
COMPOSICION:
CARDIALEC-A:
Atenolol .......................................................................................................... 50  mg
Clortalidona.................................................................................................. 12.5 mg
Amlodipina........................................................................................................ 5 mg
Excipientes, c.s.p. ................................................................................ 1 Comprimido

CARDIALEC-A 10:
Atenolol .......................................................................................................... 50  mg
Clortalidona.................................................................................................. 12.5 mg
Amlodipina...................................................................................................... 10 mg
Excipientes, c.s.p. ................................................................................ 1 Comprimido

PROPIEDADES:
El Cardialec-A es un producto que combina tres sustancias antihipertensivas, cuyos
efectos se complementan adecuadamente, mediante vasodilatación, bloqueo
adrenérgico beta cardioselectivo e hidrófilo y saluresis. Este producto posee un
campo de acción mucho más extenso que cualquier antihipertensivo, debido a los
diferentes puntos de ataque; el efecto natural retardado de la sustancia activa, la
comodidad de una dosis diaria y la baja concentración de los diferentes componentes.
 Todas estas razones lo califican en primer orden de preferencia para todas las
formas de hipertensión, los diferentes grados de gravedad y cualquier edad.
El Cardialec-A tiene un efecto sinérgico debido a los tres modernos y efectivos
componentes que posee, esto se traduce; en una elevada cuota de respuesta, una
reducción significativa de la necesidad de agregar otros fármacos y la comodidad
y simplificación de una sola dosis diaria, lo que garantiza la cooperación del paciente.
Ejerce un efecto cardioprotector, evitando las reacciones indeseadas sobre el stress
físico y psíquico, evita la elevación excesiva de la frecuencia cardíaca de los picos
de la tensión sistólica.  El rendimiento cardíaco y el pulso en reposo son inalterados
y favorece la irrigación de los órganos nobles.

Atenolol: es un bloqueador beta adrenérgico caracterizado por su cardioselectividad,
hidrofilia y vida media prolongada (6-9 horas), absorción y biodisponibilidad de 40-
60 % y excreción en forma inalterada por vía renal de 90%. El mecanismo por el
que produce el efecto antihipertensivo no ha sido establecido. Al tener pobre
acción sobre los receptores b2 adrenérgicos, escaso metabolismo y atravesar
limitadamente la barrera hematoencefálica, no produce los efectos secundarios
que habitualmente se presentan con el uso de los betabloqueantes no selectivos.
Estas características asociadas a su cómoda posología (una dosis diaria) avalan
la buena tolerancia, la seguridad y eficacia de este fármaco en la hipertensión
arterial.

Clortalidona: Es un diurético monosulfonamídico, que aunque se incluye dentro
del grupo de las tiacidas, posee algunas diferencias químicas con este grupo de
fármacos. Tiene acción diurética suave, pero sostenida a lo que debe su eficacia
como diurético y como antihipertensivo. El mecanismo por el que la clortalidona
controla la hipertensión arterial no es totalmente conocido, pero puede estar
relacionado con la excreción y redistribución del sodio del organismo, lo que
contribuye a disminuir la reactividad vascular frente a la liberación de sustancias
neurohumorales.  Aumenta los niveles plasmáticos de calcio al interferir con la
excreción del mismo. Su absorción y biodisponibilidad es de aproximadamente
60%. El 75% de la dosis se une a las proteínas plasmáticas. La vida media de
eliminación es de aproximadamente 48 horas. La excreción urinaria es de 65%.
La excreción de potasio es dependiente de la dosis; a la dosis de 25 mg al día,
produce el efecto antihipertensivo máximo, sin que se presente hipopotasemia de
significación clínica, ni las alteraciones metabólicas propias de las tiacidas.
Amlodipina: Es un inhibidor de la entrada de ión calcio (bloqueador del canal del
calcio o antagonista del ión calcio), inhibe el flujo trasmembrana de los iones calcio
hacia el interior del músculo liso y cardíaco.   Esto trae como consecuencia
vasodilatación con caída de la resistencia vascular periférica lo que incide en la
disminución de la presión arterial y de la fuerza que se opone al vaciado cardíaco
(post-carga)  facilitando el mismo; lo cual disminuye el trabajo del corazón, su
consumo metabólico y mejora el equilibrio oferta demanda de oxígeno  en el
paciente anginoso. También provoca relajación del músculo liso de las coronarias
aumentando el flujo sanguíneo miocárdico favoreciendo tanto en la angina de
esfuerzo como en la angina por vasoespasmo coronario.

