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Mycose génitale
Evaluez régulièrement l’état cutanéo-
muqueux du patient (surtout au niveau du
siège), et d’autant plus s’il y a une
incontinence associée. 

Infection urinaire2 Elles sont généralement basses. 
Si 4 cystites ou plus par an, balance

bénéfice/risque à réévaluer

Déplétion volémique
Risque d’hypotension orthostatique et de chute. 
Vigilance en cas d’association avec diurétiques et/ou
sacubitril/valsartan, ou déshydratation importante
(diarrhée, anorexie...)
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 Acidocétose diabétique - Amputation de membre inférieur - Gangrène de Fournier 

Diminution transitoire du débit de
filtration glomérulaire  (DFG)4 Vigilance avec produits de contraste iodés et
médicaments néphrotoxiques
Possible suivi du DFG accentué et adaptation des
traitements  concomittants (diurétiques...)
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Pour aller plus loin : fiche bon usage “iSGLT2 (gliflozines) chez le sujet âgé” OMéDIT CVL

Dapagliflozine, Empagliflozine, Canagliflozine

(le plus souvent retrouvés chez le patient diabétique)

Apprendre à reconnaître les signes précurseurs
pour prévenir une prise en charge tardive 
(ex.: polyurie, douleurs abdominales,  tuméfaction
ou gonflement au niveau génital ou périnéal,
douleur des membres...)

 EI Rares mais GRAVES

GLIFLOZINES 
chez  la  personne âgée 

Prévenir  les  pr incipaux Effets  Indésirables  (E I )


