antes dedlnlc\ar se terapéutica com um inibidor da ECA, a fim de reduzir a poss\bll\dade de hipotensao de
rimeira dose.
orticosteroides, ACTH - intensa deplex
Aminas vasoativas (como norepinefrina) % posslvel dlmlnulgao da resposfa a estas drogas, mas nao suficiente
ara contra-indicar seu uso.
elaxantes musculares, curares nao (como a ina) - possivel resposta exacerbada.
Litio - geralmente nao deve ser administrado com diuréticos. Estes agenles reduzem a depuracéo plasmética
do Ilmo e aumeéwam [ |rlsco de toxicidade. Recomenda-se a leitura das informagdes para o uso das preparagoes
de e usé-las.
Anti-inflamatérios nao hormonais - em alguns pacientes, a administracéo de um anti-inflamatério néo esteroide
Fode reduzir os efeitos diuréticos, natriuréticos e anti-hipertensivo dos diuréticos.
nteracoes com testes laboratoriais - em virtude de seus efeitos no metabolismo do calcio, as tiazidas podem
interferir com os testes de funcao da paratirecide (ver PRECAUCOES).

EACOES ADVERSAS A MEDICAMENTOS
O cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida é usualmente bem tolerado. Apesar de alguns efeitos colaterais
terem sido reportados mais ou menos frequentemente, os efeitos significativos tém sido infrequentes.
Os efeitos adversos relatados com cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida sao geralmente aqueles
associados com o uso de diuréticos, terapia tiazidica ou com doencas de base sendo tratadas. Os estudos
clinicos nao demonstraram que a comblnagao de amilorida com hidroclorotiazida aumenta o risco de reacoes
adversas observadas com os componentes isolados.

Corpo como um todo: cefaleia, fraqueza, fadiga, mal-estar, dor toracica, dor lombar, sincope.

Cardiovasculares: arritmia, taquicardia, toxicidade digitélica, hipotensao ortostatica, angina pectoris.

gastro-intestinal

Digestivos: ndusea , anorexia vomitos, diarreia, cor i ar
do peme empar sede e so\ugos

Metabdlicos: niveis elevados de potéssio sérico ( > 5,5 mEq/1) , desequilibrio eletrolitico , hiponatremia, gota,
SIr

e hip
Dermatoldgicos: erupgdes cutaneas, prurido, ruborizagao (flushing) e diaforese.

Musculo-esqueléticos: dor nas pernas, cdimbras e dores articulares.

Nervosos: tonturas, vertigem , parestesia e estupor.

Psiquiatricos: ins6nia, nervosismo, confusao mental, depressao e sonoléncia.

Respiratérios: dispneia.

Sentidos especiais: gosto desagradavel, distrirbios visuais, congestao nasal.

Urogenitais: impoténcia , distria, noctria, incontinéncia, disfungao renal chegando a insuficiéncia renal.
Outros efeitos colaterais relatados com os componentes individuais s&o listados abaixo :

AMILORIDA

Corpo como um todo: pescogo e ombro dolorido , dor nas extremidades.

Digestivos: fungéo hepatica anormal, ativagao de ulcera hepética p ite pré-existent i e
icterfcia.

Tegumentarlos boca seca, alopécia, diaforese.
tremores e

Hemalof’oglcos anemia aplastica , neutropenia

Cardiovascular: um paciente com bloquelo cardiaco parcial desenvolveu bloqueio completo, palpitagéo.
Psiquiatrico: diminui¢ao da libido, sonoléncia.

Respiratério: to:
Sentidos especi; zumbidos, presséo intraocular aumentada.
Urogenitais: polidria, Vrequenma urinaria, espasmo de bexiga.

HIDROCLOROTIAZIDA

Corpo como um todo: reacdo anafildtica e febre.

Cardiovasculares: angiite necrotizante (vasculite, vasculite cutanea)

Dlgeshvos |c|em:|a (mtencnal colestatica intra-| hepahca) pancreatite, irritag@o gastrica.
icosuria,

Hemalologlcus agranulocitose, anemia aplasnca anemla hemolluca leucopenia, purpura e

rombocitopenia.

Dermatoldgicos: fotosensibilidade, sialoadenite e urticéria.

Psiquiatrico: inquietude.

Renal: nefrite intersticial.

Respiratério: disturbios respiratérios incluindo pneumonite e edema pulmonar.

