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AINES

Los AINEs, o antiinilamatorios no esteroides, son un grupo de
medicamenios que se utilizan para reducir la inilamacion,
aliviar el dolor y disminuir la fiebre.



Aspirina (4cido acetilsalicilico)

MECANISMO DE ACCION INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

actua principalmente inhibiendo de forma
irreversible las enzimas ciclooxigenasas
(COX-1 y COX-2). Estas enzimas son
responsables de la conversion de acido
araquidénico en prostaglandinas vy
tromboxanos, compuestos que median la
inflamacion, el dolor, la fiebre y la
agregacion plaquetaria.

Al inhibir COX-1 en las plaquetas, la
aspirina reduce la produccion de
tromboxano A2, un agente promotor de la
agregacion plaquetaria y
vasoconstriccion, lo que proporciona su
efecto anticoagulante.

PRESENTACION Y CONSUMO EN EL MERCADO

A
CAIASE o M nento no controlido
« Bayer suministra 12,700 millones de aspirinas 8l afo
* 50,000 toneladas anusimente

La aspirina se usa para tratar una
variedad de condiciones debido a sus
propiedades antiinflamatorias,
analgésicas, antipiréticas y
antiplaquetarias

Dosis: 325 a 650 mg cada 4 a 6 horas
segln sea necesario. Dosis maxima
diaria: No exceder 4 gramos (4000 mg) al
dia.

¢Para que sirve?: Dolor leve a moderado,
como dolores de cabeza, dolor dental y
dolores musculares. Fiebre, Tratar
enfermedades inflamatorias, como la
artritis reumatoide y la osteoartritis.

también puede causar una variedad de
efectos secundarios, especialmente con
el uso prolongado o en dosis altas.

Irritacion gastrica, gastritis y Ulceras
pépticas. Hemorragia gastrointestinal,
Aumento del riesgo de sangrado, debido
a su efecto antiplaquetario

Reacciones alérgicas, que pueden incluir

desde urticaria hasta anafilaxia. No
administrar a nifios y adolescentes con
infecciones virales debido al riesgo del

sindrome de Reye.Uso cauteloso en personas
con antecedentes de Ulceras pépticas o
trastornos hemorragicos. Monitorizacion en
personas con enfermedad renal, hepatica o
cardiovascular.



lbuprofeno (comercializado coma Advil, Motrin)

MECANISMO DE ACCION INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Aunque el ibuprofeno es generalmente
bien tolerado, puede causar una variedad

El ibuprofeno es un antiinflamatorio no
esteroideo (AINE) que actua inhibiendo las

El ibuprofeno se utiliza para tratar una
variedad de condiciones, tales como:

enzimas ciclooxigenasas (COX-1y COX-2).

Al inhibir estas enzimas, el ibuprofeno
reduce la sintesis de prostaglandinas,
disminuyendo asi la inflamacion, el dolory
la fiebre.
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Dolor leve a moderado: Dolores de cabeza,
dolor dental, dolores musculares. Dolor
postoperatorio. Dolor menstrual
(dismenorrea).

Dosis: 200 a 400 mg cada 4 a 6 horas
segun sea necesario.

Dosis maxima diaria: No exceder 3200 mg
al dia.

Para Nifios:

Fiebre y Dolor: Dosis: 5 a 10 mg/kg cada 6
a 8 horas segln sea necesario. Dosis
maxima diaria: No exceder 40mg/kg al dia.

¢Para que sirve?:Inflamacion:
Enfermedades inflamatorias como la
artritis reumatoide y la osteoartritis.
Lesiones musculoesqueléticas agudas,
como esguinces y distensiones. Dolor
asociado a enfermedades crénicas:
Dolor lumbar crénico.

Condiciones como la bursitis y la
tendinitis.

de efectos secundarios

Nauseas, vomitos. Dolor abdominal,
dispepsia. Ulceras gastricas y duodenales,
hemorragia gastrointestinal. Deterioro de
la funcién renal, especialmente en
pacientes con enfermedades renales
preexistentes. Retencion de liquidos vy
edema.

Uso en personas con antecedentes de

Glceras pépticas o] trastornos
hemorragicos debe ser cauteloso.
Monitorizacion en pacientes con
enfermedades renales, hepaticas o0
cardiovasculares. Evitar el uso
concomitante con otros AINEs o

anticoagulantes sin supervision médica
debido al aumento del riesgo de sangrado.



Naproxeno (comercializado como Aleve, Naprosyn)

MECANISMO DE ACCION

El naproxeno es un antiinflamatorio no
esteroideo (AINE) que actua inhibiendo las
enzimas ciclooxigenasas (COX-1y COX-2)

Estas enzimas son responsables de la
conversiéon del acido araquidénico en
prostaglandinas y tromboxanos, que
median la inflamacién, el dolor y la fiebre

Al inhibir estas enzimas, el naproxeno
reduce la sintesis de prostaglandinas,
disminuyendo asi la inflamacién, el dolor y
la fiebre.
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El naproxeno se utiliza para tratar una
variedad de condiciones, incluyendo

Dosis inicial: 500 mg, seguido de 250 mg
cada 6 a 8 horas segun sea necesario.
Dosis maxima diaria: No exceder 1250 mg
en el primer dia, y luego no méas de 1000
mg por dia.

Para Nifios (mayores de 2 aios):

Artritis juvenil:

Dosis: 10 mg/kg/dia divididos en dos dosis
iguales cada 12 horas.

¢Para que sirve?:

Reducir la fiebre en infecciones y otras
condiciones febriles.

Condiciones croénicas:

Dolor lumbar crénico.

Bursitis y tendinitis.

Dolores de cabeza, dolor dental, dolores
musculares.

