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SIINDROME DEL 0JO SECO

SINONIMOS

Ojo seco, Conjuntivitis seca, Queratitis xerética, Queratoconjuntivitis seca, Xeroftalmia, Xeroftalmos, Xerosis conjuntival,

Xerosis corneal, Xerosis ocular.
CARACTERISTICAS

Enfermedad de la lagrima y de la superficie ocular. Se aplica a todas aquellas circunstancias en las que hay una mala lubricacidn
del ojo, que afecta a parpados, pelicula lagrimal, conjuntiva y cérnea, conjunto llamado superficie ocular. El término engloba
tanto situaciones de baja cantidad de lagrima, de mala calidad de la misma, o bien, exceso de evaporacidon de la lagrima.

También aparece un incremento de la osmolaridad de la pelicula lagrimal y una inflamacidén de la superficie ocular.

SINTOMAS

Sensacion de sequedad, pesadez de los parpados, escozor, enrojecimiento de los ojos, sensacion de cuerpo extrafio (arena o
una pestaia dentro del ojo), dificultad para parpadear y cansancio ocular. En un cuadro mads severo, se puede afadir vision
borrosa y molestias mas intensas en forma de pinchazos. Cuando hay complicaciones (como una ulcera), puede haber dolor

intenso y otros sintomas derivados. También se debe tener en cuenta la mala tolerancia a las lentes de contacto.
CAUSAS

Sindrome de Sjogren, artritis reumatoide y otras enfermedades reumatoldgicas, quemaduras quimicas o térmicas, farmacos
(Atenolol, Clorfeniramina, Hidroclorotiazida, Isotretinoina, Ketorolaco, Ectotifeno, Levocabastina, Levofloxacino, Oxibutinina,

Tolterodina)



FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS.

Edad, mujer, menopausia, consumo de farmacos antihistaminicos o antidepresivos triciclicos, cirugia refractiva corneal,

deficiencia de vitamina A y hepatitis C entre otros.

CLASIFICACION

Afecta a la capa acuosa de la pelicula lagrimal. Aparece a lo largo del dia. Puede estar asociado a Sindrome de
Sjogren (limita las secreciones de forma generalizada a la mujer) o puede se resultado de un fallo en la secreciéon
Ojo seco hiposecretor. refleja como ocurre en la diabetes o por el uso de determinados farmacos (betabloqueantes, antiespasmaddicos,
diuréticos, antidepresivos triciclicos, inhibidores selectivos de la recaptaciéon de serotonina, y otros psicotropos).
Se deben utilizar colirios de manera prolongada.

Excesiva evaporacién de la lagrima (afecta a la capa lipidica de la pelicula lagrimal y se da en el 80% de los casos.
Ojo seco evaporativo. Déficit de | Aparecer por la mafiana. Puede estar asociado a factores externos (utilizacion lentes de contacto, factores
la secrecién de la Idgrima ambientales,...) o factores internos (disfuncién glandulas de Meibornio con obstruccién de la secrecién glandular,
alteracion de la pelicula lagrimal,...). Se utiliza una pauta combinada en su tratamiento

DIAGNOSTICO

En un primer contacto el farmacéutico puede preguntar a la persona que viene con molestias oculares por todos los posibles
sintomas que hemos visto antes y hacer una primera intervencion. Si a partir de aqui no mejora es aconsejable una derivacion

al médico.

El diagndstico definitivo se establecera por parte de un médico especialista a partir de la causa o causas principales con un
examen exhaustivo. Se debe practicar una minuciosa revisidon de los parpados y de su borde libre, determinar la frecuencia del
parpadeo, estudiar la cantidad y calidad de produccién lagrimal, medir la sensibilidad corneal y en ocasiones, incluso, realizar
una biopsia de la superficie ocular para conseguir un diagndstico. Puede ser aconsejable realizar un analisis de sangre para

descartar una causa autoinmune, como el Sindrome de Sjogren.




TRATAMIENTO

El tratamiento es a largo plazo y en ocasiones para toda la vida, ya que la evolucién de la enfermedad es crdnica, lenta y
progresiva. Siempre hay que tener en cuenta cuales son las causas principales para mantener el equilibrio lagrimal y conseguir

un alivio sintomatico duradero.

