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TRIMBOW?®
BECLOMETASONA/FORMOTEROL/BROMURO
DE GLICOPIRRONIO PARA LA EPOC
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Combinacién de corticoide inhalado (CSI), agonista B2 de ac-
cién prolongada (LABA) y anticolinérgico de accién prolon-
gada (LAMA)

INDICACION

Tratamiento de mantenimiento en adultos con EPOC de mo-
deradaa grave que no estdn adecuadamente controlados con
la combinacion de un CSIy un LABA.

En el SNS su utilizacién esté limitada a pacientes en trata-
miento con CSI/LABA/LAMA vya estabilizado y efectivo.

POSOLOGIA Y FORMA DE ADMINISTRACION
Dos inhalaciones dos veces al dia.

EFICACIA
En exacerbaciones moderadas/graves

Frente a beclometasona/formoterol: reduccion de 0,12 por
paciente-ano (IC95% 0,04 a 0,19). Frente a tiotropio: reduc-
cion de 0,11 por paciente-ano (1C95% 0,04 a 0,18). Frente a
beclometasona/formoterol + tiotropio: no hay diferencias.
Frente a indacaterol/glicopirronio: sin diferencias de rele-
vancia clinica®,

En mejora de la disnea (cambio en TDI)

Frente a beclometasona/formoterol: no hay diferencias.

En calidad de vida (SGRQ)

Frente a beclometasona/formoterol, a tiotropio o a beclome-
tasona/formoterol + tiotropio: sin diferencias de relevancia
clinica.

Solo para
pacientes previamente

estabilizados con LAMA/
LABA/Corticoide.
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Efectos cardiovasculares: precaucion en pacientes con arrit-
mias cardiacas, estenosis adrtica, miocardiopatia hipertrofica
obstructiva, infarto agudo de miocardio, cardiopatia isquémi-
ca, insuficiencia cardiaca congestiva, vasculopatias oclusivas,
hipertensién arterial, aneurisma o prolongacion del interva-
lo QTc ya sea congénita o inducida por medicamentos.
Neumonia: Los corticoides inhalados aumentan el riesgo de
neumonia.

No se han encontrado diferencias frente a beclometasona/
formoterol + tiotropio

LUGAR EN LA TERAPEUTICA

Eficacia y seguridad similares a la asociacién beclometasona/
formoterol + tiotropio en dispositivos separados.
Alternativa en pacientes con dos o méas exacerbaciones/
afno, o mas de una exacerbacion/afo que requiera hospita-
lizaciéon, y sintomatologia relevante (grupo D de la GOLD),
con una obstruccion grave al flujo aéreo y que no responden
adecuadamente a una combinacion CSI/LABA, tras haber
comprobado que la técnica de uso del inhalador asi como la
adherencia al tratamiento previo son adecuadas.

PRESENTACIONES

Trimbow 87 microgramos/5 microgramos/? microgramos
soluciéon para inhalacién en envase a presion. 120 puls. 60
dosis (85,08 €) Visado de Inspeccién.

COSTE TRATAMIENTO (€) / DIA

SALMETEROL / FLUTICASONA + TIOTROPIO ZONDA 2,68

FORMOTEROL / BECLOMETASONA + TIOTROPIO ZONDA 3,03

FORMOTEROL / BECLOMETASONA + TIOTROPIO HANDIHALER 3,35

FORMOTEROL / BECLOMETASONA / GLICOPIRRONIO 2,84

La calificacion ha sido asignada conjuntamente por los Comités de Evaluacion de Nuevos
Medicamentos de Andalucia, Castilla y Ledn, Pais Vasco, y Navarra. Esta informacion es
susceptible de modificaciones en funcién de la evolucion del conocimiento cientifico. Noti-
fique las sospechas de reacciones adversas en www.notificaram.es



https://twitter.com/BITNavarra
http://www.isdbweb.org/
https://www.aemps.gob.es/medicamentosUsoHumano/informesPublicos/docs/IPT-beclometasona-formoterol-bromuro-glicopirronio-Trimbow-asma_EPOC.pdf
https://cima.aemps.es/cima/pdfs/es/ft/1171208002/FT_1171208002.pdf
www.bit.navarra.es
http://www.isdbweb.org/

	Botón 2: 