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Aunque el naproxeno es generalmente
bien tolerado, puede causar una variedad
de efectos secundarios

Aumento  del riesgo de eventos
trombdticos, como infarto de miocardio y
accidente cerebrovascular. Hipertension.

Reacciones alérgicas, que pueden incluir
urticaria, erupcién cutanea, anafilaxia.
Asma inducida por AINEs en personas
sensibles.

Uso en personas con antecedentes de

Ulceras pépticas o] trastornos
hemorragicos debe ser cauteloso.
Monitorizacion en pacientes con
enfermedades renales, hepaticas o0
cardiovasculares. Evitar el uso
concomitante con otros AINEs o

anticoagulantes sin supervision médica
debido al aumento del riesgo de sangrado.



Diclofenaco (comercializado como Voltaren, Cataflam)

MECANISMO DE ACCION

El diclofenaco es un antiinflamatorio no
esteroideo (AINE) que actua inhibiendo las
enzimas ciclooxigenasas (COX-1y COX-2).
Estas enzimas son responsables de la
conversion del acido araquidonico en
prostaglandinas y tromboxanos

compuestos que median la inflamacién, el
dolor y la fiebre. Al inhibir estas enzimas,
el diclofenaco reduce la sintesis de
prostaglandinas, disminuyendo asi la
inflamacion, el dolor y la fiebre
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El diclofenaco se utiliza para tratar una
variedad de condiciones, incluyendo:
Dolor leve a moderado:Dolores de cabeza,
dolor dental, dolores musculares. Dolor
postoperatorio. Dolor menstrual
(dismenorrea)

Dosis: 50 mg dos o tres veces al dia. Dosis
maxima diaria: 150 mg.

Para Nifios (mayores de 1 afio):

Dosis: 1 a 3 mg/kg/dia, divididos en dos o
tres dosis. La dosis maxima es 150 mg al
dia

¢Para que sirve?:
Enfermedades inflamatorias como la
artritis reumatoide y la osteoartritis.
Lesiones musculoesqueléticas agudas,
como esguinces y distensiones.
Condiciones crénicas:

Dolor lumbar cronico.

Espondilitis anquilosante.

Bursitis y tendinitis. (dolores moderados)

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Aunque el diclofenaco es generalmente
bien tolerado, puede causar una variedad
de efectos secundarios, especialmente
con el uso prolongado o en dosis altas.
Las reacciones adversas mas comunes
incluyen:

Deterioro de la funcién renal,
especialmente en pacientes con
enfermedades renales preexistentes.
Retencion de liquidos y edema.
Nauseas, voOmitos. Dolor
dispepsia.

Reacciones alérgicas, que pueden incluir
urticaria, erupcién cutanea, anafilaxia.
Asma inducida por AINEs en personas

sensibles.

abdominal,

Uso en personas con antecedentes de

Ulceras pépticas o] trastornos
hemorragicos debe ser cauteloso.
Monitorizacion en pacientes con
enfermedades renales, hepaticas o0
cardiovasculares. Evitar el uso
concomitante con otros AINEs o

anticoagulantes sin supervision médica
debido al aumento del riesgo de sangrado.



Celecoxib (comercializado como Celebrex)

MECANISMO DE ACCION INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

El diclofenaco es un antiinflamatorio no
esteroideo (AINE) que actla inhibiendo las
enzimas ciclooxigenasas (COX-1 y COX-2).
Estas enzimas son responsables de la
conversion del acido araquidonico en
prostaglandinas y tromboxanos

compuestos que median la inflamacion, el
dolor y la fiebre. Al inhibir estas enzimas, el
diclofenaco reduce la  sintesis de
prostaglandinas, disminuyendo asi la
inflamacion, el dolor y la fiebre

El celecoxib se utiliza para tratar una
variedad de condiciones inflamatorias vy
dolorosas.

Dosis: 200 mg una vez al dia o 100 mg dos
veces al dia. Artritis reumatoide: Dosis: 100 a
200 mg dos veces al dia. Espondilitis
anquilosante: Dosis: 200 mg una vez al dia o
100 mg dos veces al dia. Dosis maxima:
Puede aumentarse a 400 mg al dia si es
necesario. Dolor agudo y dismenorrea: Dosis
inicial: 400 mg como dosis unica en el primer
dia. Dosis de mantenimiento: 200 mg si es
necesario en el primer dia, luego 200 mg dos
veces al dia segun sea necesario. Poliposis
adenomatosa familiar: Dosis: 400 mg dos
veces al dia.

¢Para que sirve?:

Artritis reumatoideOsteoartritisEspondilitis
anquilosante Dolor agudo Dismenorrea
primaria Poliposis adenomatosa familiar (uso
coadyuvante para reducir el niumero de
poélipos colorrectales)

Aunque el celecoxib es generalmente bien
tolerado, puede causar una variedad de
efectos secundarios, especialmente con el
uso prolongado o en dosis altas. Las
reacciones adversas mas comunes incluyen:

Dispepsia, dolor abdominal, nduseas, diarrea.
Menor riesgo de Ulceras (gastricas vy
duodenales en comparacién con otros AINEs
no selectivos.

Deterioro de la funcion renal, retencién de
liguidos, edema.

Alteraciones en las pruebas de funcidn
hepética, hepatitis. Otros: Cefalea, mareos,
infecciones del tracto respiratorio superior,
sinusitis.

Riesgo cardiovascular: Se debe usar con
precaucion en pacientes con antecedentes de
enfermedad cardiovascular o factores de
riesgo significativos. Enfermedad
gastrointestinal: Aunque tiene un menor
riesgo de causar Ulceras, todavia puede

causar complicaciones gastrointestinales,
especialmente en pacientes con
antecedentes de enfermedad ulcerosa.