Basicamente, la higiene palpebral, utilizar lagrimas artificiales, evitar ambientes irritantes, el uso de gafas protectoras y el
descanso de la vista al realizar esfuerzos visuales, ayudan al paciente a mejorar los sintomas. Anadir una dieta rica en acidos
grasos esenciales como frutos secos o pescado azul también puede ser beneficioso. En ocasiones, el especialista puede recetar
colirios antibidticos, antiinflamatorios o, en casos severos, fabricar suero de la propia sangre del paciente. Cuando es un caso

autoinmune, es necesario derivar el paciente al reumatdélogo para una mejor medicacién sistémica por via oral

(Al final de este documento se encuentran cuadros con los medicamentos. Facturacion y caracteristicas farmacoldgicas)

FACTORES A TENER EN CUENTA PARA LA ELECCION DEL COLIRIO MAS ADECUADO

* Tiempo de permanencia de la lagrima en el ojo (viene determinado por la viscosidad)
* Interferencia entre la vision i la ldgrima (que no impida la accidn terapéutica)

* Eficacia de las lagrimas (que cada vez se necesitan menos)

* (Capacidad de lubricacion y humectacién

* Tolerancia (no dar sintomas). Relacionada con el uso de conservantes

* Facilidad de aplicacién (sprays para varias aplicaciones durante el dia)



PREVENCION

Evitar ambientes con poca humedad o fdrmacos que predisponen al "ojo seco"” (muchas veces no es posible) Lo mds importante

es acudir a un especialista en esta enfermedad para llegar a un diagndstico preciso y poner las medidas terapéuticas adecuadas

DERIVACION AL MEDICO.

Pacientes mayores de 65 afios

* Mujeres embarazadas o en periodo de lactancia

Ante la existencia de una enfermedad sistémica asociada.

Pacientes en tratamiento con anticoagulantes, antiarritmicos, antidepresivos u otros medicamentos susceptibles de producir

el sindrome de ojo seco.

Pacientes en tratamiento por ojo seco que padecen una disminucién o pérdida de vision brusca.

Cuando en pacientes en tratamiento por ojo seco aparecen de pronto intensas molestias, dolor, envejecimiento y/o

fotofobia.

Ojo seco en tratamiento con molestias que no disminuyen en una semana.

Permanencia de sintomas severos después del tratamiento habitual.

Usuario de lentes de contacte en el que la sintomatologia no mejora después de descansar y desinfectar adecuadamente las

lentes.
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7.-Pomada. Cerrarel ojoy
realizar un ligero masaje para que
se distribuya adecuadamente
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5.- Administrar el colirio o la
pomada en el parpado inferior
sin tocar el ojo o el parpado

* Esperarun minimo de cinco minutos para aplicar cualquier otro medicamento en el ojo

* No compartir nuncamedica
+ Seguir las indicaciones para

* Sino hay condiciones especiales de conservacion guardar enlugar oscuro, fresco, secoi fuera del alcance de los nifios

mentos oftalmicos
la conservacion de los medicamentos oftalmicos.

