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Lleva la sustancia al punto de accion Deposito de medicamento en dermis

Histamina
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Zrmi Absorcion en mucosa del estomago y del Por difusion pasiva Condicionado Por
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Bucal o sublingual Desventajas fr?egis:r:edn:ops ble para algunos Puede haber irritacion de la mucosa bucal
El contenido se disemina a lo largo de la Deposito de medicamento en capas llustracion
hojas de tejido conectivo musculares
Cara central del muslo Musculo de la zona deltoidea Region glutea Sitio de adm
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Alcanza el lugar donde debe actuar sin sufrir Se administra directamente en el torrente = e il t/ /- .
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Intralinfatica Intracardiaca Intraarterial Intravenosa Vias de adm e
L . . . .. , , , . e Aire alveolar Aleja el alvéolo
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Sangre capilar Capta rapidamente el anestesico
., Intravascular
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Se introducen medicamentos en la pleura -
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e . Ventajas Tx local dermatologico Evita el primer paso hepatico Las concentraciones plasmaticas no fluctuan Permite interrumpir la absorcion
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El farmaco se sitUa en contacto con las Deposito de un farmaco en el interior de la
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Se introduce el farmaco dentro del tejido llustracon
0seo, en la médula
Alternativa cuando no se puede en V. Permite al adm de los medicamentos de . ., .
. . . Rapidez de accion Ventajas
intravenosa reanimacion
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St i ' Ventajas Efectos en estructuras internas Puede producirse absorcion sistémica Absorbe distintos farmacos
Conjuntival Desventajas La cornea es sensible Pueden producirse efectos no deseados
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Deben actuar a nivel central i )
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Efectos adversos Dificultades en la técnica Desventajas Intrarraquidea e *
llustracion
Administracion de medicamentos que se
inyectan debajo de los nervios o de los
ganglios simpaticos
Efecto inmediato Blogueos anestésicos Ventajas Intraneural
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i Presentacion
I farmacéutica

llustracion

Vias de
administracion

Caracteristicas i
|

-
|
—
L B B L d
| Compuestos por una ol e Orales I | L
I Polvos varias sustancias ; e Efervescentes I I I
l pulverizadas y mezclados, | e Aerosol I l I
| una vez diluidos debenl e Parenteral | | |
I administrarse para evitarI : I I_
I que precipiten. I I I 1
I Envoltorios de papel I e Oral I Dimecotina/ I (4 P T I
| impermeabilizados  que | | magaldrato I % —
| contienen una dosis del | | |
ISObveS medicamento en polvo o I I I I—
| granulado. Medicamentos | | | I
| que necesitan estar en | | | — M
! _ _ seco por su poder de vida. !_ _ _ _ ! _ _ ! _ L
i- Mezcla de polvos_i e Oral i Aspirina i -i
I Gvanulado$S | repartida en pequefios | I Montelukast | -
s : granos que se consiguen I : : :
[, I afnadiendo jarabe u otro: I I I=
liquido. Facil disolucion y
A 1 I NE S o
Dl Medicamento  formado| e Oral con | Amoxicilina | L
o I por el farmaco mas una | IMetamizoI I I
L cubierta, esta cubierta | i | -
| Capsulas generalmente es de una | | | |
I gelatina y tiene wuna I : I ! I—
| funcion de proteccion del | | | I
| principio activo frente a la | | | B [
i luz y la humedad ademas I : : :_
| de evitar la irritacién | | | I
I gastrointestinal. I l I I_
T B Envolturas preparadas con-I e Oral rHeparina r -Il_
I Sellog pasta de harina y quel l | l
I contienen las sustancias I I I =_
| ___Jadivasenpovo. I\ _ _ _ _ L
I- Obtenidas por; e Oral I_IAIopurinoI I -I
| Tabletas compresién, constituido | e Sublingual | Acido félico | |—
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| | por polvos | e Vaginal [ | —
: I medicamentosos y= | : L
I | excipientes adecuados, de | I I
I | liberacién inmediata, | [ | |
| _jretardadayprolongada 1 __ _______+ ______ . __ ________ 1
I | Constituidas por farmacos| e Oral | Ambroxol I —
I l unidos a un excipientel e Sublingual l | - I
iPaSﬁllaS ique consta de azlcar yi e Bucal i ¢ ‘ ' i—
I | una sustancia gomosa, | e Rectal [ I 1
l | formulado para ofrecer| o Vaginal | | .
I I una dosificacion exacta de I : I L
un sitio especifico. _: [ I_ 'I
i- -I De forma esférica vy | ° Oral i Levonogestrel | : w
I Pildovas | constituida por una masa | ° Sublingual I | ,;'.;::’;‘:_{gm‘»"-'- \_ v’.;:‘%vi I
I | pastica formada porunool e Bucal | Paeo®® g W
I | vari £5 idos | [ Mo o 090°°%
vari rm ni e 0 9.0
I arios farmacos  unidos I e s® L
I | con un excipiente | I I I
I | adecuado. I [ | |
Ir _I Forma farmacéutica que—= e Rectal I Paracetamol : -=
I | se introduce por el recto, | | Buscapina 1 -
I Supositovios | de consistencia sélida y | l l - = \ l
I forma conica Y I {\’L\‘\ : I—
I | redondeada en una| [ I X 1
| | extrema. Se funde, | [ | I
I ablanda o disuelve a la I : I L
I' temperatura corporal. [ 'I
| Presentacién solida a;: e Vaginal Clotrimazol | .
| | temperatura ambiente | | Metronidazol/ | I
1 Ovulos I que contiene el o los | | miconazol | I
: | farmacos y excipientes, de | l : ) L
| | forma ovoide o conica, | I | Al I
I | preparado de gelatina I i I I_
& o m — . Jlicerina o polietilenglicol. §__ _ _ _ _ _
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~1 Presentacion
| farmacéutica

