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Kadcyla
Ce traitement vous sera administré un jour précis de la semaine.

Il sera répété toutes les trois semaines, chaque fois plus ou moins le même 
jour.

Ce traitement, qui consiste en une prise de sang, une consultation chez 
votre médecin traitant et l’administration du médicament, dure environ 
une demi-journée. Il est conseillé de vous faire accompagner, surtout pour 
la première administration.

Kadcyla est une combinaison d’Herceptin et d’un agent 
chimiothérapeutique appelé emtansine, dans une poche à perfusion.
Herceptin n’est pas un agent chimiothérapeutique. Ce produit agit sur une 
protéine particulière, présente sur les cellules tumorales, appelée protéine 
Her2/Neu. Cette protéine est présente en excès sur les cellules malignes 
et les fait croître. Herceptin inhibe cette protéine et élimine le stimulus de 
croissance des cellules malignes.
L’emtansine est un agent chimiothérapeutique, c’est-à-dire un 
médicament qui détruit directement les cellules cancéreuses.

Vous trouverez, ci-après, un aperçu chronologique des médicaments qui 
vous seront administrés, ainsi que leurs éventuels effets secondaires.

Litican et Medrol

Litican est un médicament destiné à limiter autant que possible les 
nausées et/ou les vomissements éventuels. Le produit sera administré 
directement dans la tubulure de perfusion, à l’aide d’une petite injection.

Après l’administration du traitement, l’infirmier/ère vous remettra 
quelques comprimés de ce médicament, à emporter chez vous. Vous 
pouvez prendre les comprimés lorsque vous en avez besoin ( jusqu’à six 
comprimés par jour), avec un peu d’eau, toujours une demi-
heure avant le repas.

Avant le début de l’administration de Kadcyla, vous recevrez 
un comprimé de Medrol 32 mg, c’est-à-dire de la cortisone.



Clinique du sein : Kadcyla

Medrol aide à lutter contre les nausées et est également utilisé en 
prévention d’une réaction allergique à Kadcyla.
Medrol peut provoquer une rougeur du visage pendant deux jours.

Kadcyla

Kadcyla combine Herceptin et l’agent chimiothérapeutique dans une 
poche à perfusion. La poche à perfusion possède un volume de 250 ml. La 
première fois, le traitement est administré en 90 minutes. Lors de tous les 
autres cycles, l’administration dure 30 minutes.

Effets secondaires possibles :
• Nausées. Généralement peu marquées. Pour y remédier, vous pouvez 

prendre jusqu’à six comprimés de Litican par jour.
• Faible taux de globules blancs. Vous ne pouvez rien y faire vous-

même. Nous vous conseillons toutefois d’être attentive à de possibles 
infections. Vérifiez donc quotidiennement si vous avez de la fièvre. Si 
votre température atteint 38 °C ou plus, vous devez en informer 
votre médecin et vous rendre aux urgences. De même, si vous 
développez une infection sans fièvre (telle qu’un rhume, une cystite, 
etc.), informez-en toujours votre médecin généraliste ou votre médecin 
traitant au plus vite. Une dizaine de jours après l’administration de la 
chimiothérapie, vous devrez faire réaliser une prise de sang par votre 
médecin généraliste afin d’évaluer les répercussions du traitement sur 
vos cellules sanguines.

• Faible taux de plaquettes. En cas de tendance accrue aux saignements 
(saignement de nez difficile à arrêter, saignement des gencives…), 
consultez toujours votre médecin au plus vite afin de planifier une prise 
de sang.

• Réaction d’hypersensibilité pendant l’administration du produit. 
Elle se produit généralement lors de la première administration. Vous 
pouvez tout à coup ressentir une sensation d’oppression ou être un peu 
essoufflée. Votre tension artérielle peut diminuer et votre pouls peut 
s’accélérer. Vous pouvez également développer des frissons et de la 
fièvre. Si vous ressentez une gêne, prévenez immédiatement l’infirmier/
ère de l’hôpital de jour. Il/elle réduira la vitesse de perfusion ou arrêtera 
celle-ci. L’infirmier/ère contrôlera également votre tension artérielle et 
votre pouls avant et après chaque administration du traitement.

• Anomalies des valeurs de la fonction hépatique dans le sang. Ces 
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valeurs seront systématiquement contrôlées lors de la prise de sang à 
l’hôpital de jour et chez votre médecin généraliste.

• Diminution de la fonction cardiaque : rare.
• Éruption cutanée.
• Inflammation de la muqueuse buccale : cinq à dix jours après 

l’administration du traitement. Une très bonne hygiène buccale est 
recommandée (se brosser les dents plusieurs fois par jour à l’aide d’une 
brosse à dents à poils souples). Il est également préférable d’éviter 
de consommer des aliments très irritants tels que des épices, de la 
moutarde, etc. Si vous développez malgré tout une inflammation de la 
muqueuse buccale, signalez-le à votre médecin. Il vous prescrira un 
bain de bouche.

• Diarrhée.
• Fatigue.

Contact

Vous avez d’autres questions ? N’hésitez pas à nous contacter.
Vous trouverez nos coordonnées au début de votre dossier.