* Enel momento de la instilacion del medicamento no contactar con el ojo

No prolongar el tratamiento mas tiempo del indicado por el medico






MEDICAMENTOS RELACIONADOS CON LA PATOLOGIA DEL OJO SECO

ESPECIALIDAD COMPOSICION P REACCIONES
. ACCION INDICACIONES PRECAUCIONES CADUCIDAD
FARMACEUTICA PA EXCIPIENTE ADVERSAS
* Lubricante ocular | ¢ Ojo seco Dolor ocular
. * Viscosidad 4 (no financiado) . Irritacién ocular
Hipromelosa 3 e Embarazo Tirar una vez .
ACUOLENS o * tcontacto A ¢ Sindrome de . - Prurito ocular
+NaCl (oftalmico) * Lactancia utilizado . -
e Humectante Sjorgen Hipersensibilidad
mucosa corneal (financiado) Visién borrosa
* Embarazo
* Ojo seco * lactancia Una vez abierto Irritacion ocular
ARTIFIC Hipromelosa * Lubricante ocular J . . * No utilizar en . .
(no financiado) seis semanas Visidn borrosa
lentes de
contacto
Dolor ocular
Edema palpebral
Edema ocular
Hiperemia
e Lubricante ocular * Embarazo . conjuntival
CARMELOSA Carmelosa . Viscosidad * Ojo seco * Compatible en | Tirar una vez Irritacién ocular
QUALIGEN (oftalmica) + Na sal e tcontacto 4 (no financiado) lactancia utilizado Lagr!meo
Prurito ocular
Hipersensibilidad
Sensacién cuerpo
extrafio
Visién borrosa
Dolor ocular
Edema palpebral
Edema ocular
Hiperemia
e Lubricante ocular * Embarazo . conjuntival
CARMELOSA Carmelosa e Viscosidad * Ojo seco * Compatible en | Tirar una vez Irritacién ocular
STADA (oftalmica) + Na sal (no financiado) lactancia utilizado Lagrimeo

t contacto 4

Prurito ocular
Hipersensibilidad
Sensacién cuerpo
extrano

Visién borrosa




MEDICAMENTOS RELACIONADOS CON LA PATOLOGIA DEL OJO SECO

ESPECIALIDAD COMPOSICION 2 REACCIONES
, ACCION INDICACIONES PRECAUCIONES CADUCIDAD
FARMACEUTICA PA EXCIPIENTE ADVERSAS
Dolor ocular
Edema palpebral
Edema ocular
Hiperemia
| * Lubricante ocular ) * Embara?o - Ico.njurlrflval I
CELLUFRESH CarrTme 953 e Viscosidad Ojo seco . Compa’F|b|e en |r.a.r unavez rrltéaon ocular
(oftalmica) + Na sal (no financiado) lactancia utilizado Lagrimeo
* tcontacto A )
Prurito ocular
Hipersensibilidad
Sensacién cuerpo
extrano.
Vision borrosa
Dolor ocular
* Embarazo Irritacidon ocular
* Lubricante ocular * |actancia Prurito ocular
Dextrano 70 Benzalconio . . e Oj Un vez abierto un
DACROLUX ; * Viscosidad 10 seco * No utilizar en Hipersensibilidad
+hipromelosa cloruro (no financiado) mes o
* tcontacto 4 lentes de Visidn borrosa
contacto Irritacidn ocular
(excipiente)
* Ojo seco
* Humectante . .
Mucosa ocular (nofinanciado) | ¢ Embarazo Una vez abierto
HIDRATEA NaCl (oftalmico) ¢ Sindrome de * Compatible en Prurito ocular

e Lubricante
mucosa ocular

Sjorgen
(financiado)

lactancia

ocho semanas

HIPROMELOSA
QUADRIGEN

Hipromelosa

e Lubricante ocular

* Ojoseco
(no financiado)

* Embarazo

* lLactancia

* No utilizar en
lentes de
contacto

Una vez abierto
seis semanas

Irritacion ocular
Visidon borrosa




MEDICAMENTOS RELACIONADOS CON LA PATOLOGIA DEL OJO SECO

ESPECIALIDAD COMPOSICION p REACCIONES
P ACCION INDICACIONES PRECAUCIONES CADUCIDAD
FARMACEUTICA PA EXCIPIENTE ADVERSAS
* QOjo seco * Embarazo
HIPROMELOSA . . (I”IO financiado) | * Lactar‘l‘aa Una vez abierto Irritacién ocular
Hipromelosa * Lubricante ocular | * Sindrome de * No utilizar en . L
STADA seis semanas Vision borrosa
Sjorgen lentes de
(financiado) contacto
Dermatitis de
contacte
Dolor ocular
Edema palpebral
. * Embarazo Edema ocular
* Lubricante ocular ; )
. * Iritis Hiperemia
* Mejorala C ibl conjuntival
LACRYVISC Carbomero Benzalconio estabilidad * Qjo seco | ortnpa’Fl een Una vez abierto L : .
cloruro pelicula lacrimal (no financiado) . ac an'lc'la cuatro semanas Pagr‘lmeo |
« Tiempo ruptura No utilizar en runto oc.u.a.r
lagrima A lentes de Hipersensibilidad
contacte Sensacién cuerpo
extrafio
Visién borrosa
Irritacion ocular
(excipiente)
Dolor ocular
Edema palpebral
Edema ocular
Hiperemia
I * Lubricante ocular _ * Embara%o . co‘njur‘IFlvaI
LAGROBEN Carrrre osa e Viscosidad Ojo seco . Compatuble en Tnta.r una vez Irritacidn ocular
(oftalmica) + Na sal (no financiado) lactancia utilizado Lagrimeo

