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Desloratadina, jarabe o solución oral 2.5 mg/ 5 

ml, frasco 120 ml 

 

Nivel de prescripción:  

I. 
Código institucional:  

10561.  
Principio Activo:  

Desloratadina. (World Health Organization, 2022)  

Forma farmacéutica:  

Jarabe o solución oral.  

Concentración:  

2.5 mg/ 5 ml.  

Código ATC:  

R06AX27. (World Health Organization, 2022)  

Dosis Diaria Definida:  

5 mg. (World Health Organization, 2022) 

 

Dosis: 
Adultos y niños mayores de 12 años; se recomienda 2 cucharaditas (5 mg en 10 ml) 

una vez al día.  

Niños de 6 a 11 años: se recomienda una dosis de 1 cucharadita (2.5 mg en 5 ml) 

una vez al día. 

Niños de 12 meses a 5 años. Se recomienda una dosis de ½ cucharadita (1.25 mg 

en 2.5 ml) una vez al día. 

Niños de 6 a 11 meses de edad: se recomienda una dosis de 2 ml (1 mg) una vez 

al día. (Merck Sharp & Dohme Corp, 2019) 
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Vía de administración:  

Oral. 

 

Indicaciones de uso: 

Indicado en rinitis alérgica estacional, rinitis alérgica crónica, urticaria idiopática 

crónica. (Merck Sharp & Dohme Corp, 2019) 

 

Reacciones adversas: 

>10% 

Dolor de cabeza (14%) 

Fiebre (12%) 

Irritabilidad (12%) 

Diarrea (15%) 

Infección de las vías respiratorias superiores (11 %) 

Tos (11%) 

1-10% 

Mareos (4%) 

Somnolencia (2%) 

Mareos (4%) 

Fatiga (2%) 

Eritema (2%) 

Erupción maculopapular (3%) 

Dismenorrea (2%) 

Infección del tracto urinario (4%) 

Bronquitis (6%) 

Epistaxis (3%) 

Informes posteriores a la comercialización: 

Taquicardia, palpitaciones. 

Reacciones de hipersensibilidad, raras (p. ej., erupción cutánea, prurito, urticaria, 

edema, disnea y anafilaxia). 
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Hiperactividad psicomotora, trastornos del movimiento (incluyendo distonía, tics y 

síntomas extrapiramidales), convulsiones. 

Enzimas hepáticas elevadas, incluida la bilirrubina, hepatitis (raro). 

Trastornos del metabolismo y de la nutrición: aumento del apetito. (Medscape, a) 

(Merck Sharp & Dohme Corp, 2019) 

 

Precauciones de uso:  

Reacciones de hipersibilidad que incluyen exantema, prurito, urticaria, se han 

informado edema, disnea y anafilaxia. (Merck Sharp & Dohme Corp, 2019) 

 

Contraindicaciones: 

Hipersensibilidad documentada a desloratadina o loratadina o componentes (Merck 

Sharp & Dohme Corp, 2019) (Medscape, b) 

 

Interacciones: 

Serias:  

Erdafitinib, isocarboxazida, lasmiditan, metoclopramida intranasal, olopatadina 

intranasal, sotorasib, tepotinib, tranilcipromina. 

Supervisar de cerca:  

Amifampridina, berotralstat, bosutinib, cenobamato, crizotinib, daridorexant, 

diazepam intranasal, donepezilo transdérmico, eliglustat, esketamina intranasal, 

fostamatinib, gabapentina, gabapentina enacarbil, glecaprevir/pibrentasvir, 

istradefilina, ivacaftor, lomitapida, lonafarnib, lurasidona, midazolam intranasal, 

fenelzina, ponatinib, pregabalina, sareciclina, estiripentol, tucatinib, vemurafenib. 

ketoconazol, eritromicina o azitromicina, fluoxetina y cimetidina. (Medscape, c) 

(Merck Sharp & Dohme Corp, 2019) 
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Embarazo y lactancia: 

Embarazo: 

Los datos limitados disponibles en mujeres embarazadas no son suficientes para 

informar un riesgo asociado con el fármaco de anomalías congénitas graves y 

abortos espontáneos.  

No hay estudios adecuados y bien controlados en mujeres embarazadas. 

Lactancia:  

Tanto la desloratadina como la pseudoefedrina pasan a la leche materna; no hay 

datos suficientes sobre los efectos de la desloratadina en los lactantes ni sobre los 

efectos de la desloratadina en la producción de leche. 

La decisión de interrumpir la lactancia o suspender el medicamento debe tomarse 

teniendo en cuenta los beneficios para el desarrollo y la salud de la lactancia 

materna, la necesidad clínica de la madre lactante y cualquier posible efecto 

adverso en el lactante amamantado debido a la terapia o a una afección materna 

subyacente. (Medscape, d) (Merck Sharp & Dohme Corp, 2019) 
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