DELURSAN® ; Atteinte hépatique.

Indications : Cholestase, cirrhose biliaire primitive, cholangite sclérosante primitive,
cholestase chronique de la mucoviscidose, cholestase intrahépatique familiale
progressive de type lll, cholestase gravidique, troubles hépatobiliaires associés a la
mucoviscidose chez l'enfant 4gé de 6 ans a 18 ans, lithiase/lithiase biliaire
cholestérolique/biliaire LPAC.

LE MEDICAMENT

Molécule active / DCI

ACIDE URSODESOXYCHOLIQUE®.

Excipient notoire

Un cp contient 2mg de glucose anhydre, amidon de mais, laurylsulfate de sodium,
povidone, silice colloidale anhydre, stéarate de magnésium, dioxyde de titane,
hypromellose, propyléne glycol.

Contre-indications

Hypersensibilité a la substance active ou a I'un des excipients, cholécystite aigule,
angiocholite, obstruction compléte des voies biliaires, vésicule scléro-atrophiques, échec
d’hépato-porto-entérostomie ou absence de la restauration d’un flux biliaire chez I'enfant
ayant une atréS|e deS VOieS b|||a|reS (S'il le dit c’est que c’est vrai xD)

Fertilité
Grossesse
Allaitement

X.
Possible.
Possible.

Posologie

Cholestase : 13 a 15mg/kg/jour.

Augmenter la dose par paliers pour obtenir la dose optimale aprés 4 a 8 semaines de
traitement, sans dépasser 20mg/kg/jour.

Cirrhose biliaire primitive : 13 a 15mg/kg/jour.

Cholangite sclérosante primitive : 15 a 20mg/kg/jour. Ne pas dépasser 20mg/kg/jour.
Cholestase chronique de la mucoviscidose : 20 a 30mg/kg/jour.

Cholestases génétiques : 20 a 30mg/kg/jour.

Cholestase gravidique : 10 a 20mg/kg/jour en continu jusqu'a accouchement.

Ne pas dépasser 1g/jour, répartie en 2 prises, matin et soir, au moment des repas.
Pédiatrie :

Enfant ayant la mucoviscidose (de 6 a 18 ans) : 20mg/kg/jour répartie en 2 a 3 prises.
Augmentation a 30mg/kg/jour, si nécessaire.

Lithiase biliaire cholestérolique : 5 a 10mg/kg/jour, en fonction du poids du patient.

Possibilité en une prise (le soir), ou en 2 prises (1 matin et 1 soir).
Voie orale, comprimé pelliculé.

EFFETS

Attendus

Circulation entérohépatique des acides biliaires endogénes : augment® de sécrétion
biliaire, inhibit® de réabsorption active par l'intestin et diminut® de concentration sanguine.

Indésirables

Fréquent : Selles pateuses, diarrhée.

Fréguence indéterminée : Ictére.

Trés Rare : Douleur de I'hypochondre droit lors du traitement d'une cirrhose biliaire
primitive, calculs biliaires calcifiés, décompensation de cirrhose hépatique partiellement
régressive a l'arrét du traitement, urticaire.

Si augmentation de la dose prescrite, I'absorption diminue mais excrétion fécale augmente.

Surdosage
Conduite =

X.

INTERACTIONS

Médicamenteuses

Cholestyramine, ciclosporine.

Autres produits

X.
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