Sentidos Especiais: turvagao transitéria da visao e xantopsia.

10.SUPERDOSAGEM

Nao se conhecem dados sobre a superdosagem em humanos. A DL 50 da combinagdo da droga em
camundongos fémeas e ratas ¢ de 189 e 422 mg/Kg, respectlvameme Nao se sabe se a droga é dialisavel.
Nao re sul amilorida +
hldroclorollazlda € nao ha antidoto d\sponlvel O tratamento é de suporte e sln(omahco A terapia com cloridrato
de amilorida + hidroclorotiazida deve ser suspensa e o paciente rigorosamente observado. Sugere-se indugao
ao vomito e ou lavagem gastrica.

11. ARMAZENAGEM
Manter a temperatura ambiente (15°C a 30°C). Proteger da luz e manter em lugar seco.
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cloridrato de amilorida
+ hidroclorotiazida

FORMA FARMACEUTICA E APRESENTACOES

C de 5mg/50mg. Embalagem contendo 10, 15, 20, 30, 60 e 500 cumprlmldos
C de 5mg/50 mg. Embalagem Fracionavel contendo 90 comprimi

C de 2,5mg/25 mg. Embalagem contendo 10, 15 20 60 e 500 compmmldos
C de 2,5mg/25 mg. E con

USO ORAL

USO ADULTO
COMPOSICAO
Cada comprimido c

ont
cloridrato de amilorida dl hldratada 5,680 mg
hud(o_c\orotlaZ|da 50 mg

9
* equivalente g de cloridrato de amilorida.
** lactose, fosfato de calcio dibasico, amido, amidoglicolato de sédio, estearato de magnésio, corante aluminio
laca amarelo crepusculo, bicarbonato de sodio, lauril sulfato de sédio, amido pré-gel atinizado, alcool etilico,
agua purificada.

Cada comprimido contém:
cloridrato de amilorida di-hidratado * 2,840 mg
hldroc\orouazld 25 mg

1 com.

equlvalenle a fs mg de cloridrato de amilorida.
*“Jactose, fosfato de calcio dibasico, amido, amidoglicolato de sddio, estearato de magnésio, corante aluminio
laca amarelo crepusculo, bicarbonato de sodlo lauril sulfato de Sl)dll) amido pré-gel atlnlzado alcool etilico,
4gua purificada.

INF_OFIMAQOES AO PACIENTE

ACAO DO MEDICAMENTO: este medicamento é um agente diurético anti-hipertensivo que combina a

poderosa agéo natriurética da hidroclorotiazida com a acao conservadora do potéssio do cloridrato de amilorida.

A acéo das duas drogas contribui para exaltar a atividade natriurética e diurética, enquanto reduz ao minimo as
erdas de potassio e desequilibrio &cido-basico. Este medicamento € um agente diurético anti-hipertensivo: tem

inicio de acao 2 a 4 horas ap6s a administragao, com atividade diurética maxima por volta da 4 hora e persiste

por 24 horas, aproximadamente.

INDICAQOES DO MEDICAMENTO: ¢ indicado em pacientes nos quais a depleqao de potéssio possa ser
suspeitada ou esperada. o
A combinag&o do cloridrato de amilorida com a hidr minimiza a de desenvolvimento
de excessiva perda de potassio em pacientes, durante uma diurese vigorosa por periodos prolongados. O
com{poneme amilorida poupador de FO\aSSIO estd especialmente indicado nas condicoes em que o efeito
0sitivo sobre o balanco de potassio for particularmente importante.

cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida pode ser usado isoladamente ou como adjunto a outros anti-
hipertensivos em condigoes como:
Hipertenséao
Edema de origem cardiaca
Clrrose hepatica com ascite e edem:

ISCOS DO MEDICAMENTO: as cumra indicacdes ao uso de cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida s&o:
hlpercalemla (definida como - 5,5 mEq/!
Concomitante suplementacao de potdssio ou outras terapias anticaliuréticas (ver PRECAUQOES
Insuflmeac% ren)al (andria, insuficiéncia renal aguda, doenca renal progressiva grave e nefropatia diabética (ver

Hipersensibilidade a qualquer componente des\e roduto_ou a outras drogas derivadas das sulfonamidas.

