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Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6222.00

TABLETAS
Cada tableta contiene:

Ácido acetilsalicílico 100 mg con o sin
recubrimiento.

Envase con 28 tabletas.

Prevención  secundaria  de
enfermedad vascular
cerebral (EVC).
Reducción del riesgo de
morbilidad y mortalidad en
pacientes con infarto de
miocardio previo.

Oral
Adultos
100 mg cada 24 horas

Generalidades
Tiene efecto antiagregante plaquetario por inhibición de la enzima tromboxano sintetasa.

Riesgo en el Embarazo                             D

Efectos adversos
Prolongación del tiempo de sangrado, tinnitus, pérdida de la audición, náusea, vómito, hemorragia gastrointestinal, 
hepatitis tóxica, equimosis, exantema, asma bronquial, reacciones de hipersensibilidad. Síndrome de Reyé en niños 
menores de 6 años.

Contraindicaciones y Precauciones
Hipersensibilidad a salicilatos y otras sustancias similares, enfermedad ácido péptica activa, antecedentes de asma 
bronquial, uso en combinación con metotrexato, diátesis hemorrágica, último trimestre del embarazo, insuficiencia 
cardiaca, renal y/o hepática grave.

Interacciones
La eliminación del ácido acetilsalicílico aumenta con corticoesteroides y disminuye su efecto con antiácidos. Incrementa 
el efecto de hipoglucemiantes orales y de anticoagulantes orales o heparina.

AMLODIPINO
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.2111.00
010.000.2111.01

TABLETA O CAPSULA

Cada tableta o capsula contiene:
Besilato o Maleato de 
amLodipino
equivalente a 5 mg
de amLodipino.

Envase con 10 tabletas o cápsulas.
Envase con 30 tabletas o cápsulas.

Cada tableta o cápsula contiene: 
Besilato o maleato de amLodipino 
Equivalente a 10 mg de amLodipino.

Hipertensión             arterial
sistémica.

Angina de pecho (estable y
variante de Prinzmetal).

Oral.

Adultos:

5 a 10 mg cada 24 horas.

Generalidades
Bloqueador de los canales de calcio que inhibe la entrada de calcio en la célula cardiaca y del músculo liso vascular.

Riesgo en el Embarazo                             D

Efectos adversos
Cefalea, fatiga, nausea, astenia, somnolencia, edema, palpitaciones y mareo.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, ancianos, daño hepático y deficiencia de la perfusión del miocardio.

Con antihipertensivos aumenta su efecto hipotensor.
Interacciones

CAPTOPRIL



010.000.0574.00

TABLETA

Cada tableta contiene:
Captopril 25 mg.

Envase con 30 tabletas.

Hipertensión arterial
sistémica.

Insuficiencia cardiaca.

Oral.

Adultos:
25 a 50 mg cada 8 ó 12 horas.

En Insuficiencia cardiaca administrar 25
mg cada 8 ó 12 horas.

Dosis máxima: 450 mg/ día.

Niños:
Inicial de 1.3 a 2.2 mg/kg de peso corporal
0.15 a 0.30 mg/ kg de peso corporal/ cada
8 horas.

Dosis máxima al día: 6.0 mg/kg de peso
corporal.

En Insuficiencia cardiaca iniciar con  0.25
mg/kg de peso corporal/día e ir
incrementando hasta 3.5 mg/kg de peso
corporal cada 8 h.

Generalidades
Inhibe a la enzima convertidora de la angiotensina lo que impide la formación de angiotensina II a partir de angiotensina
I. Disminuye la resistencia vascular periférica y reduce la retención de sodio y agua.

Riesgo en el Embarazo                                  D

Efectos adversos
Tos seca, dolor torácico, proteinuria, cefalea, disgeusia, taquicardia, hipotensión, fatiga y diarrea.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad a captopril, insuficiencia renal, inmunosupresión, hiperpotasemia y tos crónica.

Interacciones
Diuréticos y otros antihipertensivos incrementan su efecto hipotensor. Antiinflamatorios no esteroideos disminuyen el 
efecto antihipertensivo. Con sales de potasio o diuréticos ahorradores de potasio se favorece la hiperpotasemia.

CLORTALIDONA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0561.00

TABLETA

Cada tableta contiene:
Clortalidona 50 mg.

Envase con 20 tabletas.

Edema periférico.

Hipertensión arterial
sistémica.

Oral.

Adultos:

Diurético: 25 a 100 mg/ día. 
Antihipertensivo: 25 a 50 mg/ día.

Niños:

1 a 2 mg/ kg de peso corporal ó 60 mg/ m2
de superficie corporal cada 48 horas.

Generalidades
Diurético que bloquea la reabsorción de sodio y cloro a nivel de túbulo distal.

Riesgo en el Embarazo                                  D

Efectos adversos
Hiponatremia, hipokalemia, hiperglucemia, hiperuricemia, hipercalcemia, anemia aplástica, hipersensibilidad y 
deshidratación.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones:  Hipersensibilidad  a  clortalidona,  anuria,  insuficiencia  hepática,  insuficiencia  renal,  alcalosis 
metabólica, gota, diabetes mellitus y trastornos hidroelectrolíticos.
Precauciones: Para el tratamiento crónico las concentraciones de potasio sérico deben ser vigiladas al principio de la 
terapia y luego después de 3 a 4 semanas.

Interacciones



Incrementa el efecto hipotensor de los antihipertensivos, aumenta los niveles plasmáticos de litio, disminuye su absorción 
con colestiramina.

DIGOXINA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0502.00

TABLETA

Cada tableta contiene:
Digoxina 0.25 mg.

Envase con 20 tabletas.

Oral.

Adultos:
Carga: 0.4 a 0.6 mg.
Subsecuentes 1er día: 0.1 a 0.3 mg cada
8 horas.
Mantenimiento:0.125 a 0.5 mg cada 8
horas.

010.000.0503.00

ELÍXIR

Cada mL contiene:
Digoxina 0.05 mg.

Envase conteniendo 60 mL con 
gotero calibrado de 1 mL integrado o
adjunto al frasco y le sirve de tapa.

Edema pulmonar agudo.

Insuficiencia cardíaca.

Taquiarritmias 
supraventriculares.

Fibrilación. 

Flutter auricular.

Oral.

Niños:
Prematuros: 15 a 40 mcg/ kg de peso
corporal.
Recién nacido: 30 a 50 mcg/ kg de peso
corporal.
Dos a cinco años: 25 a 35 mcg/ kg de
peso corporal.
Cinco a diez años: 15 a 30µmcg/ kg de
peso corporal.
Mayores de diez años: 8 a 12 µg/ kg de
peso corporal.

Nota:
La dosis de impregnación debe ser 
administrada en un lapso de 24 horas.

La mitad de la dosis calculada se 
administra inmediatamente, una cuarta 
parte 8 horas después y la cuarta parte 
restante 16 horas después de la primera.

La dosis diaria de mantenimiento 
corresponde a 1/3 de la dosis de 
impregnación y debe administrarse 24
horas después de la última dosis de 
impregnación.

010.000.0504.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene:
Digoxina 0.5 mg.

Envase con 6 ampolletas de 2 mL.

Intravenosa.

Adultos:
Inicial: 0.5 mg seguidos de 0.25 mg cada 8
horas, por uno o dos días.

Mantenimiento: la mitad de la dosis de 
impregnación en una dosis cada 24 horas.
Después, continuar con medicación oral.

Niños:
Usar 2/3 partes de la dosis calculada para
la vía oral.

El margen de seguridad es muy estrecho.

Generalidades
Refuerzan la contracción del miocardio al promover movimiento del calcio al citoplasma intracelular e inhibe a la sodio 
potasio ATPasa.

Riesgo en el Embarazo                               C

Efectos adversos
Anorexia, náusea, vómito, diarrea, bradicardia, arritmias ventriculares, bloqueo aurículoventricular, insomnio, depresión 
y confusión.

Contraindicaciones y Precauciones



Contraindicaciones: Hipersensibilidad a digitálicos, hipokalemia, hipercalcemia y taquicardia ventricular.

Interacciones
Los antiácidos y colestiramina disminuyen su absorción. Aumentan los efectos adversos con medicamentos que producen 
hipokalemia (amfotericina B, prednisona). Con sales de calcio puede ocasionar arritmias graves.

ENALAPRIL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.2501.00

CÁPSULA O TABLETA

Cada cápsula o tableta contiene:
Maleato de enalapril 10 mg.

Envase con 30 cápsulas o tabletas.

Hipertensión arterial
sistémica.

Oral.

Adultos:

Inicial: 10 mg al día y ajustar de acuerdo a
la respuesta.

Dosis habitual: 10 a 40 mg al día.

Generalidades
Inhiben a la enzima convertidora de la angiotensina lo que impide la formación de angiotensina II a partir de angiotensina
I.

Riesgo en el Embarazo                                  D

Efectos adversos
Cefalea, mareo, insomnio, náusea, diarrea, exantema, angioedema y agranulocitosis.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco.
Precauciones: En pacientes con daño renal, diabetes, insuficiencia cardiaca y enfermedad vascular.

Interacciones
Disminuye  su  efecto  con  antiinflamatorios  no  esteroideos,  con  litio  puede  ocurrir  intoxicación  con  el  metal,  los 
complementos de potasio aumentan el riesgo de hiperpotasemia.

EPINEFRINA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0611.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene: 
Epinefrina 1 mg (1:1 000).

Envase con 50 ampolletas con 1 mL.

Choque anafiláctico.

Paro cardiaco. 

Hemorragia capilar.

Broncoespasmo.

Subcutánea o intramuscular.
Intravenosa lenta (5 a 10 minutos).

Adultos:

Intravenosa: 0.1 a 0.25 mg.
Subcutánea o intramuscular: 0.1 a 0.5 mg.

Niños:

Subcutánea: 0.01 mg/ kg de peso corporal
ó 0.3 mg/ m2 de superficie corporal.

Infusión: 0.1 a 1.5 µg/ kg de peso corporal.
No exceder de 0.5 mg.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades
Estimula a los receptores adrenérgicos  y  del sistema nervioso simpático.



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0570.00

TABLETA

Cada tableta contiene:
Clorhidrato de Hidralazina 10 mg.

Envase con 20 tabletas.

Hipertensión arterial
sistémica.

Insuficiencia cardiaca
congestiva crónica.

Preeclampsia o
eclampsia.

Crisis hipertensiva.

Oral.
Iniciar con 10 mg diarios cada 6 ó 12 horas,
se puede incrementar la dosis hasta 150
mg/ día de acuerdo a respuesta
terapéutica.

Niños:
0.75 a 1 mg/ kg de peso corporal/día,
dividido en 4 tomas.
Dosis máxima: 4.0 mg/kg de peso
corporal/día.

Riesgo en el Embarazo                               C

Efectos adversos
Hipertensión  arterial,  arritmias  cardiacas,  ansiedad,  temblor,  escalofrío,  cefalalgia,  taquicardia,  angina  de  pecho, 
hiperglucemia, hipokalemia, edema pulmonar, necrosis local en el sitio de la inyección.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Insuficiencia vascular cerebral, en anestesia general con hidrocarburos halogenados, insuficiencia
coronaria, choque diferente al anafiláctico, glaucoma e hipertiroidismo. En el trabajo de parto y en terminaciones
vasculares (dedos, oídos, nariz y pene).
Precauciones: No debe mezclarse con soluciones alcalinas.

Interacciones
Antidepresivos tricíclicos, antihistamínicos y levotiroxina aumentan sus efectos. El uso concomitante con digital puede 
precipitar arritmias cardiacas, los bloqueadores adrenérgicos antagonizan su efecto.

FELODIPINO
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.2114.00

TABLETA DE LIBERACIÓN
PROLONGADA

Cada tableta contiene:
Felodipino 5 mg.

Envase con 10 tabletas de liberación
prolongada.

Angina de pecho

Hipertensión arterial
sistémica.

Insuficiencia cardiaca
congestiva.

Oral.

Adultos:
5 a 10 mg/día. 

Máximo 20 mg/día.

Generalidades
Bloqueador de los canales de calcio con selectividad vascular en comparación con la selectividad miocárdica.

Riesgo en el Embarazo                               C

Efectos adversos
Debidos a su efecto vasodilatador arteriolar: Náusea, mareo, cefalea, rubor, hipotensión arterial. Otros efectos: 
Estreñimiento y edema.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Choque cardiogénico, bloqueo auriculoventricular, hipotensión arterial, asma y concomitante con 
betabloqueadores.

Interacciones
Con betabloqueadores se favorece la hipotensión e insuficiencia cardiaca. Los inductores enzimáticos favorecen su 
biotransformación.

HIDRALAZINA



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis
TABLETA

Cada tableta contiene:
Tartrato de metoprolol 100 mg.

Hipertensión arterial leve
o moderada.

Profilaxis en enfermedad
isquémica miocárdica.

Oral. 

Adultos:

100 a 400 mg cada 8 ó 12 horas.

010.000.4201.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta o frasco ámpula
contiene:
Clorhidrato de Hidralazina 20 mg.

Envase con 5 ampolletas o 5 frascos
ámpula con 1.0 mL.

Intramuscular o Intravenosa lenta.

Adultos:
20 a 40 mg.
Eclampsia: 5 a 10 mg cada 20 minutos, si
no hay efecto con 20 mg emplear otro
antihipertensivo.

Generalidades
Relaja el músculo liso de arteriolas produciendo hipotensión y estimulación cardiaca refleja.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Cefalea,  taquicardia,  angina  de  pecho,  bochornos,  lupus  eritematoso  generalizado,  anorexia,  náusea,  acúfenos, 
congestión nasal, lagrimeo, conjuntivitis, parestesias y edema.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco; insuficiencia cardiaca y coronaria, aneurisma disecante de la aorta y 
valvulopatía mitral.

Incrementa la respuesta de los antihipertensivos.
Interacciones

ISOSORBIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0592.00

TABLETA SUBLINGUAL

Cada tableta contiene: 
Dinitrato de isosorbida 5 mg.

Envase con 20 tabletas sublinguales.

Sublingual.

Adultos:
2.5 a 10 mg, repetir cada 5 a 15 minutos
(máximo 3 dosis en 30 minutos).

010.000.0593.00

TABLETA

Cada tableta contiene: 
Dinitrato de isosorbida 10 mg.

Envase con 20 tabletas.

Angina de pecho.

Cardiopatía isquémica
crónica.

Insuficiencia cardiaca.

Oral

Adultos:
5 a 30 mg cada seis horas.
Insuficiencia cardiaca: 20 a 40 mg cada 4
horas.

Generalidades
Nitrato que disminuye el requerimiento e incrementa el aporte de oxígeno al miocardio. La vasodilatación aumenta el 
flujo coronario.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Taquicardia, mareos, hipotensión ortostatica, cefalea, inquietud, vómito y náusea.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipotensión arterial, anemia, traumatismo craneoencefálico y disfunción hepática o renal.

Interacciones
Con antihipertensivos, opiáceos y alcohol etílico aumenta la hipotensión. Medicamentos adrenérgicos disminuyen su 
efecto antianginoso.

METOPROLOL



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis
TABLETA O GRAGEA DE 
LIBERACIÓN PROLONGADA

Cada tableta o gragea contiene:

Claudicación intermitente.

Insuficiencia vascular
periférica.

Oral.

Adultos:

010.000.0572.00 Envase con 20 tabletas. Profilaxis: 100 mg cada 12 horas.

Generalidades
Antagonista cardioselectivo, que bloquea al receptor beta uno y produce disminución de la actividad miocárdica.

Riesgo en el Embarazo                            B

Efectos adversos
Hipotensión arterial, bradicardia, náuseas, vómitos, dolores abdominales, fatiga, depresión, diarrea y cefalea.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad fármaco, retardo en la conducción aurículoventricular, insuficiencia cardiaca e 
infarto de miocardio.
Precauciones: En afecciones obstructivas de las vías respiratorias y en cirrosis hepática.

Interacciones
Bradicardia y depresión de la actividad miocárdica con digitálicos. Verapamilo o cloropromacina disminuyen su
biotransformación hepática. Indometacina reduce el efecto hipotensor. Rifampicina y fenobarbital incrementan su
biotransformación.

NIFEDIPINO
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0597.00

CÁPSULA DE GELATINA BLANDA

Cada cápsula contiene:
Nifedipino 10 mg.

Envase con 20 cápsulas.

Oral.

Adultos:

30 a 90 mg/ día, fraccionada en tres
tomas. Aumentar la dosis en periodos de 7
a 14 días hasta alcanzar el efecto
deseado.

Dosis máxima 120 mg/ día.

010.000.0599.00

COMPRIMIDO DE LIBERACION
PROLONGADA

Cada comprimido contiene:
Nifedipino 30 mg.

Envase con 30 comprimidos.

Angina de pecho.

Hipertensión arterial
esencial.

Oral.

Adultos:

30 mg cada 24 horas, dosis máxima 60
mg/día.