Insuficiencia renal y hepatica: Se debe usar
con precaucion y bajo supervision médica.



ANTIHIPERTENSIVOS

Los antihipertensivos son una clase de medicamentos ulilizados
para tratar la hipertension arterial. Su objetivo principal es
reducir la presion arterial y, con ello, disminuir el riesgo de
complicaciones cardiovasculares graves, como iniartos de
miocardio, accidenles cerebrovasculares, insuficiencia renal y
olros problemas de salud relacionados con la hipertension.



Atenolol (Betabloqueante)

MECANISMO DE ACCION INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

El atenolol es un betabloqueante selectivo
gue actua principalmente sobre los
receptores beta-1 adrenérgicos del corazon.

Reduccién de la frecuencia cardiaca: Al
bloquear los receptores beta-1, disminuye la
respuesta del corazén a la estimulacion del
sistema nervioso simpético, reduciendo asi
la frecuencia cardiaca. Disminucion de la
contractilidad cardiaca: Reduce la fuerza de
contraccion del muasculo cardiaco, lo que
disminuye la cantidad de sangre que el
coraz6n bombea con cada latido.

El atenolol se utiliza para tratar varias

condiciones cardiovasculares

Hipertension

Dosis inicial: 50 mg una vez al dia. Dosis de
mantenimiento: Puede aumentarse a 100 mg
una vez al dia si es necesario. En algunos
casos, se puede aumentar hasta 200 mg
diarios en dosis divididas.

Infarto de miocardio: Tratamiento agudo: 100
mg diarios en dosis divididas (50 mg dos
veces al dia) comenzando 12 horas después
del infarto.

¢Para que sirve?:
Hipertension arterial
Angina de pecho
Infarto de miocardio
Arritmias cardiacas
Profilaxis de migrafias

El atenolol puede causar una variedad de
efectos secundarios, algunos de los cuales
son mas comunes que otros. Las reacciones
adversas méas comunes incluyen:

Bradicardia (frecuencia cardiaca
lenta).Hipotension (presion arterial
baja).Insuficiencia cardiaca en pacientes

predispuestos. Bloqueo auriculoventricular
(conduccién eléctrica lenta o blogqueada en el
corazoén).Respiratorias: Broncoespasmo,
especialmente en pacientes con
antecedentes de asma o0 enfermedad
pulmonar obstructiva cronica
(EPOC).Gastrointestinales: Nauseas,
vomitos. Dolor abdominal, diarrea o
estrefiimiento.Neuroldgicas:Fatiga, mareos.
Cefalea  (dolor de cabeza).Depresion,
alteraciones del suefio.

Asma y EPOC: Uso cauteloso en pacientes
con enfermedades respiratorias debido al
riesgo de  broncoespasmo. Diabetes:
Monitorear estrechamente en pacientes
diabéticos ya que los betabloqueantes
pueden enmascarar los sintomas de
hipoglucemia.



MECANISMO DE ACCION

Funciona bloqueando la enzima
convertidora de angiotensina (ECA), que
convierte la  angiotensina I en

angiotensina Il. La angiotensina Il es un
potente vasoconstrictor que también
estimula la liberacion de aldosterona,
causando retencion de sodio y agua

el enalapril reduce la formacién de
angiotensina I, lo que lleva a la
vasodilatacion y una disminucién en la
presién arterial

Ademas, la disminucién de la aldosterona
reduce la retencion de sodio y agua,
contribuyendo aun mas a la reduccion de
la presion arterial.
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ENALAPRIL (IECA)

El enalapril se utiliza para tratar diversas
condiciones relacionadas con la
hipertension y enfermedades
cardiovasculares

Dosis inicial: 5 mg una vez al dia. Dosis de

mantenimiento: 10 a 40 mg al dia,
administrados en una o dos dosis
divididas.

Para Nifios (mayores de 1

mes)Hipertension pediatrica: Dosis inicial:
0.08 mg/kg una vez al dia (hasta un
maximo de 5 mg).Dosis de mantenimiento:
Ajustar segln la respuesta, hasta un
maximo de 0.58 mg/kg (no exceder 40 mg)
al dia.

¢Para que sirve?:Hipertension arterial:
Tratamiento de la hipertensién primaria y

secundaria. Insuficiencia cardiaca
congestiva: Mejora la supervivencia y
reduce la necesidad de hospitalizacion.
Disfuncién ventricular izquierda
asintomatica: Prevencion de la
insuficiencia cardiaca sintomatica.

Nefropatia diabética: Protege la funcion
renal en pacientes con diabetes.

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Gastrointestinales: Nauseas, diarrea,
dolor abdominal. Renales: Insuficiencia
renal, aumento de la creatinina séricay el
potasio. Cardio vasculares: Hipotension,
especialmente después de la primera
dosis, mareos

Respiratorios: Tos
(comun en los

seca persistente
IECA).Hematoldgicas:
Reduccién de los glébulos blancos
(leucopenia), anemia, trombocitopenia
(raro).Hipersensibilidad: Reacciones
alérgicas, incluyendo angioedema
(hinchazén de la cara, labios, lengua, y
garganta).

Precauciones Insuficiencia renal: Se
requiere ajuste de dosis en pacientes con
insuficienciarenal.Hiperkalemia:
Monitorizar los niveles de potasio,
especialmente en pacientes con
insuficiencia renal o aquellos que toman
suplementos de potasio o diuréticos
ahorradores de potasio.



MECANISMO DE ACCION

La angiotensina Il es una molécula que
actua en el sistema renina-angiotensina-
aldosterona (SRAA) vy tiene efectos
vasoconstrictores y promueve la retencion
de sodio y agua.

