
CLINAL ANDROMACO

Aceite de higado de peces, 
Vitaminas A D, Sulfanilamida, 
Cloruro bencetonio, Acido 
borico, Oxido de zinc
Antiséptico cicatrizante

• Pomada x 25 gr.

Expendio bajo receta

FÓRMULA:
Cada 100 g contiene:
Vitamina A (proveniente de 
Aceite de Hígado de Peces, que 
incluye Aceite de Hígado deBa-
cal  ..........................500.000 U.I.
Ácido Bórico  .......................2 g.
Sulfanilamida  ......................5 g.
Óxido de Zinc  .................13,5 g.
Cloruro de Bencetonio...0,010 g.
Excipientes (lanolina, vaselina 
sódica, talco,
vainillina, agua purificada)c.s.

ACCIÓN TERAPÉUTICA:
Pomada bacteriostática, anti-
séptica y regeneradora de los 
tejidos.

INDICACIONES:
Tratamiento de quemaduras, he-
ridas, escaras o úlceras infecta-
das. 

CARACTERÍSTICAS 
FARMACOLÓGICAS/
PROPIEDADES:
Acción farmacológica: 
el Aceite de Hígado de Peces es 
rico en Vitamina A. Dicha vitam-
ina favorece la granulación y la 
epitelización, lo cual redunda en 
una significativa regeneración 
de todos los tejidos lesionados. 
La Vitamina A es esencial para 
el crecimiento de las células ep-
iteliales. Acelera el proceso de 
cicatrización. 
El Ácido Bórico es un ácido in-
orgánico y se lo considera anti-
séptico. Actúa descendiendo el 
pH de la piel, como agente bac-
teriostático. Es antiséptico y an-
ticandidiásico. Antiinfeccioso lo-
cal. Brinda alivio en las irritacio-
nes de la piel. 
La Sulfanilamina actúa como un 
antimetabolito en la síntesis de 
PABA y folatos (factor de creci-
miento de los microorganismos). 
El espectro es amplio y su ac-
ción es principalmente bacte-
riostática (inhibición del creci-
miento de los gérmenes).
El Óxido de Zinc es astringente, 
protector tópico y antiséptico. 
Disminuye las manifestaciones 
inflamatorias, estando particu-
larmente indicado en eczemas 
y excoriaciones leves. Actúa en 
urticaria o erupciones, mante-
niendo el área seca.

FARMACOCINÉTICA: 
protector dérmico que reduce 
el riesgo de infecciones bacteri-
anas. Sus componentes actúan 

sinérgicamente brindando una 
óptima capa de protección en el 
área lesionada.
La Vitamina A se absorbe tam-
bién por la piel intacta.
El Acido bórico se absorbe a 
través de la piel dañada, heridas 
y membranas mucosas. No pen-
etra la piel sana.
La Sulfanilamida atraviesa es-
casamente la barrera epidérmi-
ca. La acetilación de éste com-
puesto es de 50% de la fracción 
absorbida.
El Oxido de zinc se absorbe a 
razón de 5 mcg/cm2/h. El grado 
de absorción está determinado 
por la matriz que lo contiene y 
la condición de la piel (intacta o 
dañada).
Unión a proteínas plasmáticas: 
La unión de la Sulfanilamida a 
las proteínas plasmáticas es 
muy baja, aproximadamente un 
10 %.
Vida media de eliminación: La 
vida media de eliminación de la 
Sulfanilamida es de 11 horas.
Eliminación: El 50% de la cant-
idad absorbida de Acido Bórico 
se elimina en la orina dentro de 
las 12 horas y el resto en un tér-
mino de 5 a 7 días.
La Sulfanilamida se excreta prin-
cipalmente por vía renal en es-
tado libre y acetilados y también 
en forma de glucorónidos.
El Oxido de Zinc se elimina a 
través de las heces.

POSOLOGÍA:
Según criterio médico, como ori-
entación se sugiere limpiar la 
herida y aplicar sobre la misma 
una capa de pomada. Luego cu-
brirla con una gasa y vendarla.

CONTRAINDICACIONES:
Hipersensibilidad: 
Hipersensibilidad a cualquier de 
sus componentes. Alergia a las 
sulfamidas. Déficit de G6PD, 
porfiria, porfiria aguda intermi-
tente. Embarazo. Lactancia.
ADVERTENCIAS:
Solo para uso externo. Debido 
a que existe una cierta reabsor-
ción transcutánea de la Vitamina 
A, los riesgos de efectos se-
cundarios aumentan cuando la 
superficie de aplicación es ex-
tensa, se emplea vendaje oclu-
sivo, la piel está lesionada (par-
ticularmente quemada) o se tra-
ta de mucosas.

PRECAUCIONES:
Evitar el contacto con los ojos. 
Asegurarse de la asepsia de la 
zona tratada. 
Siendo la Vitamina A una sustan-
cia oxidable, no utilizar antes o 
después de un antiséptico con 
propiedades oxidantes. Porfirio 
cutánea. 
Embarazo: No se dispone de 
estudio en seres humanos. 

Estudios realizados en ratas y 
ratones, a los que se adminis-
traron dosis elevadas por vía 
oral, han demostrado que cier-
tas sulfamidas ocasionan defec-
tos de nacimiento.
Lactancia: No se recomienda su 
uso en mujeres que amaman-
ten. Está terminantemente con-
traindicada la exposición a las 
sulfas en prematuros y lactantes 
con hiperbilirrubinemia o déficit 
de G6PD.
Pasaje de la droga a la leche 
materna: Las sulfas se excretan 
en la leche materna.

REACCIONES ADVERSAS:
La absorción del producto pu-
ede llevar a la formación de me-
tahemoglobina que, en concen-
tración suficiente, ocasiona cia-
nosis. La reconversión de la me-
tahemoglobina en hemoglobina 
es espontánea cuando se inter-
rumpe el tratamiento. Los sín-
tomas ante niveles elevados de 
exposición a las sulfas incluyen; 
náuseas, vómitos, fiebre y mare-
os. Fotosensibilización, toxici-
dad renal y hepática, dermatitis 
exfoliativa, eritema multiforme, 
agranulocitosis, anemia aplásti-
ca y hemolítica. Posibilidad de 
eczema de contacto.

SOBREDOSIFICACIÓN:
Ante la eventualidad de una so-
bredosificación concurrir al hos-
pital más cercano o comuni-
carse con el centro toxicológico 
del Hospital de Pediatría Ricardo 
Gutiérrez, Tel. (011) 4962-
6666/2247; Hospital Prof. A. 
Posadas, Tel. (011) 4654-6648 o 
4658-7777.

PRESENTACIÓN:
Pomo de 25 g.
CONDICIONES DE 
CONSERVACIÓN Y 
MANTENIMIENTO:
Conservar a temperatura ambi-
ente menor a 30ºC.

“Mantener este y cualquier otro 
medicamento fuera del alcance 
de los niños”.