Generalidades
Bloqueador de los canales de calcio en músculo cardiaco y liso.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Náusea, mareo, cefalea, rubor, hipotensión arterial, estreñimiento y edema.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, choque cardiogénico, bloqueo auriculoventricular, hipotensión arterial, 
asma y betabloqueadores.
Precauciones: En función hepática alterada.

Interacciones
Con betabloqueadores se favorece la hipotensión e insuficiencia cardiaca, la ranitidina disminuye su biotransformación y
con jugo de toronja puede aumentar su efecto hipotensor, con diltiazem disminuye su depuración y  fenitoina su
biodisponibilidad.

PENTOXIFILINA



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis
TABLETA Oral.

010.000.4117.00

Pentoxifilina 400 mg.

Envase con 30 tabletas o grageas.
Insuficiencia 
cerebrovascular.

400 mg cada ocho o doce horas.

Generalidades
Derivado metilxantínico que reduce la viscosidad de la sangre y da flexibilidad al eritrocito, por lo que mejora el flujo 
sanguíneo capilar.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Cefalea, mareos, náusea, vómito y dolor gastrointestinal.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad a cafeína, teofilina y teobromina, hemorragia cerebral y lactancia. 
Precauciones: En arritmias cardiacas, hipotensión arterial, infarto de miocardio e insuficiencia renal.

Interacciones
Aumenta el efecto de los antihipertensivos, anticoagulantes e insulina.

POTASIO, SALES DE
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0523.00

TABLETA SOLUBLE O
EFERVESCENTE

Cada tableta contiene: 
Bicarbonato de Potasio 766 mg.
Bitartrato de Potasio 460 mg. 
Ácido Cítrico 155 mg.

Envase con 50 tabletas solubles.

Hipokalemia.

Intoxicación digitálica.

Oral.

Adultos:
Una a dos tabletas disueltas en 180 a  240
mL de agua cada 8 a 24 horas.

La dosis total diaria no debe exceder de
150 mEq.

Niños:
25 mEq/día, divididas cada 6 horas.

La dosis total diaria no debe exceder  de 3
mEq/ kg de peso corporal.

Cada tableta proporciona 10 mEq = 390 mg
de potasio.

Generalidades
Electrolito esencial para la función cardiaca y reduce la asociación digital-enzima en la intoxicación por digitálicos.

Riesgo en el Embarazo                                A

Efectos adversos
Arritmias cardiacas, náusea, vómito y dolor abdominal. Parestesias, confusión mental. Diluida en cantidades menores a
180 mL de agua ocasiona irritación gastrointestinal.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, insuficiencia renal, enfermedad de Addison, deshidratación aguda, 
hiperpotasemia y trastornos cardiacos.
Precauciones: En enfermedad cardiaca, enfermedad renal o acidosis.

Interacciones
Disminuye el riesgo de hipokalemia en pacientes que reciben diuréticos y corticoesteroides. Con anticolinérgicos aumenta 
la irritación gastrointestinal. Con diuréticos ahorradores de potasio se favorece la hiperpotasemia.

PROPRANOLOL



010.000.0530.00

Cada tableta contiene:
Clorhidrato de Propranolol 40 mg.

Envase con 30 tabletas.

010.000.0539.00

TABLETA

Cada tableta contiene:
Clorhidrato de Propranolol 10 mg

Envase con 30 tabletas.

Hipertensión arterial
sistémica.

Angina de pecho. 

Profilaxis de la migraña. 

Arritmia supraventricular.

Hipertensión portal. 

Feocromocitoma.

Adultos:

Antihipertensivo: 40 mg cada 12 horas. 
Antiarrítmico,          hipertiroidismo          y
feocromocitoma:
10 a 80 mg cada 6 a 8 horas.
Antianginoso: 180 a 240 mg divididos en
tres o cuatro tomas.
Migraña: 80 mg cada 8 a 12 horas.

Niños:

Antihipertensivo:1 a 5 mg/ kg/ día, cada 6
a 12 horas.

Antiarrítmico,          hipertiroidismo          y
feocromocitoma:
0.5  a  5  mg/  kg  de  peso  corporal/  día,
dividida la dosis cada 6 a 8 horas.

Migraña: menores de 35 kg 10 a 20 mg
cada 8 horas, más de 35 kg ; 20 a 40 mg
cada 8 horas.

Generalidades
Antagonista  adrenérgico que disminuye la demanda cardiaca de oxígeno, la frecuencia cardiaca, la presión arterial y 
temblor muscular.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Bradicardia,  hipotensión,  estreñimiento,  fatiga,  depresión,  insomnio,  alucinaciones,  hipoglucemia,  broncoespasmo, 
hipersensibilidad. La supresión brusca del medicamento puede ocasionar angina de pecho o infarto del miocardio.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones:   Hipersensibilidad   al   fármaco,   insuficiencia   cardiaca,   asma,   retardo   de   la   conducción 
aurículoventricular, bradicardia, diabetes, síndrome de Reynaud e hipoglucemia.
Precauciones: En insuficiencia renal o hepática.

Interacciones
Con anestésicos, digitálicos o antiarrítmicos aumenta la bradicardia. Con anticolinérgicos se antagoniza la bradicardia.
Antiinflamatorios no esteroideos bloquean el efecto hipotensor. Incrementa el efecto relajante muscular de pancuronio y
vecuronio.

TRINITRATO DE GLICERILO
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0591.00

CÁPSULA O TABLETA
MASTICABLE

Cada cápsula o tableta masticable
contiene:
Trinitrato de Glicerol 0.8 mg.

Envase con 24 cápsulas o tabletas
masticables.

Angina de pecho.

Cardiopatía isquémica
crónica.

Insuficiencia cardiaca.

Oral o subingual.

Adultos:

0.8 mg que pueden repetirse a los 5 ó 10
minutos.

Generalidades
Nitrato que disminuye el requerimiento e incrementa el aporte de oxígeno al miocardio. La vasodilatación aumenta el 
flujo coronario.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Cefalea, taquicardia, hipotensión y mareo.
Efectos adversos

Contraindicaciones y Precauciones



Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, hipotensión arterial, traumatismo craneoencefálico, cardiomiopatía y 
anemia.

Interacciones
Con antihipertensivos, opiáceos y alcohol etílico aumenta la hipotensión. Medicamentos adrenérgicos disminuyen su 
efecto antianginoso.

ÁCIDO ACETILSALICÍLICO/ ATORVASTATINA/RAMIPRIL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6242.00

CÁPSULAS

Cada Cápsula contiene: Ácido 
acetilsalicilico 100 mg 
Atorvastatina                        cálcica
trihidratada 40 mg
Ramipril 5 mg

Caja con 28 Cápsulas

Tratamiento  de  hipertensión  y
dislipidemia, prevención
secundaria de eventos
cardiovasculares.

Oral.

1 capsula al dia posterior a alimento

Generalidades
Atorvastaina: inhibe de forma competitiva la HMG-CoA reductasa, enzima que limita la velocidad de biosíntesis del 
colesterol, e inhibe la síntesis del colesterol en el hígado.
Ácido acetilsalícilico: inhibe la síntesis de prostaglandinas, lo que impide la estimulación de los receptores del dolor por 
bradiquinina y otras sustancias. Efecto antiagregante plaquetario irreversible. Ramipril es un inhibidor de la ECA,
generando concentraciones reducidas de angiotensina II, que induce una disminución de la actividad vasopresora y
reducción en la secreción de aldosterona

Riesgo en el Embarazo
X (Contraindicado en el embarazo).

Efectos adversos
Molestias  gastrointestinales como  ardor  de estómago,  náuseas, vómitos,  dolor de estómago y diarrea.  Sangrado 
gastrointestinal poco importante (microhemorragia).

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicado en insuficiencia renal grave y hemodiális. Precaución en insuficiencia renal si Clcr es ≥ 60 mL/min, dosis
diaria máx. de ramipril:10 mg. Si Clcr 30-60 mL/min, dosis diaria máx. de ramipril: 5 mg. Hipersensibilidad a ácido
acetilsalicílico, atorvastatina, ramipril, a otros salicilatos, AINE, a cualquier otro IECA. Antecedentes de crisis asmática u 
otra reacción alérgica al ácido salicílico y otros analgésicos/antiinflamatorios no esteroideos. Úlcera péptica recurrente
activa o antecedentes y/o hemorragia gástrica/intestinal, u otras clases de hemorragia como hemorragias
cerebrovasculares. Hemofilia y otros trastornos de la coagulación. I.H. e I.R. graves. Pacientes en hemodiálisis.
Insuficiencia cardíaca grave. Concomitante con metotrexato en dosis semanales ≥ a 15 mg. Concomitante con aliskireno
está contraindicado en diabetes mellitus o I.R. (TFG < 60 mL/min/1,73 m 2 ). Pólipos nasales asociados al asma inducido
o exacerbado por el AAS. Hepatopatía activa o elevaciones persistentes no explicadas de las transaminasas séricas que
excedan en 3 veces el LSN. Embarazo y la lactancia y en mujeres en edad fértil que no utilicen métodos anticonceptivos
fiables. Concomitante con tipranavir, ritonavir o ciclosporina, debido al riesgo de rabdomiólisis. Antecedentes de
angioedema (hereditario, idiopático o por angioedema previo con IECA o antagonistas de los receptores de la angiotensina
II. Tratamientos extracorpóreos que impliquen el contacto de la sangre con superficies de carga negativa. Estenosis
bilateral significativa de la arteria renal o estenosis de la arteria renal en un solo riñón funcionante. No debe administrarse
ramipril a pacientes hipotensos o hemodinámicamente inestables. Niños y adolescentes < 18 años. En niños < 16 años
con fiebre, gripe o varicela, existe riesgo de Síndrome de Reye.

Interacciones
Debidas a ácido acetilsalicílico: Prolongación del tiempo de coagulación con: ticlopidina, clopidogrel. Riesgo de
hemorragia aumentado con: AINES, glucocorticosteroideos sistémicos (excepto hidrocortisona como tratamiento
sustitutivo en la enfermedad de Addison), alcohol, anticoagulantes, trombolíticos Riesgo de fallo renal agudo con:
diuréticos, IECA, ARA II. Concentraciones plasmáticas aumentadas con: uricosúricos
Aumenta nefrotoxicidad de: ciclosporina. Aumenta el efecto de: insulina y sulfonilureas.
Disminuye el efecto de: interferón alfa, antihipertensivos betabloqueantes, uricosúricos (probenecid y sulfinpirazona),
IECA, ARA II. Aumenta riesgo de ototoxicidad de: vancomicina. Aumenta concentraciones plasmáticas de: barbitúricos,
digoxina, fenitoína, litio, zidovudina, ácido valproico, metotrexato (no asociar con metotrexato a dosis 15 mg/sem o
superiores y a dosis bajas monitorizar hemograma y función renal).
Potencia la acción y toxicicidad de: acetazolamida. Eliminación renal aumentada por: antiácidos. Concentraciones
plasmáticas aumentadas por: uricosúricos.
Toxicidad potenciada por: cimetidina, ranitidina, zidovudina. Debidas a atorvastatina:
Niveles plasmáticos aumentados por: inhibidores potentes de la CYP3A4 (p. ej., ciclosporina, telitromicina, claritromicina,
delavirdina, estiripentol, ketoconazol, voriconazol, itraconazol, posaconazol e inhibidores de las proteasas del VIH como



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.5099.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada frasco ámpula contiene:
Adenosina 6 mg.

Envase con 6 frascos ámpula con 2
mL.

Taquicardia paroxistica
supraventricular.

Intravenosa.

Adultos:
3 a 6 mg, si no hay respuesta administrar 6
a 12 mg.

Niños:
0.05 mg/kg de peso corporal, se puede
administrar una dosis máxima de 0.25
mg/kg de peso corporal.

ritonavir, lopinavir, atazanavir, indinavir, darunavir, etc.); inhibidores moderados de la CYP3A4 (p. ej., eritromicina,
diltiazem, verapamilo y fluconazol), jugo de toronja, ciclosporina. Niveles plasmáticos disminuidos por: inductores de la
citocromo P450 3A4 (p. ej., efavirenz, rifampicina, hipérico). Riesgo de rabdomiólisis con: gemfibrozilo/derivados del ácido
fíbrico, ezetimiba, ácido fusídico. Riesgo de miopatía con colchicina. Aumenta concentraciones plasmáticas de:
noretindrona y etinilestradiol, digoxina. Debidas a ramipril: Están contraindicados los tratamientos extracorpóreos que
impliquen contacto de la sangre con superficies de carga negativa, como diálisis o hemofiltración con ciertas membranas
de alto flujo y aféresis de lipoproteínas de baja densidad con sulfato de dextrano, por el aumento de riesgo de reacciones
anafilactoides graves. Potenciación de hipotensión con: diuréticos, nitratos, antidepresivos tricíclicos, anestésicos. Efecto 
antihipertensor reducido por: vasopresores simpaticomiméticos, AINE, isoproterenol, dobutamina, dopamina, epinefrina.
Aumento de alteraciones en hemograma con: alopurinol, inmunosupresores, corticosteroides. Aumenta toxicidad de: litio.
Aumenta efecto hipoglucemiante de: insulina y derivados de la sulfonilurea. Incremento del riesgo de hiperpotasemia:
sales de potasio, heparina, diuréticos ahorradores de potasio, antagonistas de la angiotensina II, trimetoprima, tacrolimús.
Incremento del riesgo de hipotensión con: antihipertensivos (p. ej., diuréticos) nitratos, antidepresivos tricíclicos,
anestésicos, ingestión aguda de alcohol, baclofeno, alfuzosina, doxazosina, prazosina, tamsulosina, terazosina

ÁCIDO ACETILSALICÍLICO, SIMVASTATINA, RAMIPRIL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6049.00

CÁPSULA

Cada cápsula contiene: 
Ácido acetilsalicílico 100 mg
Simvastatina 40 mg 
Ramipril 5 mg

Envase con 28 cápsulas.

Prevención secundaria de
eventos cardiovasculares.

Oral.
Adultos:
Una cápsula cada 24 horas.

Generalidades
El ácido acetilsalicílico tiene efecto antiagregante plaquetario por inhibición de la enzima tromboxano sintetasa, la
simvastatina es una lactona inactiva que in vivo es trasformada rápidamente por hidrólisis en el b-hidroxiácido
correspondiente el cual es un potente inhibidor de la reductasa de la HMG-CoA. Inhiben a la enzima convertidora de la
angiotensina lo que impide la formación de angiotensina II a partir de angiotensina I.

Riesgo en el Embarazo                                  X

Efectos adversos
Pirosis, náuseas, vómitos, gastralgia, diarrea y hemorragia gastrointestinal leve.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad a los fármacos
Precauciones: Hipersensibilidad a otros analgésicos/antiinflamatorios/antirreumáticos o a otros alérgenos. Otras alergias
conocidas  (reacciones cutáneas, prurito,  urticaria), asma  bronquial,  rinitis alérgica,  inflamación de las membranas
mucosas nasales (hiperplasia adenoidea) y otras enfermedades respiratorias crónicas. Tratamiento concomitante con
anticoagulantes. Pacientes con antecedentes de úlceras gástricas o intestinales o hemorragia gastrointestinal. Pacientes
con disfunción hepática o renal. Pacientes con riesgo de hiperuricemia. Las dosis bajas de ácido acetilsalicílico reducen
a la eliminación de ácido úrico, lo que puede desencadenar una crisis de gota.

Interacciones
Inhibidores potentes de la CYP3A4, gemfibrozilo, ciclosporina, danazol, amiodarona, verapamilo.

ADENOSINA



Generalidades
Nucleótido endógeno con purina que provoca una depresión profunda en la conducción auriculoventricular sin producir 
un efecto inotrópico negativo.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Disnea, enrojecimiento facial, dolor torácico, hipotensión, náusea, ansiedad.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, fluter auricular, síndrome del seno enfermo y asma bronquial.

Interacciones
Dipiridamol potencia sus efectos. La Carbamazepina y las metilxantinas antagonizan su efecto.

ALPROSTADIL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.5631.00

SOLUCION INYECTABLE

Cada ampolleta con
liofilizado o solución contiene:

Alprostadil 20 µg.

Envase con una ampolleta.

Tratamiento de la enfermedad
arterial oclusiva periférica, 
estadios III y IV cuando esté
contraindicada la cirugía.

Intravenosa.

Adultos:
40 µg dos veces al día.

010.000.6051.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene:
Alprostadil 500 µg.

Envase con 5 ampolletas con
1 mL cada una (500 µg/mL).

Tratamiento          de          las
Malformaciones 
Cardiovasculares  Congénitas
en   las   cuales   se   requiere
mantener persistente el ducto
arterioso, mientras se realiza
la      corrección      quirúrgica
definitiva. Tales como:
- Malformaciones con flujo
sanguíneo pulmonar
restringido     como:     atresia
pulmonar,                 estenosis
pulmonar, atresia tricuspídea,
tetralogía de Fallot.
- Malformaciones con flujo
sanguíneo sistémico
restringido como: coartación
de la aorta, interrupción del
arco aórtico con estenosis
valvular o atresia del corazón
izquierdo.
- Transposición de los
grandes vasos con o sin otros
defectos.

