Tauromizol
Ranitidina

Comprimidos Revestidos 150 - 300 mg

Via de Administracion: Oral

Solucion Inyectable 50 mg/5 mL
Via de Administracion: Inyectable IM-IV

Antiulceroso
FORMULA
Cada comprimido revestido de TAUROMIZOL 150 contiene:
Ranitidina (como clorhi ) 150 mg
Excipiente: c
Cada comprimido revestido de TAUROMIZOL 300 contiene:
Ranitidina (como clorhi ) 300 mg
Excipiente: c
Cada ampolla de TAUROMIZOL SOLUCION INYECTABLE contiene:
Ranitidina (como clorhit 50 mg
Excipientes c.s.p. 5 mL

ACCION TERAPEUTICA
Antiulceroso. Antagonista de los receptores H2 de la histamina.

MECANISMO DE ACCION

Antagonista del receptor de la histamina, de 5 a 12 veces mas potente que la Cimetidina
y con menor afinidad por el sistema microsomal hepatico. Inhibe de forma competitiva
y selectiva la unién de la histamina con el receptor H2 de la célula parietal géastrica.
No altera la motilidad gastrica, ni la secrecion biliar y pancreatica. A dosis ENDOVE-
NOSA elevada aumenta los niveles de prolactina e inhibe la secreciéon de vasopresina.

INDICACIONES

Ulcera duodenal. Ulcera gastrica, Sindrome de Zollinger-Edison. Tratamiento de hemorra-
gias esofagicas y gastricas con hipersecresion y profilaxis de la hemorragia recurrente
en pacientes con Ulcera sangrante.

POSOLOGIA

La dosis usual en adultos es de 150 mg por via oral 2 veces por dia o una dosis Unica
de 300 mg por la noche. Esta posologia se mantendra durante 4 a 6 semanas; pero
puede suspenderse antes si el tratamiento fué efectivo.

Ulcera gastroduodenal: Tauromizol 150 mg via oral cada 12 horas o 300 mg en una
sola toma por la noche; durante 4 - 6 semanas.

Reflujo gastroesofagico: Tauromizol 150 mg via oral cada 6 - 12 horas.

Sindrome de Zollinger - Ellison:Tauromizol 150 mg via oral cada 8 - 12 horas, si es
necesario se puede aumentar la dosis hasta un maximo de 900 mg/dia, o 50 mg IV
lenta (méas de 1 minuto) cada 6 - 8 horas.

Profilaxis de llceras de estrés en pacientes criticos: Tauromizol 50 mg IV lenta
cada 6 - 8 horas; o 150 mg diluidos en 250 ml de solucion fisioldgica en perfusion IV
continua a dosis de 6,25 mg/hora; cada 6 - 8 horas.

Sindrome de Mendelson: como profilaxis de este cuadro se aconseja una dosis oral
de 150 mg, 2 horas antes de la anestesia general.

CONTRAINDICACIONES

Hipersensibilidad a la droga. Embarazo. Lactancia. En caso de insuficiencia renal, las
dosis deberan ser adaptadas al clearance de creatinina existente. Se evaluara la relacion
riesgo-beneficio en pacientes con disfuncion hepatica o renal.

REACCIONES ADVERSAS

Son poco frecuentes y leves: cefalea, vértigo, diarrea, constipacion, erupcion cutanea,
bradicardia o taquicardia (IV), elevacion moderada de las transaminasas. Rara vez
leucopenia, reaccion anafilactica.

PRECAUCIONES Y ADVERTENCIAS

- No debe ser utilizado para corregir dispepsias, gastritis ni molestias menores.
se debe tener precaucion en pacientes con emfermedad hepatica preexistente. En
general la suspension del tratamiento en ulcera duodenal recurrente, reactiva el
proceso ulceroso. Para evitar estas recidivas se recomienda tras el tratamiento inicial
instaurar una terapéutica de mantenimiento de 150 mg/dia al acostarse hasta que la
posibilidad de recaida sea nula.

- Evitar el consumo de alimentos, bebidas y otros medicamentos que pueden provocar
irritacion gastrointestinal. Evitar la ingesta de bebidas alcohélicas.

INTERACCIONES

A dosis altas puede interferir en el metabolismo de farmacos que utilizan me-
tabolismo microsomal. La Teofilina, Procainamida necesitan ajuste de dosis. La
Propantelina aumenta su biodisponibilidad en un 23 % cuando se administra por
via oral. No utilizar conjuntamente con Ketoconazol (requiere medio acido). Aumenta
la biodisponibilidad y el efecto de la Nifedipina, benzodiazepinas, alfa bloqueantes,
calcioantagonistas y opiaceos.

SOBREDOSIS
Se procede al lavado gastrico y tratamiento sintomatico de las arritmias. Se elimina
por hemodiélisis.

TRATAMIENTO

En general es sintomatico y de mantenimiento con posible utilizacion de los siguien-
tes procedimientos: Para crisis convulsivas: Tratamiento con Diazepam intravenoso.
Induccién de emesis y/o utilizacion de lavado gastrico.

RESTRICCIONES DE USO

En pacientes alérgicos a la Rani
tente. Embarazo y lactancia.
CONSERVACION

Conservar a temperatura ambiente no mayor a 30 C.
PRESENTACIONES

Caja conteniendo 20 comprimidos revestidos de Tauromizol 150 mg
Caja conteniendo 30 comprimidos revestidos de Tauromizol 150 mg.
Caja conteniendo 30 comprimidos revestidos de Tauromlzol 300 mg.
Caja conteniendo 5 ampollas de Taul i i y bl

dina. Pacientes con enfermedad hepatica preexis-

Manténgase fuera del alcance de los nifios
Venta Bajo Receta

"En caso de Intoxicacion o SObredOSIS recurrir al Centro Nacional de Toxicologia
del Centro de Ei i sito en ida Gral. Santos entre las
calles Herminio Giménez y Teodoro S. Mongelos.

Teléfono: 220-418".
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