* tcontacto 4

Prurito ocular
Hipersensibilidad
Sensacién cuerpo
extrafio

Visidn borrosa




MEDICAMENTOS RELACIONADOS CON LA PATOLOGIA DEL OJO SECO

ESPECIALIDAD COMPOSICION .
FARMACEUTICA PA EXCIPIENTE ACCION INDICACIONES | PRECAUCIONES CADUCIDAD REACCIONES ADVERSAS
* Dermatitis de
contacte
* Dolor ocular
Lubricante ocular * E’_“_barazo * Edema palpebral
Mejora * Icr't's "  Edema ocular
e . . ® ompatiple en . e Hi . . . |
LIPOLAC Carbomero est?bllldad ' Ojo seco lactancia Una vez abierto Iperemla conjuntiva
pelicula lacrimal (no financiado) - cuatro semanas * Lagrimeo
. * No utilizar en )
Tiempo rotura lentes de * Prurito ocular
lagrima A contacte * Hipersensibilidad
* Sensacioén cuerpo
extrafio
* Visidén borrosa
. o e Embarazo * Irritacion ocular
Benzalconio (n’;’ ;i‘;‘;ciado) * Compatible en * Prurito ocular
OCULOTECT Povidona cloruro. Lubricante ocular | Sind ) lactancia Una vez abierto * Hipersensibilidad
(oftalmica) Las monodosis t contacte A Sj'grgr;’:"e © |« Noutilizaren | unmes * Visién borrosa
no llevan (financiado) lentes de * Irritacion ocular
contacte (excipiente)
* Dermatitis de
contacte
* Dolor ocular
e Embarazo * Edema palpebral
e Oj o Iriti * Edema ocular
Lubricante ocular Ojo seco Iritis ] . o
A (no financiado) | * Compatible en , * Hiperemia conjuntival
t contacte ) Tirar una vez .
OFARSIN Carbomero ) * Sindrome de lactancia . * Lagrimeo
Tiempo rotura . abierto y usado .
ori A Sjorgen * No utilizar en * Prurito ocular
agrima (financiado) lentes de * Hipersensibilidad
contacte * Sensacién cuerpo
extrafio
* Visidén borrosa




MEDICAMENTOS RELACIONADOS CON LA PATOLOGIA DEL OJO SECO

ESPECIALIDAD
FARMACEUTICA

COMPOSICION

PA

EXCIPIENTE

ACCION

INDICACIONES

PRECAUCIONES

CADUCIDAD

REACCIONES
ADVERSAS

SICCAFLUID

Carbomero

Benzalconio
cloruro.

Las monodosis no
llevan

* Lubricante
ocular

* Mejora
estabilidad
pelicula lacrimal

* Tiempo rotura
lagrima A

* Ojo seco
(no financiado)

* Embarazo

* |ritis

* Compatible en
lactancia

® No utilizar en
lentes de
contacte

Una vez abierto
cuatro semanas

Dermatitis de
contacto

Dolor ocular
Edema palpebral
Edema ocular
Hiperemia
conjuntival
Lagrimeo
Prurito ocular
Hipersensibilidad
Sensacién cuerpo
extrafio

Visidn borrosa
Irritacion ocular
(excipiente)

VISCOFRESH

Carmelosa
(oftdlmica) + Na
sal

* Lubricante ocular
* Viscosidad
* tcontacto A

* Ojo seco
(no financiado)

