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PORQUS INVESTIGAR ANTIBIOTICOS PUROS.

Al empezar a es*udiar la produccién de medicamentos en la Argentina,
con la perspectiva de modificar su orientacién dentro de otro encuadre soO-
cial y econbémico, nos vimos obligados a resiringirnos a algin campo limita-

do, que nos permitiera una mayor comprcnsién y profundizacién. Entre los
distintos grupos de especialidades elegimos el de los antibibticos. Esta

* eleccién se justifica por los siguientes hechos:

1 1) Alto consuzo de antibidticoss: Segln datos extraidos de la EBncuesta
Nacional de Salud (serie5, n94), los antibidticos representan un 3% del
consumo total de medicamentos (segin frecuencia), ocupando el 112 lugar .
Ademds presentan un bajo porcentaje de automedicaciéns 92% de las ventas

son per receta médica, y ocupan el 29 lugar en el total de ventas recetadas,

s8lo aventajados por drogas cardiovasculares.

2) Adto costo de los antibidticos: Un tratamiento con antibidbticos

representa un porcentaje alto del salario.

3) Su uso_conira enfermedades infecciosas: Segin datos del Departamento

de Estadfsticas de Salud (MBS, serie6, n24k), hubo en 1971, 307.508 notifi-
caciones de enfermedades infecciosas. Para comprender la verdadera magnitud
dc esta cifra hay que considerar la importancia del subregistro: el mismo
boletin citado comenta que, en algunas provincias, el nimero de not ifica-
~clones em menor que el registro de egresos hospitalarios. Es que ni siquiera
]las instituciones oficdales cumplen con la denuncia de enfermedades trans-

"misibles.



cidencia en lg in-

4) Su uso en pediatrfas: las infecciones tienen gran in

§ fancia y son la principal causa de mortalidad infantil. E1l boletfn del Progra— 

Nacional de Estadisticas:de galud (MBS, afio 2, n? 20 ¥ 25), sefiala que tanto
en el primer afio de vida como entre 1 ¥ L4 afios, las infecciones(asociadas en

general a la desnutricién) son responsables del t_MO al 50 % de las muertes

& ,
. en estos grupos de poblacion.

<

ANTIBIOTICOS PUROS. Y ASOCIADOSs Consideramos que &3 incorrecta la venta de

drogas combonadas, ya que jmpide o dificvlta la qorrecta,estimacién de dosis,
efectos téxicos y efectos terapéuticos, amén de que laS_combipaciones permiten
a los laboratorios encarecer sus produétbs’injustificadkmente.

como el obje{ivo de nuestro trabajo no es la-mera denuncia del_estédo ace-
tual de la industria farmacolégica, preferimos»qbyiar el-anélisig de 1os anti-
biéticos combinados pues no seria Gitil a nuestro real objetivo:ﬁfoponér los

dlementos para un cambio de fondo en dicha. industria. h

que abarcamos todos los antibiéticos droga, pero no los tuberculostdticos no
antibibticos.
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ARALISIS DEL ESTABO ACTUAL D LA PRODUCCION Y VENTA DE ANTIBIOTICOS.

Es nuestro propésito, al hacer un andlisis de la situacidén actual de la

produccibdn y venta de antibibticos, el comprobar y demostrar la gran cantidad
de contradiceciones y fallas que constituyen el complicado engranaje de este
submercado de la industria farmacéutica. Trataremos de demostrar también las
causas econdmicas que mueven este engranaje. Pero entiéndase que el trabajo
no tiene como objetivo denunciar la situacién actual, sino proponer las bases
. que hagan factible un cambio de fondo en la industria farmacéutica. Las de-

nuncias que surjan nos servirdn para justificar dicho cambio.
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YdPoratorios vendedores y marcas registradas:

Para el desarrollo se este punto nos valdremos en gran medida de los cua=-
dros 1, 2, 3 ¥ 4, hechos en base al Vademecum 1971 del Dr. César Vallory.

