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Sustancia producida por el bolismo de i vivos
que poscen la propiedad de inhibir ¢l crecimiento o destruirlo.

Es aquella sustancia que no produce la muerte a una bacteria,
sino que impide su crecimiento, la bacteria envejece y muere
sin dejar descendicnics.

+Tetraciclina.
*Macrolidos.
+Lincosamidas.
+Fenicoles.
*Sulfamidol.
+Trimeloprima.

FECTO DEACCION | 4

Es aquella sustancia que tiene la capacidad de matar bacterias,
i i icelulares u otros i Los
bactericidas pueden venir en forma de desinfectantes,
antisépticos o antibidticos.

*B-lactamicos.
*Quilononas
«Aminoglucosidos
+Glucopéptidos
+Polimixina

Iis el poder bactericida (principalmente) y fungicida del mismo,
ya que dificilmente una suslancia ¢s capaz de actuar [rente a

FSPRECTRO D ACTIVIDAD | {  V2rios pos de bacteria }
*Amplio (Tetraciclina).
*Medio (Penicilina G, V).
«Corto (Dicloxacilina).

ESTRUCTURA QUIMICA

La actividad antibacteriana de los betalactimicos se debe a la
inhibicion de la sintesis de la pared celular bacteriana. E1
‘mecanismo exacto es desconocido hasta la fecha.

*Penicilina G (via oral o intramuscular).
*Penicilina G sodica o potasica (endovenosa).
*Penicilina V (via oral).

*Meticilina (via parenteral).
*Naleilina (via parenteral).

[ PENICILINAS RESISTENTES A LA PENICILINASAS. ] o i —
_ICloxacilina (via oral)

*ISOXAZOLILPENICILIN HDicicxzortna (v oral)
UF (via oral)

TOxacilina (via parenteral u oral)

A.\{IN()P]’N[(‘IIYINAS{ i ('vi“m”

[ Ticarcilina (via parenteral)

[‘(‘ARB()X[PIxNI('[I,lNAS I INI)ANII.PI{NI(‘II.[NAS.] { ndeticabenonia (Vi onal)

[ PENICILINAS ANTIPSF.UDOMONASJ

UAziocilina (via parenteral)
l *UREIDOPENICILINAS DE ASPECTRO I'EXTFND]T)O.J [MMe7locilina (via parenteral)
) S T R— |

Son un grupo de antibioticos derivados del hongo Acremonium
que funcionan de manera similar a las penicilinas. Este hongo
produjo 3 compuestos principales Cefalosporina N y C y P, de

los cuales se derivaron las primeras celalosporinas. Las
falosporinas son t icidas y alos
betalactimicos.

+Cefalexina
+Cefadroxilo

PRIMERA GENERACION il
VIAPARENTERAL |4 *Cefvolina (evo im)
*Cefapirina

*Cefradina

ANTIBIOTICO <

+Cefaclor
+Cefuroxima
*Cefprozil
+Loracarbef

+Celuroxima

+Cefamicinas
+Celoxilina

[ MECANISMOS DE ACCION ] - [ INHIBIDORES DE PARED] < +Cefotetan

+Celmetazole

+Cefamandole

*Cefocinid

+Cefixima
+Cefpodoxima
+Cefiibuten
+Cefdinir
TERCERA GENERACION | <

*Cefotaxima
o i

VIAPARENTERAL +Cefiriaxona
*Ceftazidima
*Celoperazona

CUARTA GENERACION| 4 Cefepime
+Celpirome
L
MONOBACTAMICOS { +Aztreonam

“Tmipenem

CARBAPENEMAS |{  Meropenem

*Doripenem

*Acido clavulanico
[ INHIBIDORES DE LAS BETA LACTAMASAS *Sulbactam
+Tazobactam

Son una clase de péptidos que conticnen azucarcs ligados a
aminodcidos, como en la pared celular bacteriana. Actiian
inhibiendo la sintesis de peptidogll ¢n un paso L
diferente y anterior a los agentes betalactamicos. Alteran la
permeabilidad de membrana ¢ inhiben la sintesis de ARN.
Generalmente se reservan para el tratamiento de infecciones
graves causadas por bacterias MRSA, streptococeus o
que son resi; a betal y otros
antibioticos.