El losartan actua al bloquear los
receptores de angiotensina Il tipo 1 (AT1)
en los vasos sanguineos, lo que resulta en
la dilatacién de los vasos sanguineos y la
disminucion de la presion arterial.

el losartdn reduce la liberacion de
aldosterona, que contribuye al balance del
aguay el sodio en el cuerpo
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LOSARTAN (ARA 1)

Disminuir la presion arterial y, por ende,
disminuir el riesgo de infarto de
miocardio, accidente cerebrovascular y
dafio renal.

Dosis: 50 mg una vez al dia, con la
posibilidad de aumentar a 100 mg una vez
al dia o en dosis divididas.

Dosis maxima: 100 mg una vez al dia 0 en
dos dosis.

Para Nifilos (mayores de 6 afios)

Dosis: 0.7 mg/kg/dia, divididos en dos
dosis, con una dosis maxima de 50 mg al
dia.

¢Para que sirve?:Reducir la mortalidad y
mejorar la funcion cardiaca en pacientes

con insuficiencia cardiaca. Proteccion
renal en pacientes con nefropatia:
Especialmente en pacientes con

hipertension y diabetes tipo 2.Prevencion
de eventos cardiovasculares: Uso en
pacientes con antecedentes de infarto de
miocardio o accidente cerebrovascular
para prevenir complicaciones futuras.

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Aunque el losartan es generalmente bien
tolerado, puede causar una variedad de
efectos secundarios. Las reacciones
adversas mas comunes incluyen:

Cambios en la funcion renal vy
electrolitica, como niveles elevados de

potasio. Endocrinas: Disminucion del
aziucar en sangre en pacientes con
diabetes.

Mareos, cefalea, fatiga.

Precauciones:

Embarazo: El uso de losartan esta
contraindicado en el embarazo debido a
los riesgos asociados con el desarrollo
fetal.

Insuficiencia renal y hepética: Monitorizar
de cerca a los pacientes con estas
condiciones.



MECANISMO DE ACCION

Su mecanismo de accion principal es
inhibir el flujo de iones de calcio a través
de los canales de calcio dependientes de
voltaje en las células del masculo liso y en
las células del musculo cardiaco.

Esto resulta en la dilatacién de los vasos
sanguineos y la reduccién de la
resistencia periférica, asi como en la
relajacion del musculo cardiaco, lo que
lleva a una disminucién de la presion
arterial.

Ademas, su accion vasodilatadora ayuda a
mejorar la circulacién y puede disminuir la
demanda de oxigeno del corazoén.
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El amlodipino se utiliza para tratar una
variedad de condiciones cardiovasculares,
incluyendo: Hipertension arterial: Reduce
la presién arterial al relajar y dilatar los
vasos sanguineos. Angina de pecho:
Mejora el flujo de sangre al corazén y
disminuye la frecuencia y severidad de los
episodios de dolor toracico.

Hipertension arterial:

Dosis inicial: 5 mg una vez al dia.

Dosis de mantenimiento: 5 a 10 mg una
vez al dia.

Para Nifios (mayores de 6 afos):Dosis
inicial: 2.5 mg una vez al dia.

Dosis de mantenimiento: 2.5 a 5 mg una
vez al dia.

¢Para que sirve?:

Otros trastornos cardiovasculares:

Puede ser utilizado en otros trastornos
donde la vasodilatacion sea beneficiosa,
como ciertos tipos de insuficiencia
cardiaca.

AMLODIPIND (ANTAGONISTAS DE CALCID)

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Aunqgue el amlodipino es generalmente
bien tolerado, puede causar una variedad
de efectos secundarios, especialmente
con el uso prolongado o en dosis altas.
Las reacciones adversas mas comunes
incluyen

Edema (hinchazén) en los tobillos vy
piernas. Taquicardia refleja (aumento de la
frecuencia cardiaca).Hipotension
(disminucion de la presion arterial) en
ocasiones

Dolor abdominal. Nauseas.

Fatiga. Enrojecimiento facial (rubor).

Interacciones medicamentosas: Puede
interactuar con otros medicamentos,
como otros antihipertensivos, diuréticos y
ciertos medicamentos antifungicos o
antimicrobianos.

Se debe usar con precaucion en pacientes
con antecedentes de enfermedad cardiaca
o enfermedad cerebrovascular.



MECANISMO DE ACCION

Actuan en el tibulo contorneado distal del
rifidn, inhibiendo la reabsorcion de sodio
y cloro, lo que aumenta la excrecién de
sodio y agua.
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HIDROCLOROTIAZIDA ( TIAZIDA)

La hidroclorotiazida es un diurético
tiazidico que se utiliza principalmente para
el tratamiento de: Hipertensién arterial:
Como monoterapia o en combinacién con
otros antihipertensivos para reducir la
presion arterial. Edema: Asociado con
insuficiencia cardiaca congestiva, cirrosis
hepéatica, sindrome nefrético, y tratamiento
con corticosteroides o estrogenos.

Dosis inicial: 12.5-25 mg por via oral una
vez al dia. Dosis de mantenimiento: 25-50
mg por via oral una vez al dia, en una o
dos dosis divididas. Dosis maxima: 50 mg
por dia, debido a un aumento limitado de
eficacia y mayor riesgo de efectos
secundarios.

¢Para que sirve?:

Diabetes insipida nefrogénica: Para
reducir la produccion de orina. Prevencion
de calculos renales recurrentes: En
pacientes con hipercalciuria idiopatica.

Electrolitos y Metabolismo:
Hipopotasemia (bajos niveles de
potasio).Hiponatremia (bajos niveles de

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

sodio).Hipomagnesemia (bajos niveles de

magnesio).
Gastrointestinales: Nauseas. Vomitos.
Pérdida de apetito.

