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Ce bulletin est un extrait de nos informations sur l’actualité des médicaments. Les informations complètes peuvent être consultées sur

Sécurité thérapeutique (III = importance élevée, II = moyenne, I = faible)

❙ ❙ ❙  Acétylsalicylate de lysine (Aspégic®)
 Aspégic est désormais autorisé chez les enfants seulement à partir de l’âge de 1 an (010 kg). Chez les petits enfants, il est recom-

mandé de dissoudre la poudre dans une cuillerée à thé de liquide ou de la mélanger à la nourriture et de leur faire boire ensuite 
¼ – ½ verre de liquide. Pour les personnes âgées, la dose journalière maximale a été fixée à 2 g d’acide acétylsalicylique.

❙ ❙ ❙  Simvastatine
 L’utilisation de simvastatine est contre-indiquée en association au bocéprévir et au télaprévir. Des cas de défaillance du foie mor-

telle ou non mortelle avaient déjà été rapportés auparavant chez des patients traités aux statines, y compris la simvastatine. La 
simvastatine doit immédiatement être arrêtée lors d’une survenue de lésions hépatiques sévères avec symptômes cliniques, 
 hyperbilirubinémie ou ictère. Le traitement ne doit pas être repris si aucune autre cause de la maladie ne peut être identifiée.

❙ ❙ ❙  Lénograstim (G-CSF) (Granocyte®)
 Chez les donneurs sains, des effets indésirables pulmonaires (hémoptysie, hémorragie pulmonaire, infiltrats pulmonaires, dys-

pnée et hypoxie) ont été rapportés au cours des études post-marketing. Un syndrome de détresse respiratoire aiguë s’est  manifesté 
dans de très rares cas. En cas d’effet pulmonaire suspecté ou confirmé, l’arrêt du traitement par Granocyte doit être considéré.

Innovations

Bydureon® (exénatide) LILLY
Exénatide injectable à libération prolongée
Bydureon est indiqué chez l’adulte dans le traitement du diabète de type 2 en association avec la metformine, une sulfonylurée ou 
une thiazolodinedione en monothérapie, ou avec un traitement combiné metformine-sulfonylurée ou metformine-thiazolidinedione. 
Le médicament n’est utilisé que chez les patients qui n’ont pas obtenu un contrôle glycémique adéquat aux doses maximales tolé-
rées de ces antidiabétiques oraux. La dose recommandée de Bydureon est de 2 mg d’exénatide à administrer une fois par semaine 
par voie sous-cutanée. Le principe actif est incorporé dans des microsphères de polymère biodégradable, qui le libèrent de façon 
continue. Elles sont entièrement résorbées après env. 8–10 semaines.

Caprelsa® (vandétanib) ASTRAZENECA
Nouveau médicament pour le cancer de la thyroïde
Cet inhibiteur sélectif de la tyrosine kinase est le premier médicament indiqué chez l’adulte dans le traitement du cancer médul-
laire de la thyroïde métastatique et non opérable avec progression rapide et présence de symptômes. La dose recommandée est de 
300 mg de vandétanib 1x par jour, à prendre à la même heure chaque jour. Les comprimés peuvent être avalés ou dissous dans de 
l’eau plate. La suspension peut aussi être administrée par une sonde gastrique.

Marché

Donepezil Actavis ACTAvIS
Nouvelle spécialité sur le marché. 
Les comprimés pelliculés à 5 mg de 
donépézil sont ronds et blancs, avec 
l’inscription «DZ5», ceux à 10 mg sont 
ronds et jaunes, avec l’inscription 
«DZ10». Aucun ne présente de rai-
nure de fragmentation. 
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Sortis® PFIZER
Sécabilité. 
Les comprimés pelliculés à 20 mg,  
40 mg et 80 mg présentent une rainure 
de fragmentation et peuvent être par-
tagés en deux. Les comprimés pellicu-
lés à 10 mg n’ont pas de rainure de 
fragmentation.


