~hel

Pharmacie des Hopitaux
de I'Est Lémanique

Insulines et analogues: tableau comparatif

Taux d'insuline plasmatique

Aspart, lispro, glulisine (Novorapid®, Humalog®, Apidra®)

Regular (Actrapid®)

!

NPH (Insulatard®, Huminsulin Basal®)

Detemir (Levemir®)

GIR (mg/kg per min)

= NPH insulin (12-16h)
= Insulin glargine U100 (~24h)
= Insulin detemir (~20-24h)
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Insulin glargine U300 (~32h)

= Insulin degludec
U100 and U200 (~42h)

Heures

Time (h)

Graphique 1 : représentation des différents types d’insulines et de leur durée d’action (Mathieu et al. Nature
Reviews Endocrinology 2017)

Tableau 1: détails des différents types d’insulines et analogues

Action ULTRARAPIDE

Type P, En Délai Durée - - .
d'insuline DCI Spécialité Liste | d'action Effet max. d'action Aspect Conseils d'administration
lispro Humalog® Oui ~ 15 min. | # 30-90 min. | =2 -5h. | limpide
NovoRapid® | Oui ~ 15 min. ~1-3h. ~3-5h. | limpide | , . .
Injection peu avant ou
Analogue asparte ~ 1218 . P R
Fiasp Non = 12 ~90-130min | ~5-7h | limpide immédiatement aprés les repas.
min
- . ~10-20 N
glulisine Apidra® Non min ~1h - 1h30 ~ 3 - 5h. | limpide
Action RAPIDE
Type e s En Délai Durée S - .
d'insuline DCI Spécialité Liste d'action Effet max. d'action Aspect Conseils d'administration
Insullpe Actrapid® Oui ~ 30 min. ~1-3h. ~ 8h. limpide | Injection au moment des repas.
humaine HM
Humaine Réservée aux soins intensifs pour I’administration en IV continue
Insullr\e Insumgn@ Non ~ 30 min. ~1-5h. ~5-9h. | limpide Injection 15 - 20 min. avant les
humaine Rapid repas.
Action INTERMEDIAIRE (NPH?)
Type DCI Spécialité En Délai Effet max Durée Aspect Conseils d'administration
d'insuline p Liste | d'action ’ d'action P
: Insulatard® . ~16 -
isophane HM Oui ~ 1h - 3h. ~ 4 -12h. 24h. trouble
Humaine |isophane | Huminsulin® | Non | ~1h-3nh. | =~4-12h. | =127 |trouple | /Mection1-2x parjour, 30-45
24h. min. avant les repas
. Insuman® ~11 -
isophane Basal Non ~ 1h. ~ 3 - 4h. 20h. trouble

*NPH : Neutral Protamin Hagedorm - insuline a action intermédiaire combinée a de la protamine (= monophasique)
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Analogue de l'insuline d'action LENTE

I.Type. DCI Spécialité !En .DEI‘?" Effet max. I?ur(?e Aspect Conseils d'administration
d'insuline Liste d'action d'action
Injection généralement 1x par
glargine Lantus® Oui limpide | jour  a heure réguliere,
1 _on libération - oan indépendamment des repas.
constante Injection 1-2x par jour a heure
detemir Levemir® Oui limpide | réguliére, indépendamment des
Analogue repas.
de
l'insuline libération Injection 1x par jour a heure
glargine Abasaglar® | Non 1-2h ~ 24h. limpide | réguliére, indépendamment des
constante
repas.
Steady- libération ~ 04 - Injection 1x par jour a heure
glargine Toujeo® Non | State apres . limpide | réguliére, indépendamment des
: constante 36h.
2-4j. repas.
Analogue de Il'insuline d'action ULTRALENTE
Type ik En Délai Durée . . - .
d'insuline DCI Spécialité Liste | d'action Effet max. d'action Aspect Conseils d'administration
Analogue Steady- libération Injection 1x par jour a heure
de degludec Tresiba® Oui | State apres > 42h. | limpide | réguliére, indépendamment des
" . . constante
I'insuline 2-3 jours repas.
Analogue
de degludec libération Injection 1x par jour a heure
l'insuline + + Xultophy® Non 4h. > 42h. limpide | réguliére, indépendamment des
. . constante
analogue liraglutide repas.
GLP1
Analogue
de degludec libération Injection 1x par jour a heure
I'insuline + + Suliqua® Non 1-2h ~ 24h. | limpide | réguliére, indépendamment des
RPN constante
analogue | lixisénatide repas.
GLP1
MIXTES** (action intermédiaire + action rapide)
Type s En Délai Durée . , - .
d'insuline DCI Spécialité Liste d'action Effet max. d'action Aspect Conseils d'administration
Fumalod® | Non | =19-4% | ~on30-ango | 27 | trouble
lispro + : ) Injection au moment des repas.
Analogues | . . P
" . lispro Bien homogénéiser avant
d'insulines isophane I'injection!
Humalog® ~15-30 | _ _ =7- ’
Mix 50 Non min. ~ 1h45 - 2h45 16h. trouble
insuline Insuman® ~ 30 min - ~12- Injections 30 - 45 min. avant les
Humaines | humaine+ Non =~ 2 - 4h. trouble | repas. Bien homogénéiser avant
. Comb 25 1h. 19h. NP
isophane I'injection!
Analogues
d'insulines | degludec Ryzodeg® Non ~ 15 min. ~1h15 > 24h. | limpide Injection 1 - 2x par jour au
lente +| + asparte moment des repas.
rapide

** association d'insuline/analogue a action intermédiaire (+ protamine) avec de l'insuline a action rapide (= biphasique). Le chiffre dans
le nom de la spécialité désigne la part d'insuline a action rapide (par ex.: NovoMix®30 = 30% d'insuline a action rapide).

Références : 'Swissmedicinfo 2016, 2EMA (European Medecines Agency), 3« Traiter le diabéte par I'insuline
et les analogues du GLP-1» PharManuel 2014, “«Les Insulines chez le diabétique de type 2 »
Pharmadournal 2013, ®« Diabéte de type 2 » PharmaSuisse Cercles de Qualité, 8« Insuline glargine » Lexi-
drugs, "« Insulines et Analogues : profils d’action et conservation » Liste médic. ICHV Sion.
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