










*Prograf®XL (tacrolimus de acción prolongada) se vende con el nombre comercial de Advagraf® en Europa y Astagraf® en EE.UU.
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PRESENTACIONES:

PROGRAF®:
Cápsulas.
PROGRAF® 0,5: envase con 50 cápsulas.
PROGRAF® 1: envase con 100 cápsulas
PROGRAF® 5: envase con 50 cápsulas.

Inyectable.
PROGRAF® 5 mg.: Envase con 1 ampolla de 1 ml conteniendo 5 mg.

PROGRAF® XL:
PROGRAF® XL 0,5-1-5 y 3 mg: envases conteniendo 50 cápsulas de acción prolongada.

El progreso 
no se detiene

Con el tiempo, incluso cambios sutiles pueden conducir a un 
verdadero progreso. Comparado con Prograf, Prograf® XL 
reduce la variabilidad optimizando la exposición a tacrolimus¹,² 
y mejora la adherencia al tratamiento³. Esto podría explicar 
una sobrevida del injerto hepático signi�cativamente mayor, 
evidenciada en un análisis retrospectivo del Registro 
Europeo de Trasplante Hepático (ELTR).⁴ En trasplante, 
esto es de�nitivamente un progreso.

Para más información 
sobre PROGRAF® XL  
visite www.gador.com.ar

www.vivireltrasplante.com.ar

PROGRAF®XL ha sido diseñado para brindar una
exposición constante y controlada a tacrolimus.(5)

 
Mayor adherencia y preferencia del paciente 
en un régimen de una dosis diaria.(6)

SIN CHANCE DE
SUSTITUCIÓN (7)
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Tabla 1. Ajuste de dosis de fármacos para el tratamiento del COVID19. Adaptado de recomendaciones de Sociedad Española de Nefrología

Filtrado 
Glomerular Hidroxicloroquina Lopinavir/ 

Ritonavir
Darunavir/ 
Cabecista Azitromicina Tocilizumab Anakinra Sarilumab Interferón � 1b Remdesivir

FGe > 60 ml/min

200 - 400 mg VO  
c/12 hs por 5 días

200 mg / 50 mg 
VO x 2 c/12h  
máx. 14 días

800 mg / 150 mg  
VO c/24h

250 - 500 mg  
VO o IV c/24hs  

por 4-5 días

Según Peso 
Corporal 

> 75kg 600mg IV 
dosis única. 

<75Kg 400 mg IV 
dosis única.

100 - 200 mg 
 c/12 o 24h  

1-2 en inyección 

200 - 400 mg IV 
Única dosis

250 ug SC c/48h 
por 14 días.  

Comenzar con 
62,5 ug e ir 

incrementando

Dosis de Carga 
(día 1) 
 200 mg IV. 

Mantenimiento 
(día 2 al 10) 
100 mg IV

FGe 45-60 ml/min
Precaución 
No requiere ajuste

FGe 30-45 ml/min

FGe 15-30 ml/min 200 mg VO c/12 hs

Sin datos sobre 
toxicidad

Considerar 
administrar en 
días alternos

Sin datos sobre 
toxicidad o ajuste

P r e c a u c i ó n y 
vigilancia extrema

Sin datos

FGe < 15 ml/min 200 mg VO c/12h 
días alternos Precaución.

HD
200 mg VO  

post HD
Alta unión a 
proteínas.  

Poca eliminación 
por diálisis.

Sin datos Considerar días 
alternos Sin datos

Sin datos. 
Precaución

Sin datos

DP
200 mg VO 

3 días a la semana

Disponible en 
Argentina SI SI SI SI SI NO SI SI NO
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