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Introduction

Depuis 2009, le CHU de Limoges a mis en place un dispositif territorial d’externalisation de

l’administration à domicile de chimiothérapies injectables par voie sous-cutanée (SC).



Carte de repartition des structure HAD

Haute Vienne :
•HAH of UHC  
Public

•Santé Service Limousin  
Private non-profit

Creuse :
•HAH of Noth
Private non-profit

Corrèze :
•Relais Santé - Oncorese
Private non-profit

Dans ce modèle organisationnel, les chimiothérapies préparées dans les pharmacies hospitalières sont

confiées aux HAD qui se chargent de leur administration par une infirmière au domicile du patient.

Ce dispositif implique 4 structures d’Hospitalisation à Domicile (HAD) réparties dans les 3 départements du

Limousin (Creuse, Corrèze et Haute-Vienne).
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16113 home chemotherapy
sessions

Azacitidine
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Bortezomib
N = 6461

Alemtuzumab
N = 492

N = 615 patients

Activité Chimiothérapie en HAD Janvier 2009 - Décembre 2017

Plus de 20 000 séances de chimiothérapies, essentiellement Bortézomib et Azacytidine, administrées par voie SC, ont été

réalisées durant les 10 premières années pour plus de 600 patients.



Carfilzomib en perfusion intra-veineuse de coutre durée en HAD :
Procédures opératoires standards (SOP)

Nouvelles chimiothérapies injectables par voie intraveineuse (IV), Carfilzomib

Mise en place Procédure opératoire Standards (POS) d’administration à domicile de molécules anti-cancéreuses en perfusion de courte

durée en moins de 30 minutes adaptée à l’HAD. Ceci en s’appuyant sur le modèle sécurisé existant pour les chimiothérapies SC.

Le Carfizomib, utilisé dans le traitement du myélome multiple, a été choisi comme modèle au sein d’une organisation de

soins combinant hôpital de jour (HDJ) et HAD suivant des procédures opérationnelles standard (POS) permettant de

sécuriser son administration IV à domicile.



Méthode

Design : Etude clinique prospective.

Centre d’inclusion : 2 services hospitaliers : CHU de Limoges, CH de Brive.

Sites HAD : 3 structures actives sur les 4 existantes.

Promoteur : CHU de Limoges.

Soutien financier industriel : Amgen

Caractéristiques : « ClinicalTrial.gov » avec le numéro : NCT05041933.



Méthode 2

Objectif principal de l’étude :

Evaluer la faisabilité de l’administration de Carfilzomib en HAD.

Objectifs secondaires : 

1) Pourcentage et raisons des ré-hospitalisations non programmées, 

2) Evaluation de la qualité de vie , 

3) Enquête de satisfaction, 

4) Etude médico-économique (organisation combinée HDJ/HAD versus HDJ 

exclusive).



Design de l’étude

Effectif : 15-20 patients (pts).

Nombre de perfusions : 50-100

Consentement : avant chaque 

inclusion note de non-opposition



Design de l’étude



Résultats I

- Nombre de patients inclus = 17 : 10 dans le service d’Hématologie du CHU 

de Limoges et 7 dans le service d’Hématologie du CH de Brive. 

- Nombre de perfusions de Carfilzomib réalisées en HAD = 86.

- Structures de prise en charge : HAD Relais Santé à Brive = 9 pts ; HAD du 

CHU de Limoges 6 pts ; HAD Santé Service Limousin = 2 pts.

- Le sex-ratio H/F est de 12/5. Age médian de 69 ans (49-87). 



Résultats II

- Les protocoles comprenant le Carfilzomib étaient les suivants : Kd

(Carfilzomib-Dexamethasone) = 5 ; KRd (Carfilzomib-Lenalidomide-

Dexamethasone) = 2 ; KPd (Carfilzomib-Pomalidomide-Dexamethasone) = 5 

; DKd (Daratumumab-Carfilzomib-Dexamethasone) = 5.

- La base de données de l’étude a été gelée le 15 décembre 2023. Les 

résultats définitifs de l’objectif principal sont disponible depuis avril 2024.



Résultats III

Aucun effet indésirable majeur/grave lié à l’organisation de soins décrite dans cette étude.



Conclusion

L’étude prospective Carfil-HAD a démontré la faisabilité de l’administration par voie IV du Carfilzomib sous 
forme de perfusions de courtes durées d’administration en HAD. 

Les procédures opérationnelles standards, élaborées pour sécuriser l’externalisation de Carfilzomib, peuvent 
être appliquées à d’autres molécules anti-cancéreuses administrées par voie intraveineuse avec les mêmes 
durées de perfusions.

L’analyse des résultats de qualité de vie, de satisfaction, de motif de ré hospitalisations non programmées et 
d’impact médico-économique sont en cours.

Nous espérons que Carfil-HAD démontrera que cette organisation de soins, intégrant l’HAD, permettra de 
réaliser des économies pour les caisses d’assurance maladie, tout en améliorant le confort de vie des patients 
et en maintenant un niveau de sécurité de soins optimal à domicile.
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