Uso em gestantes , nutrizes e pediatrico (ver PRI CAU OES)

Nao deve ser uf durante a gravidez e a amamentagao, exceto sob orientacao médica. Informe ao

seu médico ou cirurgiao-dentista se ocorrer gravidez ou iniciar amamentacao durante o uso deste

medicamento.

Informe ao médico ou cirurgido-dentista o de reacdes i

Informe ao seu médico ou cirurgiao-dentista se vocé esta fazendo uso de aigum outro medicamento.

m%o uose medlcamenlo sem o conhecimento do seu médico. Pode ser perigoso para a sua saude.

O cloridrato de amllonda + hidroclorotiazida é disponivel para uso oral em comprimidos de concentragdes de:

5mg/50mg e 2,5mg/25

Hipertensao: a poso\og\a usual é de um a dois comprimidos de cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida

5mg/50mg (equivalentes a dois ou quatro comprimidos de cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida

2,5mg/25mg respecitvamente), administrados uma vez ao_dia ou em doses fracionadas. Alguns pacientes

podem requerer apenas um compnmldo de cIondra\o de amilorida + hidroclorotiazida 2,5m 5m uma vez ao

dia (eq a meio cc de amilorida + hidroclorotiazida 5mg/50mg oso\o ia pode

ser aumentada se necessario, mas nao deve ultrapassar 4 comprimidos de cloridrato de amilorida +

hidroclorotiazida 5mg/50mg ao dia.

Edema de origem cardiaco: cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida pode ser iniciado na posologia de um a

dOIS cum rlmldus de cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida 5mg/50mg ao dia. A posologia pode ser
e necessario, mas nao deve exceder quatro comprimidos de cloridrato de amilorida +

hldrcc\crouazma 5mg/50mg ao dia. A posologia ¢tima é determinada pela resposta diurética adequada e pelo

nivel sérico de potassio. Uma vez que tenha sido obtida a diurese inicial deve-se reduzir a posologia para a

terapia de manutencéo. Esta também Bode ser feita em dias alternados.

Cirrose hepatica com ascite (ver PRE! ES): o tratamento deve ser iniciado com uma pequena dose de

cloridrato de amllorlda + hidroclorotiazida (um comprimidos 5mg/50mg uma vez ao dia). Se necessario, a

ite até que haja diurese efeitva. A posologia nao deve exceder 4

compnmldos de cIorldralo de amilorida + hidroclorotiazida 5mg/50mg ao dia.

A posologia de manutencao pode ser mais baixa que aquela necessaria para iniciar a diurese; portanto, quando

o peso do paclenle estiver es(ab\llzado deve-se reduzir a dose diaria da medicacao. A perda de peso gradual

cirréticos, para reduzir a de reagbes

assocwadas com a terapia dlurenca
Siga a orientag@o de seu médico, respeitando sempre os horarios, as doses e a duragao do tratamento.
Nao interrompa o tratamento sem o conhecimento do seu médico.

Siga corretamente o modo se usar. Nao

procure ori cao médica ou de
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seu cirurgiao-dentista.

Nac:’ use o medicamento com o prazo de validade vencido. Antes de usar observe o aspecto do
medicgmel
REA(;OES ADVEHSAS este produto é geralmente bem tolerado, mas raramente podem ocorrer: dor de
cabeca, fraqueza, ladlqa mal-estar, perda de apetite, nauseas, Caso ocorram reagoes desagradaveis, ou se for
necessario 2 usc slmu laneo de oulros medicamentos, seu médico devera ser prontamente informado.
CONDUTA DOSE: nao se conhecem dados sobre a superdosagem em humanos. A DL
50 da comblnaqao da drcga em camundongos fémeas e ratas € de 189 e 422 m /Kg. respectivamente. Nao se
sabe se a droga € dialisavel. Nao hd informagdes sobre a de cloridrato
de amilorida + hidroclorotiazida e nao ha antidoto disponivel. O Iralamenlo éde supor\e e sintomatico. A terapia
com cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida deve ser suspensa e o paciente rigorosamente observado.
Stﬁere se mdgao ao vomito e ou lavagem gastric:
CONSER\/AQAO E USO: manter a lemperamra ambleme (15 C a 30°C). Proteger da luz e
manter em lugar seco. O numero do lote e as datas de estao
no cartucho do produto. Nunca utilize med\camentos com prazo de valldade vencldo
Todo medicamento deve ser mantido fora do alcance das criangas.

