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FARMACOLOGIA
CASTROINTESTINAL

Tienen aplicaciones importantes en el tratamiento de
enfermedades del tracto gastrointestinal y otros 6érganos.

Grupo de farmacos

Bicarbonato de sodio
Hidréxido de magnesio
Carbonato de calcio
Hidréxido de aliminio

e Acidez estomacal
intermitente
e Dispepsia

Reducen de la acidez

Farmacos | utilizados para . .
intragastrica

Antiacidos

Agentes que reducen
la acidez intragastrica

Enfermedades

: o Se dividen en
acido-pépticas

Agentes que
promueven la defensa
de la mucosa

Antagonistas de
los receptores H2

Inhibidores de la
bomba de
protones

Sucralfato

Analogos de
prostaglandina

Compuestos de
bismuto

Agentes
colinomimerticos

Inhiben el receptor H2 de la célula
parietal y suprimen la secrecion
basal y estimulada por la comida

Inhiben la enzima H/K-ATPasa de
las células parietales de la mucosa
gastrica para la disminucion de
secrecion acida

Se une a las proteinas de carga positiva en
la base de las ulceras o de la erosion,
formando una barrera fisica que restringe el
dafo y estimula la secrecion de
prostaglandina y bicarbonato en la mucosa

Se unen a los receptores de
prostaglandina protegiendo el
revestimiento del tracto gastrointestinal
del acido estomacal dafiino

Recubre ulceras y erosiones, creando
una capa protectora contra el acido y
la pepsina. También puede estimular
la secrecion de prostaglandina, moco y
bicarbonato

Estimula a los receptores m3
muscarinicos en las células
musculares y en las sinapsis del
plexo mienterico

Reflujo gastroesofagico

Ulcera péptica

Dispepsia no ulcerosa

Prevencion del sangrado por gastritis
por estrés

Ulceras asociadas con NSAID
Prevencion de sangrado por ulceras
pepticas

Gastrinoma y otras condiciones
hipersecretoras

Reduce la incidencia de
sangrado gastrointestinal
Prevencion de sangrado
relacionado al estrés

Reduce la incidencia de ulceras
inducidas por NSAID

Reduce las incidencias de
complicaciones ulcerosas

Tratamiento inespecifico de la
dispepsia y diarrea aguda
Prevencion de la diarrea del viajero
Erradicacion de infeccion por H.

pylori

Mejora el vaciamiento gastrico, del
intestino delgado y del colon
Tratamiento de la GERD y
gastroparesia

Distension aguda del intestino del
intestino grueso en pacientes
hospitalizados

Famptidina
Cimetidina
Ranitidina
Nizatidina

Omeprazol
Esomeprazol
Lansoprazol
pantoprazol

e Misoprostol

e Betanecol
e Neostigmina




Estimuladores de Se dividen en

la motilidad
gastrointestinal

Metoclopramida y
domperidona

Macrolidos

Laxantes
formadores de
masa

Suavizadores

Se dividen en Laxantes

osmaoticos

Laxantes

Laxantes
estimulantes

Activadores de las
secreciones de
cloruro

Resinas de union a
sales biliares

amplitud peristaltica esofagica, elevan

Bloquean la estimulacion del musculo

liso colinérgico, aumentando la Enfermedad por reflujo

gastroesofagico

Vaciamiento gastrico alterado
Dispepsia no ulcerosa
Prevencion de vomitos
Estimulacion posparto de la
lactancia

la presion de los esfinteres esofagicos
inferiores y mejoran el vaciado
gastrico. También bloquean a los
receptores de dopamina D2 en el area
postrema para la accién antiematica y
las nauseas

Se pueden usar en pacientes con
hemorragia gastrointestinal
superior aguda para promover el
vaciamiento gastrico de la sangre
antes de la endoscopia

Estimulan directamente a los
receptores de motilina en el
musculo liso gastrointestinal y
promueve la aparicion de un
complejo motor migratorio

e Eritromicina

Son coloides hidrofilos que
absorben agua y forman un gel
voluminoso y emoliente que
distiende el colon y promueve el
peristaltismo

Metilcelulosa
Policarbofilo

Suaviza el material de las e Preveniry tratar la impactacion e Ducusato
heces, permitiendo que el fecal en nifios pequefios y e Supositorio
agua y los lipidos penetren adultos debilitados de alicerina

Producen el rapido movimiento
del agua hacia el intestino
delgado distal y el colon conduce
a un alto volumen de heces
liquidas, seguido de evacuacion
intestinal

e Limpieza colonica completa
ante los procedimientos
endoscopicos

gastrointestinales

Polietilenglicol
Fosfato de sodio
Citrato de magnesio

D. de antraquinona:
aloe, senna y cascara
D. de difenilmetano:
bisacidilo

Inducen movimientos inténtales a
través de varios mecanismos
poco conocidos

Estimulan el canal de cloruro tipo 2,
esto aumenta la secrecion de liquidos
con cloruro en el intestino, estimulando
la motilidad intestinal y acortando el
tiempo de transito intestinal

e Estrenimiento cronico

Sindrome del intestino irritable

e Lubiprostona

Colestiramina
colestipol

Las resinas se unen a las ales
biliares, causando la disminucion
de diarrea

Patologias que provoquen
mala absorcién de sales biliares



e dividen en

e Inhibicién de los efectos de tumores
endocrinos
Otras causas de diarrea
Tratamiento de tumores hipofisiarios

Suprime la secreciéon de
serotonina y péptidos
gastroenteropancreaticos

Agentes
antidiarreicos

Octeotrido

Sus propiedades antiemeticas
bloquean el receptor 5-TH3 en
el centro del vomito y en las
zonas desencadenantes
quimiorreceptoras

e Ondansetron
e G@Granisetron
e Dolasetron

Antagonista de
seronotina 5-
HT;

¢ Vomito
e Nauseas

Tienen propiedades antiemeticas
estan mediadas a través del

[ ]
[ ]
. vomitos agudos
bloqueo central en el area | 9 y

Antagonistas del
receptor
neuroquinina

e NAauseasy

postrema retardados

Agentes
antieméticos

Agentes
antipsicoticos

e Prevenciony
tratamiento de
nauseas y vomito

Benzamidas

T e Metoclopramida
sustituidas

e Trimetobenzamida

Bloqueadores de
receptores de dopamina

Benzodiacepina

Bloquea la sintesis de
prostaglandinas mediante la
inhibicion de ciclooxigenasa e
interfiere en la produccion de
citoquina inflamatoria

e Colitis ulcerosa

e Colitis activa de leve
a moderada

e Colitis de crohn

e Sulfasalazina
e Olsalazina
e Balsalazida

Aminosalicilato

: o Inhiben la produccion de citoquinas '
Tratamiento de la Se dividen en inflamatorias e IL-8; reducen la adhesidn  Pacientes con IBD

enfermedad intestinal de células inflamatorias, transcripcién activa de moderada e Budesonida

inflamatoria genética de 6xido nitrico sintasa, RS
fosfolipasa A2, ciclooxigensa-2 y NF-kB

Glucocorticoide

Inhibe al dihidrofolato
reductasa, interviniendo en

las acciones inflamatorias
de IL-1

¢ Induce y mantiene la
remision en pacientes con
enfermedad de Chron

Metorexato



