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AVIS 025 du 16 février 2015
DU COMITE SCIENTIFIQUE (CS) DE LA SFAP
Concernant la réactualisation des SOR douleur cancéreuse : la morphine dans le
cadre du changement d’opioides ou de voie d’administration

Groupe intersociétés savantes SFETD, SFAP, AFSOS
Coordination Dr Philippe Poulain

Objet : Demande de relecture pour avis.

Préambule :

Il s’agit d’un travail émanant d’un groupe de 14 experts, tous médecins mandaté par
leur société savante respective, chargé de réactualiser les SOR douleur cancéreuse.
Apres avoir rappelé la pharmacocinétique et les régles d’utilisation de la morphine
dans le cadre d’un changement d’opioide, a I’appui les AMM des différents opioides
forts et un large travail de bibliographie, le groupe propose des recommandations
d’experts : en utilisant des « ratios de changement » qui utilisent la fourchette basse des
ratios d’équiantalgic publiés dans la littérature, puis de procéder a une nouvelle
titration pour atteindre la dose antalgique efficace. Chaque possibilité de rotation est
clairement explicitée sur les ratios de changement » recommandés.

L’avis du Conseil scientifique, aprés échanges de courriels, travail avec les rapporteurs
et réunion téléphonique avec 6 (5+1) de ses membres le 16/02/2015 est le suivant :
Travail important, complet, sérieux et rigoureux optant pour la prudence plus que pour
les aspects pédagogiques simples puisqu’en effet, il ne s’agit plus de ratio
d’équiantalgie mais de « ratio de changement » proposant des regles non symétriques,
non a double sens, c¢’est-a-dire proposant des ratios différents selon que le prescripteur
passe de la morphine orale a 1’oxycodone orale ou le contraire, de méme pour
I’hydromorphone. Ce choix tient compte des divergences au sein des études et des
variabilités de réaction aux opioides d’un sujet a I’autre.

Les membres du CS regrettent cet ¢loignement d’avec les recommandations de ’EAPC
2011 sur le sujet et cette complication toutefois relative pour mémoriser les ratios
acceptant cependant ces propositions au profit de la prudence et de la « sécurité ».

Sur la forme :

- Page 4, il manque un mot « opioide fort » au titre 2.1.

- Page 4, 2°™ paragraphe « lorsque I’on remplace un traitement par opioides...
la dose initiale de fentanyl et la dose correspondante de fentanyl... » cette
phrase n’est pas assez explicite : parle-t-on de dose correspondante
journaliere ?

- Page 6, chapitre 2.1.4, le tableau parait mal positionné par rapport au reste du
contenu du paragraphe. Il pourrait étre mis en fin de paragraphe.
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