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ANTIGRIPAL

JARABE
Acetaminofen, Clorfeniramina Maleato, Guaifenesina,
Bromhidrato Dextrometorféan, Fenilefrina HCL

COMPOSICION:
Cada 10 mL contiene:
A

Bromhidrato de Dextrometorfan.
Fenilefrina HCL...
Clorfenifamina MaIeato................4.0 Mg
Excipiente, cb, omL

PROPIEDADES:

Acetaminofen: Es un antipirético y analgésico con escasa actividad anti ia. Su actividad estd
relacionada con la inhibicion de la sintesis de prostaglandinas. £l paracetamol es absorbido rapida y totalmente después de la
administracion oral, con un pico de la concentracion plasmatica entre 15 minutos y 2 horas después de la administracion
dependiendo de la formulacién. La biodisponibilidad oral absoluta es de aproximadamente 80%y es independiente de la dosis
enelrango de 520 ma/kg.No se une a protefnas plasmiticas, La concentracién en eche materia es 20% menor que el esto
de cuerpo. La vida media del paracetamol es de 25, con un rango de 1.5 a 3 horas,  paracetamol es metabolizado
extensamente a nivel hepatico. En caso de hepatotoxicidad por sobredosi st incrementa o vida media y disminuye
eliminacion. De 2-5% de la dosis administrada se excreta por riién sin cambios. No se han observado diferencias de \a
farmacocinética en pacientes con alteracion renal, hepitica, tiroidea o gastrointestinal leve a moderada. En pacientes con dafio
hepético severo se incrementa la vida media y se reduce la eliminacién.

D El idrato de én es un dervado sinético de la morfina utizado exclusivamente como
antitusivo, £l &n actda a nivel I el mbral para a tos. humanos indican que
su potencia para suprimir I tos es slmllara e b Cagema embargo, a Ciferenc delh codeina, raramente se produce

Aladosis el d fan no tiene accion sedante, no induce adiccién, no produce depresion
respiratoria y no inhibe fa actividad del tracto respiratorio.

Se absorbe répidamente por via oral y se metaboliza casi totalmente a nivel hepético. Su vida media es de aproximadamente 1
hora. Los principales metabolitos son excretados por via renal. El dextrometorfan tiene un inicio de accion rapida observable a
los 20 6 30 minutos de su ingestion. Esta accion se prolonga hasta por 6 horas.

La feniefina e un agonista adrenéroico A1 selectivo,a 0 cualdeben sus efectos snmpancomnmencos, siendo en este caso un
vasocontrictor. La fenilefrina se absorbe a través del t después de 6 oral, pasa por un
extenso metabolismo de primer paso en 2 pared mesmal yun moderado metabolismo en o higado. Las principales ritas de

ismo incluye de sulfato n la pared intestinal) y de aminacion oxidativa (por la
Monoaminb oxidass IMA), También ocuire metabolismo via glucronidacion en un menor grado.

Clorfeniramina: Es un antagonista de la histamina no inhibe la secrecion de histamina por los mastocitos como hacen el
cromoglicato o el nedocromil, sino que compiten con a histamina en los receptores H1 del tracto digestivo, utero, grandes
asos y musculo sos de Josbranquios. E blogueo de estos receptores suprime [aformacién de edem, constricién'y rurto
que resultan de la accion de la histamina. Un gra e blogueantes H1 de histamina también tienen efectos
anticolinérgicos debidos 2 una accion anumuscanm(a central. Sin embargo, s efectas anticolinérgicos de la clorfeniramina

fluidifica la acumulada en las vias respiratorias, facilitando su expectoracion,

calmando latos.

INDICACIONES:
El Gripefin® Antigripal estd indicado pa el alivio d ossintomas de losprocesos gripales y del esfiado comiin tales como:
Congestién bronquial y nasal, tos, lagrimeos, estornudos, goteo nasal, fiebre, dolor corporal y de cabeza

'CONTRAINDICACIONES:

Hipersensibilidad a los componentes de la frmula. No se ] caso de tos acompaniada
de secreciones excesivas, asi como en caso de tos persistente debida a tabaqulsmo asma o enfisema. No se administre a nifios
menores de 12 afios. No se administre a pacientes que estén tomando o hayan tomado en las dos ultimas semanas inhibidores
de monoaminooxidasa, no se administre a pacientes con cardiopatia, hipertension arterial, glaucoma o hipertrofia prosttica o
dafio renal. No se administre si con del sistema nervioso central i con bebidas
alcohslicas.

PRECAUCIONES:
Este medicamento puede causar excitacion, particularmente en nifios. Se debe tener precaucién al conducir un vehiculo o al
operar maquinaria debido a la somnolencia que causa el producto.

La sobredosificacion del paracetamol puede causar dafio hepético y renal.

RESTRICCIONES DE USO DURANTE EL EMBARAZO Y LA LACTANC/
No se administre durante el embarazo y la lactancia.

REACCIONES ADVERSAS:

Gripefin® Antigripal puede provocar nerviosismo, mareo, insomnio, nausea, alteraciones hematolégicas, erupcion cutanea,
taquicardia, hipertension arterial o anorexia. Este medicamento puede causar excitacion, principalmente en nifios. También
puede provocar una profunda somnolencia.