Sistema Nervioso Central: Mareos.
Cefalea. Fatiga. Dermatolégicos:
Reacciones de fotosensibilidad.
Erupciones cutaneas. Cardiovasculares:

Hipotensién ortostatica

Pacientes con Insuficiencia Renal
Hepatica: Se debe tener precaucion
ajustar la dosis segun sea necesario.

0
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Fotosensibilidad: Los pacientes deben ser

advertidos sobre la posibilidad

de

reacciones de fotosensibilidad y tomar

medidas para protegerse del sol.



ANTIBIOTICOS

Los antibioticos son un tipo de medicamentos ulilizados para
tratar infecciones bacterianas. Actian interfiriendo con el
crecimiento o la funcion de las bacterias, permitiendo que el
sistema inmunologico del cuerpo combala la infeccion de
manera mas eiectiva. Los antibioticos son eficaces unicamenie
conira bacterias y no lienen efecto en virus



MECANISMO DE ACCION

actua inhibiendo la sintesis de proteinas
bacterianas. Lo hace uniéndose de
manera reversible a la subunidad 50S del
ribosoma bacteriano, bloqueando Ila
translocacion del ARN de transferencia
(ARNt) y, por ende, la elongacion de la
cadena peptidica.

Esto impide que las bacterias produzcan
las proteinas necesarias para su
crecimiento y supervivencia, lo que
resulta en un efecto bacteriostético
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ERITROMICINA ( MACROLIDOS)

Neumonia.Bronquitis.Sinusitis.
Gastroenteritis  bacteriana.  Disenteria
amebiana (como tratamiento adyuvante).

Dosis: 250 mg cada 6 horas o 500 mg cada
12 horas. Dosis maxima: Hasta 4 g al dia
en infecciones graves.

Enfermedades de transmision sexual
(ETS):

Uretritis no gonococica: 500 mg cada 6
horas durante 7 dias.

Para Nifos: Dosis comun: Dosis: 30-50
mg/kg/dia divididos en dosis cada 6-8
horas. Dosis maxima: Ajustar segun la
severidad de la infeccién y la respuesta
clinica.

¢Para que sirve?:

Uretritis no gonocécica. Enfermedad
pélvica inflamatoria. Sifilis en pacientes
alérgicos a la penicilina.

Profilaxis de endocarditis bacteriana.
Profilaxis en procedimientos dentales en
pacientes con antecedentes de
endocarditis o vélvulas cardiacas
artificiales.

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Nauseas, vomitos. Dolor abdominal,
diarrea. Hepatotoxicidad, colestasis.
Hipersensibilidad :Reacciones alérgicas,
gue pueden incluir urticaria, erupcion
cutanea. Reacciones anafilacticas

Prolongacion del intervalo QR en el
electrocardiograma, lo que puede llevar a
arritmias cardiacas graves como la
torsades de pointes.Ototoxicidad:Pérdida
auditiva reversible con dosis altas o
tratamiento prolongado.

Enfermedades hepaticas: Se debe usar
con precaucibn en pacientes con
disfuncion hepatica. Monitorizacion
cardiaca: Es importante en pacientes con
factores de riesgo de prolongacién del QT
0 que estan tomando otros medicamentos
gue prolongan el QR.



PENICILINA ( BETA-LACTAMICDS)

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

MECANISMO DE ACCION

actia inhibiendo la sintesis de la pared

celular bacteriana. Especificamente, la
penicilina se une a las proteinas fijadoras
de penicilina (PBP) en las bacterias.

Estas proteinas son esenciales para la
construccion del peptidoglicano, un
componente vital de la pared celular
bacteriana.
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Al inhibir las PBP, la penicilina impide la
formacion de enlaces cruzados en el
peptidoglicano, lo que debilita la pared
celular y causa la lisis y muerte de la
bacteria debido a la presion osmética
interna.

Infecciébn  respiratoria, urinaria, ORL,
odontoldgica, ginecoldgica, digestiva,
dermatolégica, venérea, vascular central y
periférica, profilaxis infecciosa en
intervencion quirdrgica

Penicilina V (oral):
Infecciones leves a moderadas
ejemplo, faringitis estreptococica):
Adultos: 250-500 mg cada 6-8 horas.
Nifios: 25-50 mg/kg/dia divididos en 3-
4 dosis.
Penicilina G (intravenosa o intramuscular):
Infecciones graves (por ejemplo, meningitis,
endocarditis):
Adultos: 12-24 millones de unidades
al dia divididas cada 4-6 horas.
Penicilina Benzatina (intramuscular):
Faringitis estreptococica:
Adultos: 1.2 millones de unidades en
una sola dosis.

(por

¢Para que sirve?:

Faringitis estreptococica. Meningitis
bacteriana causada por meningococos.
Infecciones de la piel y tejidos blandos por
estreptococos y estafilococos. Endocarditis
bacteriana. Infecciones por actinomicetos.
Profilaxis de fiebre reumética en personas
con antecedentes de esta enfermedad.

Reacciones alérgicas: Erupciones
cutaneas, urticaria. Anafilaxia (rara pero
potencialmente mortal).Gastrointestinales:
Nauseas, vomitos, diarrea. Colitis
pseudomembranosa (rara).Reacciones
locales: Dolor en el sitio de inyeccion
(intramuscular).Flebitis (intravenosa).