GLUCOPEPTIDOS ]« [ GLUCOPEPTIDOS J{ enicomicns

«Teloopli

*Daptomicina

LIPOGLUCOPEPTIDOS | { *Dalbavancina
*Oritavancina

+Telavancina

POLIPEPTIDOS *Colistina

*Polimixina B.




Ls un antibiotico producido de manera natural por la bacteria

ymyxa. Hay S tipos distintos de polimixina.
A B, C.D y T, pero tinicamente los tipos By T s i

como drogas quimi éuticas. Las demis son
toxicas.

[ INTITBIDORTES DE LA w-.MnR..\.\I,\] [ QUE TS’
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Son Lirmacos antimi ilizad
origen bacteriano.

=Acido nalidixico
EHisE Y

&

Acido oxolinico

TARMACOS
*Cmoxacino
PRIMERA GENERACION PSRRI

Se utilizin exclusivamente como antisépticos urinarios porque

UTILIZACION no alcanzan niveles séricos suficicntes y se climinan por orina

en forma activa.

+Norfloxacino
“iprofloxacino
FARMACOS =Pl
+Ofloxacino
+Enoxacino

SEGUNDA GENERACION ’ ~Lomeflo:

Tienen un espectro de actividad mas amplio, cubriendo

UTILIZACION yla ¥ yano solo en ¢l

tracto urinario sino también a nivel sistémico.

QUINOLONAS | <

“Levolloxacino
[m +Gatifloxacino
~Grepalloxacino
ante la idad clinica de un
T e e
acTuginoss, gérmenes atipicos ¥ estreplococos.

FARMACOS = lrovafloxacino
*Clinafloxacino

CUARTA GENERACION
Estas nuevas drogas fueron sintetizadas para sumentar el

UTILIZACION cspeotro ino contra los preservando a su
vez el espectro previo de las quinolonas de tercera generacion.

+Nitrofurazona
=Nifuroxima
~Clorhidrato de guanofuracina

[ FARMACOS COMERCIAT CTUATMENT] ]

=Furazolidona
*Panazona

NITROFURANO!

Se ulilizan principalmente como antiséplicos urinarios
(nitrofurantoina) y tépices, existen otros, como la nitravina, que

[—],_, RGN se emplean como promotores del erecimiento. Los mas usidos
cn son la lidona (con cfectos
principalmente) y la furaltadona (con accién sistémica a nivel
respiratorio).

Son farmacos bactericidas antibi6ticos: inhiben la RNA
polimerusa dependiente del DNA en lns bacierias, por lo que
interrumpen la sintesis proteica.

=Rifabutina

“Rifampicina
«Rifapentina
-Rilaximina

son bactericidas inhibidores de la sintesis de proteinas que
alteran la funcion ribosomica.

Se usan con méxima frecuencia contra infecciones por

bacterias entés

as grammegativas, en especial en presencin de
(PARA QUE Tos ami bsidos sc obscrvan
ivo casi la totalidad de una dosis oral

2 USAN? ¥
[ ITOBLU mo’] b muy poco del tubo dig:
se excreta en las heces.

+Gentamicina
=Amikacina
e
+Kanamicina
L *Neomicina
Clortaic
l DE VIDA MEDIA CORTA (6-8 H) J =Oxiletraciclina

sTetraciclina

. -Demeclocicling
TETRACICLINA CLASIFICACION DE VIDA MEDIA INTERMEDIA (12-14 H s
ANTIBIOTICOS - [ CLASIFICACION ] < [ML‘CA_\usMos DE ACCION ] < [ ] [ < ] [ { ) l{
Dok
[ DE VIDA MEDIA LARGA (16-18 H) ] “Minociclina
«Limeciclina

Inhiben la sintesis bacteriana de proteinas al unirse con ¢l
ribosoma 30S bacteriano e impedir el acceso del aminoacil
(RNA al sitio aceptos (A) en el complejo-mRN A-ribosoma.