En el cuadro 1l hemos agrupado en la primera columna todos los antibid-
ticos de pequefio y amplio espectro.En las columnas siguientes figuran las mar-
cas registradas de cada antibidtico que venden los distintos laboratorios.Re-
cordamos que sélo se consideran marcas registradas de antibidticos puros(No
asociados con otros antibibéticos u otras drogas).

Los cuadros siguienwes son una sintesis del cuadro 1:

El cuadro 2 agrupa en la 18 columna los antibidticos puros Yy en las siguien-
tes, el nimero de marcas registradas que cadalaboratorio vende.

El cuadro 3 usa el nlimero de marcas registradas de cada droga y de acuerdo
a ello las divide en 8 grupos; en cada uno de ellos figura tambidn el ndmero
de laboratorios que venden cada droga.

En el cuadro 4 se ordenan los laboratorios de acuerdo al nidmero de antibibdti-
ros' (drogal que venden, y en él figuran también nfémero de marcas registradas,
nimero de a..tibid*icos repetidos con distinta marca registrada, y nombre de

los antibibticos (droza) vendidos,
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Podemos observar, como-primer dato iaportante, que en nuesiro pals se vean-

den 3% antibidticos(droga) bajo el nombre de 86 marcas registradas, a car=
®0 de 33 laboratorios.bejaremos para mis adelante el andlfsis de si es ne-
eesario o no que sean 33 los laboratorios vendedores. Pensamos, desde ya, que
no.Pero tal vez mds importante sea el inferir que si se venden 3% antibidtics
no tiene por gué haber 86 noabres fantas{a. KSTO se agrava por el hecho de que,
como se comprucba en el cuadro L, hay antibiéticos(droga) que un mismo iaboma-
torio vende con 2,3 o % marcas registradas distintas.

Queremos aclarar, respecto a este fiitimo hecho, que si bien hay una ley -t
que prohfbe a los lboratorios vender una misma droga con distintos nombres,
S€ recurre a pequerias variaciones en la férmulia de elaboracidén que no hacen
al efecto terapéutico J que permiten a la empresa no someterse a la aceidn le-
g:;ll..2 Cabe aclarar tumbién que se han inciuido en el cuadro eomo "igual an-
tibidtico~ distinta marca registrada®™ afin a aouellos que se administran por
distinta via, Ya que entendemos que este hecho no Justifica un cambio total

de nombre a una misma droga.

El andlisis de estos datos nos permite inferir que los laboratorios pro=-
ceden muchas veces como lo hace una fébrica de cigarrillos. que lanza a la ven-
ta nuevas marcas que compiten con otras de otras fidbricas Yy con las suyas pro-
pias. Se calcula que la vida promedio de una especialidad medicinal es de al-
rededor de 5 afios.(Juan José Guerra: "El mercado de la salud", Realidad Econd-
mica n2ll, 11-12/1972) debido &sto a que los laboratorios lanzan a la venta
seudonovedades que les permiten lucrar, contando a su favor con la propaganda
. ¥ muchas veces con la ignorancia médica que acepta las™modas™ que visitadores

Y prospectos presentan.

Podemos observar (cuadro 3), que los antibidticos (droga) que mds marcas

registradas tienen son la tetraciclina(l9), vendida por 13 lboratorios, y la
penicilina(1l6), vendida por 9 laboratorios. En tercer lugar se halla el eclo-
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ramfenicol(8). Los dos primeros antibidticos son los que en realidad, =-como

. 1 4
comprobaremos mis adelante=- cubren la mayor parte de las necesidades terapeu-

ticas.Tal vez esto explique la competencia a que de ven sometidos, que se
refleja en el alto ndmero de marcas reglstradas .(Mds adelante veremos que no

V4
son los primeros en el orden de venta en pesos, aunque si lo son en el or-

den por unidadesy.