Intravenosa.

Iniciar con 50 – 100 ng de alprostadil/kg/min

Generalidades
Alprostadil es una prostaglandina EI (PGEI), cuya acción farmacológica más notable es el efecto vasodilatador y
antiagregante plaquetario, al relajar las arterias y los esfínteres pre-capilares, mejorar la flexibilidad de los eritrocitos e
inhibir su agregación. También reduce la trombocitogénesis, el depósito de fibrina y de lípidos, mejora la microcirculación
al aumentar los suplementos de oxígeno y glucosa y, permite la utilización de estos sustratos por los tejidos isquémicos.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Apnea, fiebre, rubor, hipotensión, bradicardia, taquicardia, diarrea y calambres o espasmos musculares.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco. Síndrome de estrés respiratorio, permanencia del conducto arterioso
espontáneo abierto. Pacientes con arritmias cardiacas y enfermedad coronaria no controladas. Infarto al miocardio o
enfermedad vascular cerebral diagnosticada dentro de los 6 meses previos al inicio de la terapia. Pacientes con sospecha
de edema pulmonar con base en hallazgos clínicos o radiológicos (ejemplo infiltraciones pulmonares) y en casos graves
de enfermedad respiratoria obstructiva crónica.



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.4107.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene:
Clorhidrato de
amiodarona               150 mg.

Envase con 6 ampolletas de 3
mL.

Infusión intravenosa lenta (20-120 minutos)
Inyección intravenosa (1-3 minutos).

Adultos:
Inyección intravenosa 5 mg/kg de peso corporal.
Dosis de carga: 5 mg/ kg de peso corporal en
250 mL de solución glucosaza al 5%, en infusión
intravenosa lenta.

Administrar diluido en soluciones intravenosas
envasadas en frascos de vidrio.

TABLETA

Arritmias cardíacas.

Síndrome de Wolff-
Parkinson-White.

Síndrome de bradicardia-
taquicardia.

Insuficiencia coronaria.

Oral.

Precauciones: Pacientes con signos de daño hepático agudo (elevación de las transaminasas o actividad gamma TG) y
en sujetos en quienes se anticipen complicaciones de sangrado (gastritis aguda o úlcera gástrica o duodenal).

Interacciones
La administración simultánea con fármacos con potencial hematológico (anticoagulantes, derivados cumáricos, heparina,
inhibidores de la agregación plaquetaria y trombocitos) puede incrementar el riesgo de hemorragia. La administración
simultánea con antibióticos del grupo de las cefalosporinas (cefamandol, cefoperazone) o moxalactam puede alterar los
factores de la coagulación. La administración simultánea con alfa simpaticomiméticos (mataraminol, epinefrina, fenilefrina)
reducen la actividad vasodilatadora de alprostadil 500 µg. Con vasodilatadores y diuréticos puede provocar hipotensión.

ALTEPLASA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.5107.00

SOLUCION INYECTABLE

Cada frasco ámpula con liofilizado
contiene:
Alteplasa (activador tisular del 
plasminógeno humano) 50 mg.

Envase con 2 frascos ámpula con 
liofilizado, 2 frascos ámpula con 
disolvente y equipo esterilizado para
su reconstitución.

Infarto agudo del
miocardio.

Embolia pulmonar.

Evento vascular cerebral.

Intravenosa: bolo seguido de infusión.

Infarto agudo de miocardio (primeras 6
horas).

Adultos:

15 mg en bolo y luego 50 mg en infusión
durante 30 minutos, seguido de 35 mg en
infusión durante 60 minutos (máximo 100
mg).

En pacientes con  peso corporal <65  kg
administrar 1.5 mg/kg de peso corporal.

Generalidades
Medicamento obtenido por ingeniería genética, idéntico al activador tisular del plasminógeno humano, por lo que está
desprovisto de actividad inmunitaria, con característica bioquímicas y cinéticas comparables a las de la enzima natural;
provoca una repermeabilización vascular rápida que conlleva a la preservación de la función ventricular.

Riesgo en el Embarazo                                  X

Efectos adversos
Hemorragias superficial o interna, arritmias cardiacas, embolización de cristales de colesterol, embolización trombótica, 
náusea, vómito, reacciones anafilactoides, hipotensión arterial, hipertermia y broncoespasmo.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, tratamiento con anticoagulantes, diátesis hemorrágica, hemorragia
activa o reciente, antecedentes de EVC hemorrágica reciente, hipertensión arterial severa o no controlada, endocarditis o
pericarditis bacteriana, pancreatitis aguda o ulcera péptica en los últimos tres meses, várices esofágicas y aneurismas
arteriales.
Precauciones: en caso de sangrado, arritmias, embolia cerebral media.

Interacciones
La administración previa o simultánea de anticoagulantes e inhibidores de la agregación plaquetaria, aumentan el riesgo 
de hemorragia.

AMIODARONA



010.000.4110.00

Cada tableta contiene:
Clorhidrato de
amiodarona               200 mg.

Envase con 20 tabletas.

Adultos:
Dosis de carga: 200 a 400 mg cada 8 horas,
durante dos a tres semanas. Sostén: 100 a 400
mg/día, durante cinco días a la semana.

Niños:
10-15 mg/kg de peso corporal/día por 4 a 14
días. Sostén: 5 mg/kg de peso corporal/día, 
dividir cada 8 horas.

Generalidades
Bloqueador de canales de potasio que prolonga el potencial de acción y disminuye la repolarización.

Riesgo en el Embarazo                                  D

Efectos adversos
Náusea, vómito, fotosensibilidad, microdepósitos corneales, neumonitis, alveolitis, fibrosis pulmonar, fatiga, cefalea.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, insuficiencia cardiaca, trastornos de la conducción cardiaca, 
bradicardia.
Precauciones: Antes de iniciar el tratamiento realizar ECG pruebas de función tiroidea y niveles de potasio sérico. Se
debe evitar la exposición al sol o utilizar medidas de protección durante la terapia. En caso de intervención quirúrgica se
debe prevenir al anestesiólogo.

Interacciones
Se incrementa el efecto hipotensor con antihipertensivos. Aumenta los efectos depresores sobre el miocardio con 
bloqueadores y calcioantagonistas. Incrementa el efecto anticoagulante de warfarina.

AMLODIPINO/VALSARTÁN/HIDROCLOROTIAZIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.5800.00

COMPRIMIDO

Cada comprimido contiene:
Besilato de AmLodipino equivalente a
5 mg de AmLodipino 
Valsartán 160 mg. 
Hidroclorotiazida 12.5 mg.

Envase con 28 comprimidos.

Para el tratamiento de la
Hipertensión Arterial no
controlada con dos
antihipertensivos y que
requieren 3 fármacos.

Oral.

Adultos:
1 comprimido cada 24 hrs.

Generalidades
Valsartán/AmLodipino/ Hidroclorotiazida asocia tres compuestos antihipertensivos que actúan de forma complementaria
para controlar la presión arterial en los pacientes con Hipertensión arterial sistémica: AmLodipino, que pertenece a la
clase de los bloqueadores de canales de calcio, Valsartán, un miembro de la clase de los bloqueadores de receptores de
angiotensina II e Hidroclorotiazida un diurético tiazídico. Esta Indicado en pacientes cuya presión arterial no está
adecuadamente controlada en terapia combinada o como terapia de reemplazo en pacientes que actualmente estén
recibiendo AmLodipino, Valsartán e Hidroclorotiazida a la misma dosis de los comprimidos individuales.

Riesgo en el Embarazo                                  X

Efectos adversos
Las reacciones más frecuentes son: Nasofaringitis, cefalea, edema periférico, edema, fatiga, enrojecimiento facial,
astenia, dispepsia, vértigo, taquicardia, palpitaciones, hipotensión ortostática, tos, dolor faríngeo, diarrea, nausea, dolor
abdominal, constipación, sequedad bucal, rash, eritema, inflamación de articulaciones, lumbalgia, artralgia.

Contraindicaciones y Precauciones
Hipersensibilidad conocida a los componentes de este producto o sulfonamidas. Embarazo. Alteración severa de la
función hepática, alteración severa de la función renal (depuración de creatinina < 30 mL/min), anuria, hipopotasemia
refractaria, hiponatremia, hipercalemia e hiperuricemia sintomática.

Interacciones
Monitoreo cuando se use concomitantemente con litio. Precaución cuando se use concomitantemente con fármacos que 
pueden incrementar los niveles de potasio. Precaución cuando se use en combinación con otros antihipertensivos,



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis
TABLETA

Cada tableta contiene:

Azilsartán medoxomilo

Tratamiento de la 
hipertensión arterial
sistémica.

Oral.

Adultos:
80 mg cada 24 horas.

derivados de curare, antiinflamatorios no esteroideos, corticoesteroides, hormona adrecorticotropina, anfotericina,
carbenoxina, Penicilina G, derivados del ácido salicílico, digoxina, agentes antidiabéticos, alopurinol, amantadita,
diaxosida, fármacos citotóxicos, agentes anticolinérgicos, metildopa, colestiramina, Vitamina D, sales de calcio,
carbamazepina y ciclosporina.

ATORVASTATINA/ EZETIMIBA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6263.00

CÁPSULA O TABLETA

Cada cápsula o tableta
contiene:

Atorvastatina cálcica
trihidrato 40.0 mg. Y Ezetimiba
10.0mg

Envase con 30 cápsulas o
tabletas.

Hipercolesterolemia mixta cuando
Atorvastatina en monoterapia sea
insuficiente para alcanzar metas.

Cardiopatía isquémica establecida,
antecedente  de  síndrome
coronario agudo.

Hipercolesterolemia          primaria
(familiar heterocigota y no familiar)

Hipercolesterolemia primaria
familiar, homocigota.

Prevención secundaria
cardiovascular a falta de respuesta
a monoterapia.

Oral. Con o sin alimentos

Adultos:

Inicial: 10 /10 mg al día y ajustar de acuerdo
a la respuesta, con dosis máxima de 10 mg
(Ezetimiba) / 80 mg (Atorvastatina).

Ezetimiba no debe de exceder 10mg al día

Dosis habitual: 10 /10 mg al día.

Generalidades
Atorvastatina es una estatina, forma parte de la familia de inhibidores de la HMG-CoA reductasa. Se metaboliza a través 
del citocromo P450 3A4 (CYP3A4) y es un sustrato de los transportadores hepáticos. Ezetimiba inhibe la absorción 
intestinal del colesterol a través del transportador de esterol, el Niemann-Pick C1-Like 1 (NPC1L1), responsable de la 
captación intestinal de colesterol y fitoesteroles.

Riesgo en el Embarazo                          D

Efectos adversos
Las estatinas pueden afectar excepcionalmente al músculo esquelético y provocar mialgias, miositis y miopatía, que
pueden progresar rara vez, sobre todo en combinación con fibratos a rabdomiólisis, caracterizada por niveles
significativamente elevados de creatina cinasa (CK) (>10 veces el límite superior de la normalidad), mioglobinemia y
mioglobinuria, y esta progresar a insuficiencia renal.
El uso de ezetimiba solamente se asocia a efectos relacionados con el músculo, incluida la rabdomiólisis. En estudios
preclínicos, se ha demostrado que ezetimiba no induce las enzimas metabolizadoras de fármacos del citocromo P450. No
se han observado interacciones farmacocinéticas clínicamente importantes entre ezetimiba y fármacos que se conocen
metabolizados por los citocromos P450 1A2, 2D6, 2C8, 2C9 y 3A4 o por la N-acetiltransferasa.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, embarazo y lactancia, en pacientes con enfermedad hepática activa o
elevación persistente inexplicables de las transaminasas séricas que superen en 3 veces el límite superior de normalidad.
En pacientes tratados con los antivirales para la hepatitis C (glecaprevir/pibrentasvir).

Interacciones
Disminuye su efecto con antiinflamatorios no esteroideos, o su ingesta con alimentos (jugo o sustrato de toronja),
concomitantemente con litio puede ocurrir intoxicación con el metal, los complementos de potasio aumentan el riesgo de
hiperpotasemia.
La administración concomitante de medicamentos inhibidores de CYP3A4 o proteínas transportadoras puede producir un
incremento de las concentraciones plasmáticas de atorvastatina y aumentar el riesgo de miopatía (p. ej., ciclosporina,
telitromicina, claritromicina, delavirdina, estiripentol, ketoconazol, voriconazol, itraconazol, posaconazol, algunos
antivirales utilizados en el tratamiento del VHC (p.ej., elbasvir/grazoprevir) e inhibidores de la proteasa del VIH, incluidos
ritonavir, lopinavir, atazanavir, indinavir, darunavir, etc.) y los inhibidores moderados de CYP3A4 (p. ej., eritromicina,
diltiazem, verapamilo y fluconazol) también. Efavirenz, rifampicina o hierba de San Juan puede producir reducciones
variables de las concentraciones plasmáticas de atorvastatina al ser Inductores del citocromo P450 3A4.

AZILSARTÁN MEDOXOMILO



010.000.5645.01

de potasio equivalente a  80 mg
de azilsartán medoxomilo.

Envase con 28 tabletas.

Generalidades
Azilsartán medoxomilo es un profármaco activo por vía oral, que se convierte rápidamente a su metabolito activo,
azilsartán, el cual antagoniza de forma selectiva los efectos de la angiotensina II bloqueando su unión al receptor AT1 en
múltiples tejidos.

Riesgo en el Embarazo                                  D

Efectos adversos
Cefalea, mareo, diarrea, náusea, aumento de la creatinfosfokinasa en sangre.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco.
Precauciones: Se debe tener precaución en los pacientes hipertensos con insuficiencia renal grave, insuficiencia cardiaca 
congestiva o estenosis de la arteria renal.

Interacciones
Potencia el efecto hipotensor de agentes antihipertensivos. Litio, se han notificado casos de incrementos reversibles de
las concentraciones de litio sérico y toxicidad del mismo durante el uso concurrente de litio e inhibidores de la enzima
convertidora de angiotensina. No se han observado interacciones farmacológicas clínicamente significativas en estudios
de azilsartán medoxomilo o azilsartán con amLodipino, antiácidos, clortalidona, digoxina, fluconazol, gliburida,
ketoconazol, metformina, pioglitazona y warfarina.

BISOPROLOL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6255.00

TABLETA

Cada tableta contiene: 
Bisoprolol fumarato 1.25 mg

Caja con 30 tabletas

010.000.6256.00

Cada tableta contiene:
Bisoprolol fumarato 2.5 mg

Caja con 30 tabletas

010.000.6257.00

Cada tableta contiene:
Bisoprolol fumarato 5 mg

Caja con 30 tabletas

Cardiopatía isquémica.

Insuficiencia cardíaca.

Hipertensión arterial.

Control de frecuencia
cardíaca en arritmias.

Oral.

1.25 hasta 20 mg al día.

Generalidades
Es un betabloqueador selectivo sin acción simpaticomimetica intrínseca.

Riesgo en el Embarazo
Hay que tener precaución en el embarazo, especialmente en los trimestres segundo y tercero, los datos no son suficientes.
Puede causar restricción del crecimiento intrauterino y efectos adversos neonatales como bradicardia e hipoglucemia. No
se le conocen efectos teratogenos. Considere alternativas en la lactancia, no hay datos suficientes en humanos

Efectos adversos
Insuficiencia Cardiaca, bradicardia grave, bloqueos auriculo ventriculares, exacerbación de angina si se suspende
bruscamente, infarto del miocardio si se suspende abruptamente, arritmias ventriculares si se suspende abruptamente,
fenómeno de Raynaud, angioedema, hipersensibilidad, dermatitis exfoliativa, lupus eritematoso sistémico,
broncoespasmo.

Contraindicaciones y Precauciones
No   suspender   abruptamente,   hipersensibilidad,   bloqueos   auriculo   ventriculares   avanzados,   falla   cardíaca 
descompensada, choque cardiogéncio, broncoespasmo grave, asma agudo.

Interacciones
Calcio  antagonistas  no  dihidropiridinicos  pueden  incrementar  el  efecto  bradicardizante.  Antiarritmicos  que  causen 
bradicardia



BUMETANIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6260.00

CÁPSULA O TABLETA

Cada cápsula o tableta contiene:
Bumetanida 1.0 mg.

Envase con 20 cápsulas o tabletas.

Edema        asociado        a
Insuficiencia          cardiaca,
cirrosis        hepática        y
enfermedad                renal,
incluyendo            síndrome
nefrótico.tolerado 
espironolactona.

Oral. Con o sin alimentos
Adultos:
Inicial: 1 mg al día y ajustar de acuerdo a la
respuesta. Dosis máxima 15mg en 24h

Dosis habitual: 0.5 a 3 mg al día.

