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Introduccion

El término interaccion se utiliza cuando un medicamento no ejerce el efecto deseado debido a la
interferencia de un alimento o de otro medicamento que modifica su eficacia. Los medicamentos
y los alimentos pueden influir entre si tanto de manera positiva, por ejemplo, favoreciendo su

absorcion, como de forma negativa, impidiendo la misma.

Las interacciones son muy variadas y pueden oscilar desde aumentar la toxicidad de un
medicamento por ingerirlo con determinados alimentos, hasta anular su efectividad por tomarlo
con otros. Por este motivo es de gran importancia que el paciente conozca para qué es y coémo debe

tomar sus medicamentos en relacién con su alimentacion.

En la mayoria de los casos, las interacciones existen, pero no llegan a influir en la eficacia de la
medicacion. Aun asi, hay que tener una especial precaucion con los medicamentos que poseen un
margen terapéutico muy estrecho, es decir, los que para ser efectivos deben tomarse en una dosis
exacta, porque si se toma menos no hacen efecto y si se toma méas de esa cantidad se convierten en
toxicos. También debe tenerse una vigilancia especial, al existir un mayor riesgo de interacciones,
con los pacientes de edad avanzada y con los que padecen enfermedades cronicas que consumen
multiples medicamentos, ya que ademas de las interacciones de los alimentos con los farmacos,

también los medicamentos pueden interaccionar entre si.



Desarrollo

Interacciones medicamento-alimento. Es la influencia de los farmacos sobre el aprovechamiento

de los nutrientes y sobre el estado nutricional.

Hay que tener en cuenta que las interacciones entre alimentos y medicamentos son mutuas, es decir,
también hay farmacos que pueden impedir la absorcion de alguno de los nutrientes de los alimentos.
Por ejemplo, el uso continuado de laxantes puede impedir la absorcién de algunas vitaminas. El
consumo habitual de café o té en grandes cantidades puede impedir la absorcion del hierro, tanto
del que procede de un alimento, por ejemplo, la carne, como de los suplementos de hierro tomados
en forma de comprimidos. Otro ejemplo podria ser el de un alimento muy comdn para los
mediterraneos, el ajo, que tomado en grandes cantidades puede potenciar el efecto de la medicacion

anticoagulante.

Cuando los medicamentos pueden modificar la utilizacion normal de los nutrientes y, por tanto, las
consecuencias serian de tipo nutricional debido a la administracion de farmacos. La importancia
de las IMA esta claramente relacionada con la duracion del tratamiento y, en general, sélo cabe
esperar efectos negativos en casos de tratamientos cronicos o0 muy prolongados y en poblaciones
malnutridas. Un ejemplo muy conocido de este tipo de interacciones es la deficiencia de vitamina

B6, que se puede producir con un tratamiento prolongado con el tuberculostatico isoniazida.

Desde otra perspectiva, y por analogia con las interacciones entre medicamentos (medicamento-
medicamento), las interacciones entre alimentos y medicamentos se pueden subdividir de acuerdo
con su mecanismo en tres tipos: interacciones fisicoquimicas, farmacocinéticas y
farmacodinamicas. Las interacciones fisico quimicas: Se deben a fenémenos de tipo fisico-quimico
exclusivamente y, por tanto, se producen sin necesidad de que intervengan procesos fisioldgicos
del organismo. Por esta razon, se denominan también interacciones “in vitro”. El resultado de este
tipo de interacciones es casi siempre una disminucion en la cantidad de farmaco o de nutriente que
se absorbe. Pueden producirse por distintos mecanismos, que se describen a continuacion: durante
su paso por el estbmago debido a alteraciones en el pH producidas por los alimentos, interacciones

basadas en un mecanismo Redox.



Interacciones farmacocinéticas: En este tipo de interacciones, el alimento modifica la
farmacocinética normal del medicamento, de forma que provoca una modificacion en la
concentracion del farmaco en el organismo y, como consecuencia, en sus lugares de accion, que
puede afectar a su actividad terapéutica, aumentandola o disminuyéndola, o simplemente
retrasandola segun los casos, ya que la biodisponibilidad y el efecto muestran buena correlacion en
muchos medicamentos. La biodisponibilidad depende de la absorcion y del metabolismo del
primer paso, por tanto, se considera que las interacciones entre medicamentos y alimentos mas
importantes son las que se producen en estos procesos. Como norma general, se considera que un
aumento del 100% en la concentracion del medicamento puede producir una respuesta
farmacol6gica aumentada; sin embargo, incluso un pequefio cambio de concentracién puede ser

importante para medicamentos con un indice terapéutico estrecho.

