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NEOSTIGMINA (PROSTIGMINA) 

 
PRESENTACIONES HABITUALES   

Amp 0,5 mg/1mL 

INDICACIÓN TOXICOLÓGICA 

Curarizantes, bloqueantes neuromusculares no despolarizantes. 

POSOLOGÍA ADULTOS 

1-2 mg IV lenta (1mg/min.) 

Si no respuesta repetir hasta un máximo de 5 mg 

POSOLOGÍA NIÑOS 

0,025-0,08 mg/kg IV lenta. 
 
Si no respuesta repetir hasta un máximo de 2,5 mg. 
 

OBSERVACIONES 
 
Puede utilizarse también en los síndromes anticolinérgicos, pero al no atravesar la 
barrera hematoencefálica no revierte ni el delirio ni las alucinaciones. 
 

TRATAMIENTO PACIENTE DÍA (TPD)  
 
5 mg = 10 ampollas 
 

DISPONIBILIDAD HOSPITALES 

• Nivel A: - 
• Nivel B: 30 ampollas 
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