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PROTAMINA SULFATO 

 
PRESENTACIONES HABITUALES  

Vial 50 mg/5 mL 

INDICACIÓN TOXICOLÓGICA 

Heparina sódica. 

POSOLOGÍA ADULTOS 

Si < 15 min: 1 mg (0,1mL) por 100UI de heparina sódica a neutralizar. Si >  15 min: 0,5 
mg por  100 UI de heparina sódica a neutralizar. Max 50 mg por dosis. Velocidad de 
administración <= 5mg/min. 

En intoxicaciones por HBPM, si ha pasado menos de una semivida de la HBPM: 1 mg 
(0,1mL) por 100UI d’HBPM a neutralizar. Si más de una semivida: 0,5 mg (0,05 mL) por 
100UI d’HBPM a neutralizar, dividiendo en dos la dosis calculada de protamina y 
administrar en inyecciones intermitentes o en perfusión continua. 

POSOLOGÍA NIÑOS 

Misma pauta que en adultos. 
 
OBSERVACIONES 
 
Se administra en forma de inyección intravenosa lenta, a una velocidad <= 5 mg/min. 
 
TRATAMIENTO PACIENTE DÍA (TPD)  
 
50 mg = 1 vial 
 
DISPONIBILIDAD HOSPITALES 

 Nivel A: 1 vial 
 Nivel B: 3 viales 
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