Un primer vistazo al cuadro 4 nos permite observar gue con pocos de 1los
actuales laboratorios vendedores se cubre la mayor parte de los antibibticos
necesarios {sin analizar adn cufl es la verdadera necesidad terapéutica).
Observamos que Lepetit vende 6 antibidticos(droga), los 6 de suma importancia
terapéutica(estreptomicina, penicilina, cloramfenicol, rifamicina, rifampici-
na, tetraciclina). Lilly, Glaxo, Pfizer y Squibb completan la lista de anti=-
bibticos importantes, aun cuando en la venta puedan ser reemplazados por otros
laboratoriosy,Dejaremos para mis adelante la profundizacidn de este tema, que

implica dilucidar cudles son los laboratorios productores ¥y cudl es la ver-

dadera prioridad terapdutica.

Una observacién mis: si tomamosLepetit y Lilly, que son los que mayor
nimero de antibidticos(droga) predween venden, vemos que la distribucidn de
antibibticos vendidos por cada uno de ellos estd hecha de tal manera que e-
vita la excesiva competencia, ya que sblo la penicilina es vendida por ambos.
Lo mismo puede decirse para Glaxo, Gnico vendedor de griseofulvina, o Pfizer,

Gnico vendedor de polimixina.

Orden de ventas por unidades - por pesos($).

Nos valdremos en este capftulo de los cuadros 8, 9, 10 y 11, extractados

todqs de una encuesta realizada en mayo de 1972 en 200 farmacias, proyectdn-

dose los datos. Los valores son de veuta ci droguerfa.

Ban el cuadro 8 se ordenan las marcas registradas segun su venta en pesos($).
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En é1 figuran: en la 18 columna, el nimero de orden general dc t0das ius mar-
cas registradas tomacas pour la encuesta.j en lau 24 colusna, el nimero de orden
de los antibiéticos, con los porcentajes sobre el total vendido en pesos($) =de
antibibticos y otros medicamentos-jen la 33 columna, la marca registrada; en
la 48, el laboratorio vendedor; en la 58, la o las drogas que coaponen ia war-
ca registrada.

El cuadro 9 ordena en forma aniloga al anterior, pero segin el orden de
venta en unidades.

En ambos cuadros podemos observar que la Pantomicina (eritromicina)es la
marca registrada mds vendiGca en unidades y en pesos. Sin emburgo no nos inte-
resan la® marcas registradas sino las drogas. Deberfamos, pues, para averiguar
qué orientacidn terapéutica téenen las ventas, sumar las penicilinas, las te-
traciclinas, etce.y y considerar las cifras totales. Este es el trabajo que se
realiza en 1los cuadros 10 (por §) y 11 (por unidades), haciendo la siguiente
salvedad sdeberemos considerar marcas registrudas que asocian antibidticos en-
tr s{ o con otras drogas, lo que implica que se incluird un error derivado de
esta complicaciém y dificultad en la evaluacidn. Del cuadro 10 extraeremos
un orden de los antibibticos por el dimero que dejan; del cuadro 11, un or-
den seglin cudnto se consumen.

Volviendo al cuadro 8, por su andlisis se determinan los principales ven=-

dedores de antibibticos:

1)Lepetit, cuyos antibibticos representan 1,84% de las ventas totales de medi-
camentos.
2)argentia (1,40%)
3)Squibb (1,14%)
0 0%y
Bag )
6)abbott {0,81%)

Observamos que Rbbott entra ai mercado c¢o4o0 uno de los 6 primeros ven-

dedores con sdlo 1 marca registrada: Pantomicina.