* Embarazo
* Compatible en
lactancia

Tirar una vez
utilizado

Dolor ocular
Edema palpebral
Edema ocular
Hiperemia
conjuntival
Irritacion ocular
Lagrimeo

Prurito ocular
Hipersensibilidad
Sensacién cuerpo
extrafio

Visidn borrosa




MEDICAMENTOS RELACIONADOS CON LA PATOLOGIA DEL OJO SECO

ESPECIALIDAD COMPOSICION . REACCIONES
FARMACEUTICA oA EXCIPIENTE ACCION INDICACIONES PRECAUCIONES CADUCIDAD ADVERSAS
Dermatitis de
contacte
Dolor ocular
* Lubricante e Embarazo Edema palpebral
ocular o Iritis Edema ocular
* Mejora * Qjo seco e Compatible en Una vez abierto Hiperemia
VISCOTEARS Carbomero estabilidad (no financiado) lactancia conjuntival
cuatro semanas
pelicula lacrimal * No utilizar en Lagrimeo
* Tiempo rotura lentes de Prurito ocular
lagrima 4 contacte Hipersensibilidad
Sensacion cuerpo
extrafo
Vision borrosa
Dolor ocular
Edema palpebral
Edema ocular
Hiperemia
* Lubricante _ * Embarazo conjuntival
Carmelosa ocular * Ojoseco * compatible en | Tirar una vez Irritacion ocular
VISKERN (oftdlmica) + Na . (no financiado) . . .
* Viscosidad 4 lactancia utilizado Lagrimeo

sal

* tcontacto A

Prurito cular
Hipersensibilidad
Sensacion cuerpo
extrafo

Vision borrosa




Medicamentos relacionados con la patologia de ojo seco (BotPlus 02012018)

Codi Nombre Presentacion Principio activo Estado Nomenclator
6752562 |[ACUOLENS 5.5/3 MG/ML COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.5 ML Na cloruro (oftal) + Hipromelosa ALTA CPD EXOI PN
7847106 |ARTIFIC 3.2MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 10 ML Hipromelosa BEFI EXO EFP
7847021 |ARTIFIC 3.2MG/ML  COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.5 ML Hipromelosa BEFI EXO EFP
6987490 [CARMELOSA QUALIGEN 5 MG/ML COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.4 ML Carmelosa (oftal) + Na (sal) ALTA CPD EXOI PN
7016373 |CARMELOSA STADA 5 MG/ML COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.4 ML Carmelosa (oftal) + Na (sal) ALTA CPD EXOI PN
6805794 [CELLUFRESH 5 MG/ML COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.4 ML Carmelosa (oftal) + Na (sal) ALTA EFP

9957384 |DACROLUX 3/1 MG/ML  COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 10 ML o oo [T TIPTOTISIOSa  BETZABOT, COTHr ALTA EFP

6501962 |HIDRATHEA 9 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 10 ML Na cloruro (oftal) ALTA CPD EXOI PN
7017103 |HIPROMELOSA QUALIGEN 3.2 MG/ML  COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.5 ML Hipromelosa ALTA EFP

7017004 [HIPROMELOSA STADA 3.2MG/ML COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.5 ML Hipromelosa ALTA CPD EXOI PN
6814529 [LACRYVISC 3 MG/G GEL OFTALMICO 10 G Carbomero + Benzalconio, cloruro (excipiente) ALTA EFP

7016175 [LAGROBEN 5 MG/ML COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.4 ML Carmelosa (oftal) + Na (sal) ALTA EFP