INFORMAGOES TECNICAS AOS PROFISSIONAIS DE SAUDE
1. CARACTERISTICAS FARMACOLOG
O cloridrato de amilorida + h\droclorohazwda é um diurético anti-hipertensivo combinando a poienie acao
natriurética da hidroclorotiazida com a propriedade coservadora de potassio do cloridrato de amilori
O cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida proporciona atividade diurética e anti-hipertensiva (prlnclpalmeme
através da hidroclorotiazida), enquanto o componente amilorida age Brevenlndo a perda excessiva de potéassio
que pode ocorrer em pacientes que recebem um diurético tiazidico. Devido a amilorida, a excrecéo urinaria de
magnésio € menor com cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida do que com uma tiazida ou um diurético de
alca usado isoladamente.
As acdes diurética e anti-hipertensiva leves da amilorida sao adicionais as atividades natriurética, diurética e
anti-hipertensiva da ti esmo tempo, minimizam a perda de potassio e bicarbonato, diminuindo a
chance de desequilibrio acido-bast
O inicio da agao diurética de clondrato de amilorida + hidroclorotiazida ocorre dentro de duas horas e pode ser
mantida por aproximadamente 24 horas.
A hidroclorotiazida
A hidroclorotiazida € um diurético e anti-hipertensivo eficaz por via oral. O inicio de acéo apds o uso oral ocorre
em duas horas e atinge o efeito maximo em mais ou menos quatro horas. A atividade dlurellca persiste por
Jroxlmadamenle seis a doze horas. A hidroclorotiazida néo afeta a presséo arterial normal.

cloridrato de amilorida
O cloridrato de amilorida é uma droga conservadora de potassio que possui leve atividade natriurética, diurética
e anti-hipertensiva. O principal uso € a conservacao do potéssio em pacientes que recebem agentes dluret\cos
nos quais a perda excessiva de potassio ocorre ou é esperada.
O cloridrato de amilorida usualmente inicia sua agao dentro de duas horas apés uma dose oral. Seu efeito sobre
a excrecao de eletrlitos atinge o maximo entre seis e dez horas, durando cerca de 24 horas. Os niveis
plasmaticos méximos sao obtidos em 3 a 4 horas e a meia-vida varia de 6 a 9 horas.

2. INDICAGOES
Este n:jedlcamenlo é indicado em pacientes nos quais a deplecdo de potdssio possa ser suspe\iada ou
esperada.
A combinagao do cloridrato de amilorida com a hi da, minimiza a
de excessiva perda de potassio em pacientes, durante uma diurese vigorosa por penodos prolongados [e]
comP onente amilorida poupador de potassio, estd especialmente indicado nas condicdes em que o efeito
ositivo sobre o balanco de potassio for pamcularmente importante.
cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida pode ser usado isoladamente ou como adjunto a outros anti-
hipertensivos em condi¢oes como:
Hipertensao
Edema de origem cardiaca
Cirrose hepatica com ascite e edema

3. CONTRAINDICAGOES

As contraindicacoes ao uso de clor\drato de amilorida + hidroclorotiazida s&o:

Hipercalemia (definida como - 5,5 ml

Concomitante suplementacao de potasslo ou outras terapias anticaliuréticas (ver PRECAUGOES)
g\sggfac%éesnal (anuria, insuficiéncia renal aguda, doenca renal progressiva grave e nefropatia diabética (ver

Hipersensibilidade a qualquer componente deste produto_ou a outras drogas derivadas das sulfonamidas.
Uso em gestantes , nutrizes e pediatrico (ver PRECAUCOES)

4. MODE DE USAR E CUIDADOS DE CONSERVAGAO
Este medicamento deve ser administrado por via oral. Manter a temperatura ambiente (15°C a 30°C). Proteger
da luz e manter em lugar seco.

