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Clasificación en adultos: Clasificación:

Es un padecimiento multifactorial caracterizado por el aumento

sostenido de la presión arterial (PA) sistólica, diastólica o ambas.

¿QUE ES? 

VALORES NORMALES

JNC 8

Clasificación en adultos:

IECA

Ara 11
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Fármaco que incrementa la tasa

de flujo urinario y la excreción de

sodio,
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• Regula el volumen, composición o ambos

de los líquidos corporales en diversas

situaciones clínicas.

• Bloquean la reabsorción sodio-

bicarbonato en los túbulos proximales.
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• Acetazolamida

• Diclorfenamida

• Metazolamida
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s • Depresión de

medula ósea

• Toxicidad cutánea

• Lesiones renales

• Somnolencia (altas

dosis)
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derivados de la

sulfamida. T
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• Furosemida

• Bumetanida

• Axosemida

• Ácido

etacrinico

• Torsemida

• Piretanida

• Tripamida ¿
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En personas con:

• Aumento de

liquido circulante.

• Insuficiencia

cardíaca

congestiva.

• IRC.

• Edema agudo del

pulmón.

¿
Q

ué
 e

s?

Son

fármacos

que actúan

sobre la

porción

ascendente

del asa de

Henle en

los riñones.

T
ip

os

F
un

ci
ón

?

Aumentan la

reabsorción de

agua al inhibir la

reabsorción de

sodio,

aumentando la

cantidad de

liquido eliminado

por los riñones.
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• Bendrofumetiazida

• Clorotiazida

• Hidroclorotiazida

• Hidroflumetiazida

• Triclormetiazida

• Quinetazona

• Clortalidona

• Indapamida

• Metalazona

• Politiazida
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En personas con:

• Aumento de

liquido circulante.

• Insuficiencia

cardíaca.

• Insuficiencia

hepática.

• Hinchazón de

tejidos (edema).

• Trastornos

renales (cálculos

renales).
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Son fármacos

que actúan en el

túbulo distal y

sirven para tratar

la hipertensión,

porque reduce la

cantidad de

sodio y liquido en

el organismo.
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• Espironolactona

• Canrenona

• Eplerenona
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En personas con:

• Difícil control del

potasio sérico.

• Arritmias cardíacas.

• Px digitalizados.
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Son fármacos

ahorradores de

potasio que

evitan que se

pierda potasio

por su acción

diurética.
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• Glicerina

• Isosorbida

• Manitol

• Urea
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Es para el tx:

Aumento de la presión

intracraneal o

intraocular.
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Son fármacos encargados de

aumentar la osmolaridad del

liquido tubular, arrastrando

agua hacia los túbulos

colectores e impidiendo la

reabsorción de agua.
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¿QUÉ ES?

Son fármacos

inhibidores de

la enzima

angiotensina

convertasa.

USO

Se usan en tx crónicos

como:

• Diabetes

• Hiperlipidemia

• En gota

• Hipertensión

• Insuficiencia

cardíaca congestiva

CLASIFICACIÓN 

Sufhidrilicos Carboxilicos Fosfóricos

IECA

• Captopril
• Alecepril
• Zofenopril

• Enalapril
• Ramipril
• Perindopril
• Quinapril
• Cinazapril
• Benazepril
• Delapril
• Spirapril
• Lisinopril
• Trandolapril

• Fosinopril
• Ceranapril

Clasificación Clasificación Clasificación 

EFECTOS ADVERSOS 

• Hipotensión

• Oliguria

• Azotemia

progresiva

• Insuficiencia

renal aguda

• Hipopotasemia

¿QUÉ ES?

Los antagonistas de los receptores de la

angiotensina, también llamados bloqueadores

del receptor de la angiotensina. Son un grupo

de medicamentos que modulan al sistema

renina angiotensina aldosterona.

¿PARA QUÉ SE USAN? 

Uso terapéutico:

• Hipertensión arterial.

• Nefropatía diabética (daño

renal por diabetes mellitus).