7641186 |LIPOLAC 2 MG/G GEL OFTALMICO 10 G Carbomero BEFI EXO EFP
7552154 [OCULOTECT 50 MG/ML  COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 10 ML Povidona (Oftal) + Benzalconio, cloruro (excipiente) ALTA CPD EXOI PN
7552239 [OCULOTECT 50 MG/ML  COLIRIO 20 MONODOSIS SOLUCION 0.4 ML Povidona (Oftal) + Benzalconio, cloruro (excipiente) ALTA CPD EXOI PN
6641675 [OFARSIN 2 MG/G GEL OFTALMICO 30 MONODOSIS 0.6 G Carbomero ALTA CPD EXOI PN
6591444 |SICCAFLUID 2.5 MG/G GEL OFTALMICO 10 G Carbomero + Benzalconio, cloruro (excipiente) ALTA CPD EXOI PN
6515167 [SICCAFLUID 2.5 MG/G GEL OFTALMICO 30 MONODOSIS 0.5 G Carbomero + Benzalconio, cloruro (excipiente) ALTA CPD EXOI PN
6515174 [SICCAFLUID 2.5 MG/G GEL OFTALMICO 60 MONODOSIS 0.5 G Carbomero + Benzalconio, cloruro (excipiente) ALTA CPD EXOI PN
8177004 [VISCOFRESH 10 MG/ML  COLIRIO 10 MONODOSIS SOLUCION 0.4 ML Carmelosa (oftal) + Na (sal) ALTA CPD EXOI PN
8186587 [VISCOFRESH 10 MG/ML  COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.4 ML Carmelosa (oftal) + Na (sal) ALTA CPD EXOI PN
8764587 [VISCOFRESH 5 MG/ML COLIRIO 10 MONODOSIS SOLUCION 0.4 ML Carmelosa (oftal) + Na (sal) ALTA CPD EXOI PN
8764662 [VISCOFRESH 5 MG/ML COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.4 ML Carmelosa (oftal) + Na (sal) ALTA CPD EXOI PN
6825426 [VISCOTEARS 2 MG/G GEL OFTALMICO 10 G Carbomero ALTA EFP

7030836 [VISKERN 5 MG/ML COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.4 ML Carmelosa (oftal) + Na (sal) ALTA EFP

BEFI Baja. Exclusion finaciamiento individualizado

CPD Visado inspeccion

EXO Excluido oferta SNS

EXOI Excluido oferta SNS con cupon diferenciado

EFP Especialidad farmacéutica publicitaria

PN Precio Notificado

H Hospitalario

DH Diagnéstico hospitalario




Medicamentos que deben utilitzarse con precaucidon en casos de ojo seco (BotPlus 02012018)

Codi Nombre Estat autoritzaci6 (Nomenclator
6684672 |ACULAR (5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
9998752 |ACULAR GERVASI (5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO ALTA
8407026 |COSOPT (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
6791431 |COSOPT PF (20/5 MG/ML COLIRIO 60 MONODOSIS SOLUCION 0.2 ML ) AUTORITZADO ALTA
9529376 |CUSIMOLOL (5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
6602485 |DICLOABAK (1 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 10 ML) AUTORITZADO ALTA
6650677 |DICLOFENACO LEPORI (1 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
6843246 |DICLOFENACO LEPORI (1 MG/ML COLIRIO 30 MONODOSIS SOLUCION 0.3 ML) AUTORITZADO ALTA
6851357 |DORZOLAMIDA/TIMOLOL ARISTO (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO ALTA
6851814 |DORZOLAMIDA/TIMOLOL AUROVITAS (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
7053101 |DORZOLAMIDA/TIMOLOL CINFA (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO ALTA
6859933 |DORZOLAMIDA/TIMOLOL FDC PHARMA (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO ALTA
6987353 |DORZOLAMIDA/TIMOLOL KERN PHARMA (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
7019008 |DORZOLAMIDA/TIMOLOL MABO (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
6839058 |DORZOLAMIDA/TIMOLOL MYLAN (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
6833605 |DORZOLAMIDA/TIMOLOL STADA (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO ALTA
6853450 |DORZOLAMIDA/TIMOLOL TARBIS (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
6975312 |DORZOLAMIDA/TIMOLOL VIR (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO ALTA
7038283 |DUOKOPT (20/5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 10 ML ) AUTORITZADO ALTA
6998397 |GIOTRIF (20 MG 28 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS ) AUTORITZADO H ALTA
6998366 |GIOTRIF (30 MG 28 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS ) AUTORITZADO H ALTA
6998373 |GIOTRIF (40 MG 28 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS ) AUTORITZADO H ALTA
6998380 |GIOTRIF (50 MG 28 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS ) AUTORITZADO H ALTA
6640104 |MYDRIASERT (0.28/5.4 MG 1 INSERTO OFTALMICO ) AUTORITZADO ALTA
6032305 |MYDRIASERT (0.28/5.4 MG 20 INSERTOS OFTALMICOS ) AUTORITZADO ALTA
6880456 |NEVANAC (1 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SUSPENSION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
6988534 |NEVANAC (3 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SUSPENSION 3 ML) AUTORITZADO ALTA
7098874 |NEVANAC EUROMEDICINES (1 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SUSPENSION 5 ML ) AUTORITZADO ALTA
7070627 |TAPTIQOM (0.015/5 MG/ML COLIRIO 30 MONODOSIS 0.3 ML) AUTORITZADO ALTA