NECESIDAD REAL DE ANTIBIOTICOS. <59
Al pasar del estudio de la situacién metual de la fabricacidén de antibf-
ticos a la blsqueda de la situacién ideal, debemos temer en cuenta qué anti-
bidticos son los mis necesarios, los prioritarios, los que de ninguna manera
pueden dejar de producirse.El objetivo de este andlisis es, pues, el de elabo-
rar una lista con el mfnimo impresciiddible de antibidtices. E1 criterio con
el que se elaborard esta lista se basa en considerar todas las enfermedades
infecciosas y los antibibticos imprescindibles en el tratamiento de las mismas.
Quedan as{ excluidos de la lista todos aquellos antibidticos cuya funcidn te-

rapéutica sea nicamente la de reemplazar a los elegidos como principales.

Entiéndase que nuestra intencidn no es descartar drogas, sino la de resol-
ver un orden prioritario de necesidad irreemplazable. Sostenemos esto pues
creemos que la nacionalizacibn de la industria farmacéutica (uno de nuestros
objetivos), va a obligar, por problemas econdémicos, a ememé orientar la pro-
duccién hacia aquellas drogas irreemplazables. lo desconocemos el hecho de que
en algin momento esos antibidticos que conslderames ahora secundarios, dejen

de serlo y se impongan como necesarios a causa de la resistencia u otros fac-

tores.

Nos basamos para hacer la lista, en un primer momento, en el nimero de
enfermedades infecciosas cuyo tratamiento requiere un antibiético.Los datos,

extractados de la "Terapéutica®™, de Conn,s#e se resumen en los cuadros 54 6

y 7. Se consignaron 112 enfermedades.

En el cuadro_ 9 figuran, en la 12 columna, las enfermedades infecciosas:
en lasZ¥ columnas siguientes, la o las drogas usadas en 18, 28 038 eleccién.
La 58 columna es para observaciones. Cuando dos drogas deben darse simultd-
neamente, figuran como x+é;ﬁ332ndo hay que optar por una, figuran como X 8 Z.

Los cuadros 6 y 7 resumen al cuadro 5. El cuadro 6 resume la 1a elecchﬁh

el cuadro 7, la 28 eleccidn.



El cuadro 6 incluye, en la 13 ciblumna, antibiticos; en la 2a columna, el nd-
mero de casos en que ese antibidtico es la tfinica posibilidad de 18 eleccidn;
en 1z 33, el nimero total de casos en que es 18 eleccidén. Hemos ordenado 1os

antibidticos por el orden decreciente de casos de dnica eleccidn.

El_cuadro 7 establece un orden semejante para la 28 eleccidén.

Un primer criterio para apreciar si un antibiético es absolutamente indis-
pensable es ver si hay o no casos en los que no puede ser reemplazado por o-
tra droga. Elegimos para este fin la 8 columna de los cuadros 6 y 7. Obtene-
mos una lista de 19 drogas (las 18 del cuadro 6 que son Gnica eleccidn, mis

—eqdlotind ~
una del cuadro 7 no incluida entre éstas)e.

Podemos observar que la penicilina, siendo el s antiguo de los anti-
biétieos es el que :i:igael mayor nimero de usos en 1& eleccidn(en 27 enferme-
dades como (nica eleccién, y en total 38 enfermedades en 18 eleccibn). Le
sigue la tetraciclina, indicada como dnica 18 eleccién en menos de la mitad

de casos que la penicilina.

Observamos que actualmente se venden 34 antibidticos droga, mientras que
son de necesidad imperiosa sélo 19. Esta dltima cifra debe afn modificarse por

log datos de incidencia de las distintos enfermedades en nuestr pals.

Bstas conclusiones se complementardn cong

-consulta de otras fuentes sobre indicaciébn de drogas.
-incidencia en nuestro pais de las enfermedades infeccibsas, que nos dard

" otro criterio ppra determinar prioridad de drogas.
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DE ORDEJ GENERAL

Trutaremos en este cafitulo de relacionar los cuacrps analizados
anteriormente.

