
Acorbay 50
ACORBAY :  comprimé blanc en boite de 30. Composition : Acarbose 50mg ; excipients : stéarate de magnésium, silice 
colloïdal anhydre, Amidon de maïs, cellulose microcristalline. Indications thérapeutiques : Traitement du diabète non 
insulino-dépendant, en complément du régime alimentaire, en monothérapie comme en association aux autres thérapeu-
tiques antidiabétiques. Posologie et mode d’administration : La posologie initiale recommandée est de 1 comprimé à 

mg 3 fois par jour.  Les comprimés doivent être avalés avec un peu d'eau au début des repas ou croqués avec les premières 
bouchées. Contre-indications : Hypersensibilité à l'Acarbose ou à l'un des constituants.  En l'absence de données chez 
l'enfant, ce médicament ne doit pas être administré chez l'enfant de moins de 15 ans. Appareil digestif : en raison de ses 

ml/min/1,73 m2. Allaitement. Mises en garde et précautions particulières d’emploi : - L’Acarbose diminue l'hyperg-
lycémie mais n'induit pas lui-même d'hypoglycémie.- En cas d'association à un autre antidiabétique oral ou à l'insuline, 
l'abaissement de la glycémie peut nécessiter une diminution de la posologie des médicaments associés.-  En raison de 
l'augmentation de la fermentation des hydrates de carbone dans le côlon au cours d'un traitement par Acorbay, des 
troubles digestifs peuvent survenir. Ils peuvent s'améliorer avec le temps ; l'étalement progressif de la posologie jusqu'à la 
dose souhaitée permet de prévenir ou de diminuer cette symptomatologie. L'Acarbose retardant la digestion et l'absorption 
du saccharose, il est recommandé d'administrer, en cas d'hypoglycémie, du glucose pour obtenir une remontée rapide de la 

du taux des transaminases, le traitement devra être arrêté.- En cas de suspicion de subocclusion ou d'occlusion, le 
traitement doit être immédiatement arrêté.  Interactions médicamenteuses :  La prise concomitante de l’Acorbay et de 
néomycine orale peut conduire à une réduction plus importante de la glycémie postprandiale ainsi qu'à une augmentation 

provisoire de la dose de l’Acorbay peut être envisagée. Grossesse et allaitement : Grossesse : La rééquilibration du 
diabète permet de normaliser le déroulement de la grossesse dans cette catégorie de patientes. Elle fait appel impérative-
ment à l'insuline, quel que soit le type de diabète, I ou II, gestationnel ou permanent. Dans ce dernier cas, dès l'instant 
qu'une grossesse est envisagée ou en cas de découverte fortuite d'une grossesse exposée à ce médicament : dans ce cas, 
ceci ne constitue pas l'argument systématique pour conseiller une interruption de grossesse, mais conduit à une attitude de 
prudence et à une surveillance prénatale orientée. Une surveillance néonatale de la glycémie est recommandée. Allaite-
ment : Ce médicament est contre-indiqué en cas d'allaitement. 

traitement. Ils diminuent également lorsque le régime hypoglucidique prescrit est respecté. Si les symptômes persistent, la 

Surdosage : Le surdosage de l’Acorbay associé à la prise de boissons et/ou d'aliments contenant des hydrates de carbone 

(diarrhées). Éviter l'absorption de boissons et/ou d'aliments contenant des hydrates de carbone (poly-oligo-disaccharides) 
pendant les 4 à 6 heures suivant le surdosage.  Pharmacodynamie : Classe pharmacothérapeutique : inhibiteurs de 
l'alpha-glucosidase. L'Acarbose est un pseudotétrasaccharide, d'origine microbienne. Au niveau de la bordure en brosse de 
l'intestin, l'Acarbose agit par inhibition compétitive des alpha-glucosidases. Il diminue ainsi la dégradation des carbohy-
drates (di-oligo- et polysaccharides) en monosaccharides absorbables. L'Acarbose diminue donc l'hyperglycémie postpran-

Pharmacocinétique : Après administration orale, 
l'Acarbose est dégradé dans la lumière intestinale par des enzymes bactériennes et des enzymes de la muqueuse digestive. 
L'Acarbose et son métabolite pharmacologiquement actif sont peu absorbés par la muqueuse digestive. Leur biodisponibili-

par voie orale est de 6 à 8 heures. Les métabolites inactifs formés au niveau intestinal sont absorbés et excrétés par voie 
urinaire dans une proportion de 35 % de la dose administrée. Dans les fèces, on retrouve 51 % de la dose administrée. 
Compte tenu de sa très faible absorption digestive et de son métabolisme intestinal, la pharmacocinétique de l'Acarbose 

Conservation : A conserver à une 
température inférieure à 30°C dans son emballage d’origine, à l’abri de la lumière et de l’humidité. Liste I. 
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