5. POSOLOGIA
O cloridrato de am\lor\da + hidroclorotiazida é disponivel para uso oral em comprimidos de concentragoes de:

5mg/50mg e 2,5mg/25
Hipertensao: a posologla ‘usual é de um a dois comprimidos de cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida
5mg/50mg (equ\va\enles a dois ou quatro comprimidos de cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida
uma vez ao dia ou em doses fracionadas. Alguns pacientes
podem requerer apenas um comprimido de cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida 2,5mg/25mg uma vez ao
dia (equivalente a meio comprimido de cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida 5mg/50mg? A posologia pode
ser aumentada se necessario, mas n@o deve ultrapassar 4 comprimidos de cloridrato de amilorida +
hidroclorotiazida 5mg/50mg ao dia.

dema de origem cardiaco: cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida pode ser iniciado na posologia de um a
dois comprimidos de cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida 5mg/50mg ao dia. A posologia pode ser
aumentada se necessdrio, mas nao deve exceder quatro comprimidos de cloridrato de amilorida +
hidroclorotiazida 5mg/50mg ao dia. A posologia étima é determinada pela resposta diurética adequada e pelo
nivel sérico de potassio. Uma vez que tenha sido obtida a diurese inicial deve-se reduzir a posologia para a
terapia de manutencéo. Esta tambemg ode ser feita em dias alternados.
Cirrose hepéhca com ascite (ver PRE AUQOES o tratamento deve ser iniciado com uma pequena dose de

milorida + (um 5mg/50mg uma vez ao dia). Se necessario, a

posologia pode ser aumemada radualmente até que haja dlurese efeitva. A posologia nao deve exceder 4
comprimidos de cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida 5mg/50mg ao dia.
A posologia de manutencao pode ser mais baixa que aguela necessaria para iniciar a diurese; portanto, quando
o peso do paciente estiver estabilizado, deve-se reduzir a dose diaria da medicacéo. A perda de peso gradual
é especialmente desejavel nos paclentes cirréticos, para reduzir a de reagdes
associadas com a terapia diurética.

6. ADVERTENCIAS

Hipercalemi

Foi observada hipercalemia (potassio sérico - 5,5 mEq/I) em pacientes que receberam cloridrato de amilorida

isolada ou concomitantemente com outros aqueles

pacientes mals idosos e em pacientes huspltahzados com cirrose hepanca ou edema cardlaco que tém
renal, estao g doentes, ou estao submetidos a vigorosa terapia

diurética. Esles ac devem ser moni te quanto a clinicas,
ou eletra de dg mas mortes neste grupo de doentes.
A suplementagao de potassio, na forma de med\cacau ou de dieta rica em potassio, nao deve ser usada com

cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida, exceto nés casos graves ou refratarios de hipocalemia;
Se utilizada, recomenda-se a monl(onzagao cuidadosa dos niveis de potéssio sérico.

Tratamento de hipercalemia )

Se ocorrer hJ)ercalemla em pacientes recebendo de amilorida + a droga deve ser
descontinuada imediatamente e, se necessario, medidas ativas para reduzir o nivel de potasslo devem ser
tomadas.

Os diuréticos tlamdlcos 30 i quando a depuragéo de creatinina cai abaixo de 30 ml/min.

Pacientes com aumento no_nitrogénio ureico sanguineo (BUN) acima de 30 mg/ 100 ml, com niveis de
creatinina sérica acima de 1,5 mg/100 ml ou com valores da ureia sanguinea acima de 60 mg/ 100 ml ou com
diabetes melitus, nao devem receber cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida sem cuidadosa e frequente
monitorizagao de eletrolitos séricos e niveis de BUN.

Desequi

brio eletr
Embor: probal bllldade do desequilibrio eletrolitico estar minimizado com cloridrato de amilorida +
hldrocloronazlda cuidadosas venflcagoes devem ser mantidas para sinais de desequilibrio hidro-eletrolitico:
a\ca\ose ip e hipomagnesemia. E particularmente importante fazer
determlnagoes séricas e urinarias dos eletrdlitos quando o paciente esta vomitando excessivamente ou
recebendo fluidos parenterais. Os sinais de alarme ou sintomas de desequilibrio fluidico e eletrolitico incluem:
boca seca, sede, fraqueza, letargia, sonoléncia, inquietude, convulsoes, dores e caimbras musculares, fadiga
muscular, hipotensao, oliguria, taquicardia e disturbios gastrintestinais, como nduseas e vomitos.
Pode-se desenvolver hipocalemia com a hidroclorotiazida ou com outros diuréticos potentes, especialmente
quando se promove diurese brusca, apés tratamento prolongado ou quando ha severa cirrose hepatica. A
hipocalemia pode sensibilizar ou exagerar a resposta do coracao aos efeitos téxicos da digital (como maior
irritabilidade ventricular).
A hiponatremia induzida pelos diuréticos é usualmente leve e assintomatica. Em raros(s)ac\emes ela pode se
tornar grave e sintomatica; tais pacientes requerem atencao imediata e terapia apropria
As tiazidas podem dlmlnulr a excrecao urinaria de calcio. Podem causar elevacao intermitente e discreta do
calcio sérico na auséncia de outras doencas conhecidas do metabolismo deste ion. As tiazidas devem ser
descontinuadas antes da realizagao de testes de fungao da paratireoide.

