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Grupo Terapéutico JO1AA: Tetraciclinas

50 mg/5mL 60 ml Sin cambio . ] ] o ) I
12 complcaps La dosis habitual de doxiciclina en adultos es de 100 mg/12 horas y dosis de
Doxiciclina |~ 100™9 16 comp/caps 14 compicaps mantenimiento de 100 mg/24 horas.
28 comp/caps 42 comglcaSS La duracion del tratamiento dependera de la indicacion y variara de 1, 2, 3, 4, 6 6 12
30 comp/caps semanas.
200 mg 30 comp/caps 42 complcaps
Grupo terapéutico J01CA04: penicilinas con espectro ampliado
100 mg/m 30 ml 40 ml Las indicaciones y pautas son variables segun la indicacion.
_J25mglsml | ¢ 6oml .
125 mg/5 ml 120 ml Sin cambio Suspensiones: el volumen de 40 ml se considera idéneo para cubrir la mayoria def
T 125mg [T 16sobres | T 30 sobres situaciones con uno 0 mas envases, sin que sobre parte de la suspension al finalizar ell
T 250mghmi | L WOm T tratamiento. Con formato de 60 ml siempre sobra suspension en nifios con peso inferior g
TTB0mghAml [T 120m T " Sincambio 15 kg. El formato de 20 ml se ha retirado por el escaso uso que se espera de el.
Amoxicilina o omg i _21§ _sgt_;/r_e O - S0sobres_______ Sobres de 125 mg: la presentacion de 30 sobres permite el tratamiento completo en|
500 m 1%0;2&2?3 20 compl/caps/sobres sinusitis y ofitis aguda en nifios en torno a 10 kg, cuando se requieren tratamientos de 10}
9 30 compl/caps/sobres dias y dosis de 125 mg/8 horas.
24 comp/caps/sobres
750 mg 12 comp 20 comp Capsulas, comprimidos y sobres de 500 mg, 750 mg y 1000 mg: los envases de 20
24 comp 30 comp 30 unidades se adecuan a las pautas posoldgicas actualmente recomendadas (cada 8-12
1000 mg 12 comp/sobres 20 comp/sobres horas en tratamientos de 7-10 dias) y también pueden ser utilizados en tratamientos méas{
24 complsobres 30 complsobres prolongados
. 120 ml
lémoxrllclll_n al 250 mg 6(1)2m (L: u:p 20 caps Se adapta el envase y las capsulas a la posolocia y duracion del uso habitual
romhexina p: 30 caps
Grupo terapéutico JO1CE: penicilinas sensibles a la betalactamasa
125 mg/5 ml 60 ml 50 ml Suspension: Los envases con volimenes de 50 ml y 100 ml se ajustan mejor a |
120 ml 100 ml posologia que los de 60 mly 120 ml.
250 mg/5 ml 162()0rrr2| 150°0r:1|| Para adultos la presentacion de 500 mg con envases de 20 y 40 unidades se adapta
Fenoximetil- 12 sobres 20 sobres mejor a la posologia que la de 250 mg, que resulta insuficiente.
penicilina 250 mg 30 sobres 40 sobres!!) (1) Presentaciones de 250 mg: Se propone retirar indicacion en adultos, solo si s
400 mg 30 caps Retirar @ comercializa la nueva dosis propuesta de 500 mg.
) 20 caps 2) Presentacion de 400 mg: Se propone su retirada sélo si se comercializa la nueval
500mg Inexistente 40 caps dosis propuesta de 500 mg.
Grupo terapéutico JO1CF: penicilinas resistentes a la betalactamasa
100 ml
125 mg/5 mi 60 ml 150 ml Suspension: los volimenes de 100 mly 150 ml se adaptan mejor a la duracion habitual
12 caps 20 caps La nueva presentacion propuesta de 250 mg/ml seria util para ajustar dosis en funcion delf
500 mg 30 caps 40 caps peso con volimenes y dosis mayores.
