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       GERIATRICO. PEDIATRICO. VS 

 
En el anciano se producen una serie de cambios 

fisiológicos que pueden modificar el metabolismo 

farmacológico, tales como:disminución del flujo 

sanguíneo hepático, disminución de la masa 

hepática (menos hepatocitos funcionantes) y 

disminución de la capacidad metabólica hepática 

 

Los objetivos de una correcta utilización de la 

terapéutica farmacológica, a cualquier edad y 

en cualquier momento, son la curación o 

prevención de enfermedades, el alivio o la 

reducción de síntomas y la mejoría de la 

funcionalidad de los individuos 

Los medicamentos y los alimentos  en la 

geriatría, pueden influir entre sí tanto de 

forma positiva, favoreciendo su absorción o 

disminuyendo sus efectos 

adversos; como de forma negativa, 

impidiendo su absorción, disminuyendo su 

efectividad e incluso haciendo fracasar el 

tratamiento. 

El uso seguro de los medicamentos en 

adultos mayores requiere la prevención de 

tres principales errores de prescripción 

farmacológicas: sobreprescripción, 

disprescripción e infraprescripción de 

fármacos. 

      Problemas habituales de la pediatría son el 

uso de formulaciones no aptas para niños, la falta 

de evidencia científica en cuanto a 

eficacia/seguridad para muchos medicamentos, el 

uso de medicamentos no aprobados por 

autoridades regulatorias y la influencia de otras 

patologías sobre el comportamiento FC. 

 

 En pediatría la mayoría de los fármacos son 

administrados por vía oral, por lo que es necesario 

considerar cómo cambian distintos elementos de la 

absorción oral de acuerdo a la edad pediátrica, 

 

Algunos medicamentos interaccionan con los 

componentes de los alimentos11, por ello es 

necesario tener presente la influencia de la 

nutrición enteral sobre la absorción de 

medicamentos en la edad pediátrica. 

Otra vía de administración utilizada habitualmente 

en pediatría es la rectal, sin embargo no hay 

estudios que manifiesten diferencias importantes 

en la absorción por esta vía en los niños respecto 

al adulto. 

BIBLIOGRAFIA: https://www.osakidetza.euskadi.eus/contenidos/informacion/publicaciones_informes_estudio/es_pub/adjuntos/guia_pacientes_geriatricosypedriaticos.pdf 

https://www.elsevier.es/es-revista-revista-medica-clinica-las-condes-202-articulo-farmacologia-del-paciente-pediatrico-S0716864016300918#bib0055