Pomadas

Pastas

Cvemas y gel

|
|
|
|
|
|
|
I
= twplastos
|
|
i

T Caracteristicas
|

| Preparados para uso |
| externo de consistencia |
I blanda  untuosos yI
| destinados a ser |
| extendidos por friccién |

| Suave sobre una |
| superficie del cuerpo. |
}-Pomadas de

| consistencias mas solida, I
| debido a que tienenl
I mayor cantidad de I
| polvos incorporados a la |
I base o  excipiente. |
I Absorcion rapida para Tx I

J sspecificos de la piel.__ |
| Constituidos por lol
| 9eneral por |

| macromoléculas, forman |
l una rede que atrapa all
I liquido y que le restringe I
| sumovimiento. _ _ _ _ I
rForma solida que seT
| adhiere a la piel se |
| emplea extendida sobre |

una tela. Se usa para I
| lesiones por exudacion

Vias de
administraciéon

e Cutanea

e Cutanea

Cutanea
(topica)

Cutanea

“Ejemplos
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T liustracion
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e Hidrocortisona |
Clorimazol

| Bepanthen

ol Pomada 5%

| papoten

I i e

e Bencidamina

§
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¢ |buprofeno
¢ Naproxeno
e Aciclovir Gel ]
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T Capsaicina T

Voltafermic ““
=
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I la que se incorporan los |
I tarmacos convenientes.

I Soluciones en las que el] e
| disolvente es una mezcla |
I de agua y alcohol. Mayor I
| biodiponibilidad. |

| Medicamento  externo| e
I glutinoso, generalmente I
| extendido  sobre  un
| pedazo de tela que sel
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Higiene bucal | Clorhexidina
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Cutanea
(topica)
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Cetaphil
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I | Presentacion |  Caracteristicas |  Viasde |  Ejemplos |  lustracion |
—I I farmacéutica | I administracion | _I :—
11 | Liquidos claros que|] e Intravenosa | Salina 1 L
I I I contienen los| e Intramuscular | Glucosilada I I
o ISONC!OMS I medicamentos disueltos ; e Subcu'fane:a I Hartmann I —
1 1 | para emplearse en forma | e Intradérmica | I < I
— | | de gotas o ampollas| | I Z=m —
_I l_ _Lbebibles. _{ }_ _: L
1 1 | Contienen una cantidadl e Oral I Amoxicilina | |
1 1 | igl | i | |
grande de sustancia; e Inyectable Subsalicilato de
_I :SuSPensioms | sOlida que no esta| e Ocular | bismuto : :_
— 1 | disuelta, sino suspendidal e Cutanea | | By —
_l I len forma de pequefias : e Rectal : = e L
I L L J_partl'culas. _ L _ I
Iy ! | Sistemas formados porl e Oral | Parafina liquida | |
_I Q : I dos fases liquidas 1 ° Inyectable : : :_
1yl | inmiscibles, una de las|] e Cutanea | | —
| y | Emulsiones | cuales esta dispersa en la | | I |
== D : j otraen forma de gotas a i : I I=
101 | través de sustancias que | I I I
_= s : : modifican la actividad : : : =—
S | ginerfacial ______ o S S L
1 | | Constituidos por unal e Oral con | Albendazol
_I I I solucion acuosa | deglucion I Paracetamol
| | Javabes | concentrada de aztcar a | I
— |
| |
1
|
|
—
|
—
|
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| I adhiere a la parte ala cual | |

I I se aplica. I I
| Preparados liquidos| e Cutanea | Capsaicina/mentol
| constituidos por unal (topica) } /salicilato de metilo

solucién o emulsion deI
Linimentos | sustancias activas en un |
| vehiculo y destinados |
| para aplicaciéon externa
con friccién con el fin de
facilitar su aplicacion.

| Preparacién estéril | o Intravenosa | Amoxicilina

| destinada a sul e Intramuscular | Ampicilina

I administracién por I « Subcutanea ! Adrenalina
lnqeccioms | inyeccion en el cuerpo| e Intradérmica

| humano. Puede |

I presentarse en ampolleta I
] © ampula

I
I
I
I
e S S ——
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