Cloxacilina
250 ma/5 ml 60 ml 100 mi Capsulas: los formatos de 20 y 40 unidades se adaptan mejor a la duracion habitual. Lo:
9 150 m
I nuevos formatos propuestos de 250 mg se adaptan mejor a algunas indicaciones (artritis|
250 mg [ 20 caps séptica, bursitis séptica, mastoiditis aguda)
30 caps
Grupo terapéutico JO1CR: combinaciones de penicilinas, incluyendo inhibidores de la betalactamasa
30 mi 40ml
100-12,5 mg/ml 60 ml
120 ml Sin cambio
125-31,25 mg/5 m 60 ml 120 mi
' 120 ml Suspension: el volimen de 40 ml puede ser idoneo para cubrir la mayoria de Ial
60 ml 80 ml situaciones (con uno o mas envases) sin que sobre parte de la suspension al finalizaj
250-62,5 mg/5 ml 100 ml cada tratamiento. Los volimenes de 80 ml, 100 ml y 120 ml complementan la
Amoxicilina- 120 ml Sin cambio posibilidades de adecuacion a la posologia recomendada.
Acido 250.62 12 sobres 30 soby
clavulanico | 250-625mg 24 sobres sobres Comprimidos y sobres: la adaptacion de los formatos a 20, 30 y 40 unidades se ajusta)
mejor a las duraciones de los tratamientos habituales.
500-125 mg 12 complsobres 30 comp/sobres
24 compl/sobres
12 comp/sobres
875125 mg 16 sobres §g Egmp;:gg::
24 comp/24 sobres P
28 comp 20 comp
1000-62,5 mg 40 comp 40 comp
Grupo terapéutico JO1DB: cefalosporinas de primera generacion
Cefalexina 250 mg/5 ml 60 ml Sin cambio Capsulas: en general, el reajuste a 28 capsulas se adecua mejor a las indicaciones mas|
Cefadroxilo 500 mg 12 caps 28 caps frecuentes
Grupo terapéutico JO1DC: cefalosporinas de segunda generacion
- J25mgiSml 60 ml Sin cambio
250 mg /5 ml s " . - .
Cefuroxima| ~~ 125mq | TP Woeoms T Comprimidos: la adaptacion de las presentaciones solidas responde mejor a las pautas]
5mg comp habituales de tratamiento de 5 a 10 dias.
250 mg 12 comp 15 comp
500 mg 20 comp
125mg/5ml . )
_250mg/smi_| wooml | Sneambo
Cefaclor 250 mg 12 caps 30 caps Capsulas: Se adaptan las presentaciones para cubrir 10 dias de tratamiento
_..500mg | o eees T
750 mg 12 caps 20 caps
Grupo terapéutico J01DD: cefalosporinas de tercera generacion
100 mg /5 ml S0 mi Sin cambio
________________________ 10ml__ ________IFormas sélidas: La adecuacion de las presentaciones a 14 capsicomp y 21 caps/comp|
Cefixima 200m 6 caps 14 caps se adaptan mejor a la duracién del tratamiento en las indicaciones mas comunes. La|
_________ g ... 12caps [ 21caps _____ monodosis permite el tratamiento de procesos infecciosos especificos
Sin cambio
400 mg 10 caps

Monodosis
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40mg /5 ml 123 m: Sin cambio
Monodosis Formas sélidas: La adecuacion de las presentaciones a 14 caps/comp y 21 caps/comp|
Cefpodoxima 100 mg 12 comp 14 comp se adaptan mejor a la duracién del tratamiento en las indicaciones mas comunes. La|
21 comp monodosis permite el tratamiento de procesos infecciosos especificos
14 comp
200 mg 12 comp 21 comp
30mL . .
Ceftibuteno|__ 180 mg/5 mL ... em 4 S|n camblo _________ Capsulas:Se adapta la presentacion para cubrir los tratamientos habituales de 5-10 dias
400 mg 6 caps 10 caps
Grupo terapéutico JO1FA: macrélidos
125 mg/5 ml o Sin cambio
_500mg/Sml | 100ml______{________Sincambio _______
12 unidades . . . L )
Eritromicina 250 mg 24 unidades 30 unidades Formas sélidas: Debido a que la dosificacion més habitual es de 250-500 mg/ 6 horas,
50 unidades 40 unidades se adecuan todas las presentaciones a tratamientos de 7-10 dias
. 30 unidades
L Xomg | Tremdedes L 40unidades
1000 mg 12 unidades 30 unidades
o mgg n 100 ml Sin cambio
. 250 mg I 12un|dades _________________ 14un|dades ________ Formas sdlidas: habitualmente se utilizan para tratamientos de 7-14 dias. Las|
Claritromicina 500 mg 14 unidades Sin cambio modificaciones adecuan todas las presentaciones a esta duracion retirando aquellas quej
______________________ 2lunidades (777" lcubren periodos menores.
_________ Gunidades ______ | _________Refrar__________
500 mg UNIDIA 14 unidades " .
