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IOFI TABLETAS

DOSIFICACION
Usualmente 1 tableta al dia. En deficiencias marcadas
pueden administrarse 2 tabletas al dia.

INDICACIONES

Indicado para la prevencion y el tratamiento de las deficien-
cias de hierro y 4cido folico durante el embarazo y en otros
estados de anemia.

VIA DE ADMINISTRACION: Oral

CONTRAINDICACIONES
Ulcera péptica, anastomosis gastrointestinal.

ACCIONES FARMACOLOGICAS

El &cido folico es un compuesto bioquimicamente inactivo,
precursor del acido tetrahidrofdlico y metiltetrahidrofélico.
Estos compuestos son esenciales para mantener la eritropo-
yesis normal y también son cofactores para la sintesis de
acidos nucleicos derivados de purina y timidina.

También participan en la interconversion y el metabolismo
de algunos aminoécidos como la histidina a glutamato y la
serina a glicina. Los derivados del cido folico son transpor-
tados al interior de las células mediante una endocitosis
activada por un receptor, una vez en el interior de la célula
participan en los procesos antes indicados, asi como en la
generacion de los formil-ARN de transferencia implicados en
la sintesis de proteinas. Un proceso muy importante en el
que participa el acido fdlico es la formacion de metionina a
partir de la homocisteina, un proceso en el que se utiliza
como cofactor la vitamina B12.

Fumarato ferroso: el hierro es un componente esencial para
|la sintesis de hemoglobina. Se requieren cantidades adecua-
das del mismo para una efectiva eritropoyesis y la resultante
capacidad de transporte de oxigeno por la sangre. También
es un cofactor de varias enzimas esenciales, incluyendo los
citocromos que participan del transporte de electrones. Estu-
dios clinicos realizados han demostrado que el aporte de
hierro produce una buena respuesta hematopoyética que se
demuestra por el incremento de la hemoglobina y hematocri-
to en pacientes pedidtricos y ancianos.

Acido Ascérbico (Vit. C): es una vitamina hidrosoluble,
ampliamente distribuida, aportada esencialmente por los
vegetales (frutas frescas, leqgumbres crudas, verduras) nece-
saria en el hombre en las reacciones de 6xido-reduccion y
ayuda en los mecanismos de absorcion del hierro.

REACCIONES SECUNDARIAS Y ADVERSAS:

Puede ocurrir ndusea, vomito y aun manifestaciones cardio-
vasculares con la ingestion de dosis elevadas de hierro.
Eventualmente pueden ocurrir reacciones alérgicas de
distinta intensidad.

FARMACOCINETICA Y FARMACODINAMIA:

El acido folico en el organismo se reduce enzimaticamente a
acido tetrahidrofélico, forma coenzimatica que actia como
aceptor de varias unidades monocarbonicas. El acido folico
aparece en el plasma a la media hora de su ingestion, y se
convierte con rapidez en las diversas formas metabolica-
mente activas del folato. No se sabe si hay transporte protei-
nico del folato.

El Hierro (ion) es un componente esencial de numerosas
enzimas necesarias para la transferencia de energia y
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también se encuentra presente en 10s componentesnecesa-
rios para la transportacion y utilizacion del oxigeno, es com-
ponente estructural de la hemoglobina, mioglobina, citocro-
mo y otras enzimas., Se absorbe bien por via digestiva en su
forma ferrosa y su absorcion aumenta en presencia de
vitamina C. Se une altamente a las proteinas plasmaticas. Se
elimina en orina y bilis.

El &cido ascorbico se absorbe facilmente del tracto gastroin-
testinal y se distribuye extensamente a los tejidos del cuerpo.
Las concentraciones plasmaticas del &cido ascorbico
aumentan conforme aumenta la dosis hasta que se alcanza la
meseta con cantidades de 90 a 150 mg diarios. El almacena-
miento de dcido ascorbico en personas sanas es de 1.5 g,
aun cuando cantidades mayores, pueden presentarse con
una ingestion mayor de 200 mg diarios. La concentracion es
mayor en leucocitos y plaquetas que en eritrocitos y plasma.
En estados de deficiencia, la concentracion en leucocitos
declina después y en forma lenta y ha sido considerada
como un buen criterio para la evaluacion de deficiencia de
concentracion en plasma. El &cido ascérbico sufre una
oxidacion reversible a &cido dehidroascorbico, parte es
metabolizado a ascorbato 2-sulfato, que es activo y dcido
oxdlico que es excretado en la orina. El exceso de dcido
ascorbico en el organismo también es eliminado rapidamen-
te sin cambio en la orina, esto generalmente ocurre con
tomas que exceden los 200 mg diarios. El 4cido ascrbico
atraviesa la placenta y se distribuye a la leche humana. Se
puede hemodializar.

INTERACCIONES MEDICAMENTOSAS Y DE OTRO
GENERO:

El hierro puede reducir la absorcion intestinal de las tetraci-
clinas y las quinolonas. El cloranfenicol puede retardar la

respuesta terapéutica al hierro.La absorcién del hierro es
inhibida por el trisilicate y los antidcidos del magnesio que
contienen los carbonatos. La absorcion del hierro es inhibi-
da por la ingestion de huevos o de la leche. El dcido félico
puede interferir con el efecto antifolato del metotrexato,
pudiendo reducir su efectividad. El uso concomitante con
medicamentos que acidifican la orina, como la vitamina C,
provoca una disminucion en la excrecion de salicilatos y un
aumento en la concentracion plasmatica de los mismos. El
inicio de una terapia, con medicamentos, que acidifican la
orina, en pacientes estabilizados en salicilatos, puede provo-
car concentraciones toxicas de los altimos. Sulfonamidas: El
acido ascorbico puede producir precipitacion de la sulfa,
cristaluria. Fenitoina: La ingestion del dcido félico puede
reducir la efectividad de la fenitoina (debido a un metabolis-
mo aumentado de éstas).

ASPECTO: Tableta recubierta de forma capsular, ranurada en
una de sus caras.

COLOR: Rojo
OLOR: Caracteristico

VALORACION: Hierro: Entre 90,0% - 125,0%; Acido Félico
y Acido Ascérbico: Entre 90,0% - 150,0%

DISOLUCION:  Hierro, Acido Félico y Acido Ascérbico: No
menos de 75% (Q) en 60 minutos.

UNIFORMIDAD DE DOSIS: No mas de 2 unidades pueden
diferir en un 5% del peso promedio. Ninguna unidad con
una diferencia mayor al 10%.
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