INDICACIONES:
Hipertensión arterial
Cardiopatía Isquémica

CONTRAINDICACIONES:
Este producto está contraindicado en el embarazo y en mujeres que estén lactando,
en pacientes con bloqueo cardíaco de segundo y tercer grado, y en pacientes
con hipersensibi l idad  a los componentes de este medicamento.
El uso en el embarazo y lactancia solamente se establecerá cuando sea
indispensable.
REACCIONES ADVERSAS:

Normalmente este producto es bien tolerado, pero algunos efectos adversos
infrecuentes y ligeros pueden aparecer, como cefalea, enrojecimiento de la piel,
náuseas, taquicardia, dolores en el pecho, fatiga muscular pasajera, extremidades
frías,  sequedad en los ojos.  En la mayoría de los casos la incidencia es pequeña
y los síntomas desaparecen con la suspensión del tratamiento o la disminución de
la dosis.

PRECAUCIONES:
Cardialec-A no debe administrarse junto con verapamil y ninguno de éstos se
deberá administrar hasta haber transcurrido 7 días de la retirada del otro producto.
 La retirada del producto ha de ser gradual, debido al atenolol.
Al iniciar el tratamiento con este medicamento, puede producirse cierta somnolencia,
por lo que a veces se requiere prudencia para conducir vehículos o manipular
maquinarias peligrosas.  Este síntoma irá desapareciendo posteriormente al cabo
de pocos días.
Terapia combinada con clonidina:  Si los betabloqueadores (atenolol) se administran
simultáneamente con la clonidina, la clonidina no debe ser retirada hasta varios
días después de la suspensión del tratamiento.
Anestesia: Debido al atenolol, es recomendable interrumpir el tratamiento 48 horas
previas a la cirugía. Debe tenerse cuidado especial, al reiniciar el tratamiento
cuando se utilizan agentes anestésicos como el éter, ciclopropano y tricloroetileno.
 Si ocurre preponderancia vagal, se corrige con atropina 1-2 mg intravenoso.
Diabetes:  Puede bajar la tolerancia a la glucosa debido a la clortalidona, por lo
cual es aconsejable real izar pruebas per iódicas de glucosur ia.
Insuf iciencia Renal Grave:  Se recomienda dis tanciar  la dos is.
Acido Úrico Sérico:  En casos de elevación prolongada de ácido úrico sérico, se
administrará simultáneamente un agente uricosúrico.
Situación Potasio: Debe actuarse con vigilancia en pacientes tomando dietas bajas
en potasio, en  complicaciones gastrointestinales o recibiendo digitálicos.
Efectos Metabólicos:  Los efectos metabólicos están relacionados con la dosis, y
es muy poco probable que a la dosis recomendada se produzcan estos
inconvenientes.
Precauciones Cardíacas:  No utilizar este medicamento en pacientes con insuficiencia
cardíaca no tratada, sólo debe iniciarse el tratamiento cuando la insuficiencia haya
sido controlada.
Enfermedades Obstructivas de la Vía Aérea: Puede ser utilizado en pacientes
aquejados con esta enfermedad, pero puede provocar un aumento de resistencia
en las vías aéreas en pacientes asmáticos. El broncoespasmo producido puede
ser controlado mediante preparaciones broncodilatadoras de uso común, como
el salbutamol o isoprenalina.

INTERACCIONES:
La administración concomitante de este producto con drogas antiinflamatorias no
esteroides, puede atenuar el efecto diurético y antihipertensivo.  Puede potenciar
el efecto de ciclosporinas, ergotamina, teofilina, agentes anestésicos, derivados
del curare y bloqueadores de los canales del calcio tipo no dihidropiridinas.

SOBREDOSIS:
En caso que ocurra una sobredosificación, ésta puede ser controlada mediante
el uso de 1-2 mg de atropina vía I. V. y de ser necesario, se utilizará un estimulante
beta, como isoprenalina (25 mcg) inicialmente y orciprenalina inyectable 0.5 mg
por vía I.V. lenta.  Esto controlará la diuresis excesiva, manteniéndose un balance
normal de fluídos y electrolitos.

USO Y DOSIS:
Administrar un comprimido diario en la mañana por vía oral, sin masticar.  En casos
especiales y si el médico lo recomienda, la dosis podrá aumentarse a dos
comprimidos al día; un comprimido al levantarse y otro al acostarse, con intervalos
de 12 horas.

PRESENTACION:
CARDIALEC-A: Caja por 30 comprimidos.
CARDIALEC-A 10: Caja por 30 comprimidos.

Venta bajo prescripción médica.
Mantener fuera del alcance de los niños.
Conservar en lugar fresco y seco entre 25-30°C.
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