Codi Nombre Estat autoritzaci6 |Nomenclator
7173892 |TIMABAK (2.5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO BEFI
7174967 |TIMABAK (5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO BEFI
9432744 |TIMOFTOL (2.5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 3 ML) AUTORITZADO BEFI
9432669 |TIMOFTOL (5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 3 ML) AUTORITZADO BEFI
6683019 [TIMOLOL SANDOZ EFG (2.5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 3 ML) AUTORITZADO ALTA
6682937 |TIMOLOL SANDOZ EFG (5 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 3 ML) AUTORITZADO ALTA
6627907 |TOCTINO (10 MG 30 CAPSULAS ) AUTORITZADO ALTA
6627921 |TOCTINO (30 MG 30 CAPSULAS ) AUTORITZADO ALTA
6602539 [VECTIBIX (20 MG/ML 1 VIAL 20 ML ) AUTORITZADO H ALTA
6602515 |VECTIBIX (20 MG/ML 1 VIAL 5 ML) AUTORITZADO H ALTA
7645559 |VOLTAREN COLIRIO (1 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO ALTA
7120346 |VOLTAREN COLIRIO (1 MG/ML COLIRIO 10 MONODOSIS SOLUCION 0.3 ML) AUTORITZADO BEFI
8235919 [VOLTAREN COLIRIO (1 MG/ML COLIRIO 40 MONODOSIS SOLUCION 0.3 ML) AUTORITZADO BEFI
6848746 |YELLOX (0.9 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO ALTA
7115557 |YELLOX EUROMEDICINES (0.9 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO ALTA
7069362 |YELLOX MEDIWIN LIMITED (0.9 MG/ML COLIRIO 1 FRASCO SOLUCION 5 ML) AUTORITZADO ALTA

BEFI Baja. Exclusion finaciamiento individualizado

CPD Visado inspeccion

EXO Excluido oferta SNS

EXOI Excluido oferta SNS con cupon diferenciado

EFP Especialidad farmacéutica publicitaria

PN Precio Notificado

H Hospitalario

DH Diagnéstico hospitalario




Principios activos que pueden provocar (RAM) ojo seco (02012018)

