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1. ¢Qué es la farmacologia? R= Es laciencia que estudia la historia, el origen, las
propiedades fisicas y quimicas, la presentacion, los efectos bioquimicos y fisiolégicos, los
mecanismos de accion, la absorcién, la distribucién, la biotransformacion y la excrecién asi
como el uso terapéutico de las sustancias quimicas que interactian con los organismos
vivos. La farmacologia estudia como interactla el farmaco con el organismo, sus acciones y
propiedades.2 En un sentido mas estricto, se considera la farmacologia como el estudio de
los farmacos, sea que esas tengan efectos beneficiosos o bien tdxicos. La farmacologia
tiene aplicaciones clinicas cuando las sustancias son utilizadas en el diagndstico, prevencién
y tratamiento de una enfermedad o para el alivio de sus sintomas.

2. ¢Como se clasifica los farmacos? R=

% Analgésicos. Su objetivo es aliviar el dolor fisico producido por lesiones, golpes o
heridas.

% Antiacidos. Su funcién es combatir las secreciones gastricas y la acidez.

< Antialérgicos.

< Antidiarreicos.

+ Antiinfecciosos y antiviral.

< Antiinflamatorios.

+« Antidepresivos.

% Antipiréticos.

3. ¢Qué es un farmaco? R= es una molécula bioactiva que en virtud de su estructura y
configuracion quimica puede interactuar con macromoléculas proteicas, generalmente
denominadas receptores, localizadas en la membrana, citoplasma o nlcleo de una célula,
dando lugar a una accion y un efecto evidenciable.

4. ¢A gqué se refiere la farmacocinética? R= Se refiere a lo que el organismo le hace
a un farmaco, mientras que la farmacodinamia describe lo que el farmaco le hace al
organismo. Una vez que el medicamento se administra por una de varias vias, cuatro
propiedades farmacocinéticas determinan la rapidez del inicio de accion del farmaco, la
intensidad del efecto y la duracion de éste.

5. ¢Cudles son vias de administracion de los farmacos? R= Enteral, Oral,
Sublingual, Parenteral, Intravenosa, Intramuscular, Subcutanea
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1. ¢Cual es funcion de los farmacos en la embriologia? R= El ingreso de

farmacos o nutrientes al seno fetal depende de ciertas propiedades para poder atravesar
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la placenta y producir algun efecto nocivo para el feto. Es posible predecir el posible
ingreso al feto de las sustancias por sus propiedades fisicoquimicas, tales como la
liposolubilidad, el grado de ionizacién y el peso molecular, entre otras. Igualmente es
importante conocer las caracteristicas del recién nacido y considerarlo como un ente
inmaduro para llevar a cabo los procesos farmacocinéticos y farmacodinamicos de los
farmacos, a diferencia de los adultos.

2. ¢Qué es la farmacologia del recién nacido? R= Una vez que el nifio nace, es
altamente vulnerable, ya que se encuentra expuesto a la posibilidad de sufrir
complicaciones derivadas del parto o por el contacto con su nuevo medio ambiente y
con microorganismos capaces de infectar y afectar su crecimiento y desarrollo, por lo
gque en ocasiones es necesario recurrir a la administracion de farmacos.

3. ¢Qué es lafarmacologia clinica?

R= La Farmacologia Clinica es la especialidad médica que se ocupa de la
evaluacion de los efectos de los medicamentos en la especie humana, es decir,
en la poblacion general, en subgrupos especificos y en pacientes individuales.

4. ¢Qué es la farmacologia en adolecentes? R=Como ciencia estudia la accién de los
farmacos sobre el organismo humano y la del organismo humano sobre los farmacos,
tanto en las personas sanas como en los enfermos. Como especialidad médica, la
farmacologia clinica se ocupa, junto a otras especialidades médicas y otras profesiones
sanitarias, de conseguir una 6ptima utilizacién de los medicamentos aumentando su
eficacia y disminuyendo su riesgo; es decir, de racionalizar la utilizacion de los
medicamentos mediante la eleccién del farmaco y la pauta de administracion mas
adecuadas para cada paciente.