Anemia hemolitica

trombocitopenia
Convulsiones
altas o en

Hematologicas:
(rara).Leucopenia,
(rara).Neuroldgicas:
(especialmente en
insuficiencia renal).

dosis

Precauciones Historial de alergias: Se debe
evaluar el historial de alergias del paciente,
especialmente a los antibioticos
betalactamicos. Insuficiencia renal: Ajustar
la dosis en pacientes con insuficiencia
renal. Interacciones medicamentosas:
Evitar el uso concomitante con otros
medicamentos que pueden causar
reacciones adversas graves.



MECANISMO DE ACCION

actia inhibiendo la sintesis de proteinas
bacterianas. Se une irreversiblemente a la
subunidad 30S del ribosoma bacteriano,

lo que provoca una lectura errénea del ARNm y
la incorporacion incorrecta de aminoacidos en
la cadena peptidica en crecimiento. Esto
resulta en la produccibn de proteinas
defectuosas y, eventualmente, la muerte de la
célula bacteriana.

Gentamicing
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GENTAMICINA (AMINDGLUCOSIDOS

La gentamicina se utiliza principalmente para
tratar infecciones bacterianas graves causadas
por bacterias Gram-negativas y algunas
bacterias Gram-positivas.

Intravenosa (IV) o intramuscular (IM): 3-5
mg/kg/dia divididos en dosis cada 8
horas.

Dosis Unica diaria: 5-7 mg/kg/dia para
ciertas infecciones graves.

Neonatos:
Prematuros: 3-4 mg/kg/dia divididos en
dosis cada 12-24 horas.
A término: 4-5 mg/kg/dia divididos en
dosis cada 12 horas.

¢Para que sirve?:Infecciones del tracto
urinario.  Sepsis  bacteriana. Infecciones
intraabdominales (como peritonitis).Neumonia

nosocomial. Endocarditis bacteriana.
Infecciones de la piel y tejidos
blandos.Osteomielitis.Meningitis (en
combinacion con otros

antibioticos).Infecciones complicadas del tracto
respiratorio.

REACCIONES ADVERSAS

Nefrotoxicidad: Dafo alos rifiones, que puede
manifestarse como aumento de los niveles de
creatinina y urea en sangre. Es mas comun en
pacientes con insuficiencia renal preexistente
0 en tratamientos
prolongados.Ototoxicidad:Dafo al oido
interno, que puede resultar en pérdida auditiva
y/o tinnitus (zumbido en los oidos). Puede ser
irreversible y es mas comun con el uso
prolongado o en dosis altas.

Neurotoxicidad: Puede causar debilidad
muscular, parestesias (sensaciones de
hormigueo) y, en casos raros, blogueos
neuromusculares. Reacciones de
hipersensibilidad: Erupciones cutaneas, fiebre,
anafilaxia. Efectos locales: Dolor en el sitio de
inyeccién intramuscular. Otros: Alteraciones
electroliticas, como hipomagnesemia vy

hipocalcemia.

Pacientes geriatricos: Requieren monitoreo
cuidadoso debido a la disminucion de la
funcion renal relacionada con la edad.



MECANISMO DE ACCION

Actua inhibiendo la sintesis de proteinas
bacterianas. Especificamente, la
doxiciclina se une a la subunidad 30S del
ribosoma bacteriano, bloqueando la unidn
del aminoacil-ARNt al sitio aceptor del
complejo ribosomal-mRNA.

Esto impide la adicibn de nuevos
aminoacidos a la cadena peptidica en
crecimiento, inhibiendo la sintesis de
proteinas
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DOXICICLINA ( TETRACICLINAS)

Infecciones respiratorias

Infecciones del tracto urinario
Enfermedades de transmisién sexual
Malaria

Dosis inicial: 200 mg el primer dia, en
dosis Unica o dividida en dos dosis de 100

mg.Dosis de mantenimiento: 100 mg
diarios.

Enfermedades de transmision sexual
(clamidia):

Dosis: 100 mg dos veces al dia durante 7
dias.

Para Nifios (mayores de 8
afos):Infecciones bacterianas: Dosis: 2.2
mg/kg cada 12 horas el primer dia, seguido
de 2.2 mg/kg una vez al dia o 1.1 mg/kg
cada 12 horas.

¢Para que sirve?:

Neumonia, bronquitis, sinusitis

Cistitis, pielonefritis

Clamidia, gonorrea, sifilis en pacientes
alérgicos a la penicilina

Profilaxis y tratamiento en combinacion
con otros medicamento

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Gastrointestinales: Nauseas, vomitos.
Dolor abdominal, diarrea. Esofagitis,
Ulcera esofagica. Dermatolégicas:
Fotosensibilidad (sensibilidad a la luz
solar), erupciones cutaneas. Reacciones
alérgicas, incluyendo urticaria, prurito.

Cefalea, mareos. Candidiasis oral o
vaginal (infecciones por hongos debido al
desequilibrio de la flora normal).

Fotosensibilidad: Los pacientes deben
evitar la exposicién prolongada al sol o
usar proteccién solar adecuada.

Embarazo y lactancia: No se recomienda
debido al riesgo de efectos adversos
sobre el desarrollo fetal y en lactantes.



CIPROFLOXACINA ( QUINDLONAS)

MECANISMO DE ACCION INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Su mecanismo de accion consiste en
inhibir dos enzimas bacterianas cruciales
para la replicacion del ADN: la ADN girasa
(topoisomerasall) y la topoisomerasa IV.

Estas enzimas son esenciales para la
superenrollada, desenrolladura y
segregacion del ADN bacteriano durante
la replicacién y transcripcion.

al inhibir estas enzimas, la ciprofloxacina
impide la replicacién del ADN vy, por lo
tanto, la reproduccién de las bacterias, lo
gue lleva a la muerte bacteriana
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La ciprofloxacina se utiliza para tratar una
amplia variedad de infecciones
bacterianas, incluyendo: Infecciones del
tracto urinario (ITU)Infecciones
respiratorias, Infecciones
gastrointestinales.