Codi Nombre Autorizacion GT Codi Nombre Autorizacion GT
LO4AA24 |ABATACEPT ALTA LO4AA24 NO6BAO7 [MODAFINILO ALTA NO6BAO7
LO1XE13 |AFATINIB ALTA LO1XE13 S01AEQ07 |MOXIFLOXACINO (OFTALMICO) ALTA S01AEQ7
D11AHO04 |ALITRETINOINA ALTA D11AHO04 C07AA12 [INADOLOL BAJA CO7AA12
C07AB03 [ATENOLOL ALTA C07ABO03 LO1XEO8 [NILOTINIB ALTA LO1XEO8
G03XC02 |BAZEDOXIFENO ALTA G03XC02 S01XA22 |OCRIPLASMINA ALTA S01XA22
LO1XX25 |[BEXAROTENO ALTA LO1XX25 S01GX09 |OLOPATADINA ALTA S01GX09
S01EEO03 |[BIMATOPROST ALTA S01EEOQ3 N04BX04 [OPICAPONA ALTA N04BX04
JO5AE12 [BOCEPREVIR ALTA JOSAE12 G04BD04 |OXIBUTININA ALTA G04BD04
L01XX32 [BORTEZOMIB ALTA LO1XX32 C07AA02 |OXPRENOLOL BAJA CO7AA02
S01EA05 |BRIMONIDINA (OFTALMICO) ALTA S01EA05 LO1CDO01 |PACLITAXEL ALTA LO1CDO1
S01EC04 |BRINZOLAMIDA ALTA S01EC04 LO1XE33 [PALBOCICLIB ALTA LO1XE33
NO07BA02 |BUPROPION (ANTITABAQUICO) ALTA NO7BA02 L01XC08 [PANITUMUMAB ALTA L0O1XC08
LO1BC06 |CAPECITABINA ALTA LO1BCO06 S01LAO03 |PEGAPTANIB ALTA S01LAO3
C07AA15 [CARTEOLOL BAJA CO7AA15 LO3AB11 |PEGINTERFERON ALFA-2A ALTA LO3AB11
S01FA04 |CICLOPENTOLATO ALTA S01FA04 L01DB11 |PIXANTRONA ALTA LO1DB11
S01BA09 |CLOBETASONA (OFTALMICO) BAJA S01BA09 LO1XE24 |PONATINIB ALTA LO1XE24
JO4BA0O1 |CLOFAZIMINA BAJA JO4BAO1 S01BA04 |PREDNISOLONA (OFTALMICO) ALTA S01BA04
JOS5AE10 |DARUNAVIR ALTA JO5AE10 NO3AX16 [PREGABALINA ALTA NO3AX16
LO1XEO6 |[DASATINIB ALTA LO1XEO6 C07AA05 |PROPRANOLOL ALTA CO7AA05
S01BA01 |DEXAMETASONA (OFTALMICO) ALTA S01BAO1 S01LA04 |RANIBIZUMAB ALTA S01LA04
GO03DB08 |DIENOGEST ALTA G03DB08 S01BA13 |RIMEXOLONA (OFTALMICO) BAJA S01BA13
S01EC03 |DORZOLAMIDA ALTA S01ECO03 MO5BA07 |RISEDRONICO, ACIDO ALTA MO5BA07
B02BX05 [ELTROMBOPAG ALTA B02BX05 GO04BEO3 |SILDENAFILO ALTA G04BEO03
S01GX06 |EMEDASTINA ALTA S01GX06 G04BD08 |SOLIFENACINA ALTA G04BD08
S01GX10 [EPINASTINA ALTA S01GX10 SO01EEO05 [TAFLUPROST ALTA S01EEO05
G04BD11 |FESOTERODINA ALTA G04BD11 CO03AA |TECLOTIAZIDA BAJA CO03AA
S01CB05 [FLUOROMETOLONA (OFTALMICO) ALTA S01CB05 LO1AX03 [TEMOZOLOMIDA BAJA LO1AX03
LO1XEO2 |GEFITINIB ALTA LO1XEOD2 S01EDO1 [TIMOLOL (OFTALMICO) ALTA S01EDO1
C03AA03 [HIDROCLOROTIAZIDA ALTA CO03AA03 G04BD07 |[TOLTERODINA ALTA G04BD0O7
S01BA02 |HIDROCORTISONA (OFTALMICO) ALTA S01BA0O2 NO3AX11 |TOPIRAMATO ALTA NO3AX11
LO1XEO1 |IMATINIB ALTA LO1XEO1 L01XC03 |[TRASTUZUMAB ALTA LO1XC03
D10BAO1 [ISOTRETINOINA ALTA D10BA0O1 L01XC14 |[TRASTUZUMAB EMTANSINA ALTA LO1XC14
S01BC05 [KETOROLACO (OFTALMICO) ALTA S01BCO05 S01EE04 |TRAVOPROST ALTA S01EE04
S01GX08 |[KETOTIFENO (OFTALMICO) ALTA S01GX08 TRIFLURIDINA ALTA
SO01EEO1 [LATANOPROST ALTA S01EEO01 LO2AEO4 |TRIPTORELINA ALTA LO2AE04
C07AB02 [METOPROLOL ALTA C07AB02 LO1XE12 [VANDETANIB ALTA LO1XE12
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