


SOPLO STILL (70-85%) : 2-8 años. Armónico, vibratorio en BEI. Cambia con la posición.





SOPLO SISTÓLICO PULMONAR: Niños delgados en sedestación.





SOPLO SISTÓLICO AÓRTICO: Adolescentes y adultos.





SOPLO DE ESTENOSIS RAMAS PULMONARES: RN (Prematuros). Desaparece en los primeros 6 meses. Irradia a axila y espalda.





SOPLO CONTÍNUO O ZUMBIDO VENOSO: 2-8 años. Yugulares.





SOPLO ARTERIAL SUPRACLAVICULAR: Adolescencia. Vasos carotídeos.





Soplo funcional: estado circulatorio anormal como anemia, fiebre, tirotoxicosis.





Soplo orgánico: alteración anatómica, direccional y a flujo turbulento (2-7% soplos)





Condiciones hemodinámicas anormales con o sin patología estructural.





Soplos patológicos





Cualquier soplo producido por un sistema cardiovascular normal.





Soplos inocentes





TIPOS DE SOPLOS CARDIACOS





Farmacodinamia: Produce aumento en la actividad muscular, seguido de contracciones y parálisis espástica.





Farmacocinética: Se absorbe en tubo digestivo y alcanza concentraciones plasmáticas máximas en 1 a 3 horas.





Indicación, dosis y presentación: Es el fármaco más eficaz frente a las infecciones ocasionadas por trematodos, principalmente las infecciones sanguíneas En caso de esquistosomiasis la dosis que se usa es de 60 mg/kg/día en tres dosis divididas por un día.





Reacciones adversas: Náuseas, vómito, dolor abdominal, cefalea, fiebre, somnolencia, anorexia y erupción cutánea





Contraindicaciones: Está contraindicado en pacientes que presentan hipersensibilidad al compuesto








Farmacodinamia: Inhibe la síntesis de ácidos nucleicos y produce la


muerte celular.





Farmacocinética: Se absorbe en tubo digestivo y las concentraciones plasmáticas son alcanzadas después de 2 horas. Su vida media es de 12 a 14 horas.





Indicación, dosis y presentación: Se emplea sobre todo en pacientes con amibiasis intestinal. La dosis que se utiliza es de 500 mg tres veces al día durante tres días. El tinidazol se presenta en


tabletas de 500 mg.





Reacciones adversas: náuseas, vómito, dolor


abdominal, diarrea o estreñimiento





Contraindicaciones: Está contraindicado sobre todo en pacientes con hipersensibilidad al compuesto, lesiones del SNC, embarazo


y lactancia.








Farmacodinamia: Favorece la liberación de acetilcolina e inhibe la acción de la colinesterasa








Farmacocinética: Es administrado por vía oral. Se absorbe muy poco en el tubo digestivo. Es metabolizado en hígado, la porción


que se absorbe es eliminada en la orina.





Indicación, dosis y presentación: Está indicado en sujetos con ascariasis, oxiuriasis yuncinariasis. La dosis recomendable es de 11 mg/kg hasta 1 g como dosis única; está disponible en tabletas de


100, 125 y 250 mg.





Reacciones adversas: dolor abdominal transitorio, náuseas, vómito, diarrea, vértigo, cefalea, fiebre y mareos.





Contraindicaciones: Está contraindicado en aquellos pacientes que presentan hipersensibilidad al compuesto y en niños menores de


dos años.








Farmacodinamia: Actúa como antimetabolito, impidiendo la síntesis


del ácido fólico





Farmacocinética: Se acumula en diversos tejidos (riñones, hígado, pulmones, bazo, ojos, piel y eritrocitos). Su vida


media es de 6 a 7 días.





Indicación, dosis y presentación: Es el fármaco de elección para el tratamiento del paludismo. La dosis recomendable es de 300 mg una vez cada siete días. 





Reacciones adversas: síntomas gastrointestinales, prurito, cefalea, hipotensión arterial, trastornos visuales





Contraindicaciones: La diyodohidroxiquinoleína está contraindicada en las personas que presentan hipersensibilidad al yodo y en


pacientes con insuficiencia hepática











