
EPLERENONA  DESDE EL INICIO, PARA TODOS 
r, PARA REDUCIR  

LA MORTALIDAD

*ARA-II en el caso de pacientes intolerantes a IECA o INRA. **En ambos grupos de tratamiento, en adición de la terapia recomendada, incluyendo BB.

Cuádruple terapia como inicio de tratamiento de la IC-FEr, con el objetivo 
de reducir la mortalidad1

ARM

EPLERENONA vs. PLACEBO**
(ESTUDIO EMPHASIS-HF)7

REDUCCIÓN DEL RR DE MUERTE Y HOSPITALIZACIÓN POR CAUSAS CV

-37 %
En pacientes con IC de clase II de la NYHA FEVI 

EPLERENONA  VS. ESPIRONOL ACTONA3

En un estudio de vida real vs. espironolactona en pacientes con IC-FEr, 
eplerenona demostró:

EFECTIVIDAD

Una reducción 

mortalidad CV y por 
cualquier causa3

SEGURIDAD

Una menor frecuencia de 
EA graves de tipo sexual
y una menor incidencia 

de hiperpotasemia3

ADHERENCIA

Un 42 % menos de 
abandonos del tratamiento 
debido a efectos adversos

-42 % 
de abandonos
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Acrónimos: ARA-II: antagonistas del receptor de angiotensina II; ARM: antagonistas del receptor de mineralocorticoides;  
BB: bloqueadores ß; CV: cardiovascular; EA: eventos adversos; FEVI: fracción de eyección del ventrículo izquierdo; IC: insufi-
ciencia cardíaca; IC-FEr: insuficiencia cardíaca con fracción de eyección reducida; IECA: inhibidores de la enzima convertidora 
de angiotensina; INRA: inhibidores de la neprilisina y el receptor de la angiotensina; iSGLT2: inhibidores del cotransportador de 
sodio-glucosa tipo 2; NYHA: New York Heart Association; RR: riesgo relativo.

Accede a la Ficha Técnica:
Elecor® 25 mg comprimidos recubiertos con película x 30 comprimidos: 
26,68 €. Elecor® 50 mg comprimidos recubiertos con película x 30 
comprimidos: 53,34 €. Condiciones de prescripción y dispensación: Con 
receta médica. Aportación Reducida. Bajo licencia Pfizer.
Fecha de elaboración del material: marzo 2026.

(p<0,001)

IECA/INRA* + BB + ARM + iSGLT21

(p= 0,005)3

La elección entre los ARM para la 
insuficiencia cardíaca con fracción 
de eyección reducida1,2
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