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PAMORA: Méthylnaltrexone G
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* |V, dose adaptée au poids

« AMM : soins palliatifs,
constipation sévere

 Cl: occlusion mécanique
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[ Placebo [l Naloxzgol, 125 mg [l Naloxegol, 25 mg
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Naldemedine et CIO en oncologie siuss
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Mu-opioid antagonists for opioid-induced bowel dysfunction in

people with cancer and people receiving palliative care (Review)

Candy B, Jones L, Vickerstaff V, Larkin PJ, Stone P

Candy B et al, Cochrane Database Syst Rev . 2022;9:CD006332.
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Methylnaltrexone

Analysis 4.2. Comparison 4: Methylnaltrexone versus placebo,
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US Food and Drug Administration (FDA) Adverse Event
Reporting System (FAERS) database:

Evenements de perforation digestive

A Methy ||||||||||| (& Naloxegol C Naldemedine

Mehta N, et al. J Clin Gastroenterol. 2025, in press
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PAMORA: FAQ

« Efficacité chez les malades « non répondeurs aux
laxatifs » ?

 PAMORA plus efficace que les laxatifs usuels ?

* PAMORA: seuls ou en association avec laxatifs
usuels?

* Utile en prevention?
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Efficacité chez les malades « non rexaat

DE NEURO GASTROENT‘ROLOGIE

répondeurs aux laxatifs » ? e

P=.0009"
P<,0001* P<.0001*

TN 549 546 317 311 221 226
Overall LIR Non-LIR

®NAL 0.2 mg » Placebo
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120 malades oncologigues japonais
en 1ere prescription d’opioides
randomisés avec Naldemedine ou oxyde de magnésium
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Seuls ou en assoclation

GASTROENTEROLOGIE

avec laxatifs usuels?

P < .0001
Difference, 36.8%
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3 PAMORAS commercialisés en France

« Efficacité demontree dans la CIO (oncologie et
hors oncologie)

*HAS: en seconde ligne apres échec du traitement
laxatif classique



