
Tableau 2 Principaux inhibiteurs calciques

Page 1

DCI

Présentation

Demie-vie 11-25 h 9 h 13-19 h 8-10 h 9 h 3 h

Durée d'action > 24 h 24 h 24 h > 24 h > 24 h (liposoluble)

50-50

Posologie HTA LP 5-10 mg/j

Posologie Angor LP 10 mg/j _ _ _ _

Autres indications _ _ _ _ _

Amlodipine Diltiazem Félodipine Isradipine Lacidipine Lercanidipine Nicardipine Nifédipine

Diltiazem AMLOR® 

+ G

TILDIEM® BI-TILDIEM 
LP®

MONO-TILDIEM LP® 
+ G

FLODIL®

+ G ICAZ® CALDINE® LERCAN® ZANIDIP®

+ G
LOXEN®

+ G (inj)

ADALATE® 
CHRONO-ADALATE 

LP®

+ G

Gél 5-10 mg

cp 60 
cp LP 90-120 mg

gél LP 200-300 mg 
amp IV 25, 100  mg

cp enr LP 5 mg gél LP 2,5-5 mg cp pell 2-4  mg
cp pell 10 (sec) -

20 mg
cp 20 mg

gél LP 50 mg
amp IV 10mg

caps 10 mg 
cp LP 20-30 mg

35-50 h 4-8 h

8-12 h
LP : 24 h

LP : 10-12 h 4-6 h
LP : 11-24 h

Elimination / urines 
– fécès (%) 60-25 35- 65 70-30 70-30 30-70 60-35 85-15

5-(10) mg/j 
(1 prise)

LP 200-300 mg/j 
(1 prise)

LP 5-10 mg/j 
(1 prise) 

2-6 mg 
(1 prise)

5-20 mg 
(1 prise)

60-90 mg/j (3 prises)
LP 50 mg/j (2 prises) 

LP 20-60 mg/j 
(1-2 prises)

5-10 mg/j 
(1 prise)

60 mg (3-6 prises/j)
LP 90-300 mg/j 

(1-2 prises) 

30-60 mg/j 
(3-4 prises) 

TSV 25 mg IV 
spasme cor. (inj intr 

-cor.)

HTA IV (urgence)
1mg/min 

puis 2-4 mg/h

Raynaud 
30mg (3 prises)

amp : ampoule ; CMO : cardiomyopathie obstructive ; cp : comprimé ; enr : enrobé ; gél : gélule ; HTA : hypertension artérielle ; IDM : infarctus du myocarde ; 
inj : injection ; IV : intra-veineuse ; LP : libération prolongée ; pell : pelliculé ; TSV : tachycardie supra-ventriculaire paroxystique.
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4-12 h

> 24 h

75-25

_

_

Nitrendipine Vérapamil

NIDREL® 
BAYPRESS®

+ G

ISOPTINE® 
+ G

Cp 10-20 mg
cp 40 mg

gél 120 mg
cp LP 240 mg
amp IV 5 mg

8-23 h

8-10 h (LP)

45-55

10-40 mg/j 
(1-2 prises)

LP 240 mg/j 
(1 prise)

240-480 mg/j 
(2-3 prises)

TSV 5-10 mg IV 
CMO 240-480mg/j

-prévention II IDM 360 
mg/j (3 prises)


