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•  �"�-�*�3�2�¸�%�0���4�'�0�ô��Tivicay, Triumeq�� �� �� �� �� �� ��

•  ELVITÉGRAVIR/COBICISTAT  
��Stribild, Genyova��
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de l’elvitégravir  
ou du paritaprévir 
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IP potentialisés par le RITONAVIR 
(Norvir) ou le cobicistat, p. ex. :
• ATAZANAVIR (Evotaz, Reyataz)
• DARUNAVIR (Prezcobix, Prezista) 
• LOPINAVIR (Kaletra)
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non potentialisé, mais 

�K���~�U�@�K�T�@�S�H�N�M�Ó�C�T�Ó�S�@�T�W�Ó�C��� �1�5�Ó
à l’aide de la 

pharmacovigilance 
thérapeutique est 

�E�N�Q�S�D�L�D�M�S�Ó�R�T�F�F�~�Q�~�D�
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de daclatasvir avec la prise 
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•  �¸�$���4�'�0�#�,�8�ô��Atripla, Sustiva)
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 de daclatasvir  
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•  �¸�2�0���4�'�0�'�,�#�ô��Intelence��
•  �,�¸�4�'�0���.�'�,�#�ô��Viramune��
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• �0�'�*�.�'�4�'�0�'�,�#�ô��Edurant, Complera��
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�Ó�C�D�Ó�S�~�M�N�E�N�U�H�Q�Ó
lorsqu’administré avec 
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•  �2�#�,�-�$�-�4�'�0�ô�"�'�1�-�.�0�-�6�'�*�ô��Viread, 
Truvada, Atripla, Stribild, Complera) 
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•  Autres INTI, p. ex. :   
��� ���!���4�'�0�ô��Ziagen ou Kivexa���
�ô
LAMIVUDINE, EMTRICITABINE, 
�8�'�"�-�4�3�"�'�,�#�ô��Retrovir, Combivir��
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• �8�'�"�-�4�3�"�'�,�#�ô��Retrovir, Combivir�� �� �� �� ��
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�#�H�C�@�M�N�R�H�M�D
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MÉCANISME DE L’INTERACTION
�+�D�Ó�K�~�C�H�O�@�R�U�H�Q�Ó�D�R�S�Ó�T�M�Ó�H�M�G�H�A�H�S�D�T�Q�Ó�K�~�F�D�Q�Ó 
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�B�G�D�Y�Ó�S�N�T�R�Ó�K�D�R�Ó�R�T�I�D�S�R�
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PRINCIPAUX ARV IMPLIQUÉS 
DANS LES INTERACTIONS

�(�/�Ó�O�N�S�D�M�S�H�@�K�H�R�~�R���Ó�D�K�U�H�S�~�F�Q�@�U�H�Q���B�N�A�H�B�H�R�S�@�S�Ó 
�D�S�Ó�(�-�-�3�(�Ó�K�N�Q�R�P�T���@�C�L�H�M�H�R�S�Q�~�R�Ó�D�M�Ó�@�R�R�N�B�H�@�S�H�N�M�Ó 

�@�U�D�B�Ó�K�D�Ó�S�~�M�N�E�N�U�H�Q�


� �T�F�L�D�M�S�D�Q�Ó�K�D�Ó�S�@�T�W�Ó�C�D�Ó�S�~�M�N�E�N�U�H�Q�Ó 
�O�D�T�S�Ó�D�M�S�Q�@�‚�M�D�Q�Ó�T�M�D�Ó�S�N�W�H�B�H�S�~�Ó�Q�~�M�@�K�D�


�(�/���Ó
�w�E�@�U�H�Q�D�M�Y���M�~�U�H�Q�@�O�H�M�D

�1�H�K�O�H�U�H�Q�H�M�D

�"�N�A�H�B�H�R�S�@�S
�(�/

�(�-�-�3�(

�"�N�M�S�Q�D���H�M�C�H�P�T�~�Ó�@�U�D�B�Ó�K�@�Ó�Y�H�C�N�U�T�C�H�M�D�Ó 
en raison de l’augmentation de la toxicité.

