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Farmacología generalidades  

Farmacocinética  

Es el estudio de la evolución 

cronológica de  la absorción, 

distribución, metabolismo y  

excreción de los fármacos  y  

de  sus  metabolitos  en el  

organismo 

Dosis del fármaco  

Absorción  

Volumen de 

distribución  Eliminación  

Metabolismos  

Excreción  

Intervalo de 

dosificación  

Concentración sanguínea  

Concentración en 

el sitio de acción  

Efecto  

Paso de fármacos a través de 

las membranas del organismo  

La membrana 

celular es de 

naturaleza  

lipoide 

Tiene  poros que 

permiten en paso 

de  moléculas 

pequeñas no 

liposolubles 

Tipos de transporte  

Transporte pasivo  
Transporte especializado 

Difusión 

simple  Filtración  

Transporte 

activo  

Difusión 

facilitada  

Es el paso de 

sustancias a 

través de una  

membrana 

plasmática 

celular, a favor 

del  gradiente 

de 

concentración 

Es el paso de 

sustancias a 

través de una  

membrana 

celular en 

contra de un  

gradiente de 

concentración 

o  

electroquímico 

Él es paso de 

moléculas de 

gran tamaño 

y poco 

liposolubles 

atreves de un 

trasportados 

por lo canales 

de la 

membrana  

Endocitosis  

Proceso celular 

mediante el 

cual la célula  

mueve hacia su 

interior 

moléculas o  

partículas 

englobadas en 

una  

invaginación de 

su membrana  

citoplasmática 

Farmacodinamia   

Es el estudio de la acción 

de los medicamentos en el 

organismo  

Interacciones fármaco-

receptor 

Los fármacos se incorporan 

a la sangre una  vez 

administrados por vía oral, 

intravenosa o  subcutánea 

Tipos de 

receptores  

Células 

diana  

Célula que 

presenta 

sensibilidad 

especifica  

Tipo I superficie 

externa de la 

membrana  

plasmática 

Tipo II situados en el  

citoplasma de las 

células diana o blanco 

Tipo III 

núcleo 

celular 

Farmacogenetica  

Está relacionada 

con las 

reacciones  

anormales, 

secundarias a la 

administración 

de  fármacos en 

enfermedades 

hereditarias 

Seguridad y 

efectividad de 

los fármacos  

Los fármacos 

se descubren 

mediante  

estudios 

sistemáticos 

Dosis letal 

50 (DL50) 

Intoxicación 

aguda  

Intoxicación 

crónica  

Sinergismo  

Antagonismo  

Taquifilaxis 

Tolerancia  

Fisiológico   Farmacológico 

Principios de farmacocinética  

Distribución  

Absorción  

Absorción a 

través del tracto 

gastrointestinal, 

Liberación de 

fármacos de tasa 

controlada, 

Farmacología 

clínica de la 

absorción, 

Biodisponibilidad, 

Distribución  de 

los fármacos en el 

organismo 

Excreción  

Metabolismo de 

los fármacos  

Pautas de 

dosificación  

Se administren 

los  fármacos, 

depende la 

vida media de 

los mismos 

Formación de 

compuestos más  

hidrosolubles 

Oxidación 

microsomica  

Reducción  

Hidrolisis  



 

Penicilina  

Las penicilinas son antibióticos del grupo de los betalactámicos empleados profusamente en el tratamiento de infecciones provocadas por bacterias sensibles. 

Propiedades químicas  

Las penicilinas pertenecen a una 

familia de compuestos químicos 

con una estructura química peculiar 

que le confiere una actividad 

característica contra un grupo 

determinado de bacterias. 

La mayoría de las penicilinas 

poseen como núcleo químico el 

anillo 6-aminopenicilánico 

Núcleo penam consta, a su vez, de 

un anillo tiazolidínico, enlazado a un 

anillo β-lactámico. 

Agrupaciones  

Un grupo 

carboxilo en 

la posición 2. 

Un radical 2-

metil en la 

posición 3. 

Un grupo 

amino en 

la posición 

6   

Carbonos 

asimétricos  

El carbono C2, 

que tiene una 

configuración 

absoluta S. 

