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Fácil ventilación 

Fluid.asa 
aumenta el VEMS 

de forma rápida 
y persistente 

FLUIDASA SOLUCION ·•" 
Frasco con 150c.c. P.V.P. 516 ptas. , 
El frasco contiene: r-.:tepifilina * 7 50 mg; Sorbitol 40 g; Sacarina sódica 30 mg. 
Posología 
Nilios menores de 5 mios: de 1 a 2 cucharaditas (de 5 e.e.) 3 ó 4 veces al día. 
Nilios 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. 1577 ptas. Cada cápsula contiene 150 
miligramos de Mepifilina . * 
Posología: Adultos: de 1 a 2 cápsulas cada 8 horas, es decir , de 3 a 6 cápsulas en 
las 24 horas. 
En 11illos 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 las dosis terapéuticas no se han descrito. 

Precauciones: Los pacientes tratados con 
Mepiftlina, deberán abstenerse de conducir o 
manejar maquinaria peligrosa, hasta com­
proba1"que no se produce somnolencia como 
efecto secundario. 

• Mepifilina, síntes is de Laboratorios Made. Patente 
1 nternacional. 

u LABORATORIOS MADE lmal Ave nida de Burgos. 9 J. Madrid -34 
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Indicaciones: 
Tratamiento y profilaxis de la enfermedad 
trnboembólica y de todos los procesos pa­
tológicos asociados con hiperactividad de las 
plaquetas. 
Tratamiento y profilaxis de los trastornos 
vasculocerebrales isquémicos y de sus 
recidivas. 
Tratamiento y profilaxis de las vasculopa­
tías periféricas. 
Prevención de las trombosis venosas pro­
fundas y de los accidentes trombóticos en 
el. postoperatorio de la cirugía vascular pe­
riférica y de la cirugía traumatológica . 
Situaciones de riesgo trombótico. 
Complemento de la terapia anticoagulante 
en pacientes mal descoagulados. 
Hipercoagulabilidad. 

Composición: 
100 mg de triflusal (DCI) por cápsula. 

Posología: 
1-3 cápsulas diarias, durante o al final de las 
comidas. 
Dosis preventiva: 
1 cápsula diaria o cada dos días. 
Dosis de mantenimiento: 
Z cápsulas diarias. 
Dosis en situaciones de alto riesgo: 
3 cápsulas diarias. 

Presentaciones: 
Disgren 50 cápsulas (P .V.P. 4.628, - pts.) 
Disgren 30 cápsulas (P .V.P. 2.782,- pts.) 
Disgren Envase Clínico 500 cápsulas. 

Interacciones: 
Potencia a los anticoagulantes, AAS y sul­
fonilureas. Asociado al dipiridamol se po­
tencia la acción de ambos fármacos. 

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

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

Intoxicación: 
No se han descrito fenómenos tóxicos inclu­
so a dosificaciones de 1.800 mg diarios. En 
caso de intoxicación accidental los síntomas 
son: excitación o depresión del SNC, alte­
raciones circulatorias y respiratorias y del 
equilibrio electrolítico, hemorragias diges­
tivas y diarreas. Tratamiento con carbón ac­
tivo, eliminación del fármaco .(vómito , as­
piración, lavado) , prestando atención al 
equilibrio electrolítico e instaurando trata­
miento sintomático. 

~ J. URIACH & Cía., S.A. 
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