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PERCUTAUN 
Antiálgico 
y antiinflamatorio 
percutáneo 

Fórmula por ampolla (no Inyectable): 
Dexametasona 1 mg. 
Salicilamida 170 mg. 
SalicJlato de etílenglicol . . . 200 mg. 
Nicotinato de metilo 10 mg. 
Excipiente c.s.p 2 ce . 

Indicaciones terapéuticas 
Esguinces, roturas y contusiones de múscu­
los, tendones y ligamentos Artritis, artro-
sls, periartritis, sinovitis, ciática, dolores 
cervicales, neuralgias, lumbago, agujetas, 
etcétera. 

En reumatología, traumatología, reeducación 
funcional. Medicina deportiva y labcal An­
tiálgico de aplicación local percutánea. 

Contraindicaciones 
Hipersensibilidad cutánea a sus compo­
nentes. 
Incompatibilidades 
No aplicar sobre heridas abiertas ni su­
perficies cruentas, zonas de piel herpéti-
cas o eczematosas. 

Efectos secundario* 
Congestión y prurito locales. Urticaria. 

Dosificación 
De ataque: 2-4 ampollas (no Inyectables) 
diarias durante un período comprendido en­
tre 2 y 6 días. 

Presentación y P.V.P. v 
Caja con 12 ampollas percutáneas de 2 c.c. 
autorrompibles. 123'— Ptas. 

.Dr. J. Martin / Dr. C. Huard • A. Matisse • (Cines, 1969, 1, 31, 185) 

Sobre más de 200 observaciones, desde el rugby al volley-ball. pasando por el 
atletismo y la natación. 

Repasando una por una las flcfias de los tratamientos con Percutalgine (Percutalin), nos 
hemos dado cuenta, rápidamente, que los resultados obtenidos han sido netamente positivos. 

Induscrial Farrwcáitica deLevante, S.A. 
BARCELONA • Mallorca, 216 MADRID • Plaza Isabel II, 5 



naprosynr 
d anürreumátíco de cxttifianza 

dos c^>sulas dos veces al dia 

INDICACIONES: Síndromes reumáticos y dolorosos de diverso etiología y localiioción: Artritis reumotoide, ortrosis, osteoortrosis, goto, 
espondilitis onquilosonte, polimiolgio reumático, etc. Esguinces, luiociones, fracturas, tendinitis, bursitis, troumatologío loboral y 
deportiva, etc. DOSIFICACIÓN: 7S0-1.000 mg. al dio es la dosis de mayor rendimiento. EFECTOS SECUNDARIOS: Aunque su administración 
es perfectamente tolerado, en pocientes con historia de procesos gastrointestinales debe ser realiioda bajo observación cuidadoso. 
CONTRAINDICACIONES: No existen contraindicaciones absolutas. INCOMPATIBILIDADES: No debe administrarse ¡unto o productos como la 
hidroxicumorina, hidontoíno, sulfonomidas prolongadas o solicilotos, si bien en clínico no se han reportado repercusiones por estos 
circunstancias. COMPOSICIÓN, PRESENTACIÓN Y P.V.P.: Frasco con 30 cápsulas conteniendo codo uno 2S0 mg. de Naproxén Syntex, 
442 Ptas. Envase con 12 supositorios conteniendo cada uno 500 mg. de Naproxén Syntex, 350 Ptos. LABORATORIO PREPARADOR: 
SYNTEX IBÉRICA, S.A. Gran Via Carlos I I I , 84. Barcelona-28. 

N^arc^yn; con h garanta de h invesl^^ 