’ 20 unidades Sin cambio
15ml
250 mg/5mL 30ml Sin cambios
________________________ st ml .
100 mg 1 unidades F i ! . ' .
Azitromicina 150 mg 6 unidades Retirar ormas sollda‘s. se mantleneq solo las presentaciones que mejor se adecuan a laj
200 m 6 unidades duracion de las indicaciones habituales.
_________ 9 ___ | _______oumdades ______{ __________ .
250 mg 6 unidades
500 mg 3 unidades Sin cambios
1000 mg 1 unidad
Grupo terapéutico JO1MA: fluoroquinolonas
Ofloxacino 200 mg ;g 32:323:: 164uunr:g’aac:’eess Se adlecuan las presentaciones para indicaciones habituales con duraciones de
—————————————————————————— S rsssmso-oof--oooo-ofh---s-o- - - - - - - - - dtratamiento de 3-7 dias
400 mg Inexistente Monodosis
250 mg 10 un!dades Monodosis
20 unidades 14 unidades
. . 10 unidades Monodosis Se adecuan los formatos a las duraciones establecidas para algunas indicaciones,
Ciprofloxacino 500 mg 20 unidades 14 unidades lespecialmente pautas comunes de 7 dias o mdltiplos. P ’
10 unidades .
750 mg 20 unidades 14 unidades
{Norfloxacino| 400 mg ;3 un!dades Sin cambl?s Se afiade el formato monodosis
unidades Monodosis
7 unidades
Levofloxacino 500 mg 10 unidades 14 unidades Se adecuan formatos a duraciones de 7 dias o multiplos
Monodosis
Grupo terapéutico JO1XC: esteroides antibacterianos
Acido 250 mg 12 unidades Sin cambios Se afiade el formato monodosis
fusidico 20 unidades Monodosis
Grupo terapéutico JO1XD: derivados imidazélicos
_ 125mglsml 20m__ ... Sincambios _______ ; ; " :
250 mg 20 unidades 21 unidades If’rgsentamones solidas: Se propone una nueva presgntamon de 2.000 mg en dosis
------------------------------------------------ Retirar® 7" [unica, adecuaqa para el tratamiento de la tricomoniasis. Se adaptan nuevos formatos a
|Metronidazol ) 14 unidades duraciones habituales.
500 mg 10 unidades 21 unidades N . ‘ o .
28 unidades %) Presentacion de 10 unidades: Se propone su retirada solo si existe la monodosis de
2.000 mg Inexistente Monodosis 2,000 mg propuesta
Tinidazol 500mg  f-ooooo- 1‘2‘ tr:?::::s """"""""" éihefat_lr:?b[ic_)s_ """" 4 Presentacion de 4unidades: Se propone su retirada solo si existe la monodosis de
2.000 mg Inexistente Monodosis 2.000 g propuesta
Grupo terapéutico JO1XE: derivados del nitréfurano
Nitrofurantoina =~ SomgSml éé_ﬁ_: i-:}:-d T I 231| n ﬁ%?&rg%zz -------- Presentaciones ’solidas: Se adecuan los nuevos formatos a la duracion habitual de los
50 mg 50 unidades 42 unidades tratamientos (7 dias) con diferentes posologias (50-100 mg/8 horas)
Grupo terapéutico JO2AC: derivados triazélicos
It 6 caps 7 caps ! . ,
raconazol 100 mg 18 caps 14 caps Se adecuan los nuevos formatos a las duraciones de uso mas comun

Aclaraciones:
-En negrita se indican las presentaciones (antiguas o nuevas) que se mantienen con la Resolucion.
-Las celdas en gris corresponden a nuevas dosis de antimicrobianos propuestas por la AEMPS, que incluyen las monodosis

-En algunos casos, las nuevas presentaciones no corresponden con el nimero exacto de dias de tratamiento, por haberse escogido formatos con multiplos numéricos de las
presentaciones de menos unidades.





