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PRESCRIRE 2020: ACTUALIZACION DE LA LISTA DE MEDICAMENTOS A EVITAR

El Centro Nacional de Documentacion e Informacion de Medicamentos, del Ministerio de Salud de
Perl, ha emitido una noticia sobre la actualizacién 2020 de la lista de medicamentos a evitar,
publicada por la revista francesa Prescrire, para una mejor atencién de los pacientes.

Esta edicion cubre los medicamentos analizados por Prescrire entre 2010 y 2019. Prescrire ha
identificado 105 medicamentos cuyo balance beneficio-riesgo es desfavorable en las situaciones
clinicas en las que estan autorizados en Francia o en la Unién Europea.

Segun la actualizacion del informe Prescrire 2020, los medicamentos a evitar son:
CANCER (sin cambios)

o Defibrotide: antitrombdético aprobado para la enfermedad venaooclusiva hepatica grave. 'No
ha demostrado eficacia en la remision de la enfermedad. Presenta riesgosde hemorragia
potencialmente mortal.

e Mifamurtida: en No tiene eficacia demostrada en incrementar la supervivencia global.
Riesgo de reacciones de hipersensibilidad, reacciones neurolégicas y derrames pleurales
y epicardicos.

e Nintedanib: en cancer pulmonar no microcitico/ No ha demostrado incremento de
supervivencia. Presenta muchos efectos adversos (hemorragia, hipertension, trombosis
venosa, perforacion digestiva)

e Panobinostat: en mieloma mdultiple, no tiene eficacia demostrada en incrementar la
supervivencia.

e Trabectidina: poca eficacia comparativa con otros tratamientos en sareoma de ovario.
Presenta efectos adversos graves, digestives, hematologicos, hepaticos y musculares.

e Vandetanib: no demostré eficacia en‘aumentar la supervivencia en cancer medular de
tiroides metastasico e inoperable, presenta efectosadversos graves.

e Vinflunina: eficacia incierta en cancer de vejiga avanzado esmetastatico.

CARDIOLOGIA (sin cambios)

e Aliskireno: no ha demostrado disminucion de eventos cardiovasculares, y en diabéticos
los aumenta.

o Fenofibrato, bezafibrato y ciprofibrato: poca eficacia en comparacion con placebo pero
con riesgo de efectos adversos cutdneos, hematolégicos y renales.

e« Dronedarona: antiarritmico menos eficaz que amiodarona, con un perfil de efectos
adversos similar.

e lvabradina: expone a problemas visuales y cardiovasculares. Existen alternativas como
amlodipino o verapamilo.

e Nicorandil: eficacia no demostrada con riesgo de reacciones cutaneas graves.

e Olmesartan: por sus efectos gastrointestinales (como diarreas cronicas) y pérdida de
peso, se recomienda usar otros antagonistas de la angiotensina Il.

e Ranolazina: antianginoso con un perfil de efectos adversos negativo y beneficio minimo.

e Trimetazidina: en angina de pecho, sin eficacia comprobada méas alla de un efecto
sintomatico modesto. Expone a sindromes parkinsonianos, alucinaciones y
trombocitopenia.

e Vernakalant: antiarritmico intravenoso sin eficacia demostrada para disminuir la
mortalidad. Expone a multiples alteraciones del ritmo cardiaco.
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DERMATOLOGIA (sin cambios)

Mequitazina: antihistaminico H;. Eficacia modesta y riesgo de alteraciones del ritmo
cardiaco. Se recomienda utilizar loratadina o cetirizina.

Prometazinainyectable: en urticaria, presenta riesgo de necrosis cutaneas y gangrena en
caso de extravasacion.

Tacrolimus dérmico: en eczema atopico, presenta riesgo de cancer cutaneo y linfomas.
Eficacia no superior a un corticoide dérmico.

ENDOCRINOLOGIA (sin cambios)

Gliptinas(alogliptina, linagliptina, saxagliptina, sitagliptina, vildagliptina): tienen un perfil de
eventos adversos graves, que incluye reacciones de hipersensibilidad graves, infecciones
en el tracto respiratorio superior y urinario, panereatitis, penfigoide ampelloso y
obstrucciones intestinales.

Pioglitazona: por su perfil de efectos adversos, que incluye insuficiencia cardiaca,
fracturas 6seas y cancer de vejiga.

Bupropion + naltrexona: paraspeérdida de peso. BuUpropion €s una sustancia
guimicamente relacionada con anfetaminas.

Orlistat: eficacia modesta y temporal en términos de perdida de.peso. Problemas por
deficiencia de vitaminas al alterar la absorcion de éstas.

REUMATOLOGIA (se incluye temoxicam)

Coxibs (celecoxib, etoricoxib y parecoxib): por sus riesgos cardiovasculares y efectos
cutaneos no deseados en comparacion con otros AINE igual de eficaces.

