


Antitrombótico 
específico e sin 
otras actividades 
terapéuticas) 

Indicaciones: 
Prevención y tratamiento de la 
enfermedad tromboembólica y de 
los procesos patológicos asociados 
con hiperactividad de las plaquetas: 
• Trastornos vasculo-cerebrales 

isquémicos 
• Vasculopatías periféricas 
• Trombosis venosa profunda 
• Trombosis postoperatoria 
• Infarto y reinfarto 
• Tromboembolias en portadores 

de prótesis vasculares 
• Riesgo trombótico en cirugía 

traumatológica 
• Trastornos microvasculares en 

pacientes aterosclerosos 
• Complemento o sustitución de la 

terapia anticoagulante 

Composición: 
Cada cápsula contiene 300 mg de 
triflusal CDC!l 

Presentación: 
Disgren 50 cápsulas (P.V.P. 4 .628 ,- ptas.) 
Disgren 30 cápsulas ¡P .V.P . 2.782,- ptas.) 

Posología: 
1-3 cápsulas diarias, durante o al 
final de las comidas. 
Dosis preventiva: 
1 cáp. diaria o cada dos días. 
Dosis de mantenimiento: 
1-2 cáps. diarias. 
Dosis de ataque y en situaciones de 
alto riesgo: 
2-3 cáps. diarias. 

Interacciones: 
Potencia a los anticoagulantes, 
AAS y sulfonilureas. Asociado al 
dipiridamol se potencia la acción de 
ambos fármacos. 

Contraindicaciones: 
Deberá administrarse con 
precaución en la úlcera péptica y en 
pacientes con antecedentes de 
sensibilidad a los salicilatos. 
No está demostrada su inocuidad 
en el embarazo. 

Efectos secundarios: 
En raros casos molestias gástricas 
que se evitan administrando el 
medicamento con las comidas y que 
ceden con antiácidos. 

Intoxicación: 
No se han descrito fenómenos 
tóxicos incluso a dosificaciones de 
1800 mg diarios. En caso de 
intoxicación accidental los sintomas 
son: excitación o depresión del 
SNC, alteraciones circulatorias y 
respiratorias y del equilibrio 
electrolitico, hemorragias digestivas 
y diarreas. Tratamiento con carbón 
activo, eliminación del fármaco 
(vómito, aspiración, lavado), 
prestando atención al equilibrio 
electrolítico e instaurando 
tratamiento sintomático. 

Triflusal 

Antitro:mbótico 
específico. 
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Composición 
Acido 4-cloro-N-(2-furilmetil)-5-sulfamoil-antranílico. 

(Furosemida). Cada tableta contiene: 40 mg 
Cada ampolla contiene: 20 mg 

Propiedades 
Salidiurético. Actúa inhibiendo la reabsorción de sodio y cloro 
en el túbulo proximal y distal así como en la rama ascendente 

del asa de Henle. 
Indicaciones 

Edemas de etiología renal (en el síndrome nefrótico, asociado 
a 6-metilprednisolona.) Edemas periféricos. Edemas pulmonar 

y cerebral. Ascitis, Hipertensión. Obesidad. 
Posolog1a 

Para el tratamiento oral, bastan generalmente, en los casos 
leves, 40 mg de Seguril en días alternos. En casos graves 

pueden ser necesarios al principio 80-120 mg o más en días 
alternos y, en ocasiones, diarios. 

También se puede iniciar el tratamiento con una inyección 
intravenosa de Seguril, administrando 20 mg 1-2 veces al día. 
La inyección intravenosa ha de ser lenta. También es posible 

la inyección intramuscular. En procesos con insuficiencia renal 
aguda pueden administrarse hasta 1000 mg i.v. por día, 

repartidos en una o dos infusiones. 
Contraindicaciones 

Glomerulonefritis, estados carenciales de potasio, 
hiperdosificación de digital, cirrosis hepática precomatosa. 
Precaución en la descompensación cardíaca grave, en los 
trastornos de la micción y durante el primer período del 

embarazo. 
Efectos secundarios. 

Tras una administración prolongada de Seguril pueden 
presentarse fenómenos de hipoacusia que son pasajeros y 

reversibles. En ocasiones se han descrito gastralgias, vómitos y 
diarreas. Puede aumentar la tendencia gotosa, así como, 

raramente, disminuir la tolerancia a la glucosa. 
Obsenaci<l .es 

En casos de alcalosis hay que restablecer previamente el 
equilibrio ácido-básico. En tratamientos prolongados es 

necesario el control del K+ pudiendo compensar su posible 
pérdida con la administración de dicho ion. 

Pl'esentaciones 
Tabletas: Envases con 10 y 30. 

P. V. P i. i. Ptas. 90,- y 251,- resp. . 
Ampollas: Envases con 5 de 2 mi. P.VP. i.i. Ptas. 58,-

Hoechst r0 
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Fácil ventilación 

Fluidasa 
aumenta el VEMS 

de forma rápida 
y persistente 

FLUIDASA SOLUCION 
Frasco con 150. c.c. P.V.P. 484 ptas. 
El frasco contiene: Mepifilina * 7 50 mg; Sorbitol 40 g; Sacarina sódica 30 mg. 
Posología 
Ninos menores de 5 mios: de 1 a 2 cucharaditas (de 5 e.e.) 3 ó 4 veces al dia. 
Ni1ios mayores de 5 mios: de 2 a 3 cucharaditas (de 5 e.e.) 3 ó 4 veces al día. 
Adultos: En los casos graves, Fluidasa inyectable. Como terapia de 
mantenimiento, dosis de 3 cucharadas (de 15 e.e.), al día, suelen ser suficientes. 

FLUIDASA CAPSULAS 
Envase con 20 cápsulas. P.V.P. I.568 ptas. Cada cápsula contiene 150 
miligramos de Mepifilina. * 
Posologia: Adultos: de 1 a 2 cápsulas cada 8 horas, es decir , de 3 a 6 cápsulas en 
las 24 horas. 
En nilios debe ser utilizada la forma farmacéutica de solución. oral o gotas . 

Indicaciones: Bronquitis agudas y crónicas, especialmente las que presentan 
gran componente espástico. 
Contraindicaciones: El medicamento no debe ser utilizado durante el embarazo. 
especialmente durante el primer trimestre. 
Incompatibilidades: Como con cualquier otro producto , es recomendable 
administrarlo, sin mezclarlo, en el momento de la toma, con ninguna otra 
sustancia. De esta forma se evitarán posibles reacciones insospechadas que 
pueden producir inactivación terapéutica e intolerancia. 
Puede potenciar la acción depresora central de antihistamínicos , sedantes. o 
hipnóticos. 
Efectos secundarios: A ·1as dosis terapéuticas no se han descrito . 

Precauciones: Los pacientes tratados con 
Mepifilina , deberán abstenerse de conducir o 
manejar maquinaria peligrosa . hasta com­
probar que no se produce somnolencia como 
efecto secundario. 

• Mepifilina. sintesis de Laboratorios Made. Patente 
1 nternacional. 

lffel LABORATORIOS M ADE 1-=nl Avenida de Burgos. 9 1. Madrid-34 


