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Analgésico (contusiones, torceduras,

traumatismos, cirugia general y
ortopédica, extracciones dentarias y
odontomaxilares, postepisiotomia,
lumbago, osteoartritis y
enfermedades reumaticas,
dismenorrea primaria)

— Salicilatos — Diflunisal —_— Indicaciones

Paraminofenoles Paracetamol Indicaciones Analgésico y antipirético

Analgésico (dolor leve o
Indicaciones moderado) y antipirético
(refractario a otros antitérmicos)

Pirazolonas Metamizo

Aplicaciones terapéuticas y
dosificacion de los analgésicos- )
antitérmicos y antiinflamatorios (g Acidos propionicos Naproxeno

no esteroideos (AINE) mas

comuUnmente usados

Analgésico, antiinflamatorio (AR,

Indicaciones OA), gota aguda y antipirético

ANALGESICOS-ANTITERMICOS Y
ANTIINFLAMATORIOS NO ESTEROIDEOS

Analgésico (dolor inflamatorio
postoperatorio y célico renal), dismenorrea vj
antiinflamatorio (AR, OA, artritis juvenil,
espondilitis anquilosante, bursitis, capsulitis,
tendinitis, conjuntivitis crénica no infecciosa,
inflamacion postoperatoria del segmento

Acidos acéticos Diclofenaco —_— Indicaciones

anterior del ojo e inhibicion de la miosis
preoperatoria y postoperatoria de cataratas)

Analgésico (dolor postoperatorio
moderado y asoria, ataques
agudos de gotay
antiinflamatorio (AR, OA,
espondilitis anquilosante,
bursitis, capsulitas, etc.)

Indicaciones

Oxicams Lornoxicam
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TOXICIDAD Y EFECTOS ADVERSOS

INTERACCIONES FARMACOLOGICAS

APLICACIONES TERAPEUTICAS

CONTRAINDICACIONES Y PRECAUCIONES

Alteraciones y lesiones gastrointestinales

Alteraciones renales

Reacciones cutaneas

riesgodehemorragiasde losanticoagulantes
oralesyheparinas. Por otra parte, disminuyen el
efecto antihipertensivo de los bloqueadores beta
(controlar la presion arterial y ajustar ladosis)

Se usan en el control del dolor agudo articular,
musculo esquelético, cefaleas de diversa etiologia,
dismenorreas. Son también eficaces en el dolor
crénico (afecciones reumatoldgicas, neuralgias de
diverso origen, etc

(sensibilidad cruzada), hemorragia gastrointestinall
activa y enfermedad ulcerosa, y deben tomarse
precauciones en casos de enfermedad
cardiovascular grave, renal o hepatica, diabetes.

(pirosis,dispepsia,gastritis,dolorgastrico,
diarreayestrefiimiento) como graves (ulceras dela
mucosa gastroduodenal y hemorragias digestivas),

que se cree que estan relacionadas con la
inhibiciéondelaCOX-1a

Muy comunes son las alteraciones renales con
riesgo de insuficiencia renal

Pueden presentar erupciones fijas (fenilbutazona),|
eritemas multiformes, purpura, sindrome de
Stevens-Johnson (diflunisal, metamizol,
oxipizona), fotodermatitis (piroxicam, naproxeno)
y necrdlisis dérmica (fenilbutazona).




oresde la COX-1/COX-
> 2,yb)inhibidoresselectivosdelaCOX-2,si
CLASIFICACION biendentrodelprimergrupopuedenagruparseseg|
un estructuras quimicas similares o grado de
inhibicion de ambas isoformas de COX

Esta accién esta justificada por la inhibicién de
prostaglandinas periféricas que estimulan las
terminaciones nerviosas nociceptivas, aunque
también se apunta hacia una accién central al
deprimir la excitacién neuronal en el nticleo
ventral del tadlamo.

Accidn analgésica

Resulta de inhibir el transporte del acidourico a
ACCION,ES Al iEeeiie nivel renal; sin embargo, los AINE son, en

FARMACOLOGICAS general, ttiles a dosis altas en la crisis gotosa

por su accion analgésica y antiinflamatoria.

Inhiben la sintesis de prostaglandinas y tromboxanos
.y . por inhibiciénde la COX, siendo
Accidn antiagregante elAASuninhibidorirreversible(elefectoseprolongainclus|

H oentre12y 17 dias) y los demas reversibles (la
plaqueta”a inhibicién sélo se manifiesta mientras el firmaco esté
circulante en sangre).

ANALGESICOS-ANTITERMICOS Y
ANTIINFLAMATORIOS NO ESTEROIDEOS

En general, |la via mas usada es la oral, dada la buena biodisponibilidad(rapidaycompleta),aunque la presencia
de alimentos pueda retrasarla en algunos casos(paracetamol, fenbufeno, ibuprofeno, ketoprofeno, piroxicam,
Absorcion tenoxicam, lornoxicam, celecoxib), disminuirla (lornoxicam) o aumentarla (nabumetona), si bien se aconseja
tomarlos con alimentos para minimizar las molestias gastrointestinales y permanecer en posicion erguida
durante al menos 30 min después de su administracion (evita esofagitis).

alta proporcion a las proteinas plasmaticas (> 90%),
Fa rmacocin ética especialmente a la albimina, y en general tienen volimenes de
distribucion bajos,pero se distribuyen ampliamente difundiendo
Distribucién hacia todos los liquidos
organicos(eltenoxicamlohacemoderadamente)ylalechematerna(sed
esconocepara el caso den imesulida, nabumetona, piroxicam,
tenoxicam, oxipizona y celecoxib).

Se metabolizan extensamente por via
Metabolismo y excrecion hepatica y se excretan principalmente por via
renal en forma de metabolitos.