Azotemia

A azotemia pode ser precipitada ou aumentada pela hidr efeitos da droga podem
desenvolver-se em pacientes com insuficiéncia renal. Se ocorrer ollguna ou azotemia durante o tratamento de
doenca renal, o diurético deve ser descontinuado.

Hepatopatia
As tiazidas devem ser usadas com cautela em pacientes com insuficiéncia hepética ou hepatopana progressiva,
pois pequenas alteragoes no balango hidro-eletrolitico podem precipitar o coma hepatico.

Metabolismo

Pode ocorrer hiperuricemia ou ser precipitada gota em certos pacientes tratados com terapia tiazidica.

A terapia tiazidica pode prejudicar a tolerancia a glicose. Podem ser necessarios ajustes posologicos dos
agentes antidiabéticos, incluindo a insulin:

Aumentos nos niveis de colesterol e mgllcendes podem ser associados com a terapia diurética tiazidica.

Para minimizar o risco de hipercalemia em diabéticos ou pacientes com suspeita de diabete, o grau da funcao
renal deve ser conhecida antes do inicio da terapia com cloridrato de amilorida + hidroclorotiazida. A terapia
deve ser descontinuada por, pelo menos, trés dias, antes do teste de tolerancia a glicose.

Terapia anticaliurética deve ser instituida com cuidado e somente nos {Jaclemes gravemente doentes, nos quais
possa ocorrer acidose metabdlica ou respiratéria, tais como pacientes com doenga cardlopulmonar ou com
diabetes nao controlado adequadamente. udangas no balango acido-basico podem alterar o equilibrio intra e
extra celular do potassio e o desenvolvimento de acidose pode estar associado com rapidos aumentos dos
niveis de potassio sérico.

Reacdes de hipersensi
Foi relatada a possibilidade de exacebaqao ou ativagao de lupo eritematoso sistémico com uso das tiazidas.

Uso em gestantes

O uso rotineiro de diuréticos em gestantes sadias com ou sem edema leve nao é indicado e expde a mulher e
o feto a riscos desnecessarios. Os diuréticos nao previnem o desenvolvimento de toxemia da gravidez e nao
existe evidéncia satisfatéria de que sejam Uteis no tratamento da toxemia.

As tiazidas cruzam a barreira placentaria e aparecem no sangue do cordéo. Portanto, o uso de cloridrato de
amilorida + hidroclorotiazida quando ha ou se suspeita de gravidez requer que os beneficios da droga superem
os riscos potenciais para o feto. Estes riscos incluem ictericia’ fetal ou neonatal, trombocitopenia e
possivelmente outras reagoes adversas que ocorrem no adulto.

Uso em nutrizes ; ) .
As tiazidas aparecem no leite materno. Se o uso da droga for julgado essencial, a paciente deve parar de
amamentar.

Uso pediatrico
O uso de cloridrato de amilorida em criancas nao foi estabelecido, portanto, cloridrato de amilorida +
hidroclorotiazida nao é recomendado neste grupo etario.

8. INTERAGOES MEDICAMENTOSAS

Quando se administra cloridrato de amilorida concomitantemente com um inibidor da enzima conversora de
dg\otensma o risco de hipercalemia pode ser aumentado. Portanto, se o uso concomitante destes agentes for

do devido a presenca de hipocalemia demonstrada, eles deverao ser usados com precaucao e frequente

momtonza a0 do potassio sérico.

Diuréticos tiazidicos: quando usados concomitantemente as segumtes drogas podem causar interagdes com os

diuréticos tiazidicos.

Alcool, barbituricos e pode ocorrer potenci hlpo(ensac ortostatica.

Drogas antidiabéticas (orals e \nsulma Fodem ser necessarios ajustes

Outras drogas anti-hipertensivas: Tem efeito aditivo. Deve-se descontinuar a \erapla diurética por 2 - 3 dias