Fstos farmacos entran a las bacterias gramnegativas por
difusion pasiva a través de los conductos formados por las
porinas en la membr:
que bombea las tetraciclinas a través de la membrana

(cLicmercLi [MEcaNismo DE accioN |

citoplasmitic
Son antibiéticos de eleccién para las infecciones por
de grupo A y cuando no pueden
usarse las peni Sin cmbargo, los con

sensibilidad reducida a la penicilina a menudo son resistentes a
los macrélidos. Dado que son aetivos contra los palogenos
respiratorios atipicos, a menudo se los usa empiricamente para

iones del tracto respiratorio inferior.

+Fritromicir
(e orrncion] | o
MACROLIDOS | < 2
PRIMERA GENERACION arbamicma
[ SINTESIS DE PROT ELNAJ < l CLASIFICACION J < -Josamicina
“Miocamicina

CLASIFICACION

- Acitromicina
S
SEGUNDA GENERACION ~Claritromicing
-Rokylamicina
*Roxitromicina

Son una nueva clase de antimicrobianos que producen una
inhibicién de la sintesis proteica, fijandose a la subunidad 50S
tibosdmica'y du la formasion del complejo de inicingion 70S.

son activos contra bacterias grampositivas ¢ inicialmente fucron

0. OLIDINONAS abandonadas por problemas de toxicidad.
*Linczolida
FARMACOS { Tedizolida

Son una nueva generacion de antimicrobianos que son
derivados de los macrdlidos de 14 dtomos, coneretamente
derivados semi sintéticos de eritromicina A y se caructerizan
por la incorporacion en su moléeula de un radical cetonico.

~Lritromicina

e ——
122TOMOS [ p——

“Telitromicina

CLASIFICACION EN RELACION CON EL NUMERO DE
ATOMOS DEL ANTLL.O MACROLACTONICO 15 ATOMOS { +Azitromicina (azalido)

16 ATOMOS

spiramicina
~Josamicina

Se usa principalmente para tratar infeceiones graves debidas a
las pocas bacterias que son resistentes a otros antibiéticos pero
que uin son sensibles al clornfenicol. Su uso es limitado
porque altera ka produccion de eélulas sanguincas en la medula

[ C'LORANI‘ENIC(Z)L] [l’TlLIZACI(Z \1] bsea, lo que reduce en gran medida el mimero de células
sanguineas.

Fl cloranfenicol s¢ usa comiinmente para tratar la ficbre tifoidea

y otras i por iones por ricketisias y
meningilis.

- Son una clase de antibioticos que inhiben la replicacion
[ LICONSAMIDAS ] [ QUE ES? ] temprana dc la cadena peptidica a través de la inhibicion de la
reaccion de la transpeptidasa

Son antibidlicos bacteriostiticos sintélicos que inhiben de
forma comp Ia sion de acido p-ami ico en
dihidropteraoto, que lus bacterias necesitan pura sintetizar folato

¥. en la ultima instancia, purinas y DNA.

*Mafenida
Sulfacctamida
ulfadiazina
Sulfadoxina
Sulfametizol
+Sulfametoxazol
=Sulfanilamida
+Sulfasalazina
=Sulfisoxazol

FARMACOS

[ INTIIBIDORES DE METABOLITOS

T's un antibiotico bacteriostitico derivado de la
ibenzilpi v de uso exclusivo en ¢l tratamiento
de infecciones urinarias. Pertencee a un grupo de agentes
imi éuti como inhibi de
dihidrofolato reductasa.

[ TRIMETOPRIN ] <