Generalidades
Potente diurético de asa. Bloquea el sistema de transporte Na + K + Cl - en la rama descendente del asa de Henle, 
aumentando la excreción de Na, K y Ca

Riesgo en el Embarazo                          B

Efectos adversos
Hipopotasemia, cefalea, mareo o vertigo, espasmos musculares o mialgias, en casos muy raros edema hepático y 
encefalopatía

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad a bumetanida, déficit  electrolítico grave, hipovolemia o deshidratación, anuria
persistente, encefalopatía hepática incluyendo coma. Precaución en mujeres en periodo de lactancia, Insuficiencia
hepática grave, Insuficiencia renal terminal o progresiva o con creatinina o urea/nitrógeno ureico en sangre (BUN) elevado.
Monitorización regular de concentraciones séricas de potasio, por el riesgo de hipopotasemia. Aumento del ácido úrico en
sangre. Obstrucción del tracto urinario. Diabetes, determinaciones periódicas de glucosa en sangre y orina. No
recomendado en niños < 12 años

Interacciones
Riesgo de hipotensión con el uso concomitantes de antihipertensivos. La hipopotasemia incrementa la sensibilidad a la
digoxina y la sensibilidad a los agentes bloqueantes neuromusculares no-despolarizantes. Incremento de efectos tóxicos
de los AINE, aminoglucósidos y cefalosporinas. Aumenta el riesgo de prolongación del intervalo QT y torsades de pointes
de los antiarrítmicos de clase IA y III. En uso concomitante con inhibidores de la bomba de protones, control de los niveles
de magnesio

CANDESARTÁN CILEXETILO-HIDROCLOROTIAZIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.2530.00

TABLETA

Cada tableta contiene: 
Candesartán Cilexetilo 16.0 mg.
Hidroclorotiazida 12.5 mg.

Envase con 28 tabletas.

Hipertensión arterial
sistémica

Oral.

Adultos:

16.0/12.5 mg una vez al día.

Generalidades
Antagonista de los receptores de angiotensina II, subtipo AT-1 con fuerte afinidad y lenta disociación del receptor.

Riesgo en el Embarazo                                  X

Efectos adversos
Cefalea, dolor lumbar, mareo, infección del tracto respiratorio, infecciones del tracto urinario, taquicardia, fatiga, dolor 
abdominal. En ocasiones se han reportado pancreatitis, angioedema, leucopenia, trombocitopenia y fotosensibilidad.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad a los fármacos o derivados de sulfonamidas, embarazo, lactancia, insuficiencia 
renal y hepática graves y gota.
Precauciones: Alteraciones hepáticas y renales de leves a moderadas.

Ninguna de importancia clínica.
Interacciones



CARVEDILOL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.2545.00

010.000.6271.00

TABLETA

Cada tableta contiene:
Carvedilol  6.250 mg.

Envase con 14 tabletas.

Cada tableta contiene:
Carvedilol  25 mg. 

Envase con 28 tabletas.

Insuficiencia cardiaca.

Hipertensión             arterial
sistémica.

Cardiopatía isquémica.

Oral

Adultos:

Dosis inicial 3.125 mg cada 12 horas durante
dos semanas.

Si es bien tolerada incrementar a 6.25 mg
cada 12 horas durante dos semanas, y si la
tolerancia persiste, mantener esta dosis a
largo plazo.

Generalidades
Bloqueador de los receptores adrenérgicos con acción sobre los receptores 1, 1, 2 de múltiple acción, que tiene acción 
protectora sobre los órganos.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Mareo, cefalea o fatiga leve, bradicardia hipotensión, síncope, disnea, náusea, dolor abdominal, diarrea, exántema 
alérgico, trombocitopenia, leucopenia, hiperglucemia e hipoglucemia.

Contraindicaciones y Precauciones
Hipersensibilidad al fármaco, insuficiencia cardíaca descompensada, insuficiencia hepática manifiesta, asma, bloqueo 
auriculoventricular de 2 ó 3 grado, bradicardia severa o síndrome de enfermedad sinusal del corazón.

Interacciones
Digoxina, insulina o hipoglucemiantes, rifampicina, ciclosporina, clonidina y bloqueadores de los canales de calcio.

CILOSTAZOL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.4307.00

TABLETA

Cada tableta contiene:
Cilostazol 100 mg.

Envase con 30 tabletas.

Claudicación  intermitente  en
pacientes    con    enfermedad
arterial periférica.

Estenosis posterior a
colocación de “stent”
coronario.

Oral.

Adultos:

100 mg cada 12 horas, 30 minutos antes o
2 horas después de los alimentos.

Generalidades
Derivado de la quinolinona, con efecto vasodilatador, antiplaquetario, antitrombótico y antiproliferativo, debido a su acción 
como inhibidor de la fosfodiesterasa 3.

Riesgo en el Embarazo                               C

Cefalea, diarrea, dispepsia, flatulencia y nauseas.
Efectos adversos

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco e insuficiencia cardiaca congestiva crónica.
Precauciones: insuficiencia hepática de moderada a severa, pacientes con predisposición al sangrada o con antecedentes 
de taquicardia ventricular, ectopia ventricular multifocal o ectopia auricular y fibrilación ventricular o auricular.

Interacciones
Inhibidores del CYP3A4 (ketoconazol y eritromicina) o del CYP2C19 (omeprazol o lanzoprazol), los inhibidores de la
proteasa del VIH (amprenavir, indinavir, lopinavir, nelfinavir, ritonavir y saquinavir), así como el jugo de toronja incrementan
la concentración plasmática de cilostazol. El tabaquismo reduce 20% la acción del cilostazol.



CLOPIDOGREL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.4246.00

010.000.4246.01

GRAGEA O TABLETA

Cada gragea o tableta contiene:
Bisulfato de clopidogrel o 
Bisulfato de clopidogrel 
(Polimorfo forma 2) equivalente 
a 75 mg de clopidogrel.

Envase con 14 grageas o
tabletas.

Envase con 28 grageas o
tabletas.

Estados de hipercoagulabilidad.

Profilaxis y tratamiento de 
embolias aterotrombóticas, como 
infarto al miocardio y enfermedad
vascular cerebral recientes.

Enfermedad vascular periférica
establecida

Intervención coronaria
percutánea.

Oral.

Adultos:

75 mg cada 24 horas.

Generalidades
Antagonista del receptor de ADP, que inhibe irreversiblemente la agregación plaquetaria.

Riesgo en el Embarazo                             D

Efectos adversos
Diarrea, sangrado gastrointestinal, trombocitopenia, neutropenia y exantema.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, hemorragia activa e insuficiencia hepática.
Precauciones: Pacientes con insuficiencia renal grave, enfermedad hepática grave y quienes reciben tratamiento con
AINES.

Interacciones
Aumentan sus efectos adversos con anticoagulantes orales, heparinas y ácido acetilsalicílico. Incrementa los efectos 
adversos de analgésicos no esteroideos.

DIAZÓXIDO
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0568.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene:
Diazóxido                             300 mg.

Envase con una ampolleta de 20 mL.
(15 mg/mL).

Crisis hipertensiva. Intravenosa lenta.

Adultos:
1 a 3 mg/kg de peso corporal cada 5 a  15
min. Dosis máxima 150 mg.

Niños:
De 3 a 5 mg/kg de peso corporal, puede
repetirse a los 30 minutos.

Generalidades
Vasodilatador arteriolar que activa los canales de potasio sensibles al ATP.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Hiperglucemia, hiperuricemia, retención de sodio y agua, hipotensión arterial, náusea, vómito, angina de pecho y 
arritmias cardiacas.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, enfermedad isquémica coronaria, hipoglucemia, diabetes mellitus, 
gota.
Precauciones: Sólo debe aplicarse en una vena periférica, es recomendable el uso de diuréticos no tiacídicos. En 
diabetes mellitus.

Interacciones
Incrementa el efecto de los antihipertensivos. Con diuréticos aumenta el efecto hiperglucemiante e hiperuricémico: 
Aumenta la biotransformación y disminuye la unión a proteínas de fenitoína.



DILTIAZEM
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.2112.00

TABLETA O GRAGEA

Cada tableta contiene:
Clorhidrato de 
diltiazem   30 mg.

Envase con 30 tabletas o grageas.

Enfermedad isquémica
coronaria.

Angina de Prinzmetal.

Hipertensión arterial
sistémica.

Oral.

Adultos:

30 mg cada 8 horas.

Generalidades
Bloqueador de los canales de calcio, reduce la concentración de calcio en citosol y produce disminución de la actividad 
cardiaca y vasodilatación coronaria.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Cefalea, cansancio, estreñimiento, taquicardia, hipotensión, disnea.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones:  Infarto  agudo  del  miocardio,  edema  pulmonar,  bloqueo  de  la  conducción  auriculoventricular, 
insuficiencia cardiaca, renal o hepática graves.
Precauciones: En la tercer edad y pacientes con insuficiencia hepática de leve a moderada.

Interacciones
Favorece los efectos de los betabloqueadores y digitálicos. Con antiinflamatorios no esteroideos disminuye su efecto 
hipotensor.

DIPIRIDAMOL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0642.00

010.000.0642.01

010.000.0642.02

010.000.0642.03

SOLUCION INYECTABLE

Cada ampolleta contiene:
Dipiridamol 10 mg.

Envase con 1 ampolletas con 2 mL (5
mg/mL).
Envase con 3 ampolletas con 2 mL (5
mg/mL).
Envase con 5 ampolletas con 2 mL (5
mg/mL).
Envase con 10 ampolletas con 2 mL
(5 mg/mL).

Para  ser  utilizado  en  la
realización de pruebas de
esfuerzo con talio 201.

Intravenosa.

0.142 mg/kg de peso/minuto (0.567 mg/kg
de peso total) por infusión durante 4
minutos.

Dosis máxima 0.84 mg/kg de peso por
infusión durante 6 a 10 minutos.

Antes de su administración, diluir el
medicamento con  solución fisiológica de
cloruro de sodio al 0.45% o 0.9% o
glucosada al 5%, con una proporción de 1:2
obteniéndose un volumen total de
aproximadamente 20 a 50 mL.

Inyectar Talio-201 en un lapso de 5 minutos
después de la infusión de 4 minutos de
dipiridamol.

Generalidades

Antiplaquetario que en administración intravenosa está indicado como alternativa en el examen de perfusión del miocardio
con Talio-201 e imágenes de ecocardiografía de estrés, en la evaluación de las enfermedades coronarias, particularmente
en pacientes que no tienen tolerancia al esfuerzo.

Riesgo en el Embarazo                                  B

Efectos adversos

Dolor abdominal, náuseas, vómitos, diarrea, mareo, cefalea, parestesias, mialgias y edema.

Contraindicaciones y Precauciones



Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco o a los componentes de la fórmula.
Precauciones: En pacientes con enfermedad coronaria grave y pacientes con asma bronquial pueden presentar
reacciones adversas relacionadas con la prueba de esfuerzo (estrés) y por tanto, deben de vigilarse en forma estrecha
durante el estudio.

Interacciones

Con derivados de las xantinas (teofilina, té y café) disminuye la eficacia vasodilatadora del dipiridamol, por lo que debe 
evitarse su consumo 24 horas antes del estudio de perfusión miocárdica (prueba de esfuerzo). La administración 
concomitante con antihipertensivos puede aumentar el efecto hipotensor. Antagoniza el efecto de los inhibidores de la 
colinesterasa, pudiendo agravar la miastenia gravis.

DOBUTAMINA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0615.00

010.000.0615.01

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada frasco ámpula o ampolleta
contiene:
Clorhidrato de dobutamina
equivalente a  250 mg de 
dobutamina.

Envase con 5 ampolletas con 5 mL
cada una
Envase con un frasco ámpula con 20
mL.

Insuficiencia cardíaca
aguda y crónica. 

Choque cardiogénico.

Infusión intravenosa.

Adultos:
2.5 a 10 µg/kg/minuto, con incrementos
graduales hasta alcanzar la respuesta 
terapéutica.

Niños:
2.5 a 15 µg/kg/minuto.
Dosis máxima: 40 µg/minuto.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas (glucosada al 5% o mixta)
envasadas en frascos de vidrio.

Generalidades
Inotrópico de acción directa sobre los receptores beta 1 adrenérgicos. Aumenta la fuerza de contracción y el gasto 
cardiaco.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Taquicardia, hipertensión, dolor anginoso, dificultad respiratoria, actividad ventricular ectópica y náuseas.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, angina e infarto agudo del miocardio.
Precauciones: Corregir la hipovolemia con expansores de volumen adecuados. En estenosis aórtica valvular severa.

Interacciones
Con anestésicos generales se favorecen las arritmias ventriculares y los betabloqueadores antagonizan su efecto.

DOPAMINA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0614.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene: 
Clorhidrato de Dopamina 200 mg.

Envase con 5 ampolletas con 5 mL.

Hipotensión arterial.

Estado de choque.

Corrección de
desequilibrio 
hemodinámico.

Insuficiencia renal aguda.

Infusión intravenosa.

Adultos y niños:
1 a 5 µg/ kg de peso corporal/ minuto. 
Dosis máxima 50 µg/ kg de peso corporal /
minuto.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas (glucosasa al 5%) envasadas
en frascos de vidrio.

Generalidades
Efecto adrenérgico por estimulación de receptores dopaminérgicos y adrenérgicos (α y β) del sistema nervioso
simpático.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos



Náusea, vómito, temblores, escalofríos, hipertensión, angina de pecho, taquicardia y latidos ectopicos.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, taquiarritmias, feocromocitoma y trastornos vasculares oclusivos.

Interacciones
Con alcaloides del cornezuelo e inhibidores de la monoaminooxidasa aumenta la hipertensión arterial, con 
antihipertensivos disminuyen el efecto hipotensor.

EFEDRINA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

040.000.2107.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene:
Sulfato de efedrina              50 mg.

Envase con 100 ampolletas con 2
mL. (25 mg / mL).

Hipotensión arterial.

Síndrome de Stokes
Adams.

Intramuscular, subcutánea o intravenosa.

Adultos:

Subcutánea e intramuscular: 25 a 50 mg.
Intravenosa: 10 a 25 mg.
Dosis máxima: 150 mg/ día.

Niños:

Subcutánea o intravenosa: 3 mg/ kg de
peso corporal/ día, fraccionar en dosis 
cada 4 a 6 horas.

Generalidades
Simpáticomimético de acción directa e indirecta sobre receptores adrenérgicos α y β.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Insomnio, delirio, euforia, nerviosismo, taquicardia, hipertensión, retención urinaria y disuria.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, enfermedad vascular coronaria, arritmias cardiacas, ateroesclerosis
cerebral, glaucoma, porfiria, tratamiento con inhibidores de la MAO, pacientes con hipertensión arterial sistémica, diabetes
mellitus e hipertiroidismo.
Precauciones: En angina de pecho, arritmias cardiacas, hipertensión arterial, DM2 y DM1, feocromocitoma e hipertrofia
prostática.

Interacciones
Con antidepresivos se puede producir hipertensión arterial; con digitálicos y anestésicos halogenados se incrementa el 
riesgo de arritmias ventriculares. Con antihipertensivos disminuye el efecto hipotensor.

EPLERENONA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6261.00

CÁPSULA O TABLETA

Cada cápsula o tableta contiene:
Eplerenona 25.0 mg.

Envase con 30 cápsulas o tabletas.

Insuficiencia Cardiaca con
Fracción de Expulsión
reducida (FEVI <40%), CF II y
III de la NYHA, cuando los
IECA o ARA2 + Beta bloq no
han sido suficientes para
mejorar síntomas y no haya
tolerado espironolactona.

Hipertensión arterial
sistémica, cuando la terapia
triple haya fallado y no haya
tolerado espironolactona.

Oral. Con o sin alimentos
Adultos:
Inicial: 25 mg al día y ajustar de acuerdo a la
respuesta.

Dosis habitual: 25 a 50 mg al día.

Generalidades
Inhibe la acción de la aldosterona a través de la inhibición del receptor de mineralocorticoides.



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.1734.00

SOLUCIÓN INYECTABLE.

Cada frasco ámpula con liofilizado
contiene:
Estreptoquinasa  250 000 UI. 

Envase con un frasco ámpula.

Disolución de coágulos
en:

Infarto del miocardio.

Trombosis arterial o
venosa.

Embolia pulmonar.

Intravenosa.

Niños:
Inicial: 1,000-5,000 UI/Kg de peso
corporal, seguido de una infusión de 400 a
1 200 UI/Kg de peso corporal /h.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Riesgo en el Embarazo                          B

Efectos adversos
Hiperpotasemia (elevación del potasio sanguíneo), sobre todo con uso concomitante con IECA´s o ARA2 e Insuficiencia
renal, cefalea, mareo, insomnio, distención abdominal, náusea, vómito, diarrea, exantema (maculopapular), espasmos
musculares o mialgias, angioedema y agranulocitosis

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, Potasio >5.5, Depuración de creatinina <30 mL/min, estado de Choque. 
Precaución en personas con deterioro de la función renal y de edad avanzada

Interacciones
El metabolismo de Eplerenona es principalmente mediante la vía del citocromo CYP3A por lo deberá de considerarse
como  precaución  el uso  concomitante de fármacos  que  inhiban  fuertemente  el  CYP3A  (ketoconazol,  itraconazol,
claritromicina, ritonavir y nelfinavir). En combinación con IECA´s o Inhibidores de angiotensina 2 hay que vigilar el potasio
de cerca. Disminuye su efecto con antiinflamatorios no esteroideos, o su ingesta con alimentos, concomitantemente con
litio puede ocurrir intoxicación con el metal, los complementos de potasio aumentan el riesgo de hiperpotasemia

ESMOLOL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.5104.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada frasco ámpula contiene: 
Clorhidrato de esmolol 100 mg.