Aceclofenaco y diclofenaco por via oral exponen a uniriesgo de efe€tos adversos
cardiovasculares (infarto de miocardio, insuficiencia cardiaca)

Ketoprofeno en gel:expone a riesgo de fotosensibilidad (eczema, erupciones
ampollosas).

Piroxicam y tenoxicam por via sistémica: exponen aproblemas digestivosqycutaneos
(incluidos los sindromes de Stevens-Johnson y los sindromes de Lyell).

ARTROSIS (sin cambios)

Diacereina: posibles efectos adversos digestivos (hemorragias digestivas y melanosis
coli), angioedema y hepatitis.

Glucosamina: riesgo de reacciones alérgicas (angioedema, nefropatia intersticial aguda)
y hepatitis.

MIORRELAJANTES (sin cambios)

La pomada de mefenezina expone a reacciones cutaneas graves, incluyendo eritema
multiforme y pustulosis exantematica aguda generalizada. La mefenesina por via oral
expone a somnolencia, nauseas, vomitos, reacciones de hipersensibilidad, y al abuso y
dependencia.

Metocarbamol, tiene muchos efectos adversos que incluyen trastornos digestivos y
trastornos de la piel (incluido el angioedema).

Tiocolchicésido, expone a diarrea, dolor de estbmago, fotodermatosis y posiblemente
convulsiones, es genotoxico y teratogénico.

REUMATOLOGIA — DIVERSOS (sin cambios):

Capsaicina en parches: en dolor neuropatico, apenas mas efectivo que el placebo, pero
es propenso a la irritacién, dolor severo y quemaduras.
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Denosumaben dosis de 60 mg: eficacia modesta en la prevencion de fracturas en
osteoporosis y no tiene una eficacia clinicamente probada en la pérdida ésea durante el
cancer de prostata. Efectos adversos graves: dolores musculoesqueléticos e infecciones.
Quinina: Riesgo de reacciones anafilacticas, problemas hematoldgicos (incluyendo
trombocitopenia, anemias hemoliticas, agranulocitosis, pancitopenia) y alteraciones del
ritmo cardiaco.

La combinacién colchicina + polvo de opio + tiemoniotiene un balance beneficio/riesgo
desfavorable en la crisis de gota debido a la presencia de polvo de opio y tiemonio. Un
AINE o incluso un corticosteroide se consideran mejores opciones en la crisis de la gota.
Prednisolona + salicilato de dipropilenglicolen aplicacion cutanea: expone a efectos
adversos de los corticoides y las reacciones de hipersensibilidad de los salicilatos.

GASTROENTEROLOGIA (se incluyen atapulgita, diosmectita, hidrotalcita, montmorillonita
beidellita y caolin)

Acido obeticdlico: uso en la colangitis primaria, agrava los sintomas principales de la
enfermedad (prurito y fatiga) y parece exponer a efectos secundarios hepaticos graves.
Cimetidina: Su balance beneficio-fiesgo es desfavorable®en comparacion con otros
antihistaminicos H2 y produce muchas interacciones.

Domperidona, metopimazinay droperidol: Riesgo de alteraciones.cardiacas.
Nifuroxazosida: Antiinfeccioso sin evidencia para el/ratamiento de las diarreas y expone
a efectos inmunoalérgicos y hematolégicos raros pero graves.

Prucaloprida: Eficacia /modesta en el estrefiimiento. Perfil de efectos adversos
desfavorable.

Trinitrato de glicerilo pomada '0,4%, para fisuras anales con eficacia no superior al
placebo. Expone a dolores de cabeza muy frecuente'y a veces Severo.

Atapulgita, diosmectita, hidrotalcita, montmorillonita ‘beidellita y caolin: arcillas
medicinales que contienen plomo; utilizadas en diversos trastornes.intestinales. El plomo
presenta efectos neurologicos, hematolégicos, renales, cardiovasculares toxicos y
reprotéxicos, la mayoria de los cuales aumentan,con la dosis de exposicion.

GINECOLOGIA (sin cambios)

Estrogenosconjugados + bazedoxifeno: se ha evaluado muy poco el riesgo de
trombosis y de cancer dependiente de hormonas.

Tibolona: para el tratamiento hormonal sustitutivo en mujeres menopausicas. Expone a
alteraciones cardiovasculares y riesgo de cancer de mama o de ovario.

Ulipristal 5mg: uso en fibromas uterinos, con reacciones adversas hepaticas graves que
pueden incluso requerir un trasplante hepatico. Existen otras opciones terapéuticas menos
peligrosas.

INFECCIOSAS (sin cambios)

Moxifloxacino: su eficacia no es mejor que el resto de fluoroquinolonas, y presenta
riesgos importantes como Sindromes de Lyell, hepatitis fulminante y problemas cardiacos.

NEUROLOGIA (se incluye naftidrofurilo y ginkgo biloba)

Donepezilo, galantamina, rivastigmina, memantina: en el tratamiento del Alzheimer.
Ningun medicamento ha demostrado eficacia en retrasar la evoluciéon de la enfermedad.
Son dificiles de manejar debido a los efectos secundarios desproporcionados y exponen a
muchas interacciones.