PRISE EN CHARGE**
�2���H�K�Ó�D�W�H�R�S�D�Ó�T�M�D�Ó�@�S�S�D�H�M�S�D�Ó�Q�~�M�@�K�D�Ó�O�Q�~���D�W�H�R�S�@�M�S�D���Ó
�D�M�U�H�R�@�F�D�Q�Ó�K�@�Ó�R�T�A�R�S�H�S�T�S�H�N�M�Ó�O�@�Q�Ó�T�M�Ó�S�Q�@�H�S�D�L�D�M�S�Ó�C�D�Ó
�A�@�R�D�Ó�N�T�Ó�T�M�Ó�R�B�G�~�L�@�Ó�R�@�M�R�Ó�S�~�M�N�E�N�U�H�Q�
�Ó� �T�S�Q�D�L�D�M�S���Ó

�R�T�Q�U�D�H�K�K�D�Q�Ó�~�S�Q�N�H�S�D�L�D�M�S�Ó�K�@�Ó�E�N�M�B�S�H�N�M�Ó�Q�~�M�@�K�D�


�w�U�H�S�D�Q�Ó�@�U�D�B�Ó�S�N�T�R�Ó�K�D�R�Ó�(�/�Ó�O�N�S�D�M�S�H�@�K�H�R�~�R�Ó 
ou les II potentialisés par le ritonavir ou  

�K�D�Ó�B�N�A�H�B�H�R�S�@�S�
�Ó�w�U�H�S�D�Q�Ó�S�N�T�R�Ó�K�D�R�Ó�(�-�-�3�(�


�(�K�Ó�D�R�S�Ó�O�Q�~�E�~�Q�@�A�K�D�Ó�C���@�R�R�N�B�H�D�Q�Ó�|�Ó�T�M�Ó�S�Q�@�H�S�D�L�D�M�S�Ó 
�|�Ó�A�@�R�D�Ó�C�D�Ó�#�3�&�Ó�N�T�Ó�C�D�Ó�1� �+�


� �I�T�R�S�D�Q�Ó�K�@�Ó�C�N�R�D�Ó�C�D�Ó�C�@�B�K�@�S�@�R�U�H�Q�Ó�D�M�Ó�B�N�M�R�~�P�T�D�M�B�D�
�Ó�Ó
�(�K�Ó�D�R�S�Ó�O�Q�~�E�~�Q�@�A�K�D�Ó�C�D�Ó�K���@�R�R�N�B�H�D�Q�Ó�|�Ó�T�M�Ó�S�Q�@�H�S�D�L�D�M�S�Ó 

�|�Ó�A�@�R�D�Ó�C�D�Ó�#�3�&���Ó�C�D�Ó�1� �+�Ó�N�T�Ó�C�D�Ó�1�/�+�


Information sur le mécanisme, la prise en charge et la surveillance quant aux médicaments contre l’hépatite C
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SURVEILLANCE**

�2�T�Q�U�D�H�K�K�D�Q�Ó�K�@�Ó�E�N�M�B�S�H�N�M�Ó�Q�~�M�@�K�D�Ó�K�N�Q�R�P�T���@�C�L�H�M�H�R�S�Q�~�Ó
�@�U�D�B�Ó�K�D�Ó�S�~�M�N�E�N�U�H�Q��

�1���$�&�%���Ó�B�Q�~�@�S�H�M�H�M�D�Ó�R�~�Q�H�P�T�D�Ó�D�S�Ó�O�G�N�R�O�G�@�S�D���Ó
créatinine urinaire et phosphate en cas 
�C���~�U�@�K�T�@�S�H�N�M�Ó�C�D�R�Ó�@�S�S�D�H�M�S�D�R�Ó�S�T�A�T�K�@�H�Q�D�R�


�$�M�Ó�B�@�R�Ó�C���@�I�N�T�S�Ó�C���@�S�@�Y�@�M�@�U�H�Q�Ó�N�T�Ó�C�D�Ó�C�@�Q�T�M�@�U�H�Q�Ó 
�M�N�M�Ó�O�N�S�D�M�S�H�@�K�H�R�~�R���Ó�N�M�Ó�R�T�F�F�•�Q�D�Ó�C�D�Ó�L�D�R�T�Q�D�Q�Ó 

la concentration des antirétroviraux.

�,�-�2�#�1 
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��   
Aucun ajustement posologique 
n•cessaire.

 �·    
Utiliser l'association avec prudence. Un ajustement de la posologie ou de la fr•quence d'administration,  
ou une surveillance suppl•mentaire ou plus fr•quente, pourraient !tre n•cessaires. Il peut !tre souhaitable  
de consulter un pharmacien qui s'y conna"t en mati#re d'interactions entre les m•dicaments contre le VIH.

X  
Contre-indiqu• / •viter l'association.
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•2016 L'Association canadienne des pharmaciens en VIH/SIDA (ACPV)
Tous droits r€serv€s. Toutes les marques mentionn€es sont des marques  
de commerce ou des marques d€pos€es de leurs propri€taires respectifs.

Imprim€ gr•ce ‚ une subvention sans restrictions 
destin€e ‚ la formation vers€e par :