Interacciones farmacodinamicas: Estas interacciones producen cambios en la respuesta del paciente
a una combinacién farmaco-nutriente, sin modificacion en la farmacocinética del medicamento o
la biodisponibilidad del nutriente. Este tipo de interacciones es poco frecuente, ya que por su propia
naturaleza los medicamentos y los alimentos tienen destinos y finalidades diferentes en el
organismo. Sin embargo, existen algunas interacciones relevantes muy frecuentes como es el caso
de la sal con los antihipertensivos, cuya ingesta conjunta produce un aumento en la presion arterial

sistélica y diastdlica.

Dentro del grupo de las interacciones farmaco-alimento de tipo farmacodinamico, sin duda una de
las més importantes es la que se produce entre el alcohol (bebidas alcohdlicas) y los farmacos que
actian a nivel de estimulacion o depresion del sistema nervioso central (SNC). Tipos de
interacciones de este tipo: Regaliz y farmacos antihipertensivos (espironolactona) y digitalicos.
Un principio activo del regaliz, el acido glicirretinico, es estructural y quimicamente similar a la
aldosterona y a la desoxicortisona. Vitamina K y anticoagulantes cumarinicos como acenocumarol
y warfarina. Los alimentos ricos en vitamina K, como verduras de hoja ancha (grelos, espinacas,
coliflor, brécol, col, lechuga, nabos...) lentejas, aceite de girasol, judias, higado de vaca, etc.,

pueden provocar una disminucion de los efectos terapéuticos.



Lo cual el otro tipo de interaccion se relaciona con el alimento y el medicamento ya que cuando
hablamos de una interaccion alimento-medicamento el responsable de la interaccion es el alimento
y puede modular el efecto de un farmaco. La interaccion puede ser debida a factores inespecificos,
es decir, resultantes de la simple presencia de los alimentos en el tracto gastrointestinal o de una
proporcion de los componentes de la dieta, pero también por algin componente natural o

adicionado (aditivos o contaminantes) o incluso por suplementos vitaminicos o0 minerales.

Las interacciones alimento-medicamento pueden ser provocadas por alteraciones en los
mecanismos de absorcidn, distribucion, metabolismo o excrecion de los farmacos. Sin embargo, la
mayoria de problemas tienen lugar durante el proceso de la absorcion del farmaco. Su resultado
podria ser una variacion en la biodisponibilidad: un aumento, una disminucion o un retraso en el
tiempo que se tarda en alcanzar una concentracion adecuada del principio activo en sangre. Este

aspecto de la terapia puede tener repercusiones clinicas importantes.

Los alimentos, debido a su ingestién conjunta con medicamentos 0 a un estado de desnutricion o
malnutricion por parte del paciente (factor que influye en la respuesta de los medicamentos que
toma), pueden alterar el comportamiento del medicamento, es decir, alterar su actividad
terapéutica, que puede verse aumentada, disminuida, retardada o incluso cualitativamente alterada.

Este tipo de interacciones es de gran importancia, puesto que actlan sobre la respuesta
farmacoldgica como medio para restaurar la normalidad en el organismo ante una situacion

patoldgica y, por tanto, el medicamento no cumpliria con la mision para la que fue prescrito.

Dentro de las interacciones de los alimentos sobre los medicamentos, cabe considerar, tanto los
efectos inespecificos debidos a la presencia de alimentos en el tracto gastrointestinal, como los

efectos especificos debidos a componentes concretos de los alimentos.



Conclusién

De acuerdo al tema se me hizo interesante saber porque es importante las interacciones de los
medicamentos ya que debido a esto influye lo que es la alimentacién y como es que se relaciona
con los medicamentos es decir el farmaco, de igual manera saber que complicaciones pueden

generar al no tener un buen uso de esto.

La importancia real de estas interacciones, entendida como incidencia y significacion clinica, no
puede darse por conocida si no para saber un poco a que se debe a cada funcién de cada interaccion
en la nutricién. Por lo tanto y como resumen podemos afirmar que conocer las interacciones
potenciales de los farmacos con alimentos permitira optimizar el uso del medicamento aumentando

la seguridad y efectividad del mismo.
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