Envase con un frasco ámpula con 10
mL (10 mg/ mL).

010.000.5105.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene: 
Clorhidrato de esmolol 2.5 g.

Envase con 2 ampolletas con 10 mL.
(250 mg/ mL).

Taquicardia
supraventricular.

Infusión intravenosa.

Adultos:

Inicial: 500 µg/ kg de peso corporal/
minuto, seguida de una dosis de sostén de
50 a 100 µg/ kg de peso corporal/ minuto.

Dosis máxima: 300 µg/ kg de peso
corporal/ minuto.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades
Bloqueador adrenergico β1 cardioselectivo de acción ultracorta.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Hipotensión, náusea, cefalea, somnolencia, broncoespasmo.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, bradicardia sinusal, bloqueo cardiaco mayor de grado I, insuficiencia 
cardiaca y renal.

Interacciones
Aumenta la concentración plasmática de digitálicos. Los opiáceos aumentan la concentración plasmática de esmolol, la 
reserpina incrementa la bradicardia y produce hipotensión.

ESTREPTOQUINASA



010.000.1735.00

SOLUCIÓN INYECTABLE.

Cada frasco ámpula con liofilizado
contiene:
Estreptoquinasa natural o 
Estreptoquinasa 
recombinante  750 000 UI.

Envase con un frasco ámpula.

Intravenosa.

Adultos:
Inicial: 250,000 UI, seguido de una
infusión de
100 000 UI/h durante 24-72 horas.

Niños:
Inicial: 1,000-5,000 UI/kg de peso
corporal, seguido de una infusión de 400 a
1,200 UI/kg de peso corporal/h.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

010.000.1736.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada frasco ámpula con liofilizado
contiene:
Estreptoquinasa 1,500,000 UI.

Envase con un frasco ámpula.

Intravenosa.

Adultos:
Trombosis arterial o venosa:
Dosis inicial: 1,500,000 UI en 30 minutos,
seguida de 1,500,000 UI/h durante 6 
horas.

Infarto del miocardio:
1,500,000 UI en 60 minutos.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades
Forma un complejo activador que genera fibrinolisis, la cual hidroliza la fibrina de los coágulos.

Riesgo en el Embarazo                          C

Efectos adversos
Hemorragia, arritmias por reperfusión vascular coronaria, hipotensión arteria y reacciones anafilácticas.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, hemorragia interna, cirugía o neoplasia intracraneana. 
Precauciones: Hemorragia gastrointestinal, cirugía reciente, traumatismo reciente y daño hepático o renal.

Interacciones
Los antiinflamatorios no esteroideos pueden aumentar el efecto antiplaquetario de la estreptoquinasa.

FLECAINIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6241.00

TABLETAS

Cada  tableta  contiene:  acetato  de
flecainida 100 mg.

Frasco de 100 tabletas.

Antiarritmicos Oral.
100 mg cada 12 hs

Generalidades
Inhibidor de los canales rápidos de sodio, disminuye el pico del potencial de acción, lo cual induce una disminución de la 
velocidad en la fase 0 de la despolarización del miocardiocito.

Riesgo en el Embarazo
C (contraindicado en el embarazo)

Vertigo, alteraciones visuales, aturdimiento
Efectos adversos

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicado en infarto agudo del miocardio reciente y en pacientes con insuficiencia cardiaca pues incrementa la tasa
de mortalidad. No utilizar con amiodarona, quinidina, bloqueadores de canales de calcio. Precaución con DCr menor a 35
mL/min.



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis
TABLETA

Cada tableta contiene:
Irbesartán 150 mg.

Hipertensión arterial
sistémica.

Oral.

Adultos:

Interacciones
Por su efecto inotrópico negativo con los betabloqueadores existe efecto aditivo. Disminuye su concentración plasmatica
con fenitoina, fenobarbital y carbamazepina. Incrementa el riesgo de arritmias ventriculares con mizolastina, terfenadina,
rifonavir, loponavir e indinavir

IBUPROFENO
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6076.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene:
Ibuprofeno  10 mg

Envase con 4 ampolletas de 2 mL
(10 mg/2 mL).

Tratamiento del conducto
arterioso persistente
hemodinámicamente
significativo.

Intravenosa.

Recién nacidos prematuros menores de 34
semanas de edad gestacional.

Ciclo de terapia: tres inyecciones
intravenosas de Ibuprofeno administradas
a intervalos de 24 horas.
La primera inyección deberá administrarse
después de las 6 primeras horas de vida. 
La dosis de ibuprofeno se ajusta conforme
al peso corporal de la siguiente manera:
1ª inyección: 10 mg/kg de peso corporal.
2ª  y  3ª  inyección:  5  mg/kg.  de  peso
corporal.

Generalidades
El ibuprofeno es un AINE que presenta una actividad antiinflamatoria, analgésica y antipirética. El ibuprofeno es una
mezcla racémica de enantiómeros S(+) y R(-). Los estudios in vivo e in vitro indican que el isómero S(+) es el responsable
de la actividad clínica. El ibuprofeno es un inhibidor no selectivo de la ciclooxigenasa, produciendo una reducción de la
síntesis de prostaglandinas. Ya que las prostaglandinas están implicadas en la persistencia del conducto arterioso
después del nacimiento, se cree que este efecto es el mecanismo principal de acción del ibuprofeno en esta indicación.

Riesgo en el Embarazo                          no procede

Efectos adversos
Trombocitopenia,  Neutropenia,  displasia  broncopulmonar,  hemorragia  intraventricular,  leucomalacia  periventricula, 
Hemorragia pulmonar, enterocolitis necrosante

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, pacientes en hemodiálisis, pacientes con insuficiencia renal grave,
pacientes con insuficiencia hepática moderada a severa o con obstrucción hepatobiliar, deficiencia genética de galactosa
o lactosa, coadministración con inhibidores de renina.
Precauciones: doble bloqueo del sistema de renina-angiotensina, hiperpotasemia, hipertensión renovascular, hipotensión,
desequilibrio hidroelectrolítico, alergia a tartrazina, estenosis de válvula mitral o aórtica, hiperaldosteronismo primario.

Interacciones
No debe utilizarse clorhexidina para desinfectar el cuello de la ampolla porque no es compatible con la solución de
Ibuprofeno. Por tanto, para realizar la asepsia de la ampolla antes de su uso, se recomienda utilizar etanol 60% o bien
alcohol isopropílico 70%. Con el fin de evitar toda interacción con la solución de Ibuprofeno durante la desinfección del
cuello de la  ampolla con un antiséptico,  la  ampolla debe estar completamente seca antes  de su  apertura.  Este
medicamento no deberá mezclarse con otros medicamentos excepto con solución inyectable de cloruro sódico 9 mg/mL
(0,9%) o con solución de glucosa 50 mg/mL (5%). A fin de evitar cualquier variación sustancial del pH debida a la presencia
de medicamentos ácidos que pudieran permanecer en la vía de infusión, se deberá aclarar la vía antes y después de la
administración de Ibuprofeno con 1,5 a 2 mL de solución inyectable de cloruro sódico 9 mg/mL (0,9%) o de glucosa 50
mg/mL (5%).

IRBESARTÁN



010.000.4095.00 Envase con 28 tabletas.
150-300 mg una vez al día.

Generalidades
Antagonista no péptido de los receptores de la angiotensina II, subtipo AT1.

Riesgo en el Embarazo                                  X

Fatiga, edema, náusea, vómito, mareo, cefalea.
Efectos adversos

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, embarazo y lactancia.
Precauciones: Pacientes hipertensos con estenosis de la arteria renal de uno o de ambos riñones o pacientes con 
insuficiencia cardiaca congestiva grave.

Interacciones
La administración simultánea de diuréticos ahorradores de potasio, suplementos de potasio o sustitutos de sal que 
contienen potasio puede ocasionar aumento del potasio sérico.

IRBESARTÁN/ AMLODIPINO
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.5801.00

TABLETA

Cada tableta contiene:

Irbesartán 150 mg.
Besilato de amlodipino 
equivalente a  5 mg
de amlodipino

Envase con 28 tabletas.

010.000.5802.00

Cada tableta contiene:

Irbesartán 300 mg. 
Besilato de amlodipino 
equivalente a  5 mg
de amlodipino

Envase con 28 tabletas.

010.000.6268.00

Cada tableta contiene:

Irbesartán 150 mg. 
Besilato de amlodipino 
equivalente a  10 mg
de amlodipino

Envase con 28 tabletas.

010.000.6269.00

Cada tableta contiene:

Irbesartán 300 mg. 
Besilato de amlodipino 
equivalente a  10 mg
de amlodipino

Envase con 28 tabletas.

Tratamiento   de   la   hipertensión
arterial esencial en pacientes
adultos con insuficiencia renal
crónica y  macroalbuminuria cuya
presión sanguínea no  ha  podido
ser adecuadamente controlada con
monoterapia.

Oral.

Una tableta cada 24 horas.

Se puede administrar con o sin alimentos.

Generalidades
Combinación de dosis fija de Irbesartán/besilato de amLodipino tabletas para el tratamiento de la Hipertensión Arterial.
Las  combinaciones  a dosis fijas son tabletas  únicas  formuladas con dos  o más medicamentos diferentes.  Estas
formulaciones han sido empleadas en mayor frecuencia en dolor, hipertensión arterial y diabetes ofreciendo las siguientes
ventajas: simplicidad y conveniencia de su uso, titulación simple, mejor adherencia con la posibilidad de favorecer la
eficacia y el control de enfermedades crónicas así como también la reducción de los efectos adversos a través de la acción
complementaria de los medicamentos.
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Efectos adversos
Mareo, cefalea, mareo ortostático, taquicardia, tos, nausea/vómito, diarrea, dispepsia/acidez estomacal, disfunción sexual, 
fatiga, edema, dolor torácico.

Contraindicaciones y Precauciones
Debido a la presencia tanto de Irbesartán, como de amLodipino, está contraindicado en: hipersensibilidad tanto a las
sustancias activas o a cualquier componente de la formulación hipersensibilidad a la dihidropiridinas, choque cardiogénico,
estenosis aórtica clínicamente significativa, angina inestable (excluyendo angina de Prinzmetal).

Interacciones
Para la combinación Irbesartán y AmLodipino: Basándose en un estudio fármaco-cinético donde se administraron
irbesartán y amLodipino solos o en combinación, no existe ninguna interacción farmacocinética entre el irbesartán y
amLodipino.
Irbesartán: Con base en la información in vitro, no es de esperarse que ocurran interacciones con fármacos cuyo
metabolismo es dependiente de las isoenzimas del citocromo CYP1A1, CYP1A2, CYP2A6, CYP2B6, CYP2B6, CYP2D6,
CYP2E1 o CYP3A4. Irbesartán es metabolizado principalmente por CYP2C9; sin embargo, durante los estudios clínicos
de interacciones, no se observaron interacciones significativas cuando se administró irbesartan en forma concomitante
con warfarina (un medicamento metabolizado por CYP2C9). La farmacocinética de irbesartán no se afecta por la
administración concomitante de nifedipino o de hidroclorotiazida. Irbesartán no afecta la farmacocinética de la simvastatina
(metabolizada por CYP3A4) o digoxina (sustrato de la P-glicoproteína transportadora de flujo). Con base en la experiencia
con el uso de otros medicamentos que afectan el sistema renina-angiotensina, la administración de diuréticos ahorradores
de potasio, suplementos de potasio o substitutos de sal que contienen potasio puede causar incremento del potasio sérico.
AmLodipino: Ha sido administrado con seguridad concomitante con diuréticos tiazídicos, bloqueadores beta, bloqueadores
alfa, inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina, nitratos de acción prolongada, trinitrato de glicerilo sublingual,
antiinflamatorios no esteroideos, antibióticos e hipoglucemiantes orales. Datos obtenidos de estudios in vitro con plasma
humano, demuestran que amLodipino no tiene efecto sobre la unión a las proteínas con los medicamentos estudiados
(digoxina, fenitoína, warfarina o indometacina).
Cimetadina: la coadminitración de amLodipino con cimetidina no alteró la farmacocinética de amLodipino.
Jugo de Toronja: La administración simultánea de 240 mL de jugo de toronja con una dosis única oral de 10mg de
amLodipino en 20 voluntarios sanos no tuvo efecto significativo en la farmacocinética de amLodipino.
Aluminio/ Magnesio (antiácido): La administración simultánea de un antiácido con aluminio/magnesio con una dosis única
de amLodipino no tuvo efecto significativo en la farmacocinética de amLodipino.
Sildenafil: cuando amLodipino y sildenafil fueron usados en combinación, cada agente independientemente ejerció su
propio efecto reductivo de la presión sanguínea.
Atorvastatina: la administración simultánea de múltiples dosis de 10mg de amLodipino con 80mg de atorvastatina resultó
sin ningún cambio significativo en el estado estable de los parámetros farmacocinéticos de atorvastatina.
Digoxina: la administración simultánea de amLodipino con digoxina no modificó las concentraciones séricas de digoxina
o su depuración renal en voluntarios sanos.
Warfarina: la administración simultánea de amLodipino no modificó significativamente el efecto de warfarina sobre el
tiempo de protombina.
Ciclosporina: estudios de farmacocinética con ciclosporina, han demostrado que amLodipino no modifica
significativamente la farmacocinética de ésta.

IRBESARTÁN/HIDROCLOROTIAZIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.4097.00

TABLETA

Cada tableta contiene: 
Irbesartán 150 mg. 
Hidroclorotiazida 12.5 mg.

Envase con 28 tabletas.

010.000.4098.00

Cada tableta contiene:
Irbesartán 300 mg. 
Hidroclorotiazida 12.5 mg.

Envase con 28 tabletas.

Hipertensión             arterial
sistémica.

Oral.

Adultos:

150 mg-12.5 mg ó 300 mg-12.5 mg
ó
300 mg- 25 mg una vez al día.

Generalidades
Antagonista no péptido de los receptores de la angiotensina II, subtipo AT1 en combinación con un diurético tiazidico.

Riesgo en el Embarazo                                  X

Efectos adversos



Fatiga, debilidad, edema, náusea, vómito, mareo, cefalea, disfunción sexual y uresis anormal.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco embarazo y lactancia. 
Precauciones: pacientes con enfermedad renal y hepática severa.

Interacciones
La administración simultánea de diuréticos ahorradores de potasio, suplementos de potasio o sustitutos de sal que
contienen potasio pueden ocasionar aumento del potasio sérico. El alcohol, los barbitúricos y los narcóticos potencian la
acción de hidroclorotiazida, puede ser necesario ajustar las dosis de medicamentos antidiabéticos.

ISOSORBIDA, DINITRATO DE
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.4118.00

010.000.4118.01

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada mL contiene:
Dinitrato de isosorbida 1 mg. 

Envase con 100 mL (1 mg/1 mL).

Envase con 10 apolletas con 10 mL
(10 mg/10 mL).

Angina de pecho.

Cardiopatía isquémica
crónica.

Insuficiencia cardiaca.

Infusión intravenosa.

Adultos:

De 2 a 7 mg/hora, hasta obtener la 
respuesta terapéutica. Dosis máxima 10
mg/hora.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades
Nitrato que disminuye el requerimiento e incrementa el aporte de oxígeno al miocardio. La vasodilatación aumenta el 
flujo coronario.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Taquicardia, arritmias, angina, mareos, hipotensión, cefalea, inquietud, vómito y náusea.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, hipotensión arterial, glaucoma, anemia, traumatismo cráneo encefálico 
y disfunción hepática o renal.

Interacciones
Con antihipertensivos, opiáceos y alcohol etílico, aumenta la hipotensión. Medicamentos adrenérgicos disminuyen su 
efecto antianginoso.

ISOSORBIDA, MONONITRATO DE
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.4120.00

TABLETA

Cada tableta contiene:
5-mononitrato de Isosorbida 20 mg.

Envase con 20 tabletas.

Angina de pecho.

Infarto del miocardio.

Hipertensión arterial
sistémica.

Insuficiencia cardiaca
congestiva.

Oral.

Adultos:

Tomar 20 ó 40 mg cada 8 horas.

Iniciar con dosis bajas y no exceder de 80
mg al día.

Generalidades
Nitrato que incrementa el aporte y disminuye la demanda cardiaca de oxígeno, al reducir la precarga cardiaca y 
resistencia periférica.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Cefalea, vértigo, náusea, vómito, hipotensión arterial y taquicardia.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, estados de bajo gasto cardiaco, hipovolemia e hipotensión arterial.