19) 8i observamos el cuadro 3 podemos constatar que las 5 prime=-
ras drogas, en cuanto a flumero de marcas registradas, coinciden con
las 5 drogas que fas venta por unidades tienen (cuadro il)s Peniﬁilina,
btetraciclinay ciora.fenicoi, estreptomicina y awpicilina. La eritro-
micina ocupa el 68 lugar en aabas listas y las sipuientes difieren en
alpyunos casvus y en otros noe.

Con el que no coinciden totalsente estos 2 cuadros es con el de

prioridac terafeutica (cuadrc 6. Ea tanto gue en el orden de ventas «x Ju.de

-~ '

encontranoss 18) penicilina, 28) tetraciciing, 36) cioram cnicold,
Lo)estre; ' omieina, 52) aunpicilisa, 62) eritromieina, 78) oleandomicina,
el orden tecrafeutico de acuerdo al cuadro 6 es distintos

19 penicilina, 29 tetraciclina,3? ampicilina, 4¢ estreptomicina, 5@

anfotericina, 68 griscofulvina, 72 cloramfenicol.

Si bien puede discutirse la ubidacfdn de la anfobericina y griseo-
fuivina de acuerdo a .a incidencia de enfermedades que reguierea de
estas drogas para ser tratadas, queda fucra de discusion el hecho de

que el cloramfenicol $olo se elige para el tratamiento de {iebre



%

[

tifoidea y salmonelosis y por 1o tanto ne Jaatifiea cue ccupe el tore 12

cer lugar en las ventas por unidades, ya que en el Bolefin HO & de SCw
rie 6 { 9/72) del Departamento de¢ Estadisticas ¥ Selud del ¥BS dodi-

cado a Hotificeeidn de onfermedades trassisibles la fiebre tifoidea

ccupa ¢l lugar 16 en la lista de emfiermcdades declaradas en 1971 con

1369 casos. De meyo de 1971 a mayo de 1972 se vendioron 471.090 uni-

dades de productos con cloramfenicol. Si suponemos gque los 13069 casos

fueron bien tratedos c¢oa cse antikidbico *sobran® wiles de unidades

- gue fueron consunidas por pacichtes sometidos innceesarviasente a 1a
&

soxicidud del ciorawmfenicol.

f #:) coincidencia de 1os 6 prisercs lugares del cuazdre 33 ei 10
s .
. 7 ) . . . ; - < !
obedecefproboblesente a que las drogas @4s vendidas sou 1las gue permi-

- !

ton entrar a Su wercaso 2 la auyor cantidad de marcas regisiracus

iy S

y-dofib

gun éiieomsiguiense despliegue 4¢ hErm0sos EAVAELS follebesy revistus
& TGCUrSOs propazandisticos que en definitiva son pagados por

G par
el Eonsumidor al comprar el wedicaimense que iieva on su precid el pe-

so de togos esbtos gastos previos al consumo.

'

(Ac]ar&mg% oue esta conelusfon sefd confirmada o rectilicada con
- E LY ' )

. * s o 2 2 ’~"">-4"i'3.
datos fehacientes sobre la toxicidad del cicramfenicol}
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Esté serie de prbblemas nos llevaa a bﬁscaf»soluciones éue eviten
la lucha de los gr@n&gs.monOPOIios-Qg la Ind@étriaFarmacéutica paéaw
. ocupar lugares prioii;grios a eoé;é de negéciai con la salud de la;

~ poblacidne N

g8élo la cenfral;zédién estataljde la Iﬁdugtr;a Farmacéutica pﬁséeg
ejercef un control t@tél de la produccidn, dis#ribucié# ¥ venté-dei
.medieamentos'4Esté §§a;¥§IQdebe.ﬁéééfse enéésent;dé éea
;Q) Dar a cgda drégg su real importanciaf59>gcuerdo a~su'indiee“

' iterapéutice (:%%%%g;%%ggéiva j}y }f'?recuen§§§,de la\patblogia.sobée
1a gue actda. Segln és%os ﬁarémetrbsse oriegpéré su indicécién; éﬁ
* gonsumo y por 1o tanio su prodgcéiéa ¥ diéﬁribucién.

