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Diureticos.

Hidroclorotiazidas.

e |nhiben la reabsorcidn de sodio.

Furosemida.

e Aumenta la eliminacion de
orina reduciendo la presion
arterial.




Diureticos.

Espiromolactona.

e Actia como ahorrador de
potasio provocando aumento en
la excrecion de sodio y agua.



Blogqueadores de Canales de calcio.

[ Mudhopsidans

Nifedipina.

QMWMW Amlodipino.

e Efecto relajante directo sobre el
musculo liso vascular.




Blogqueadores de Canales de calcio.

gt

Verapamilo.




af e Reduce los niveles de angiotensina Il vy
aldosterona que puede producir pequefios
incrementos en las concentraciones de potasio
sérico, acompafados de pérdida de sodio y
liquidos.

Dosis: Efectos adversos:
e Dosis inicial: 25-50mg/dia.

, T ) e Hipotension.
e Dosis maxima: 150mg/dia.

e Deterioro funcidon renal.

e Via de administracién: VO. * Tos seca persistente.
e Angioedema.
e Categoria C en Ter trimestre. e Rash cutdneo.
e Categoria D en 2doy 3er e Hiperpotasemia.
trimestre(embarazo). e Cefalea.
e Mareo.

Interacciones:

e Diuréticos ahorradores de
potasio.
e AINE.

Lrafopis]

e Impide la conversion de
angiotensina | en angiotensina
1.

Dosis:

Dosis inicial: 2.5-5mg/dia.

Dosis maxima: 20-40mg/dia. Efectos adversos:

e Hipotension.

e Via de administracién: VO. e Deterioro funcién renal.
e Categoria C en 1er trimestre, * Tos seca persistente.
e Categoria D en 2doy 3er * Angioedema.
trimestre(embarazo). e Rash cutaneo.
Interacciones: e Hiperpotasemia.
e Cefalea.

e Diuréticos ahorradores de

o AINE.

potasio. * Mareo.




e Inhibe el enzima conversor de
angiotensina (ECA) que cataliza |Ia
conversion de angiotensina | al peéptido
vasoconstrictor angiotensina ll.

Inhibir la actividad de la ECA
circulante y tisular, disminuyendo
la actividad vasoconstrictora y la
secrecion de aldosterona.




ctua blogqueando, de forma
especifica y altamente selectiva,
la union de la angiotensina Il a
los receptores tipo 1 de la
angiotensina (AT1) presentes en
la pared arterial y otros tejidos.

e Desplaza a la angiotensina I,
con una afinidad muy elevada,
de su lugar de union al receptor
subtipo AT1, el cual es
responsable de las conocidas
acciones de la angiotensina |l.




ARA II.

uea los efectos
soconstrictor y secretor de la
aldosterona y de la angiotensina ll,
produciendo dilatacion de los
vVasos sanguineos y el consiguiente
descenso de la presion arterial.

e Bloquea todas las acciones de
la angiotensina-Il, mediadas por
el receptor AT1.




Aliskiren.

Labetalol.

e Aumenta la eliminacion de
orina reduciendo la presion
arterial.




Bibliografia.

e (S/f). Euskadi.eus. Recuperado el 28 de abril de 2024, de
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/gpc_hta_herramien
tas/es_def/adjuntos/anexo-farmacos_hta.doc