• Insuficiencia cardíaca

congestiva.

FARMACODINAMIA 

Son bloqueadores del receptor de

angiotensina, se unen con ATI,

provocando la dilatación del músculo

vascular, la reducción de la liberación

de vasopresina, catecolaminas

suprarrenales y aldosterona.

DOSIS DE LOS ARA      



Antihipertensivos 

betabloqueadores

Agentes de 
acción central

¿QUÉ ES?

Los bloqueadores de los canales

de calcio son medicamentos que

se usan para reducir la presión

arterial.

¿Cómo actúan?

Actúan impidiendo que el calcio

ingrese a las células del corazón y

las arterias. Debido a la presencia

de calcio, el corazón y las arterias

se contraen más fuerte. Al bloquear

el calcio, los antagonistas del

calcio permiten que los vasos

sanguíneos se relajen y se abran.

• Amlodipino (Norvasc)

• Diltazem (Cardizem)

• Felodipino

• Isradipino

• Nicardipino

• Nifedipina (Procardia)

• Nisoldopino (Sular)

• Verapamilo (Calan)
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• Ayudar hacer más lenta la

frecuencia cardíaca.

• Reducir aún más la presión arterial.

• Aliviar el dolor del pecho (angina).

• Controlar los latidos cardíacos

irregulares

¿QUÉ ES?

También conocidos

como agentes

bloqueantes beta

adrenérgicos. Son

medicamentos que

reducen la presión

arterial.

Funcionan como

bloqueadores de

los efectos de la

hormona epinefrina

(adrenalina)
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• Los beta

bloqueadores hacen

que el corazón lata

más despacio y con

menos fuerza, lo

que disminuye la

presión arterial.

• Ayudan a

ensanchar las

venas y arterias

para mejorar el flujo

sanguíneo.

CLASIFICACIÓN 

Vía oral

Betabloqueantes 

• Acetubol

• Atenolol

(tenormin)

• Bisoprolol

(zebeta)

• Metoprolol

• Nadolol

(corgard)

• Nebivolol

(bystolic)

• Propranolol

(inderal)

Clasificación 

¿CÓMO ACTÚAN? 

El medicamento actúa bloqueando las señales

del cerebro al SN que aumentan la frecuencia

cardíaca y estrechan los vasos sanguíneos.

Como resultado , el corazón no bombea con

tanta fuerza y la sangre fluye mas fácil por las

venas y arterias del cuerpo.

¿QUÉ ES?

Los agentes de acción central también se

denominan inhibidores adrenérgicos centrales,

alfa agonistas y agonistas centrales.

Estos fármacos se emplean para reducir la

frecuencia cardiaca y la presión arterial.

CLASIFICACIÓN      

Bloqueadores de 
los canales

Se absorben
más en el
pulmón

Se absorben
en el músculo
cardíaco
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EJEMPLOS

• Clonidina (Catapres, Kapvay)

• Guanfacina (Intuniv)

• Metildopa

¿CÓMO ACTÚAN? 

Prevenir, tratar o mejorar signos y síntomas de

afecciones:

• Trastorno por déficit de atención e hiperactividad.

• Abstinencia de drogas.

• Sofocos en la menopausia.

• Síndrome de Tourette

1.- FÁRMACOS VASODILATADORES VENOSOS

2.- FÁRMACOS VASODILATADORES ARTERIALES

• Clonidina (Catapres, Kapvay)

• Guanfacina (Intuniv)

• Metildopa

1.1- Nitrito de amilo.

1.2.- Nitrato orgánico (organonitrato) de baja masa

molecular:

• Nitreglicerina

1.3- Nitrato orgánico (organonitrato) de alta masa

molecular:

• Mononitrato de isosorbible.

• Tetranitrato de eritritilo.

2.1- Aumento de los niveles de GMPc (PKG):

• Hidralacina.

2.2- Agonistas de canales de K+:

• Minoxidil.

• Diazóxido.

• Nicorandilo.