Infecciones del tracto urinario: Dosis: 250-
500 mg cada 12 horas. Duracion: 3-14 dias,
dependiendo de la severidad vy
localizacién de la infeccion. Infecciones
respiratorias: Dosis: 500-750 mg cada 12
horas. Duracion: 7-14 dias. Para Nifios (en
casos seleccionados, bajo supervision
medica):Infecciones  complicadas del
tracto urinario y pielonefritis: Dosis: 10-20
mg/kg cada 12 horas.

¢Para que sirve?:
Bronquitis crénica agudizada Neumonia

(excepto neumonias causadas por
neumococo)
Diarrea del viajero Infecciones por

Shigella, Salmonellay Campylobacter

Aunque la ciprofloxacina es generalmente
bien tolerada, puede causar una variedad
de efectos secundarios. Las reacciones
adversas méas comunes incluyen:
Gastrointestinales: Nauseas, vomitos.
Diarrea. Dolor abdominal. Sistema
Nervioso Central: Cefalea. Mareos.
Insomnio. Convulsiones

Reacciones de Hipersensibilidad:
Erupciones cutaneas. Prurito. Reacciones
anafilacticas (raro).Tendinitis y Ruptura de
Tendones: Especialmente en pacientes de
edad avanzada, aquellos en terapia con
corticosteroides, y trasplantados de rifién,
corazbn o pulmoén. Fotosensibilidad:
Reacciones cutaneas al exponerse al sol.

Hipersensibilidad conocida a
fluoroquinolonas: Debe evitarse en
pacientes con antecedentes de reacciones
adversas severas a otros farmacos de
esta clase.



HIPOGLUCEMIANTES

Los hipoglucemiantes son medicamenlos ulilizados para
reducir los niveles de glucosa en la sangre. Son esenciales en el
Llralamienlo de la diabetes



MECANISMO DE ACCION

La insulina de accién rapida se administra
para imitar la liberacién natural de insulina
gue ocurre después de una comida.
Comienza a actuar en aproximadamente
10-30 minutos después de la inyeccion,
alcanza su pico de actividad en
aproximadamente 1-3 horas y su efecto
dura entre 3-5 horas.

Actua facilitando la entrada de glucosa en
las células (principalmente en el musculo
y tejido adiposo), donde se utiliza para
producir energia. También inhibe la
produccion de glucosa en el higado.
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INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Se utiliza justo antes de las comidas para
controlar el aumento de glucosa en sangre
gue ocurre después de comer.

En pacientes que no pueden alcanzar un
control adecuado de la glucosa con otros
tratamientos, incluyendo otros
hipoglucemiantes orales y/o insulina de
accion prolongada.

Dosis: 2 unidades para glucemias > 150-
200 mg/dL e incrementandose en 2
unidades por cada 50 mg/dL que
aumenten los niveles de glucosa

¢Para que sirve?: Tratamiento de diabetes
mellitus.

hipoglucemia, hiperglucemiay
cetoacidosis diabética en diabetes tipo 1

Insuficiencia hepatica

Insulina humana, accion rapida
Precaucion. La disfuncion hepatica puede
reducir el requerimiento de insulina.

Insuficiencia renal

Insulina humana, accion rapida
Precaucion. La disfuncién renal puede
reducir el requerimiento de insulina.

No hay restricciones en el tratamiento de
la diabetes con insulina durante el
embarazo, ya que lainsulina no atraviesa
la barrera placentaria.

Tanto la hipoglucemia como la
hiperglucemia, que pueden ocurrir con un
control inadecuado en el tratamiento de la
diabetes, aumentan el riesgo de
malformaciones y muerte intrauterina



metformina (Biguanidas)

MECANISMO DE ACCION INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Reduccién de la produccion hepética de
glucosa Inhibe la gluconeogénesis
hepética, disminuyendo la produccion de
glucosa en el higado. Mejora de la
sensibilidad a la insulina : Aumenta la
captacion y utilizacion periférica de
glucosa, principalmente en el muasculo
esquelético

Disminucién de la absorcion de glucosa
intestinal Reduce la absorcion de
glucosa en el tracto gastrointestinal.

N
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Diabetes mellitus tipo 2 : La metformina es
el tratamiento de primera linea para la
diabetes tipo 2, especialmente en
pacientes con sobrepeso u obesidad.

Dosis inicial : Generalmente se inicia con
500 mg dos veces al dia 0 850 mg una vez
al dia, administrada con las comidas para
reducir efectos gastrointestinales. Ajuste
de dosis : Puede incrementar en 500 mg
cada semana o 850 mg cada dos semanas,
segun la tolerancia del paciente. Dosis
maxima : 2000-2550 mg al dia, divididas en
dos o tres dosis.

¢Para que sirve?:

Sindrome de ovario poliquistico (SOP) : En
algunos casos, se usa para mejorar la
sensibilidad a la insulina y regular los
ciclos menstruales. Prevencion de la
diabetes tipo 2 : En individuos con
prediabetes, la metformina puede ser
utilizada para retrasar o prevenir la
progresiéon a diabetes tipo 2.

Gastrointestinales : Nauseas, vomitos,
diarrea, dolor abdominal y pérdida de
apetito. Estos efectos suelen ser
transitorios y pueden minimizarse
iniciando con una dosis bajay
aumentando gradualmente.

Deficiencia de vitamina B12 : El uso
prolongado de metformina puede
interferir con la absorcion de vitamina
B12, lo que puede llevar a una anemia
megaloblastica.