22) Elabo:ar un v§demecum de ménéférmacos.éa el que serdetallen:
los efectos terapéﬁficos, contraiadicécionesfyitoﬁicidad de cada una
~ de las drogas inclufdas en &1. Lé'in;orporacizn de cada dpoga debefém
hacerse una vez aprobadg;per gna:eoiisién déJespecialigtas gue estu-
diarén en cada caso Su:real imppr@aécia. ﬁb podré haber produc£os~éon
mds de una marca re?istrada.

- 392) Control minucioéo de.la“eiagorécién délas drégas*en uso y las
- nuevas gue surjan que garéntice ia;exaetitudude sus componentes en peso
y calidad. |

. Bstos puntos generaiés sblo pueden cumplirse a través-de la nacio-
nalizacifn de la Iﬁdgstria Farmacéuticag objetivo que deie estar iﬁ~m
merso en un Plan Nacional de.salud basado en la centralizacién de la

atencién médica a cargo del estado.

Logrados estos puntos, se podrd, en consecuencia, abaratar el pre-
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, _i 60.000 pesoslley,f;?

)
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"cio del medicamentgfeliminando la propaganda (folietes lujosos, envgsus

' &.llamativosfy deméségleméntos enc@rébedoreé);y reduciende el minimo in-

dispensable las ganénCiaé‘de_log.afééueteras. C i

Para dar'uha idéi de la incidéagiétde la: propaganda en el precio-
del medicamento daréhos a;guﬁos:dgtos relacionados con esté?proble¢a1

’ . i LT e

< una emisién de literatura médica que el laboraterio distribuye

~ gratuitamente a los médicos, cuesta al laboratoric entre 20.000 y

- el autor del.éé}iculO'cobraAanre 800>y'¥,®©®‘pesos<ley; el pre--

(" R
H o

cio estisdefacuerdéféon,el tqﬁaﬁ@‘éééalidad del articﬁid, asi como

- eon la fama del augar;

Puedeefécilmenteédeducirséﬂqueiﬁdfiaboratorio no pagaré estas

-_f exhorbitantes sumaq por ua arf{qulb;Que eaumere los:efeetOSftéxicoé':

' ¥ peligros de algugoéide sus-brqduétQS@::

29) Consideramos. pues gue iajinddstriaQEhrmécéutica-debe nacionali-

- =

' zarse, pero evidenﬁemente un pasb{dé;tai magnitud no puede darse al

" vacf{o. Entre otras ?ésas debemos ;énaf en cuenta con qué plantasz
' 'fproducteras-contamop%y*qué es 1o gge-no>p0deﬁos de ninguna manera dejar

ide producir.

El primer interrpéante aﬁn Aq.lo!p;demqsucantestarf

Bn cuanto a 165 ;§oductos in&ispénséblés, si bien nos falta la ffé-
cuencia dé enfermed;ées infﬁcc;os;smen la Argentina, puedé,comenzarse
a utilizar nuestra i%staade 1§ ;ﬁtibiéticos indispensaﬁles, elaborqéa
segin el critério yéjenuﬁciado.( qﬁe‘sirvédg gufa para la formacidn de

una farmacia de hospital o dispensario,’én lo que a antibidéticos se re-

fiere ).
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Nuestro trabajo,‘no podrd conclufrse hasta tanto no contemos coa los

siguientes datos:
12) cudles son los productores de antibidticos.

22) Frecuencia de enfermedadés infecciosas en la Argentina ( ea

vias de solucién‘)}l
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CONCLUSIONES DE ORDEN PRACTICO

Con el fin de elaborar una lista de antibiéticos indispensables para
la organizacién de una farmacia de hospital o dispensario, sugerimos
las siguientes drogas seleccionadas en base a:ssu utilidad terapéutica

¢ su marca registrada més

econdmica.
Esta lista contiene solamente antibiéticos puros de acuerdo a lo sefia-

lado ya en nuestro trabajo.

