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Farmacos con terminacion PRIL

Captopril: Estos farmacos se administran via oral los alimentos pueden disminuir
su absorcion su biodisponibilidad es del 75% se unen a proteinas en un 25 a 30%
su metabolismo se da por via hepatica categoria C durante el primer trimestre del
embarazo teniendo una dosis inicial de 50mg al dia y una dosis maxima de 150mg
al dio sus interacciones son con un IECA y sus efectos adversos son el
angioedema, hipotension y la tos seca que es una de las principales causas de
intolerancia.

Enalapril: otro farmaco con terminacion pril al igual los medicamentos disminuyen
su absorcién, la union de proteinas es en un 25 a 30% su metabolismo se da por
via hepética y tiene una excrecion renal del 95%. Interaccion con diurético, aine o
un IECA, indicaciones, insuficiencia cardiaca I|IAM, nefropatia diabética,
contraindicaciones primer trimestre categoria C y durante el segundo trimestre
categoria D y es contraindicado en la lactancia. Dosis inicial de 5 a 10mg al dia y
una dosis méaxima de 40mg al dia.

FARMACOS CON TERMINACION TAN

Losartan: el losartan tiene una via de administracion oral con un efecto importante
de primer paso, su biodisponibilidad es del 35%, su concentracion se da en
albuminas en un 90% vy tiene una vida media de 3 horas, efectos adversos
hipotension, angioedema, obstruccion de via aérea, su interaccion se da con ARA
2 y AINE, durante el embarazo es categoria C en el primer trimestre, y durante el
segundo trimestre es categoria D. su dosis Inicial es de 50mg y su dosis maxima
es de 100mg al dia y esta contraindicado en lactancia.

Telmisartan es un derivado de los antihipertensivos con terminacion TAN y es el
mismo ciclo con dosis diferentes teniendo una dosis inicial de 40mg al dia y una
dosis maxima de 80mg al dia, asi mismo contraindicado durante el embarazo,
siendo categoria C en el primer trimestre y categoria D durante el segundo. Como
contraindicacion tiene insuficiencia hepéatica e hipersensibilidad.

Existen otros derivados con terminacion TAN que es el valsartan que causa una
union de proteinas en un 90%, mismo metabolismo hepatico y cambia la dosis
inicial que es de 80mg al dia con una dosis maxima de 320 al dia y asi mismo
categoria C durante el primer trimestre del embarazo y categoria D durante el
segundo trimestre

Derivado de ello viene el ibersartan usando la misma via de administracion y la
misma via de metabolismo que es el hepético teniendo en cuenta que la dosis




inicial es de 150mg al dia y una dosis maxima de 300mg al dia contraindicado en
lactancia y siendo categoria C durante el primer trimestre del embarazo y D
durante el segundo trimestre.

Otros farmacos son los hidropiniridicos:
Derivados de este esta el

Nifedipido: con una administracion por via oral, con una biodisponibilidad del 86%,
una union de proteinas en un 98%, su metabolismo es de forma hepatica lenta.
Teniendo como efectos adversos: Cefalea, palpitaciones, edema bimaleolar.
Interacciones con antihipertensivos, y sus indicaciones son en taquiarritmias y
angina, en el embrazo es categoria C siempre y cuando el riesgo no se
sobreponga y en lactancia el riesgo es muy bajo. Dosis inicial de 30mg al dia con
dosis maxima de 60mg al dia. Derivado de este esta el Amlodipino: que su forma
de accion es bloquear los canales de calcio, teniendo una dosis inicial de 5mg al
dia y una dosis maxima de 10mg al dia.

Tiazidas: de este se deriva la hidroclorotiazida, teniendo una dosis inicial de 12mg
al dia y una dosis maxima de 50mg al dia con una via de administracion oral.
Teniendo como efectos adversos hipereucemia, hiperglucemia, hiponatremia, este
no se metaboliza, su excrecion es renal siendo categoria D en el embarazo y en
lactancia su riesgo es moderado alto, biodisponibilidad del 60% y su vida media es
entre 6 y 8 horas, puede ser combinado con AINE vy digilacticos.

FUROSEMIDA. Este medicamento tiene una via de administracion oral, y los
efectos adversos son la otoxicidad, hiponatremia y la hipercalcemia. Indicacion en
hipertension, oliguria y edema periférico, durante el embarazo es de categoria D
Su union a proteinas es de 95% y su metabolismo es hepéatico minimo, en la
lactancia es de riesgo bajo. Teniendo como dosis inicial 40mg al dia y una dosis
méxima de 80mg al dia.

Ahorradores de potasio: en esta categoria entra el farmaco Illamado
espironolactona, teniendo una dosis inicial de 12mg al dia y una dosis maxima de
50mg al dia, su via de administracion es oral, en el embarazo es categoria D y
durante la lactancia es de un riesgo moderado bajo, efectos adversos:
hipercalemia, acidosis metabdlica, hiperplasia prostatica, indicaciones en EDEMA,
HTA resistente, IC, IH. Interacciones con ahorradores de potasio, con una
biodisponibilidad del 90% su unién a proteinas es de un 90%.
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