INTERACCIONES :

La clorfenamina puede inhibir el efecto de los anticoagulantes orales. Los niveles séricos de los medicamentos inhibidores de
la MAO pueden aumentar y prolongar el efecto de la clorfenamina.

El efecto sedante de la clorfenamina puede verse intensificado con el uso concomitante de antidepresivos triciclicos,
barbitdricos, alcohol y cualquier depresor del sistema nervioso central.

El acetaminofen puede llegar a potenciar el efecto de los anticoagulantes como la cumarina o los derivados de la indandiona,
cuando se usa a dosis superiores a los 2 g por dia por periodos por disminucion de la sintesis de los
factores procoagulantes.

Fenilefrina: Los antiacidos incrementan la absorcién de la fenilefrina y el caolin la disminuye. La administracion simultanea de

Guaifenesina: no hay interacciones conocidas a la fecha

plasmatici por:
OO et palecoxlb valdeconi: haloperidol.

¥ quinidina (reajustar dosis); AINE inhibidores de

Riesgo mayor de con: IMAO, i pargilina, selegilina,
isoniazida y linezolid; ot buprop\onoslbu(ramma ISRS como fluoxetin, paroxetina;
evitar asociacion y no usar dextrometorfano hasta pasados mmlmo 2 semanas.

Riesgo de obstruccién pulmonar con: expectorantes y mucoliticos.

Posible de efectos d del SNC con: d SNC (psi inicosy
incluidos) yalcoho\ (no consumir).

No administrar conjuntamente con: zumo de pomelo, naranja amarga.

DOSIS:

Nifos de 2 -6 ai 5mL 3 veces al dia.

Ninos de & 13am0s 5 ml 3 vecos i

Adultos y nifios mayores de 12 afos: 10 mL 3 veces al dia.
Nifios menores de 2 aios: Consultar con su médico

Sobredosis y Tratamiento: Las manifestaciones de una ingestion masiva durante las primeras 24 horas son palidez, nauseas,
vémito, anorexia, gastralgia. La de puede inducir Enel
grave puede encontrarse insuficiencia hepatica y necrosis tubular.

La sobredosis aguda de acetaminofen, dependiendo de la dosis, incluye: necrosis hepética potencialmente fatal, necrosis
tubular renal, coma hipoglucémico, trombocitopenia.

Los sintomas de la sobredosificacion con dextrometorfan son: confusién, somnolencia, vértigo, nausea severa, vomito,
excitacion severa inusual, nerviosismo, intranquilidad, irritabilidad. También, a dosis elevadas, el dextrometorfan produce
descenso de la tension arterial en los animales, probablemente por depresion del centro vasomotor. En el tracto
gastrointestinal, puede ocurrir un discreto aumento del tono y de las contracciones.

Debido al amplio margen de seguridad de la guaifenesina y a que no se ha observado sintomas graves de intoxicacién en
humanos como acidosis, hiperpnea, estupor ni coma aun con dosis muy superiores a las terapéuticas, las tnicas experiencias
adversas, mencionadas anteriormente, pueden resolverse sélo con la suspension del medicamento.

Tratamiento: el estémago debe vaciarse lo més pronto posible por medio de lavado o induccién de emesis con jarabe de
ipecacuana. En general, las estimaciones del paciente acerca de la cantidad ingerida de acetaminofen no son confiables, por lo

es conveniente practicar un ensayo de paracetamol sérico lo antes posible, pero no antes de 4 horas después de la
ingestion. Se debera monitorearla funcién hepética inicialmente y repetir cada 24 horas.

Sintomas: No es muy probable que la guaifenesina de lugar a sintomas serios en caso de sobredosificacién, debido a su amplio
margen terapéutico.

Tratamiento: En caso de ingestion masiva, se recurrird a lavado géstrico y tratamiento sintomético.

La sobredosis de fenilefrina produce excesiva estimulacién nerviosa: ansiedad, temor, agitacion, dolor de cabeza (puede ser un
sintoma de hipertension), convulsiones, insomnio, confusién, iritabilidad, temblores; también anorexia (pérdida de apetito),
nauseas, vémitos, psicosis con alucinaciones (més frecuentes en nifios) y efectos sobre el sistema cardiovascular como
hipertension, hemortagia cerebral, ecema pulmonar; vasoconstriccion periféica con posibl reduccon del ego sanguineo a
6rganos vitales

(efectos graves pueden més probablemente aparecer en pacientes hipovolémicos, es decir con disminucion del volumen de
sangre,

por tc), 6n de la frecuencia cardiaca, aumento del trabajo del corazon, latidos
iregulares o rap\dos, disminucian de fa cantidad de orins, acidoss (alteraciones de
zonas del cuerpo).

En uso prolongado se puede producir deplecién del volumen plasmtico (disminucién del volumen de sangre).
El tratamiento de la sobredosis de fenlefrina es sintomatico y de soporte.
VIA DE ADMINISTRACION: Oral

PRESENTACION:
Caja con frasco de 120 mL

Consérvese en lugar fresco, seco a una temperatura inferior de 30 C y fuera del alcance de los nifios.
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la fenilefrina con fenilpropanolamina puede ocasionar accidente vascular cerebral.
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