10 PENICILINAs Penicilina G sddica cristalina(Squibb). Frasco ampolla

de 500.000 U y de 1.000.000 U . MBS

Pea-Bi-Ben(Bagb). Frasco ampolla de 600.000 U.(penicilina
benzatinica)

PEntid(8quibb). 12 compr.x200.000 U. (penicilina G potasio)

Broncopenil-adultos~-, y Broncopenil-infantil-(Volpino)
Supositorios.

Penicil dermol(Bagé). Pomada dérmica(NO INDISPENSABLE).30g

Penicil oftal(Omega). Gotas X 5ml
Pomaday 3g(1000 @),

2) TETRACICLINAS: |
| Reverin(Hoechst). IM:- frasco ampdllayx 350 mg. (MBS).
s+ frasco aapollia y 350 mg. (lMBS)

Steclin C{Squibb) 16 cdps.X 250 mg. (MBS)
IM: frasco ampolla y 100 mg (MBS)

acromicina(Lederle) 8cdps.X 250 mg (MBS)

Terramicina (PFIZER) 16 cdps.X 250 mg. (MBS) _
jarabe (NO. IMPRESCINDIBLE) 60 cc(1l,5 g)
8)



&crgmigina (Lederle) UngUento oftflmico. 3,5 gr
| aureomicina (Lederle) Unglento dérmico. 14,2 gr
3) AMPICILINAS
Trifacilina (Bagé) 16 cdps.x 250 mg
L) OXA ¥ DICLOXACIIINA (Penicilinasas resistentes);
Diclocil (Mead Johnson) IM:; ampolla X250 mg
IV: &masco ampolla X 250 mg
Res§stopen (Squibb) 12 cdps X 250 mg
5) ESTREPTOMICINAS
Estreptomicina (Bark) IM: Feco ampolla¥ 1l gr
6) CINA:
Anfostat (Squibb) fco ampolla x50 mg (1 dosis)
vaginal 15X50 mg

12 comps X 100 mg
pomada 30 gr al 3%

7) GRISEQFULVINAS

Grisovin (Glaxo) comps

8) GENTAMICINAS
Gentamina (Essex) feo ampolla lce x¥40 mg

' 9) CLORAMFENICOL:

Quemicetina (Brba) succinato fco. ampolla X 1 gr (MBS)
ovulos vaginales 3 x 500mg
otoldgica 10 cc

Chloromicetina (parke DavisY suceinato fco. ampolla x 1 gr (MBS)

A Solmicina G (Basol) 16 grageas x 600{mg

Farmicetina (Farmitalia) 12 grageas x 250 mg

supositorios 10 x 125 mg (MBS)
10 x 250 mg(¥BS)
oft4{lmica 10 gr

Sintomicetina (Lepetit) jarabe 50 ml (MBS)

10) ERITROMICINA:
Pantomicina (abbott) IVs: fco, ampoila x 1 gr
. IM: 3 ampollas x 100 mg
pedidtrico 3 ampollas x 50 mg
supositorios 6 x 125 mg
Emu=Ve (Up John) 16 grageas x 250 mg (MBS)
1l) KANAMICINA:
Kanfar (Dark) fco. ampolla x 1 gr
Cristalomicina (Roemmers) gotas bticas 5 gr
13) METACICLINA:

Ampiipen (Beta) fgo. ampolla x 500 mg
PR 16 cépsglas x 250 mg




13) NEOMICINA;
Neomicina (Bioret) pomada x 25 mg

%) CARBENICILINAs

Pyopen (Argentia) inyectable

15) ROLIMIXINA Bs
Polimixina B (Pfizer) fco.
16) NISTATINAs
Micostatian (SquibB) compse.
comps.

ovulos
pomada

ampolla x 500.000 U

rectales
vaginales



