMATION 
SUR LES MEDICAMENTS 

« PROFESSIONNELS DE SANTE » 
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Type de produit, indications et conditions de prescription  
- Le topotécan est un médicament cytotoxique, inhibiteur de la 

topoisomerase I. 
- Indications 2016 : 

 Cancer bronchique à petites cellules chez les patients en 
rechute, en monothérapie. 

- Posologie usuelle : 2,3 mg/m²/jour en une prise,  pendant 5 jours tous les 
21 jours. 

- Dosages disponibles : Gélules à 0,25 mg et 1 mg. 
- Modalités de prise : Le topotécan doit être avalé entier (ni écrasé, ni 

mâché, ni ouvert) avec un verre d’eau, au cours ou en dehors d’un repas, 
de préférence à la même heure. 

- Conditions de prescription et de délivrance : 
 ▪  Prescription réservée aux médecins spécialistes en oncologie 
 ▪ Dispensation dans les pharmacies de ville (conservation entre + 
2°C et +8°C - prévoir un sac isotherme pour le transport - et à l’abri de la 
lumière - plaquettes à conserver dans la boîte-) 

 
Conseils généraux   

- Ne pas déconditionner, ni stocker les gélules dans un pilulier.  
- En cas d’oubli d’une prise, prendre la dose suivante à l’heure 

habituelle sans augmenter celle-ci.  
- En cas de vomissements, ne pas reprendre de dose supplémentaire 

et ne pas doubler la dose suivante.  
 

Alertes 
- Les femmes et les hommes en âge de procréer doivent utiliser une 

contraception efficace pendant le traitement et 6 mois après l’arrêt du 
traitement. 

- L’allaitement doit être interrompu au cours du traitement (risque potentiel 
pour le nourrisson) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gestion des principaux effets indésirables 
 Ne pas modifier le traitement anticancéreux sans l’avis du médecin prescripteur. 

 Si les effets indésirables sont difficilement contrôlés, prendre contact avec le médecin 
prescripteur, qui pourra adapter le traitement anticancéreux. 

 

 PREVENTION 
CE QUE VOUS 

DEVRIEZ FAIRE 
‣ Fréquents 

Toxicité hématologique dose-
dépendante, non cumulative 
 
Neutropénie 
Thrombopénie 
Anémie 

Hygiène générale. 
NFP hebdomadaire (Nadir J9-
J16 sévère dans 20%.). 
Surveillance des signes 
évocateurs d’infection et de 
saignements  

Alerter le médecin prescripteur 
en cas de température > 38°5C  
qui décidera de la conduite à 
tenir. 

Diarrhée  Eviter les aliments trop chauds, 
épicés et frits. 
Eviter le café, le lait, l’alcool.   
Boire beaucoup d’eau (thé, 
tisanes, bouillons…) 
 

Réévaluer le traitement  anti 
diarrhéique. 

Nausées / vomissements Eviter les aliments trop chauds, 
épicés et frits. 
Eviter le café, le lait, l’alcool.   
Boire beaucoup d’eau (thé, 
tisanes, bouillons…) 
 

Réévaluer le traitement 
antiémétique  

 
Ulcération de la bouche 

 Rappel au patient d'avoir une 
bonne hygiène buccale, 
utilisation d’une brosse à dents 
souple et un dentifrice doux 
(sans menthol) après chaque 
repas et qu'il évite les aliments 
acides, épicés et irritants. 

 Prescription de bains de 
bouche au bicarbonate, sans 
alcool. 
 Alerter le médecin si présence 
d’ulcérations ou d’une bouche 
douloureuse. 

 
Trouble neurologique (fatigue 
ou faiblesse, céphalées, 
vertiges…) 

Repos fréquent. 
 Exercices modérés (marche). 
Conserver une activité 
physique modérée (marche 30 
min/jour) est recommandée. 

 

 
Alopécie 
 

 
Réversible à l’arrêt du 
traitement. 

 

‣ Peu fréquents 

Hypersensibilité 
Rash, urticaire 

Réaction anaphylactique très 
rare. 
 

 

 
Toxicité hépatique 
Hyperbilirubinémie 

 
Réversible à l’arrêt du 
traitement. 

 
Surveillance bilan hépatique. 

 
Pour plus d’information, consulter le RCP du médicament 

 