Los carbonos C5 y 

C6, que tienen una 

configuración 

absoluta R 

Clasificación  

Naturales  

Penicilinas  

Penicilina G 

Cristalina  

Benzatinica  

Penicilina V 

Vía oral  

Amoxicilina  

Ampicilina 

Diclocacilina 

Oxacilina 

Cloxacilina  

Piperacilina  

Ticarcilina  

Espectro 

ampliado  

Resistencia a 

B-lactamasa 

Antipseudomonas  

Tazobactam  

a.clavulanico 

Inhibidores de 

la B-lactamasa  

Farmacocinética  

Bencilpenicilina 

sódica cristalina 

Vía parenteral 

Administración de 

1’000,000 U.I., vía 

I.V . Lenta 

. Lenta, se 

alcanzan 

niveles de 12 

mcg/ml en 15 

minutos, 18 

mcg/ml en 30 

minutos y 25 

mcg/ml en 

una hora. 

Por vía I.M 

Administrar 

1’000,000 de U.I 

se alcanzan 

12 mcg/ml a 

los 30 

minutos. Por 

vía I.M., 

alcanza una 

biodisponibili

dad de 72% 

Farmacodinamia  

La penicilina G, 

aspecto reducido 

Medicamento de elección 

para infecciones de 

microorganismos sensibles  

La penicilina inhibe la 

síntesis de pared 

celular al unirse a las 

proteínas fijadoras de 

penicilina. 

Inhibe el paso final 

de transpeptidacion 

en la síntesis de 

proteoglucanos de 

la pared celular 

Enzima transpeptidasa  

Mecanismo de acción  

Acción bactericida por alterar 

la pared celular bacteriana 

β-lactámicos, la 

última fase de 

la síntesis del 

peptidoglicano 

de la pared 

celular 

Uniéndose a una 

enzima 

transpeptidasa 

llamada proteína 

fijadora de 

penicilina. 

La penicilina 

inhibe la síntesis 

del 

peptidoglicano 

indispensable en 

la formación de 

la pared celular 

bacteriana. 

Acumulación de 

los precursores del 

peptidoglicano 

enzimas como 

hidrolasas y autolisinas 

peptidoglicano en la bacteria 

Efectos  

Efectos 

adversos 

Efectos 

secundario

s  

Reacciones 

dependientes de 

la 

inmunoglobulina 

E (IgE) 

Pueden 

producir

se 

inmuno

globulin

as G y M  

Reacción 

de 

hipersen

sibilidad 

o alérgica 

Trastornos 

gastrointestinales 

Infecciones 

adicionales 

se dan en 

el 0,1-1 % 

de los 

pacientes 

Trastornos 

hematológ

icos 

Anemia, 

neutropenia y 

trombocitopen

ia 

Hipopotasemia 

Nefritis 

intersticial 

Vida media 

Unión a proteínas 

séricas tiene un 

rango del 15% 

para 

aminopenicilinas 

hasta el 97/ para 

la dicloxacilina 

30 minutos 

para 

penicilina 

G y 60 

minutos 

para 

penicilinas 

de amplio 

espectro. 

Dosis  

Adultos  

Las dosis 

usuales son 

de 1 a 4 

millones de 

U.I. cada 4 

a 6 horas. 

En 

infecciones 

severas se 

pueden 

administrar 

cada 2 ó 3 

horas. Para 

infecciones 

muy graves 

alcanzando 

2 a 3 

millones 

cada 3 

horas 

Niños  

Para 

prematuros y 

niños de hasta 

una semana de 

edad: Se 

recomienda 30 

mg/kg cada 12 

horas. • Para 

niños de 2 a 4 

semanas: Se 

recomienda 30 

mg/kg cada 8 

horas. • En 

niños menores 

de 12 años: Las 

dosis 

recomendadas 

de 

BENCILPENICILI

NA SÓDICA 

CRISTALINA 

son de 25,000 

a 400,000 

U.I./kg por día, 

administradas 

cada 4 a 6 

horas.  


