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Antiemeticod:

Clasificacién Nombre Accion Dosis efecto adverso | contraindicaciones
Antagonista potente
Ant e altamente selectivo de Cefalea, estrefiimiento,
nragonistas Ondansetron | receptores 5-HT3 8 mg por via oral erdied, estrenimiento hipersensibilidad

5HT3

localizados en neuronas
periféricas y dentro del SNC

reacciones locales

Benzamidas

Metocopramida

Bloquea los receptores D2
en el drea gatillo

Ads.: 10 mg hasta 3 veces/dia.
Nifios: 0,1-0,15 mg/kg

Riesgo de reacciones
extrapiramidales

Hipersensibilidad. Hemorragia
gastrointestinal, obstruccién
mecdnica o perforacién
gastrointestinal.

Antihistaminicos
antagonistas HI

Difenhidramina

Antihistaminico, anticolinérgico

y con efecto antitusivo discreto.

ads. y nifios > 12 afios: 25-50 mg,

hasta 4 veces/dia, max. 300
mg/dia

somnolencia, anorexia,
nduseas, vomitos,
diarrea, estrefiimiento

Hipersensibilidad a difenhidramina
o a otros antihistaminicos, nifios < 6
afios.

Anticolinérgicos,
antagonistas M

Escopolamina

Antagoniza la ACH en los
receptores muscarinicos en
piel, tfracto Gl, tracto
respiratorio, corazén, SNC
y ojo. Antagonismo de los
receptores nicotinicos

IM. Ads.: 0,3-0,6 mg; nifios > 2
afios: 0,005 mg/kg,

hipotensidn

Hipersensibilidad a
escopolominc, a otfros
antimuscarinicos; glaucoma
de dangulo estrecho o

predisposicién al mismo

Antagonistas del

Antagonista selectivo de
los receptores de la

cefalea, hipo,

receptor NK1 de la Aprepitant sustancia P neurocinina 1 Dosis recomendada: 125 mg/dia | estrefiimiento, dispepsia, | hipersensibilidad
sustancia P (NK1) humana, impide la cansancio.

unién de la sustancia P
Cannabinoides Bronabidol Actua directamente sobre Adultos y nifios: 5 mg/m?2 Somnolencia, vértigo, Hipersensibilidad,

la zona quimiorreceptora

Dosis maxima:20mg/dia

euforia, ataxia,depresidn,

disfuncién hepética,
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/“Zona del gatillo” desencadenante del vomito:
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Colon:

Bacteroides
Clostridium
Bifidobacterium
Duodeno: Enterobacteriaceae
Streptococcus
Lactobacillus
Yeyuno
Streptococcus

Lactobacillus

lleon distal:

Clostridium ileon proximal
Streptoct_lccus | Streptococcus
Ba(_:termdes Lactobacillus
Actinomyces

Corynebacterium