Insuficiencia renal : La metformina debe
usarse con precaucién en pacientes con
insuficiencia renal, y es importante ajustar
la dosis segun la tasa de filtracion
glomerular



glibenclamida (Sulfonilureas)

MECANISMO DE ACCION INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

La glibenclamida actua aumentando la
secrecion de insulina desde las células
beta del pancreas. Esto ocurre mediante el
cierre de los canales de potasio
dependientes de ATP en estas células

lo que conduce a la despolarizacién de la
membrana y la apertura de los canales de
calcio. El aumento en la concentracion de
calcio intracelular induce la liberacién de
insulina.
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La glibenclamida se utiliza en el
tratamiento de la diabetes mellitus tipo 2
como parte de una estrategia terapéutica
gue incluye ladietay el ejercicio

dosis inicial es de 2,5 a 5 mg una vez al
dia, y se puede ajustar en funcion de la
respuesta de la glucosa en sangre. La
dosis maxima diaria suele ser de 15 mg.

¢Para que sirve?:

glibenclamida reduce la produccion
hepatica de glucosa y potencia la accién
de la insulina en los tejidos periféricos,
fundamentalmente en tejido adiposo vy
muscular. Asimismo, presenta una accion
diurética leve y aumenta el aclaramiento
hidrico.

Hipersensibilidad a glibenclamida,
sulfonilureas, derivados de sulfonamida
(sulfamidas, tiazidas). Diabetes tipo |,
cetoacidosis diabética, precomay coma
diabéticos

Pacientes hiperglucémicos sometidos a
intervenciones quirdrgicas o en los que
aparezca infeccion severa o traumatismo
grave .

hipotiroidismo, hipopituitarismo.
adrenocorticotropa, fin de tto. prolongado
y/lo a dosis altas con corticosteroides,
vasculopatia grave (enf. coronaria grave,
patologia carotidea grave, enf. vascular
difusa), sobredosis de glibenclamida.
Situacion de estrés puede requerir cambio
temporal a insulina. Deficiencia de
G6PDH, riesgo de anemia hemolitica.
Seguridad y eficacia no evaluadas en
nifos y adolescentes, no se recomienda.



MECANISMO DE ACCION

Cierra los canales potasicos ATP-
dependientes de membrana de células R3-
pancreaticas, via proteina diana diferente,
despolarizandolas 'y produciendo la
apertura de canales de Ca. El aumento del
flujo de Ca estimula la secrecion de
insulina de células 3
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repaglinida (Meglitinidas)

diabetes mellitus tipo 2 no controlada
reduccion de peso Yy ejercicio, 0 con
metformina sola (asociar a metformina).

La dosis maxima es 4 mg antes de cada
comida en hasta un méximo de 4 comidas
al dia (16 mg/dia). El aumento de la dosis
se puede realizar semanalmente. Una
dosis de 1 mg de repaglinida tres veces al
dia produce un 90% del efecto maximo
reductor de la glucemia

¢Para que sirve?:
Repaglinida se utiliza para controlar la
diabetes tipo 2

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Contraindicaciones

Repaglinida

Hipersensibilidad. Diabetes tipo 1, péptido
C negativo, cetoacidosis diabética

Asociada a metformina, mayor riesgo de
hipoglucemia. Cuidadoso ajuste inicial y
de mantenimiento en pacientes
debilitados o desnutridos.

Evitar concomitancia con farmacos que
afecten al metabolismo de repaglinida, si
es preciso, control cuidadoso de glucemia
y estrecha monitorizacion  clinica.

Realizados ensayos clinicos de tto.
combinado con insulina NPH o
tiazolidindionas, pero relacion
beneficio/riesgo no establecida

comparado con otros ttos.



MECANISMO DE ACCION

Activa receptores nucleares especificos
(receptor gamma activado por un proliferador
de peroxisoma), produciendo un aumento de
sensibilidad a insulina de células hepaticas,
tejido adiposo y musculo esquelético en
animales. Reduce produccién de glucosa
hepatica y aumenta utilizacion de glucosa
periférica en casos de resistencia a insulina.
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pinglitazona (Tiazolidinedionas)

eleccion de diabetes mellitus tipo 2 en:
Monoterapia: (particularmente con sobrepeso)
sin control glucémico

La dosis inicial recomendada de pioglitazona
suele ser de 15 a 30 mg al dia. La dosis puede
aumentarse hasta 45 mg al dia segun la
respuesta del paciente y la tolerancia.

¢Para que sirve?: DM2, Se puede usar en
monoterapia o0 en combinaciébn con otros
medicamentos antidiabéticos.

INDICACIONES REACCIONES ADVERSAS

Retencién de liquidos: Puede aumentar el
riesgo de edema, lo que a su vez puede
contribuir al riesgo de insuficiencia cardiaca en
pacientes con predisposicién. Aumento del
peso corporal: Puede ocurrir un aumento de
peso moderado debido a laretencion de
liguidos y al aumento de la masa corporal
magra. Efectos cardiovasculares: Puede haber
un aumento en el riesgo de insuficiencia
cardiacay edema.

Efectos hepéticos: Se ha informado de
aumento de enzimas hepaticas y, en raras
ocasiones, se puede presentar dafio hepatico.
Fracturas 0seas: Se ha observado un aumento
en el riesgo de fracturas, especialmente en
mujeres posmenopausicas.

Antes de iniciar tto. valorar factores de riesgo
de cancer de vejiga (edad, antecedente de
tabaquismo, exposicién a agentes
guimioterapicos como ciclofosfamida o
radioterapia previa en zona pélvica) y descartar
hematuria macroscépica; valorar respuesta a
los 3-6 meses y suspender si ho es adecuada,
continuar revisiones rutinarias para confirmar
beneficio ante los riesgos del tto.
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