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Fármacos 

inotrópicos 

positivo 

¿Qué es la 

insuficiencia 

cardiaca? 

Farmacocinética 

¿Qué es? 

Oral y IV 

Es un síndrome caracterizado por disfunción de los músculos cardíacos. Puede ocurrir 

en una serie de afecciones cardíacas que pueden sobrecargar los músculos del 

corazón. Algunas de estas condiciones incluyen: • Enfermedad de las arterias 

coronarias (EAC), Miocardiopatía, Enfermedades valvulares del corazón. 

Son particularmente útiles para pacientes con insuficiencia cardíaca 

(HF), en los que el corazón no puede bombear la sangre de manera 

eficaz hacia diferentes órganos del cuerpo. Como resultado, las 

células del cuerpo se ven privadas de oxígeno y nutrientes. 

Fármacos cardiotónico-

inotrópicos 
Cedilanid-d, Cristodigina, Lanoxin, Lanoxicaps, Inocor, Pletal, Primacor, 

Perfan,  

Estenosis subaórtica hipertrófica idiopática (IHSS), Infarto agudo de miocardio (IM), Insuficiencia renal, Embarazo y 

lactancia, Alergia a cualquier componente de la preparación digita, Taquicardia o fibrilación ventricular, Bloqueo 

cardíaco (síndrome del seno enfermo). 

Contraindicaciones y 

precauciones 

Interacciones 

Efectos adversos 

Fab inmune a digoxina o DigiFab, Verapamilo, amiodarona, quinina, eritromicina, tetraciclina, ciclosporina, Diuréticos que pierden 

potasio, Hormonas tiroideas, metoclopramida, penicilamina, • Colestiramina, carbón, colestipol, antiácidos, bleomicina, 

ciclofosfamida, metotrexato. 

SNC: dolor de cabeza, debilidad, somnolencia, cambios en la visión (lo más comúnmente informado es ver un halo amarillo alrededor de los objetos) • 

CV: arritmias • GI: malestar gastrointestinal, anorexia, Signos y síntomas de toxicidad por digitálicos: anorexia, náuseas, vómitos, malestar, depresión, 

ritmos cardíacos irregulares (por ejemplo, bloqueo cardíaco, arritmias cardíacas y taquicardia ventricular) 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

concepto 

Previenen las alteraciones del ritmo cardiaco. 
función 

Fármacos 

antiarrítmicos 

Son el conjunto de drogas utilizadas en el tratamiento de diferentes arritmias cardiacas 

clases 

De acuerdo con su acción 

sobre las velocidades de 

conducción 

Clase I-A, Clase I-B, Clase I-C Clase 1 

De acuerdo con los 

objetivos terapéuticos 

Clasificación 

Clase 2 Beta bloqueadores 

Clase 2 

Clase 2 

Enlentecen la conducción nodal 

Enlentecen la conducción infrahisiana 

Enlentecen tanto la conducción nodal como la infrahisiana 

Para suprimir taquicardias suprimidas 

Para deprimir la conducción auriculo ventricular 

Para suprimir extrasístoles y prevenir taquicardias 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tipos 
Acción central 

Función 

Es un mecanismo de defensa 

Fármacos 

antitusígenos 

• Codenia 

• Dextrometorfano 

• Dihidrocodeina 

• Dimemorfano 

• Folcodina 

• Noscapina 

No opiáceos 

Alcaloides 

derivados del apio 

• Fominobeno 

• Oxolamina 

• Levodropropizina 

• Cloperastina 

• clofedanol 

•  

concepto 

Reducir la frecuencia e intensidad de la tos 

Acción periférica 



 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fármacos 

diuréticos 

Necesitan alcanzar el espacio luminal para actuar 

Farmacocinética 

Farmacodinámica 

Existe un umbral mínimo en la concentración tubular del diurético necesario para obtener respuesta 

Tolerancia 

diurética (tipos) 

Llegan al espacio luminal utilizando unos transportadores orgánicos ácidos 

La vida media determinada la frecuencia de su administración  

Tienen un umbral máximo a partir del cual no se va a conseguir un mayor efecto. 

Largo plazo 

Corto plazo 

Se refiere a una respuesta compensatoria morfológica 

Se refiere a la respuesta compensatoria funcional renal en las horas siguientes a la 

administración de la primera dosis. 

Fármacos 

Grupos de 

fármacos 

Función 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

Broncodilata

dores 

función 

Grupos de 

fármacos 

Fármacos 

Causan la dilatación de los bronquios y los bronquiolos de los pulmones 

Agonistas adrenérgeticos 

Anticolinérgicos 

Teofilina 

Fenoterol 

Albuterol 

Teofilina 

oxitropio 

Efedrina 

Bromuro de 

ipratropio 

Atropina 

salbutamol 

Terbutalina 



 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Antitusígeno, 

mucolítico y 

expectorante 

Se clasifican 

dependiendo de 

su composición 

Mucolíticos 

enzimáticos 

Mucolíticos 

tioliticos 

Mecanismo de 

acción de los 

mucolíticos 

surfactantes 

Derivados de la 

vasicina 

Destruir las distintas estructuras quimicofísicas de la secreción bronquial anormal, 

consiguiendo una disminución de la viscosidad y, de esta forma, una más fácil y pronta 

eliminación. 

se caracterizan por la presencia de un grupo tiol que pueden encontrarse libres en forma de 

N-acetilcisteína o bloqueado en su forma de Scarboximetilcisteína. 

En este tipo se encuentran incluidos los fármacos que se conocen con el nombre de ambroxol y 

bromhexina, en el caso de la bromhexina, deriva de la vasicina el cual es un alcaloide que se extrae de 

la nuez de malabar cuyo nombre científico es Adhatoda vasica, mientras que el ambroxol es un 

metabolito activo de la bromhexina. 

 Pueden ser de origen natural o sintético y son esenciales para el buen funcionamiento pulmonar, son 

mayormente utilizados para tratar a niños 121 recién nacidos con síndrome de dificultad respiratoria. 

Hay diferentes tipos entre los que podemos mencionar el colfosceril palmitato o exosurf, curosurf, 

purvanta. 

Tienen presencia de enzimas que ayudan a fluidificar los mocos de manera tal que sean menos 

viscosos, en estos fármacos puede haber enzimas del tipo proteolíticas como la dornasa-a y la 

tripsina. Generalmente, son usados en pacientes con elevada producción de moco y que pueden 

infectarse con facilidad como lo es la fibrosis quística. 