Alemtuzumab, natalizumab y teriflunomida: en la esclerosis en placa, presentan un
perfil de efectos adversos desfavorable.
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e Flunarizinay oxetorona: para la migrafia, con una eficacia modesta. Exponen a trastornos
extrapiramidales, problemas cardiacos y aumento de peso. La oxetorona también causa
diarrea cronica.

e Tolcapona: riesgo de alteraciones hepaticas graves.

o Naftidrofurilo: en la claudicacion intermitente isquémica. Expone a dolor de cabeza,
esofagitis, Ulceras de boca, trastornos de piel, célculos renales y, a veces, dafio hepatico
severo.

e Ginkgo biloba: no ha demostrado eficacia mayor que el placebo en trastornos cognitivos
de pacientes de edad avanzada. Expone a hemorragias, trastornos digestivos o cutaneos,
convulsiones y reacciones de hipersensibilidad. También se usa en combinacién con
heptaminol y troxerutina en insuficiencia venosa, sin mayor efectividad.

OFTALMOLOGIA (sin cambios)

e Ciclosporina en solucién oftalmoldgica: ena sequedad ocular con queratitis grave.
Expone a mdltiples molestias oculares, eféctos Inmunosupresores y riesgo de cancer
ocular. Sin eficacia demostrada.

e ldebenona: sin eficacia mayor queda del placebo en la neuropatia dptica hereditaria de
Leber. Con un perfil de efectos adversos negativo, incluido el dafio hepatico.

NEUMOLOGIA (se incluye alfa-amildsa, pentoxiverina y xilometazoling)

o Alfa-amilasa: sin eficacia demostrada en el dolor de garganta, expone a reacciones
alérgicas en la piel, incluyendo wrticaria, prurito, angioedema, erupcion maculopapular y
eritema.

e Ambroxol y bromhexina: no tienen eficacia clinica comprobada mas alla de un efecto
placebo. Expone a reacciones anafilacticas y a reacciones cutaneas graves

e Oxomemazina: uso en tratamiento sintomético de“la tos,weonvefectos adversos
importantes.

e Folcodina: opioide usado para el tratamiento de,la tos. Riesgo de sensibilizacion a«os
relajantes musculares usados en anestesia general.

e Descongestionantes por via oral y nasal(efedrina, nafazolina, oximetazolina, fenilefrina
pseudoefedrina, tuaminoheptano y xilometazolina): problemas cardiovasculares graves o
incluso mortales y colitis isquémica.

e Tixocortolen pulverizacion bucal: uso para los dolores de garganta, expone a reacciones
alérgicas tipo edema cutaneo de cara, glositis y angioedema.

e Manitolinhalado: mucolitico. No tiene una eficacia clinica concluyente en la fibrosis
guistica, expone a broncoespasmos y hemoptisis. Es mejor utilizar otros mucoliticos.

¢ Nintedanib: no tiene eficacia probada en la fibrosis pulmonar idiopatica.

e Roflumilast: inhibidor de la fosfodiesterasa 4, sin eficacia comprobada en la mortalidad o
calidad de vida en pacientes con EPOC grave. Efectos adversos digestivos, pérdida de
peso y psiquiatricos. Existen otras opciones terapéuticas.

e Pentoxiverina: antitusivo, responsable de trastornos cardiacos, incluyendo prolongacion
del intervalo QT y reacciones alérgicas severas.

PSIQUIATRIA (sin cambios)

e Agomelatina: eficacia no demostrada. Presenta riesgo de hepatitis y pancreatitis; suicidios
y ataques de agresion, rabdomiolisis, trastornos cutaneos.

o Duloxetina: alteraciones cardiacas por su actividad noradrenérgica. También presenta
riesgo hepatitis e hipersensibilidad.

o Citalopramy escitalopram: por su riesgo de prolongar el intervalo QT y causar torsade de
Pointes en comparacién con otros antidepresivos.

e Milnacipran y venlafaxina: presenta un perfil cardiaco negativo.

o Tianeptina: eficacia no demostrada, riesgo de hepatitis y trastornos cutdneos graves.
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o Dapoxetina: eficacia muy modesta en mejoria de la eyaculacion precoz. Expone a ataques
de agresividad, sindrome serotoninérgico y sincope.

o Etifoxina: eficacia poco evaluada en ansiedad. Expone a hepatitis e hipersensibilidad
severa, incluidos los sindromes de Dress, de Stevens-Johnson y de Lyell.

PARA DEJAR DE FUMAR
e Bupropion: Expone a trastornos neuropsiquiatricos (incluyendo agresividad, depresion,
pensamientos suicidas), reacciones alérgicas a veces severas, adicciones y defectos

cardiacos congénitos.

UROLOGIA

e Polisulfato de pentosano oral: eficacia sintomati
dolorosa, expone a efectos secundarios
inmunoalérgica.
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Disponible en:
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medicamentos-a-evitar

La Habana, 20 de febrero de 2020
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