Precauciones: No conducir vehículos ni maquinaria pesada.

Interacciones
Incrementa el efecto de los medicamentos antihipertensivos.

IVABRADINA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6071.00

COMPRIMIDO

Cada comprimido contiene: 
Ivabradina 5 mg equivalente  a
5.390 mg de clorhidrato de
Ivabradina

Envase con 56 comprimidos.

010.000.6072.00

COMPRIMIDO

Cada comprimido contiene: 
Ivabradina 7.5 mg equivalente a
8.085 mg de clorhidrato de
Ivabradina

Envase con 56 comprimidos.

Insuficiencia cardíaca crónica
como adyuvante al 
tratamiento base, no de 
primera línea o monoterapia 
con disfunción sistólica, clase
II a IV de la NYHA, en 
pacientes con ritmo sinusal y 
cuya frecuencia cardíaca sea 
mayor o igual a 75 lpm, en
combinación con terapia base,
particularmente con beta-
bloqueadores a dosis óptimas
o cuando los beta- 
bloqueadores estén 
contraindicados o no sean 
tolerados.

Oral.

Adultos y mayores de 18 años de edad: 
Dosis inicial de 5 mg dos veces al día: 
Después de dos semanas incrementar a
7.5 mg dos veces al día en función a la
respuesta terapéutica.

Generalidades
Ivabradina es un fármaco que reduce de manera exclusiva la frecuencia cardíaca, actuando mediante la inhibición
selectiva de la corriente del marcapasos cardiaco que controla la despolarización diastólica espontánea en el nodo sinusal
y regula la frecuencia cardiaca. Los efectos cardiacos son específicos del nodo sinusal sin efecto sobre los tiempos de
conducción intrauricular, auriculoventricular o intraventricular ni tampoco sobre la contractilidad miocárdica ni sobre la
repolarización ventricular.

Riesgo en el Embarazo                X

Efectos adversos
Fenómenos luminosos (fosfenos), visión borroso, cefalea, bradicardia, bloqueo A-V de primer grado (prolongación del 
intervalo PQ en el ECG), presión arterial descontrolada.

Contraindicaciones y Precauciones
Hipersensibilidad a la ivabradina o cualquiera de los excipientes, FC en reposo menor a 70 lpm antes del tratamiento,
shock  cardiogénico,  infarto  agudo  de  miocardio,  hipotensión  grave (< 90/50 mmHg),  insuficiencia  hepática  grave,
enfermedad  del  nodo  sinusal,  bloqueo  sinoauricular, insuficiencia  cardiaca  aguda  o  inestable,  dependencia  de
marcapasos, angina inestable, bloqueo A-V de tercer grado, uso concomitante con inhibidores potentes del citocromo
P450  3A4  3A4  tales  como antifúngicos  azólicos  (ketoconazol,  itraconazol),  antibióticos  macrólidos  (claritromicina,
eritromicina por vía oral, josamicina, telitromicina), inhibidores de la proteasa del VIH (nelfinavir, ritonavir) y nefazodona,
tratamiento concomitante con verapamilo o diltiazem, embarazo y lactancia.

Interacciones
Medicamentos que prolongan el intervalo QT (quinidina, disopiramida, beppridil, sotalol, ibutilida, amiodarona, pimozida,
ziprasidona, sertindol, mefloquina, halofantrina, pentamidina, cisaprida, eritromicina, intravenosa). Inhibidores del CYP3A4
tales como antifúngicos azólicos (ketoconazol, itraconazol), antibióticos macrólidos (claritromicina, eritromicina por vía
oral, josamicina, telitromicina), inhibidores de la proteasa del VIH (nelfinavir, ritonavir). Fármacos reductores de la
frecuencia cardiaca diltiazem o verapamilo.

LABETALOL
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6259.00

Solución inyectable.

Cada frasco ámpula contiene:
Labetalol 100 mg/20 mL

Caja con un frasco ámpula

Emergencia hipertensiva.

Emergencia     hipertensiva
del embarazo.

Intravenoso.

40-80 mgs I.V. cada 10 minutos.
Iniciar con 20 mgs IV, dosis máxima de  300
mgs.
Infusión de 1-2 mgs/min IV

Generalidades
Es un bloqueador de receptoras alfa y beta adrenérgicos.



Riesgo en el Embarazo
Hay que tener precaución en el embarazo, especialmente en los trimestres segundo y tercero, los datos no son suficientes.
Puede causar restricción del crecimiento intrauterino y efectos adversos neonatales como bradicardia e hipoglucemia. No
se le conocen efectos teratogenos. Considere alternativas en la lactancia, no hay datos suficientes en humanos

Efectos adversos
Insuficiencia cardíaca, bradicardia severa, bloqueos auriculo ventriculares, exacerbación de angina si se suspende
bruscamente, infarto del miocardio si se suspende abruptamente, arritmias ventriculares si se suspende abruptamente,
fenómeno de Raynaud, hipersensibilidad, lupus eritematoso sistémico, broncoespasmo

Contraindicaciones y Precauciones
Hipersensibilidad,  bradicardia,  bloqueos  auriculoventriculares,  falla  cardiaca descompensada,  choque  cardiogénico, 
broncoespasmo.

Interacciones
Calcio antagonistas no dihidropiridinicos. Antiarritmicos que causen bradiacardia.

LEVOSIMENDAN
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.5097.00

010.000.5097.01

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada mL contiene: 
Levosimendan 2.5 mg.

Envase con 1 frasco ámpula
con 5 mL.
Envase con 1 frasco ámpula
con 10 mL.

Insuficiencia cardiaca congestiva
grave.

Intravenosa (infusión central o periférica).

Adultos:
Dosis de carga: 12 g/kg de peso corporal
durante 10 minutos.

Dosis de mantenimiento: 0.05 – 0.2 g/kg
de peso corporal, de acuerdo con la
respuesta, durante 24 horas.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades
Aumenta la contractilidad del corazón mediante el incremento de la sensibilidad del músculo cardíaco al calcio.
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Efectos adversos
Cefalea, hipotensión, extrasístoles, fibrilación auricularv y taquicardia ventricular.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, obstrucción mecánica que afecte el llenado ventricular. 
Precauciones: Insuficiencia renal, niños y adolescentes.

Interacciones
Puede administrarse simultáneamente con furosemida, digoxina y nitroglicerina.

LIDOCAÍNA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0261.00

SOLUCIÓN INYECTABLE AL 1%

Cada frasco ámpula contiene: 
Clorhidrato de lidocaína 500 mg.

Envase con 5 frascos ámpula de 50
mL.

Extrasístoles
ventriculares. 

Fibrilación ventricular. 

Taquicardia ventricular.

Ectopia ventricular 
causada por hipotensión.

Intravenosa.

Adultos:

Antiarrítmico:  1  a  1.5  mg/  kg  de  peso
corporal/ dosis administrar lentamente.

Mantenimiento: de 1 a 4 mg/ minuto.

Administrar diluido en soluciones
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades



Bloqueador de los canales de sodio. Antiarritmico de la clase 1B que reduce la depolarización, la automaticidad de los 
ventrículos en la fase diastólica.

Riesgo en el Embarazo                                  B

Efectos adversos
Hipotensión, agitación, somnolencia, visión borrosa, temblor, convulsiones, náusea, palidez, sudoración y depresión 
respiratoria.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, bloqueo aurículoventricular.

Interacciones
Con antiarrítmicos puede producir efectos cardiacos aditivos. Con anticonvulsivos del grupo de la hidantoína tiene efectos
depresivos sobre el corazón y se metaboliza más rápidamente la lidocaína. Con los bloqueadores beta-adrenérgicos
puede aumentar la toxicidad de la lidocaína. Con la cimetidina puede ocasionar aumento de la lidocaína en sangre. Los
bloqueadores neuromusculares pueden ver potenciado su efecto con el uso simultáneo de lidocaína. La epinefrina puede
potencializar el efecto de los medicamentos que aumentan la excitabilidad cardiaca.

LOSARTÁN
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.2520.00

GRAGEA O COMPRIMIDO
RECUBIERTO

Cada gragea o comprimido
recubierto contiene: 
Losartán potásico 50 mg.

Envase con 30 grageas o
comprimidos recubiertos.

Hipertensión arterial sistémica. Oral.

Adultos:

50 mg cada 24 horas.

Generalidades
Antagonista no péptido de los receptores de la angiotensina II, subtipo AT1 que bloquea la vasoconstricción y los efectos 
de aldosterona.

Riesgo en el Embarazo                                  D

Efectos adversos
Vértigo, hipotensión ortostática y erupción cutánea ocasionales.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco. 
Precauciones: Lactancia.

Interacciones
Fenobarbital y cimetidina favorecen su biotransformación.

LOSARTÁN E HIDROCLOROTIAZIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.2521.00

GRAGEA O COMPRIMIDO
RECUBIERTO

Cada gragea o comprimido recubierto
contiene:
Losartán potásico 50.0 mg.
Hidroclorotiazida 12.5 mg.

Envase con 30 grageas o
comprimidos recubiertos.

Hipertensión arterial
sistémica.

Oral.

Adultos:

Una gragea cada 24 horas.

Generalidades
Combinación de un antagonista no péptido de los receptores de Angiotensina II, subtipo AT1 y un diurético tiazídico.

Riesgo en el Embarazo                                  X



Efectos adversos
Reacciones anafilácticas, edema angioneurótico, edema de glotis, diarrea, raramente hepatitis, presencia de tos seca e 
hipotensión arterial.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco y a otros medicamentos sulfonamídicos y anuria. 
Precauciones: Insuficiencia renal o hepática.

Interacciones
Rifampicina y fluconazol reducen su metabolito activo, barbitúricos o narcóticos pueden acentuar la hipotensión
ortostática, puede ser necesario adecuar la dosis de medicamentos antidiabéticos, su asociación con otros
antihipertensivos tiene una acción sinérgica.

METILDOPA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0566.00

TABLETA

Cada tableta contiene:
Metildopa 250 mg.

Envase con 30 tabletas.

Hipertensión    arterial    en
embarazo.

Como alternativa a la
espironolactona en
hipertensión resistente.

Oral.

Adultos:
250 mg a 1 g/ día, en una a tres tomas al día.

Niños:
10 a 40 mg/ kg de peso corporal/ día, en tres
tomas.
Dosis máxima: 65 mg/ día.

Generalidades
Profármaco antagonista central de receptores alfa dos adrenérgicos.

Riesgo en el Embarazo                             B

Efectos adversos
Sedación, hipotensión ortostática, sequedad de la boca, mareo, depresión, edema, retención de sodio, ginecomastia, 
galactorrea, disminución de la libido e impotencia.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, tumores cromafines, hepatitis aguda, cirrosis hepática, insuficiencia 
renal y con IMAO
Precauciones: Embarazo y lactancia.

Interacciones
Con adrenérgicos, antipsicóticos, antidepresivos y anfetaminas, puede causar un efecto hipertensor.

MILRINONA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.5100.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada frasco ámpula contiene: 
Lactato de milrinona equivalente a
20 mg de milrinona.

Envase con un frasco ámpula con
20 mL (1 mg/1 mL).

010.000.5100.01

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada  ampolleta  o  frasco  ámpula
contiene:
Lactato de milrinona equivalente a
10 mg de milrinona.

Envase con tres ampolletas o 
frascos ámpula con 10 mL cada
una (1 mg/1 mL).

Insuficiencia cardiaca
congestiva y la aguda 
postcirugía de corazón.

Intravenosa.

Adultos:
Inicial: 50 µg/kg en 10 minutos. 
Mantenimiento: 0.500 µg/kg/ minuto en 
infusión; no exceder 1.13 mg/kg/ minuto.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis
SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada frasco ámpula con polvo o
solución contiene:
Nitroprusiato de sodio 50 mg.

Crisis hipertensiva.

Hipertensión arterial
maligna.

Infusión intravenosa.

Adultos y niños:
0.25 a 1.5 µg/ kg de peso corporal/ min,
hasta obtener la respuesta terapéutica.

Inhibidor selectivo de la fosfodiesterasa del AMP cíclico en el músculo cardiaco y vascular, con efecto inotrópico positivo, 
acción vasodilatadora directa y con mínimo efecto cronotrópico.

Riesgo en el Embarazo                             C

Efectos adversos
Arritmias supra y ventriculares, hipotensión arterial, dolor torácico, cefalea, acortamiento en el tiempo de conducción del 
nodo aurículo-ventricular.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, enfermedad valvular obstructiva severa y lactancia,
Precauciones: No diluirse en soluciones de bicarbonato de sodio, requiere ajuste de dosis en caso de insuficiencia renal, 
en asociación con diuréticos.

Interacciones
Se precipita al administrarse en el mismo tubo de furosemida y bumetanida.

NESIRITIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.4200.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada frasco ámpula con liofilizado
contiene:
Citrato de nesiritida a 1.58 mg
de nesiritida.

Envase con un frasco ámpula.

Insuficiencia cardiaca
congestiva 
descompensada.

Edema agudo pulmonar.

Intravenoso.

Adultos y mayores de 18 años, con tensión
arterial sistólica mayor de 110 mm Hg y
creatinina menor de 1.7 mg/dL:

Bolo de 2 g/kg de peso corporal, seguido
de una infusión continua de 0.01 g/kg de
peso
corporal /minuto.

La dosis inicial no debe ser mayor   a 2
g/kg de peso corporal.

Uso exclusivo en unidades coronarias y
terapias intensivas de hospitales de alta
especialidad.

Generalidades
El péptido natriurético tipo B humano (hBNP) actúa en el eje cardiorenal ejerciendo sus efectos en el sistema vascular, el 
corazón y los riñones.

Riesgo en el Embarazo                                  D

Efectos adversos
Hipotensión sintomática o asintomática, taquicardia ventricular, extrasístoles ventriculares, angina de pecho, bradicardia, 
cefalea, dolor abdominal, dolor de espalda, insomnio, mareo, ansiedad, náusea y vómito.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: hipersensibilidad al fármaco.
Precauciones: Neseritida no se debe usar como primera línea terapéutica en pacientes con choque cardiogénico o en
pacientes con presión arterial sistólica  90 mm Hg.

Interacciones
Aumento en la hipotensión sintomática en pacientes que recibieron inhibidores de la enzima convertidora de la 
angiotensina.

NITROPRUSIATO DE SODIO



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6249.00

TABLETA

Cada tableta contiene: 
Olmesartan medoxomilo 20 mg.
Hidroclorotiazida 12.5 mg.

Envase con 28 tabletas

Cada tableta contiene: 
Olmesartan medoxomilo 40 mg.

Tratamiento inicial de la
Hipertensión arterial
sistémica.

Oral. 

Adultos:

20mg –12.5 mg, 40 mg – 12.5 mg
ó 40 mg- 25 mg una vez al día.

010.000.0569.00 Envase con un frasco ámpula con o
sin diluyente.

Insuficiencia ventricular
izquierda.

En casos excepcionales se puede 
aumentar la dosis hasta 10 µg/ kg de peso
corporal/ minuto.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades
Vasodilatador que produce una disminución de la pre y la postcarga, lo que lleva a un aumento en el gasto cardiaco.

Riesgo en el Embarazo                                  D

Efectos adversos
Sudoración, náusea, lasitud, cefalea. La intoxicación por tiocianato (metabolito tóxico) produce psicosis y convulsiones.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, hipotensión arterial, hipotiroidismo, disfunción hepática y renal. 
Precauciones: No administrar durante más de 24 a 48 horas, pues se favorece la intoxicación por tiocinato.

Con antihipertensivos aumenta su efecto hipotensor.
Interacciones

NOREPINEFRINA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0612.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene:
Bitartrato de norepinefrina equivalente a
4 mg de norepinefrina.

Envase con 50 ampolletas de 4 mL.

Hipotensión arterial. Infusión intravenosa.

Adultos y niños:
16 a 24 µg/ minuto, ajustar la dosis y el
goteo según respuesta terapéutica.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades
Neurotransmisor adrenérgico que incrementa la presión arterial, al aumentar la resistencia vascular periférica.

Riesgo en el Embarazo               C

Efectos adversos
Cefalea, taquicardia, ansiedad, disnea, bradicardia refleja, hipertensión y flebitis.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, choque avanzado, hipertiroidismo, insuficiencia coronaria, 
hipertensión arterial y diabetes.

Interacciones
Con antidepresivos tricíclicos aumenta sus efectos hipertensivos.

OLMESARTÁN/ HIDROCLOROTIAZIDA



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6231.00

COMPRIMIDOS

Cada comprimido contiene:
Perindopril arginina 5 mg. 
AmLodipino 5 mg.

Frasco con 30 comprimidos.

Cada comprimido contiene:
Perindopril arginina 10 mg.
AmLodipino 5 mg.

Tratamiento de la
hipertensión arterial
sistémica.

Oral.

Un comprimido una vez al día em una única
toma preferentemente por la mañana antes
del desayuno.

010.000.6250.00

Hidroclorotiazida 12.5 mg.

Envase con 28 tabletas.