5. ¢Qué se realiza en la farmacologia embrionaria? R= Durante la vida
intrauterina, el feto puede estar expuesto a una serie de farmacos y sustancias toxicas
cuyos efectos pueden ser inmediatos y provocar la muerte fetal o producir un dafio que
puede manifestarse en el nacimiento o incluso semanas, meses o afios después Ha sido
dificil establecer una relacion entre la exposicién intrauterina a farmacos y los dafios
patolégicos que se producen en el feto, a menos que dicho dafio sea confirmado
después de algun tiempo.
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1. ¢Cual es la funcién de la farmacologia cardiovascular? R=Tiene como funcién
principal el aporte y remocién de gases, nutrientes, hormonas, etc. de los diferentes
organos y tejidos del cuerpo, lo que se cumple mediante el funcionamiento integrado
del corazon, los vasos sanguineos y la sangre. Su “producto final” es el gasto o
débito cardiaco, que corresponde a la suma de los diferentes flujos sanguineos
regionales. En condiciones normales estos flujos se regulan por diferentes
mecanismos de cardcter local o general: pH, pO2, tono simpatico, hormonas, etc.
gue mantienen un flujo sanguineo acorde a las caracteristicas de funcionamiento de
cada 6rgano o tejidos en particular



2. ¢Como se emplean los medicamentos en enfermedades

cardiovasculares y respiratorias? R= Con un tratamiento farmacolégico
correcto es posible prevenir nuevos episodios de enfermedad o recaidas, enlentecer
el deterioro progresivo del sistema cardiovascular, disminuir los sintomas e incluso,
en algunos casos, curar la enfermedad. El uso de medicamentos es sélo una parte
del tratamiento completo que pueden recibir los pacientes, pues en ocasiones es
necesario recurrir a la cirugia cardiovascular (por ejemplo, para cambiar una valvula
del corazon por una proétesis metalica), a la implantacion de dispositivos en el cuerpo
(como ocurre con los marcapasos), a tratamientos realizados a través de catéteres
gue se introducen por las arterias (por ejemplo, para la colocacién de una especie de
muelle llamado stent en alguna arteria del corazon), o a otras técnicas complejas.
¢Cuales son las enfermedades hepéticas y en que incluyen los farmacos?

La cirrosis hepética es la consecuencia final de muchas enfermedades hepéticas
cronicas donde se pueden producir cambios farmacocinéticos y farmacodinamicos cuyo
conocimiento es indispensable a la hora de prescribir medicamentos en esta poblacion
con el objetivo de disminuir los efectos adversos y evitar la infradosificacién. No existe
una clara correlacién entre ningan parametro analitico y la funcion metabdlica hepatica,
lo que hace imposible que se puedan dar pautas especificas de dosificaciéon. Como
norma general, no hay mayor riesgo de hepatotoxicidad en la enfermedad hepatica
cronica avanzada para la mayoria de los farmacos salvo algunas excepciones. Sin
embargo, el diagnéstico de toxicidad por farmacos en estos pacientes es mas complejo y
comporta mayor gravedad. En esta revisién se pretende actualizar los conocimientos en
el campo de la prescripcion de los farmacos mas utilizados en los pacientes con cirrosis
hepatica.

¢Dosis de farmacos para personas enfermas de sistemas
cardiovasculares? R= Dosis del farmaco No existe una dosis de cada farmaco
aplicable de forma general a todos los pacientes. El médico establecera en cada
farmaco la dosis que considera mas apropiada para lograr sus efectos beneficiosos y
que sea, a la vez, adecuada y segura para cada paciente. La respuesta del paciente
a una determinada dosis es dificil de predecir, por lo que en ocasiones el médico
comenzara con una dosis de prueba y la ir4 ajustando en las sucesivas visitas
médicas hasta lograr el efecto deseado, evitando al tiempo la aparicién de efectos
secundarios. Con frecuencia, el médico necesitara tomar.

