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Médicaments à base de 5-fluorouracile (IV) : en cas
d’insuffisance rénale modérée ou sévère, le test de
dépistage du déficit en dihydropyrimidine
déshydrogénase (DPD) par mesure des taux sanguins
d'uracile doit être interprété avec prudence

RISQUES MEDICAMENTEUX - MÉDICAMENTS - PUBLIÉ LE 05/11/2024

Chez les patients présentant une insuffisance rénale modérée ou sévère, les taux sanguins d'uracile utilisés pour le test
de dépistage par phénotypage d’un déficit en dihydropyrimidine déshydrogénase (DPD) doivent être interprétés avec
prudence.

Une altération de la fonction rénale est susceptible d’entraîner une augmentation des taux sanguins d'uracile.

Par conséquent, il existe un risque accru de diagnostic erroné du déficit en DPD, ce qui peut entraîner un sous-dosage en
5-FU et conduire à une réduction de l'efficacité du traitement.

Consultez le courrier destiné aux professionnels de santé
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Point de situation sur les traitements par fluoropyrimidines et la
recherche obligatoire d’un déficit en DPD

SURVEILLANCE - PHARMACOVIGILANCE

ANSM - Page 1 sur 1 - 20.02.2026 02:37

https://ansm.sante.fr/uploads/2024/11/05/20241105-dhpc-fluorouracile.pdf
https://ansm.sante.fr/actualites/point-de-situation-sur-les-traitements-par-fluoropyrimidines-et-la-recherche-obligatoire-dun-deficit-en-dpd
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