Generalidades
Antagonista no péptido de los receptores de la angiotensina II, subtipo AT1 en combinación con un diurético tiazídico.

Riesgo en el Embarazo
X (contraindicado en el embarazo)

Efectos adversos
Fatiga, debilidad, edema, náusea, vómito, mareo, cefalea, disfunción sexual y uresis anormal.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco embarazo y lactancia. Precauciones: pacientes con enfermedad renal y 
hepática severa.

Interacciones
La administración simultánea de diuréticos ahorradores de potasio, suplementos de potasio o sustitutos de sal que
contienen potasio pueden ocasionar aumento del potasio sérico. El alcohol, los barbitúricos y los narcóticos potencian la
acción de hidroclorotiazida, puede ser necesario ajustar las dosis de medicamentos antidiabéticos

PENTOXIFILINA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.4122.01

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene:
Pentoxifilina 300 mg.

Envase con 5 ampolletas con 15 mL.

Claudicación intermitente.

Insuficiencia vascular.

Insuficiencia
cerebrovascular.

Infusión intravenosa.

Adultos:

300 mg cada 12 horas, no exceder de
1200 mg/día.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades
Derivado metilxantínico que reduce la viscosidad de la sangre y da flexibilidad al eritrocito, por lo que mejora el flujo 
sanguíneo capilar.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Cefalea, mareos, náusea, vómito y dolor gastrointestinal.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad a cafeína, teofilina y teobromina, hemorragia cerebral y lactancia. 
Precauciones: En arritmias cardiacas, hipotensión arterial, infarto de miocardio e insuficiencia renal.

Interacciones
Aumenta el efecto de los antihipertensivos, de los anticoagulantes y de la insulina.

PERINDOPRIL / AMLODIPINO



010.000.6233.00 Frasco con 30 comprimidos.

Generalidades
Perindopril. Inhiben a la enzima convertidora de la angiotensina, impide la formación de angiotensina II a partir de
angiotensina I, a través de su metabolito activo perindoprilato. AmLodipino: Bloqueador de los canales de calcio que
inhibe la entrada de calcio en la célula cardiaca y del músculo liso vascular

Riesgo en el Embarazo
X (Contraindicado en el embarazo)

Efectos adversos
Perindopril. Tos, cefalea, trastornos del humor, somnolencia, astenia, trastornos digestivos, vértigo, calambres,
erupciones cutáneas localizadas y crisis aguda de gota. AmLodipino. Cefalea, fatiga, nausea, astenia, somnolencia,
edema, palpitaciones y mareo.

Contraindicaciones y Precauciones
Perindopril. Contraindicaciones: perindopril se encuentra contraindicado en niños. Precauciones: debe de administrarse
con precaución en pacientes con estenosis mitral y obstrucción del flujo de salida del ventrículo izquierdo; administrar con
precaución en pacientes que serán sometidos a cirugía mayor o anestesia con fármacos que inducen hipotensión.
AmLodipino. Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, ancianos, daño hepático y deficiencia de la perfusión del
miocardio.

Interacciones
Perindopril. No debe de asociarse con sales de potasion y/o diuréticos ahorradores de potasio, por el riesgo de presentar
hipercaliemia.  Se debe de ponderar la  asociación con diuréticos,  neurolépticos  y antidepresores  derivados  de la
Imipramina. AmLodipino. Con antihipertensivos aumenta su efecto hipotensor

PERINDOPRIL / AMLODIPINO/ INDAPAMIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6237.00

COMPRIMIDOS

Cada comprimido contiene: 
Perindopril arginina 5 mg. 
Besilato de amlodipino 5 mg. 
Indapamida 1.25 mg.

Caja con 30 comprimidos.

Hipertensión             arterial
sistémica.

Oral.

Un comprimido, en toma única por la mañana
antes del desayuno.

La asociación a dosis fijas no es adecuada
para el tratamento inicial.

010.000.6240.00

Cada comprimido contiene:

Perindopril arginina 10 mg. 
Besilato de amlodipino 10 mg. 
Indapamida 2.5 mg.

Caja con 30 comprimidos.

Generalidades
Perindopril: Inhibe a la enzima convertidora de la angiotensina, impide la formación de angiotensina II a partir de
angiotensina I, a través de su metabolito activo perindoprilato. Indapamida: Diurético tiazídico que inhibe la reabsorción
de sodio en el segmento cortical. AmLodipino: Bloqueador de los canales de calcio que inhibe la entrada de calcio en la
célula cardiaca y del músculo liso vascular

Riesgo en el Embarazo
X (Contraindicado en el embarazo)

Efectos adversos
Perindopril. Tos, cefalea, trastornos del humor, somnolencia, astenia, trastornos digestivos, vértigo, calambres,
erupciones cutáneas localizadas y crisis aguda de gota. Indapamida. Síncope, vómitos, alteración de las pruebas de
funcionamiento hepático, reacciones de hipersensibilidad cutánea, erupciones maculopapulares, hipopotasemia.
AmLodipino. Cefalea, fatiga, nausea, astenia, somnolencia, edema, palpitaciones y mareo.

Contraindicaciones y Precauciones



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis
CÁPSULA O COMPRIMIDO

Cada   cápsula   o   comprimido
contiene:

Hipertensión arterial. 
Insuficiencia cardiaca.

Oral.

Adultos:
Inicial: 0.5 a 1 mg cada 8 ó 12 horas.

Perindopril. Contraindicaciones: perindopril se encuentra contraindicado en niños. Precauciones: debe de
administrarse con precaución en pacientes con estenosis mitral y obstrucción del flujo de salida del ventrículo
izquierdo; administrar con precaución en pacientes que serán sometidos a cirugía mayor o anestesia con fármacos
que inducen hipotensión. Indapamida. Uso con precaución en pacientes con afecciones hepáticas, reacciones de
fotosensibilidad, intolerancia a la lactosa, con alteraciones hidroelectrolíticas. AmLodipino. Contraindicaciones:
Hipersensibilidad al fármaco, ancianos, daño hepático y deficiencia de la perfusión del miocardio.

Interacciones
Perindopril. No debe de asociarse con sales de potasion y/o diuréticos ahorradores de potasio, por el riesgo de presentar
hipercaliemia.  Se debe de ponderar la  asociación con diuréticos,  neurolépticos  y antidepresores  derivados  de la
Imipramina. Indapamida. Litio, la asociación con antiarrítmicos clase Ia y III y antipsicóticospuede inducir torsade de
pointes;la asociación con AINES pude disminur el efecto antihipertensor; la asociación con IECAS puede inducir
hipotensión y/o insuficiencia renal aguda. AmLodipino. Con antihipertensivos aumenta su efecto hipotensor

PERINDOPRIL / INDAPAMIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6235.00

COMPRIMIDOS

Cada comprimido contiene:
Perindopril arginina 5 mg. 
Indapamida 1.25 mg.

Caja con 30 comprimidos.

010.000.6236.00

Cada comprimido contiene:

Perindopril arginina 10 mg.
Indapamida 2.5 mg.

Caja con 30 comprimidos.

Tratamiento         de         la
hipertensión              arterial
sistémica.

Oral.

Un comprimido una vez al día. Tomar por las
mañanas antes del desayuno.

Generalidades
Perindopril. Inhiben a la enzima convertidora de la angiotensina, impide la formación de angiotensina II a partir de
angiotensina I, a través de su metabolito activo perindoprilato. Indapamida. Diurético tiazídico que inhibe la reabsorción
de sodio en el segmento cortical.

Riesgo en el Embarazo
X (Contraindicado en el embarazo)

Efectos adversos
Perindopril. Tos, cefalea, trastornos del humor, somnolencia, astenia, trastornos digestivos, vértigo, calambres,
erupciones cutáneas localizadas y crisis aguda de gota. Indapamida. Síncope, vómitos, alteración de las pruebas de
funcionamiento hepático, reacciones de hipersensibilidad cutánea, erupciones maculopapulares, hipopotasemia.
Indapamida.

Contraindicaciones y Precauciones
Perindopril. Contraindicaciones: perindopril se encuentra contraindicado en niños. Precauciones: debe de administrarse
con precaución en pacientes con estenosis mitral y obstrucción del flujo de salida del ventrículo izquierdo; administrar con
precaución en pacientes que serán sometidos a cirugía mayor o anestesia con fármacos que inducen hipotensión.
Indapamida. Uso con precaución en pacientes con afecciones hepáticas, reacciones de fotosensibilidad, intolerancia a la
lactosa, con alteraciones hidroelectrolíticas.

Interacciones
Perindopril. No debe de asociarse con sales de potasion y/o diuréticos ahorradores de potasio, por el riesgo de presentar
hipercaliemia.  Se debe de ponderar la  asociación con diuréticos,  neurolépticos  y antidepresores  derivados  de la
Imipramina. Indapamida. Litio, la asociación con antiarrítmicos clase Ia y III y antipsicóticospuede inducir torsade de
pointes;la asociación con AINES pude disminur el efecto antihipertensor; la asociación con IECAS puede inducir
hipotensión y/o insuficiencia renal aguda.

PRAZOSINA



Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0527.00

TABLETA

Cada tableta contiene: 
Sulfato de quinidina 200 mg.

Envase con 20 tabletas.

Fibrilación o aleteo auricular.

Taquicardia paroxística
supraventricular.

Extrasistole ventricular y auricular.

Oral.

Adultos:
200 a 400 mg cada 4 a 6 horas.

Niños:
25 mg/ kg de peso corporal/ día, divididos
cada 8 horas por 10 días.

010.000.0573.00
Clorhidrato       de       prazosina
equivalente a 1 mg de prazosina.

Envase con 30 cápsulas o
comprimidos.

Sostén: 6 a 15 mg/ día, fraccionar en 2 a 3
tomas, ajustar de acuerdo a respuesta
terapéutica.
Dosis máxima: 20 mg/ día.

Niños:
25 a 40 µg/kg de peso corporal cada 6 horas,
ajustar de acuerdo a respuesta terapéutica.

Generalidades
Bloqueador Antagonista alfa1 adrenérgico, que disminuye la resistencia vascular periférica.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Hipotensión postural, mareo, lipotimia, síncope, cefalea, astenia, palpitaciones, náusea, taquicardia, somnolencia y 
debilidad.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, insuficiencia coronaria, insuficiencia cardiaca, insuficiencia renal   y 
ancianos.
Precauciones: Síndrome de Raynaud, hiperplasia prostática e hipotensión ortostatica.

Interacciones
Con antihipertensivos y diuréticos aumentan los efectos hipotensores.

PROPAFENONA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0537.00

TABLETA

Cada tableta contiene: 
Clorhidrato de Propafenona
150 mg.

Envase con 20 tabletas.

Extrasístoles ventriculares.

Taquicardia ventricular.

Fibrilación ventricular.

Oral.

Adultos:

Impregnación:150 mg cada 6 a 8 horas
durante 7 días.

Mantenimiento: 150 a 300 mg cada 8
horas.

Generalidades
Bloquea la corriente de entrada de sodio en la célula cardiaca, disminuyendo la automaticidad y velocidad de conducción 
cardiaca.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Anorexia, náusea, mareo, visión borrosa, hipotensión y bloqueo auriculoventricular.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones:  Hipersensibilidad  al  fármaco,  bloqueo  auriculoventricular,  insuficiencia  cardiaca  y  obstrucción 
pulmonar graves.

Interacciones
Aumenta los niveles plasmáticos de digitálicos, warfarina y betabloqueadores.

QUINIDINA



Generalidades
Bloqueador de los canales de sodio que disminuye la velocidad de despolarización y de conducción.

Riesgo en el Embarazo                          C

Efectos adversos
Sequedad bucal, náusea, estreñimiento, retención urinaria, eritema, visión borrosa, depresión miocárdica, hipotensión y 
cinconismo.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, daño miocárdico, bloqueo auriculoventricular, insuficiencia cardiaca, 
hepática o renal, choque y glaucoma.

Interacciones
Fenobarbital y fenitoína favorecen su biotransformación. Aumenta el efecto de los anticoagulantes orales y digitálicos al 
disminuir su eliminación.

SACUBITRILO VALSARTÁN
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.6112.00

COMPRIMIDO

Cada comprimido contiene: 
Sacubitrilo valsartán sódico 
hidratado equivalente a 50 mg
de Sacubitrilo valsartán

Envase con 30 comprimidos.

010.000.6113.00

COMPRIMIDO

Cada comprimido contiene: 
Sacubitrilo valsartán sódico 
hidratado equivalente a 100 mg
de Sacubitrilo valsartán

Envase con 60 comprimidos.

010.000.6114.00

COMPRIMIDO

Cada comprimido contiene: 
Sacubitrilo valsartán sódico 
hidratado equivalente a 200 mg
de Sacubitrilo valsartán

Envase con 60 comprimidos.

Insuficiencia cardíaca (Clase
funcional II-IV de la NYHA) en 
pacientes con disfunción sistólica 
y con Fracción de Eyección del 
Ventrículo izquierdo (FEVI) ≤35%,
con péptido natriurético elevado y 
ante falla a tratamiento previo.

Oral.

Adultos:
200 mg dos vece al día.
Se recomienda una dosis inicial de 100 mg
dos veces al día. Se duplicará la dosis cada
2-4 semanas hasta alcanzar la dosis prevista
de 200 mg dos veces al día.
Dosis máxima recomendada 400 mg/día.

Generalidades
Sacubitrilo Valsartán es un inhibidor de la neprilisina y del receptor de la angiotensina. Actúa inhibiendo la neprilisina por
medio de LBQ657, que es el metabolito activo del profármaco Sacubitrilo y antagonizar simultáneamente el receptor de
la angiotensina II de tipo 1 (AT1), por medio de Valsartán. Los efectos renales y beneficios cardiovasculares
complementarios de Sacubitrilo Valsartán en pacientes con insuficiencia cardiaca se atribuyen al  aumento de las
concentraciones de los péptidos que son degradados por la neprilisina, como los péptidos natriuréticos y a la inhibición
simultánea de los efectos nocivos de la angiotensina II. Los péptidos natriuréticos ejercen sus efectos mediante la
activación de los receptores presentes en las membranas celulares que están acoplados a una guanilil-ciclasa, dando por
resultado un aumento de las concentraciones del segundo mensajero, el monofosfato de guanosina cíclico (cGMP), lo
cual promueve la vasodilatación, la natriuresis y la diuresis, el aumento de la filtración glomerular y el flujo sanguíneo
renal, la inhibición de la liberación de renina y aldosterona, la reducción de la actividad simpática, así como efectos
antihipertróficos y antifibróticos. La activación sostenida del sistema renina-angiotensina-aldosterona causa
vasoconstricción, retención renal de sodio y de líquidos, activación del desarrollo y la proliferación celular y, como
consecuencia de ello, un remodelado cardiovascular inadaptado. Valsartán inhibe los efectos perjudiciales de la
angiotensina II sobre los sistemas cardiovascular y renal porque antagoniza selectivamente el receptor AT1, además de
inhibir la liberación de aldosterona dependiente de la angiotensina II.

Riesgo en el Embarazo                          X

Efectos adversos
Hipercalemia, hipotensión arterial, disfunción renal, hipocalemia, mareo, cefalea, vértigo, síncope, hipotensión ortostática, 
tos, diarrea, náuseas, insuficiencia renal, fatiga y astenia.



Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad a los componentes activos de la fórmula, coadministración con Inhibidor de la
Enzima Convertidora de Angiotensina (IECA), no debe administrarse hasta 36 horas después de haber suspendido el
tratamiento con IECA, antecedentes de angioedema relacionado con el uso de IECA o Antagonista del Receptor de
Angiotensina (ARA), coadministración con aliskireno en pacientes con diabetes mellitus tipo 2 y embarazo.
Precauciones: No deben usarse dosis de Sacubitrilo Valsartán superiores a 400 mg/día. Si aparece hipotensión, se debe
pensar en ajustar la dosis de los diuréticos o los antihipertensivos que se estén administrando en combinación, además
de considerar otras causas de hipotensión (como la hipovolemia). En caso de que la hipotensión persista pese a estas
medidas, deberá reducirse la dosis de Sacubitrilo Valsartán o suspender transitoriamente su administración. Es más
probable que aparezca hipotensión sintomática si el paciente sufre hipovolemia como consecuencia, por ejemplo, de
tratamiento con diuréticos, dieta hiposódica, diarrea o vómitos. Antes de iniciar el tratamiento con Sacubitrilo Valsartán
deben corregirse la pérdida de sodio, la hipovolemia o ambas. Analizar la posibilidad de reducir la dosis de Sacubitrilo
Valsartán en pacientes  que presenten una  disminución clínicamente significativa  de la  función renal.  Utilizar con
precaución los medicamentos que elevan las concentraciones de potasio (como los diuréticos ahorradores de potasio y
los suplementos de potasio) cuando se administren junto con Sacubitrilo Valsartán; si se presenta hipercalemia
clínicamente significativa, se deberá pensar en reducir el contenido de potasio en la dieta o ajustar la dosis de los
medicamentos concomitantes. Si aparece angioedema, suspender de inmediato la administración de Sacubitrilo
Valsartán. Vigilar la función renal en los casos de pacientes con estenosis de la arteria renal.
Precauciones referentes a la dosis: La dosis inicial recomendada por Sacubitrilo Valsartán es de 100 mg dos veces al día.
Se recomienda una dosis inicial de 50 mg dos veces al día en los pacientes que no estén tomando un inhibidor de la
enzima convertidora  de  angiotensina  (IECA)  ni  un  antagonista del  receptor  de  la  angiotensina  II  (ARA),  y  debe
considerarse en el caso de los pacientes que hayan tomado anteriormente dosis bajas de estos fármacos.
Se duplicará la dosis de Sacubitrilo Valsartán cada 2 a 4 semanas hasta alcanzar la dosis prevista de 200 mg dos veces
al día, según la tolerabilidad del paciente

Interacciones
Está contraindicada la administración conjunta de Sacubitrilo Valsartán y un IECA porque la concomitancia de la inhibición
de la neprilisina y la acción del IECA puede elevar el riesgo de angioedema. Está contraindicada la administración junto
con aliskireno en pacientes con diabetes tipo 2. Se debe evitar el uso concomitante de Sacubitrilo Valsartán con aliskireno
en pacientes con disfunción renal. Sacubitrilo Valsartán actúa como antagonista de los receptores de la angiotensina II
por lo que no debe combinarse con un ARA. El Sacubitrilo inhibe los transportadores de aniones orgánicos OATP1B1 y
OATP1B3, por lo que puede aumentar la exposición sistémica a sustratos de OATP1B1 y OATP1B3 tales como las
estatinas. Por lo que se debe proceder con cautela cuando se coadministre Sacubitrilo Valsartán y una estatina. Se debe
proceder con precaución cuando se empiece a administrar sildenafilo u otro inhibidor de la fosfodiesterasa de tipo 5 a
pacientes en tratamiento con Sacubitrilo Valsartán por asociarse con reducción de la tensión arterial. La administración
junto con diuréticos ahorradores de potasio, antagonistas del receptor de mineralocorticoides, suplementos de potasio o
sustitutos de la sal común que contengan potasio, puede aumentar las concentraciones de potasio y creatinina séricas.
En los pacientes ancianos, pacientes hipovolémicos y pacientes con función renal afectada, la administración de
Sacubitrilo Valsartán y un antiinflamatorio no esteroideo puede elevar el riesgo de empeoramiento de la función renal. Se
deberá vigilar las concentraciones séricas de litio, en su tratamiento conjunto por posibles manifestaciones de toxicidad.
El metabolito farmacológicamente activo del Sacubitrilo (LBQ657) y Valsartán son sustratos de OATP1B1, OATP1B3 y
OAT3; el Valsartán es también sustrato de la proteína de resistencia a múltiples fármacos 2 (MRP2). Por consiguiente la
coadministración de Sacubitrilo Valsartán y un inhibidor de OATP1B1, OATP1B3, OAT3 (como rifampicina) o MRP2 (como
ritonavir) puede aumentar la exposición sistémica de LBQ657 o a Valsartán, respectivamente.

TAFAMIDIS

Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.7130.00

CÁPSULA Cada cápsula contiene:
Tafamidis 61 mg

Caja con 30 cápsulas de 61 mg.

Tratamiento de la 
amiloidosis por 
transtiretina en pacientes 
adultos con 
cardiomiopatía hereditaria
o de tipo salvaje

Oral.

Adultos: 61 mg una vez al día.
Se puede consumir con o sin alimentos.

Generalidades
El tafamidis es un estabilizador selectivo de la transtiretina (TTR). Se une con cooperatividad negativa a los dos lugares de
unión de tiroxina en la forma tetramérica nativa de la TRR, lo que previene la disociación en monómeros, el paso que limita
la tasa en el proceso amiloidogénico. La inhibición de la disociación del tetrámero de TTR permite reducir la mortalidad por
toda causa y la hospitalización por eventos cardiovasculares en pacientes con amiloidosis por transtiretina en pacientes
adultos con cardiomiopatía (ATTR-CM)

Riesgo en el embarazo
No existen datos adecuados sobre la administración de tafamidis a mujeres embarazadas. Los estudios en animales han 
demostrado una toxicidad del desarrollo. Se desconoce el posible riesgo para los seres humanos. No se recomienda 
consumir tafamidis durante el embarazo. Las mujeres con potencial reproductivo deberían de utilizar medidas 
anticonceptivas durante el tratamiento con tafamidis y, debido a la vida media prolongada, durante un mes más después de 
la interrupción del tratamiento. No se recomienda la administración de tafamidis en mujeres con potencial reproductivo que 
no utilicen anticonceptivos.

Efectos adversos
La frecuencia de eventos adversos en pacientes tratados con tafamidis es similar y comparable a la de los pacientes 
tratados con placebo. Se ha identificado una reacción adversa de diarrea en la población de ATTR-CM.



Contraindicaciones y precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al principio activo o algunos de los excipientes de tafamidis.
Precauciones: Los estudios en animales han demostrado una toxicidad del desarrollo (en relación con efectos de
carcinogénesis, mutagénesis, teratogénesis y sobre fertilidad. Se desconoces el posible riesgo para los seres humanos. No
se ha establecido la eficacia ni seguridad de tafamidis en pacientes después de un trasplante de órgano. 

Interacciones
Tafamidis mostró un bajo potencial para inhibir la proteína resistente a múltiples medicamentos (MDR1) (también conocida
como glucoproteína P; P-gp) de forma sistémica en el tracto gastrointestinal (GI), transportador de cationes orgánico 2
(OCT2), transportador de múltiples medicamentos y de extrusión de toxinas 1 (MATE1) y MATE2K, polipéptido
transportador de aniones orgánicos 1B1 (OATP1B1) y OATP1B3 en concentraciones clínicamente relevantes. Tafamidis
tiene potencial para inhibir el transportador de eflujo BCRP (proteína de resistencia de cáncer de mama) y puede
incrementar la exposición sistémica de sustratos de este transportador. Tafamidis puede tener el potencial para inhibir el
transportador de aniones orgánicos 1 (OAT1) y puede generar interacciones medicamentosas con sustratos de este
inhibidor, sin embargo, no se espera que la inhibición de OAT1 por parte de tafamidis 61 mg provoque interacciones
clínicamente significativas. La probabilidad de la inducción clínica del CYP2B6 es baja. Es poco probable que tafamidis
provoque interacciones medicamentosas en concentraciones clínicamente relevantes con sustratos de UDP-
glucoronosiltransferasa (UGT) sistemáticamente. Tafamidis puede inhibir las actividades intestinales de UGT1A1.

TELMISARTÁN
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.2540.00

TABLETA

Cada tableta contiene:
Telmisartán 40 mg.

Envase con 30 tabletas.

Hipertensión arterial
esencial.

Oral.

Adultos:

40 mg cada 24 horas.

Generalidades
Antagonista no péptido de los receptores de angiotensina II, subtipo AT1.

Riesgo en el Embarazo                                  D

Efectos adversos
Dorsalgia, diarrea, síntomas pseudogripales, dispepsia y dolor abdominal.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones:  Hipersensibilidad  al  fármaco,  embarazo,  lactancia,  patología  obstructiva  de  las  vías  biliares, 
insuficiencia hepática y/o renal severas.

Interacciones
Potencia el efecto hipotensor de otros antihipértensivos. En coadministración con digoxina aumenta su concentración 
plasmática.

TELMISARTÁN, HIDROCLOROTIAZIDA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.2542.00

TABLETA O CÁPSULA

Cada tableta o cápsula contiene:
Telmisartán 80.0 mg. 
Hidroclorotiazida 12.5 mg.

Envase con 14 tabletas o
cápsulas.

Hipertensión arterial esencial. Oral.

Adultos:
80 mg-12.5 mg cada 24 horas.

Generalidades
Combinación de un antagonista no péptido de los receptores de Angiotensina II, subtipo AT1 y un diurético tiazídico.

Riesgo en el Embarazo                                  X

Efectos adversos
Reacciones anafilácticas, edema angioneurótico, edema de glotis, diarrea, raramente hepatitis, presencia de tos seca e 
hipotensión arterial.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, insuficiencia renal o hepática.



Interacciones
Rifampicina y fluconazol reducen su metabolito activo, barbitúricos o narcóticos pueden acentuar la hipotensión
ortostática, puede ser necesario adecuar la dosis de medicamentos antidiabéticos, su asociación con otros
antihipertensivos tiene una acción sinérgica.

TENECTEPLASA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.5117.00

SOLUCION INYECTABLE

Cada frasco ámpula contiene: 
Tenecteplasa 50 mg (10,000 U).

Envase con frasco ámpula y jeringa
prellenada con 10 mL de agua 
inyectable.

Infarto agudo del
miocardio.

Tratamiento trombolítico
del infarto agudo del 
miocardio.

Intravenosa: bolo único en 5-10 seg.

Adultos:

Paciente       mg          U      Volumen (mL)
(kg peso corporal)
< 60               30       6000              6.
≥60-<70        35       7000              7.
≥70-<80        40       8000              8.
≥80-<90        45       9000              9.
≥90                50      10000           10.

Generalidades
Proteína recombinante activadora del plasminógeno que provoca repermeabilización vascular rápida que conlleva a la 
preservación de la función ventricular.

Riesgo en el Embarazo                                  X

Efectos adversos
Hemorragias superficial o interna, arritmias cardiacas, embolización de cristales de colesterol, embolización trombótica, 
náusea, vómito, reacciones anafilactoides, hipotensión arterial, hipertermia y broncoespasmo.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, tratamiento con anticoagulantes, diátesis hemorrágica, hemorragia 
activa o reciente, antecedentes de EVC hemorrágica reciente, hipertensión arterial severa o no controlada, endocarditis o 
pericarditis bacteriana, pancreatitis aguda o ulcera péptica en los últimos tres meses, várices esofágicas y aneurismas 

arteriales.

Interacciones
La administración previa o simultánea de anticoagulantes e inhibidores de la agregación plaquetaria, aumentan el riesgo 
de hemorragia.

TIROFIBAN
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.4123.00

010.000.4123.01

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada frasco ámpula o bolsa
contiene:

Clorhidrato de tirofiban equivalente
a 12.5 mg de tirofiban.

Envase con un frasco ámpula con
50 mL.
Envase con una bolsa con 250 mL.

Estados de
hipercoagulabilidad.

Profilaxis de trombosis post-
reperfusión vascular 
coronaria con trombolíticos.

Infusión intravenosa.

Adultos: 

Dosis inicial:
0.4 µg/Kg/minuto, durante 30 minutos.

Dosis de mantenimiento:
Al finalizar la dosis inicial continuar con 0.1
µg/Kg/minuto.

Generalidades
Antagonista no peptídico de los receptores Gp IIb/IIIa. Impide la unión del fibrinógeno al GP IIB/IIIa bloqueando la unión 
cruzada y la agregación de las plaquetas.

Riesgo en el Embarazo                                   D

Efectos adversos
Sangrado, trombocitopenia, escalofrío, dolor abdominal, mareo, cefalea y náusea.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, trombocitopenia, sangrado activo, antecedentes de hemorragia o tumor 
intracraneal, malformación arteriovenosa o aneurisma, embarazo y lactancia.

Interacciones
Con anticoagulantes orales se prolonga el tiempo de protombina, con antiagregantes plaquetarios se puede provocar 
sangrado, con digitálicos, antihistamínicos y tetraclinas se puede limitar la acción anticoagulante.



TRINITRATO DE GLICERILO
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.4114.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada frasco ámpula contiene:
Trinitrato de glicerilo 50 mg.

Envase con un frasco ámpula
de 10 mL.

Infusión intravenosa.

Adultos:

5 a 15 µg por minuto. Se incrementa la
dosis hasta obtener disminución de la 
presión sistólica a límites normales.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

010.000.4111.00

PARCHE

Cada parche libera:
Trinitrato de glicerilo 5 mg/día

Envase con 7 parches.

Crisis hipertensiva.

Tratamiento y profilaxis de la
angina de pecho.

Cardiopatía isquémica crónica.

Insuficiencia cardiaca.

Transdérmica.

Adultos:

5 mg/ día.

Generalidades
Es un vasodilatador potente que relaja las arterias y venas periféricas, por consiguiente reduce el gasto cardiaco y el 
consumo de oxígeno por el miocardio.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Cefalea, taquicardia, hipotensión y mareo, tolerancia y dependencia física

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, hipotensión arterial, traumatismo craneoencefálico, cardiomiopatía y 
anemia, no utilizar en niños.

Interacciones
Con antihipertensivos, opiáceos y alcohol etílico aumenta la hipotensión. Con adrenérgicos disminuyen su efecto 
antianginoso.

VALSARTÁN
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.5111.00

COMPRIMIDO

Cada comprimido Contiene
80 mg.

Envase con 30
comprimidos.

Hipertensión arterial esencial. Oral.

Adulto:

80 mg cada 24 horas.

Generalidades
Antagonista no péptido de los receptores de angiotensina II, subtipo AT1. La angiotensina II, como vasoconstrictor potente, 
produce una respuesta presora directa. Además, fomenta la retención de sodio y estimula la secreción de aldosterona.

Riesgo en el Embarazo                                  D

Vértigo, insomnio, rash y disminución de la libido.
Efectos adversos



Contraindicaciones y Precauciones
Hipersensibilidad al fármaco, embarazo y lactancia.

Interacciones
Fenobarbital y cimetidina favorecen su biotransformación.



VERAPAMILO
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0596.00

GRAGEA O TABLETA RECUBIERTA

Cada gragea o tableta recubierta
contiene:
Clorhidrato de Verapamilo 80 mg.

Envase con 20 grageas o tabletas
recubiertas.

Oral.

Adultos:

80 mg cada 8 horas.

010.000.0598.00

SOLUCIÓN INYECTABLE

Cada ampolleta contiene: 
Clorhidrato de Verapamilo 5 mg.

Envase con 2 mL (2.5 mg/ mL).

Arritmias auriculares.

Angina de pecho. 

Hipertensión arterial.

Intravenosa.

Adultos:
0.075 a 0.15 mg/ kg de peso corporal
durante 2 minutos.

Niños de 1 a 15 años:
0.1 a 0.3 mg durante 2 minutos.

Niños menores de 1 año.
0.1 a 0.2 mg/ kg de peso corporal.

En todos los casos se puede repetir la 
dosis 30 minutos después si no aparece el
efecto deseado.

Administrar diluido en soluciones 
intravenosas envasadas en frascos de
vidrio.

Generalidades
Inhibe el flujo de iones de calcio (y posiblemente de iones sódicos) a través de los canales lentos de calcio en las células 
contráctiles y de conducción y en las células de músculo liso vascular. Bloqueador de los canales de calcio en músculo 
cardiaco y liso.

Riesgo en el Embarazo                                  C

Efectos adversos
Náusea, mareo, cefalea, rubor, hipotensión arterial, estreñimiento, edema.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco, lactancia, choque cardiogénico, bloqueo auriculoventricular, hipotensión 
arterial, asma y betabloqueadores. Precauciones: Insuficiencia renal y hepática.

Interacciones
Con betabloqueadores se favorece la hipotensión e insuficiencia cardiaca; la ranitidina y eritromicina disminuye su 
biotransformación.

WARFARINA
Clave Descripción Indicaciones Vía de administración y Dosis

010.000.0623.00

TABLETA

Cada tableta contiene: 
Warfarina sódica 5 mg.

Envase con 25 tabletas.

Profilaxis y tratamiento de
afecciones tromboembólicas.

Trombosis venosa profunda 

Tromboembolia pulmonar.

Oral.

Adultos y niños mayores de 12 años:

Inicial: 2-5 mg/día
10 a 15 mg al día durante dos a cinco días
después.

Mantenimiento: 2 a 10 mg al día, de acuerdo
al tiempo de protrombina.

Generalidades
Anticoagulante cumarínico que inhibe el efecto de la vitamina K y consecuentemente disminuye la formación de los 
factores de coagulación II (protrombina), VII, IX, X y las proteínas C y S.

Riesgo en el Embarazo                                  X

Efectos adversos
El riesgo más frecuente e importante es la hemorragía (6 a 29 %); que ocurre en cualquier parte del organismo. Náusea 
vómito, diarrea, alopecia y dermatitis.

Contraindicaciones y Precauciones
Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fármaco. Embarazo, hemorragía activa, intervenciones quirúrgicas o
traumatismos recientes, úlcera péptica activa, amenaza de aborto, embarazo, discrasias sanguíneas, tendencia
hemorrágica, hipertensión arterial grave.



Precauciones: Lactancia, menores de 18 años. La dosis debe ser menor en ancianos y en pacientes debilitados.

Interacciones
La mayoría de los medicamentos aumentan o disminuyen el efecto anticoagulante de la warfarina, por lo que es necesario
reajustar la dosis de ésta con base en el tiempo de protrombina cada vez que se adicione o se suspenda la toma de un
medicamento.


