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RESUMEN DE LAS CARACTERISTICAS DEL PRODUCTO

Nombre del producto: LECHE DE MAGNESIA PHILIPS®
ORIGINAL
(Hidréxido de magnesio)

Forma farmacéutica: Suspension oral.

Fortaleza: 425 mg/ 5 mL

Presentacion: Frasco de PEAD azul con 60 mL.

Frasco de PEAD azul con 120 mL.
Frasco de PEAD azul con 360 mL.

Titular del Registro Sanitario, LIDO INTERNACIONAL S.A., Colén, Panama.
ciudad, pais: )
Fabricante (es) del producto, QUIMICA'Y FARMACIA S.A. DE C.V,,
ciudad (es), pais (es): Ciudad de México, México.
Producto terminado.
NUumero de Registro Sanitario: 127-25D3
Fecha de Inscripcién: 7 de julio de 2025

Composicion:
Cada cucharadita (5 mL) contiene:
Hidréxido de magnesio 425,0 mg

Plazo de validez: 36 meses

Condiciones de almacenamiento: Almacenar por debajo de 30 °C.

Indicaciones terapéuticas:

Laxante, antiacido.

Alivia el estrefiimiento, malestar estomacal, acidez e indigestion.
Contraindicaciones:

Hipersensibilidad a alguno de los componentes de la formula.

Insuficiencia renal, sintomas de apendicitis, obstruccion o perforacién intestinal, dolor
abdominal no diagnosticado, impactacion fecal, diarrea crénica, colitis ulcerosa, colostomia,
diverticulitis o ileostomia, problemas cardiacos y hemorragia gastrointestinal o rectal no
diagnosticada.

Precauciones:
Pacientes con estados dolorosos e inflamatorios del aparato digestivo.

En el caso de que el paciente presente insuficiencia renal no grave, es importante realizar
una monitorizacion de los valores de electrolitos en sangre.

Se deberda realizar especial control en pacientes con insuficiencia hepatica, pacientes de
edad avanzada o pacientes debilitados.

Advertencias especiales y precauciones de uso:



No tomar en caso de dolor abdominal, vomitos, nduseas, embarazo o lactancia.
Descontinde si hay diarrea.

No tomar como laxante por mas de 3 dias seguidos o como antiacido por mas de 14 dias
seguidos.

Como cualquier laxante puede crear habito.

Tome suficiente agua mientras consume este producto.

No se aconseja la administracion como antiacido a nifios menores de 12 afios.
Efectos indeseables:

Diarrea (efecto dosis dependiente).

En pacientes con insuficiencia renal puede ocurrir hipermagnesemia.

Posologiay modo de administracion:

Dosis como Laxante (tomar con un vaso de agua):

Dosis maxima (toma unica): Adultos y nifios mayores de 12 afios de 2 a 4 cucharadas;

Nifios de 6 a 11 afios de 1 a 2 cucharadas; nifios de 2 a 5 afios, de 1 a 3 cucharaditas
seguidas de un vaso de liquido; nifios menores de 2 afios: consulte a su médico.

Dosis como Antiacido:

Adultos y nifios mayores de 12 afios: 1 a 3 cucharaditas, seguidas de un poco de agua
hasta 4 veces al dia 0 segun indicacién médica. No exceda la dosis recomendada.

Interaccion con otros productos medicinales y otras formas de interaccion:

Los antiacidos interaccionan con drogas provocando alteraciones en el pH géstrico y
formando complejos que no son absorbidos.

No administrar conjuntamente con dicumarol, levodopa, sulfamidas, clorpropamida,
glibenclamida, glipizida, tolbutamida, atenolol, &cido félico, anticolinérgicos, antagonistas de
los receptores histaminicos H2, fosfatos orales, tetraciclinas fluoroquinolonas, digoxina,
ketoconazol, compuestos de hierro, captopril, fenitoinas, fenotiazinas, penicilamina,
indometacina, clordiazepo6xido, acidos alendrénico y tiludrénico y pruebas diagnésticas.

Uso en Embarazo y lactancia:
Embarazo:

Se debe administrar con precaucién durante el embarazo evitando el empleo de dosis
elevadas o durante periodos de tiempo prolongados.

Lactancia:

El magnesio se excreta en pequefias cantidades por la leche materna, pero no se han
observado alteraciones en los lactantes. No existe contraindicacién para el uso de este
medicamento durante la lactancia, Unicamente se recomienda evitar dosis excesivas o
consumos prolongados.

Efectos sobre la conduccién de vehiculos/maquinarias:
No se han reportado.
Sobredosis:

Los sintomas comienzan a aparecer cuando la concentracion de magnesio sobrepasa los
1,5-2,2 mmol/L e incluye rubor, sed, hipotension, nauseas, vomitos, astenia, confusion,
mareos, vision borrosa, ataxia, debilidad muscular. Posteriormente se alteran los reflejos
osteotendinosos y en situaciones mas graves, puede producirse depresion respiratoria,
coma, arritmia/parada cardiaca.



El tratamiento es sintomatico. La administracion de diuréticos acelera la eliminacién renal de
magnesio.

El tratamiento de la hipermagnesemia, si se produce, consiste en la administracion
intravenosa de 10-20 ml de gluconato célcico al 10% y la instauracion de dialisis.

Propiedades farmacodinamicas:

Cddigo ATC: A02AA04

Grupo farmacoterapéutico: A: Tracto alimentario y Metabolismo; A02: Agente para el
tratamiento de alteraciones causadas por acidos; A02A: Antiacidos; A0O02AA: Compuestos
de magnesio

El hidroxido de magnesio es un antiacido capaz de neutralizar el contenido gastrico acido.
La capacidad neutralizante de &cido de magnesia es de 17,95 mEq por 2,5 ml.

El magnesio es el segundo catién intracelular mas importante. Es un electrolito esencial,
implicado en la actividad de muchas enzimas, en la trasmisibn neuroquimica y en la
excitabilidad muscular.

En forma de hidroxido se absorbe poco y con lentitud, actuando como un laxante osmético
salino en la luz intestinal. Atrae agua hacia la luz intestinal, proporcionando la formacién de
una masa de heces blandas. Ademéas estimula la secrecion de colecistoquinina, una
hormona que actia estimulando la motilidad intestinal y la secrecién de liquido. Actia
preferentemente al final del intestino delgado y en el intestino grueso. El efecto laxante suele
manifestarse entre 3 y 6 horas tras la administracion, incluso antes.

El hidréxido de magnesio administrado por via oral, reacciona rapidamente con el acido
clorhidrico del estbmago para formar cloruro de magnesio y agua.

Propiedades farmacocinéticas (Absorcion,  distribucion, biotransformacion,
eliminacién):

El hidroxido de magnesio es insoluble, lo que limita la absorcién intestinal del catién. La
transformacion en cloruro de magnesio tras el contacto con el jugo gastrico permite que se

absorba entre un 15 y un 30 % en el intestino delgado, que en condiciones normales se
elimina por el rifidn. El resto, la mayor parte se elimina por las heces.

La distribucion del magnesio es amplia, un 50% se encuentra en el hueso, un tercio del
mismo constituye una reserva intercambiable. El 45 % tiene una localizacion intracelular,
mientras que el 5 % restante se encuentra en el liquido extracelular.

Instrucciones de uso, manipulacién y destruccion del remanente no utilizable del
producto:

Agitarse antes de usar.

Fecha de aprobacién/ revision del texto: 7 de julio de 2025