¢Cudles son farmacos utilizados para dolencias frecuentes? R= existen
farmacos utilizados para dolencias frecuentes que, independientemente de requerir o
no de un ajuste de dosis, son nefrotdxicos y pueden afectar a la funcion renal, siendo
significativos los antinflamatorios no esteroideos, los aminoglucosidos o algunos
contrastes radiolégico. para preservar la funcion renal, tanto normal como patolégica,
es necesario tener en cuenta qué medicamentos nefrotoxicos pueden ser
especialmente peligrosos en personas de edad avanzada, diabéticas o con
insuficiencia cardiaca, especialmente en situaciones de deshidratacion o
hipovolemia. ademas de mantener la ingesta de liquidos y dar los farmacos
estrictamente necesarios con dosis, intervalos y tiempo adecuados, si el filtrado
glomerular esta alterado serd necesario un ajuste de dosis.
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1. ¢Qué afecta el sistema cardiovascular? R= Enfermedades que pueden
afectar al sistema cardiovascular, tanto al coraz6n como a las arterias y venas que
transportan la sangre. En las Ultimas décadas se han logrado grandes avances en su
tratamiento gracias, en gran medida, a la investigacion y el desarrollo de nuevos
farmacos. Con un tratamiento farmacologico correcto es posible prevenir nuevos
episodios de enfermedad o recaidas, enlentecer el deterioro progresivo del sistema
cardiovascular, disminuir los sintomas e incluso, en algunos casos, curar la
enfermedad. El uso de medicamentos es sélo una parte del tratamiento completo
que pueden recibir los pacientes, pues en ocasiones es necesario recurrir a la
cirugia cardiovascular

2. ¢Sobre en que influyen los farmacos cardiovasculares? R= actlan sobre
el funcionamiento del corazén y de la circulacién sanguinea. Es muy importante que
el paciente conozca los principales efectos beneficiosos, la forma y frecuencia de
administracién, la dosis correcta y los posibles efectos secundarios.

3. ¢Donde influyen los farmacos para el sistema cardiovascular? R=Los farmacos
cardiovasculares actian sobre el funcionamiento del corazén y de la circulacion
sanguinea. Es muy importante que el paciente conozca los principales efectos
beneficiosos, la forma y frecuencia de administracion, la dosis correcta y los posibles
efectos secundarios. Sélo asi podra colaborar con el médico en lograr un tratamiento
eficaz y bien tolerado.

4. ¢Efectos secundarios en personas con enfermedades
cardiovasculares?

R= Todos los farmacos pueden producir efectos secundarios, que se
manifiestan por la aparicién de sintomas nuevos, cardiovasculares 0 no, tras iniciar
la toma de la medicacion. La mayoria de los farmacos cardiovasculares son seguros y
bien tolerados, por lo que es raro que produzcan efectos adversos graves. Algunos
efectos adversos estan causados por la propia accion del farmaco; por ejemplo, si el
paciente toma dosis altas de un farmaco para la hipertensioén arterial, la disminucién de
la presion arterial puede ser excesiva y producir debilidad o mareos. En el prospecto del
farmaco estan detallados todos los efectos secundarios que puede producir una
medicacién en concreto.Es importante tener en cuenta que, por ley, el prospecto debe
enumerar todos los posibles efectos secundarios, de ahi que la lista probablemente sea
larga, pero la mayoria de ellos son poco frecuentes.

5. ¢(Cudles son las desventajas en farmacé clinicas en alteraciones
gastrointestinales?
R= Las desventajas de estos medicamentos provienen de su efecto excesivamente
irritante para la mucosa, que puede llegar hasta provocar exudados
inflamatorios, hemorragias, etc. Su accion suele ser demasiado rapida. EI médico
practico, a menudo aun excesivamente teodrico suele prescribirlas en forma pura o
combinada con los derivados del antraceno, a ingerirse al acostarse. Mejores resultados
se obtendran con los derivados de la fenolftaleina, preparados artificialmente, que se



descubrieron a raiz de la importancia asignada a la serie antracénica. Son agradables de
tomar y su efecto es similar al de los antracénicos, aunque de accién algo mas rapida.
Urgen, Purgatina, etc., tienen la desventaja de irritar a la larga los riflones, lo que ocurre
con los antracénicos sélo si se los da por via parenteral. La razén radica en su absorciéon

mas rapida. Es posible que la variante Isacene no tenga esta propiedad nefro-irritante por
su absorcién escasa o nula.



