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ABRILAR® (EA 575°):

Eficacia demostrada
en ensayos clinicos
modernos en ninos

y adultos, con reduccién
significativa de la duracion
y la intensidad de la

tos aguda.’?

ﬁ% en el tratamiento de la tos aguda

8,

Acetilcisteina:

Sin ensayos clinicos en adultos.
En poblacion pediatrica, solo
tres estudios antiguos (décadas
de 1970y 1980) muestran

resultados limitados
y sin significacion
estadistica.3
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Mecanismo de

ABRILAR® actua sobre:

= S W

Obstruccién Inflamacién de Aclaramiento
bronquial’~? las vias aéreas'? mucoso™?

© Mecanismo validado experimental y clinicamente.

Acetilcisteina:
Mecanismo La accion mucolitica clasica Efectos
poco claro. por ruptura de enlaces antiinflamatorios
disulfuro es altamente observados
improbable con la solo in vitro.>*

administracion oral.*®



ﬁ_ efectos clinicos

EFecto clinico

Secretolitico

Broncoespasmolitico

Antiinflamatorio

Antitusigeno
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ABRILAR® (EA 575°)"2

Acetilcisteina?®s

Solo probado in vitro

Solo probado in vitro

Solo probado in vitro

Solo probado in vitro
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ABRILAR®:

Sin interacciones
medicamentosas
conocidas.2®

= | Interacciones
y administracion

&,

Acetilcisteina:

Posible inactivacién
de antibioticos
cefalosporinicos
si se administran

simultaneamente.”
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ABRILAR®:

Excelente tolerabilidad,
confirmada en estudios
clinicos en todas las edades.'26

Acetilcisteina:

A Puede causar reacciones
adversas severas.?

A Se ha reportado broncorrea
paradodjica, especialmente
en ninos menores de 2 anos.3

A Se recomienda precaucion
en pacientes con asma
o antecedentes ulcerosos.”
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