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• El dolor musculoesquelético es uno de los 
principales contribuyentes a los años vividos
con discapacidad en todo el mundo.1

• Incluyen diversas causas como artritis 
reumatoide, gota y un grupo heterogéneo
de trastornos autoinmunes, inflamatorios
y degenerativos de las articulaciones, 
tendones y músculos.1

• Aunque el tratamiento específico puede variar 
según la causa, los analgésicos son una 
herramienta clave para aliviar el malestar. 

• El paracetamol proporciona alivio en dolor 
musculoesquelético, y posee eficacia 
comparable con varios analgésicos, incluidos 
diferentes AINE.2-5



Una tableta cada

Sin exceder 5 tabletas al día
horas4 6-

Presentaciones de 20 y 40
tabletas

Estructuras anatómicas
Músculos

Estructuras anatómicas
Huesos

 1. Músculos de la mímica

2. Esternocleidomastoideo

3. Deltoides

4. Pectoral mayor

5. Bíceps braquial

6. Flexores del antebrazo

7. Braquiorradial

8. Serrato anterior

9. Oblicuo externo

10. Recto del abdomen

11. Psoas

12. Sartorio

13. Aductores (aductor largo, pectíneo)

14. Recto femoral 

15. Tendón rotuliano

16. Extensor largo de los dedos

17. Tibial anterior

18. Sóleo

1.  Cráneo

2. Mandíbula

3. Clavícula

4. Manubrio

5. Esternón

6. Costillas

7. Húmero

8. Ulna

9. Radio

10. Carpo (huesos del carpo)

11. Metacarpianos
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12. Falanges

13. Columna vertebral

14. Pelvis

15. Fémur

16. Rótula

17. Tibia

18. Fíbula

19. Tarso (huesos del tarso)

20. Metatarsianos

21. Falanges


