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Farmacos inotrépicos positivos

Los farmacos inotrépicos son aquellos medicamentos que tiene como funcion
principal el mejorar el gasto cardiaco, y se clasifican de acuerdo a su funcionalidad
como soporte farmacologico. Algunos ejemplos de farmacos inotrépicos positivos
son, la dopamina, la dobutamina, la milrinona, la noradrenalina y el levosimendan.
Las contraindicaciones de este grupo de farmacos son que no debe tomar in6tropos
positivos si ya esta tomando inotropos negativos, tales como betablogueantes,
bloqueantes calcicos o antiarritmicos, a menos que sean indicaciones que el médico
le haya recetado y que tenga que tomar ambos. . Los inétropos positivos ayudan al
corazon a bombear mas sangre con menos latidos, es decir que, aunque el corazon
late menos, lo hace con mas fuerza para satisfacer las necesidades de oxigeno del
cuerpo. Estos medicamentos estan indicados en pacientes con insuficiencia
cardiaca congestiva o cardiomiopatia. También pueden administrarse a pacientes
que han sufrido un ataque cardiaco reciente. Algunos ejemplos de farmacos
inotropicos positivos son, la dopamina, la dobutamina, la milrinona, la noradrenalina
y el levosimendan. Las contraindicaciones de este grupo de farmacos son que no
debe tomar inétropos positivos si ya estd tomando inétropos negativos

Farmacos antiarritmicos

Siendo mas precisos, estos farmacos son usados para poder tratar, arritmias,
fibrilacidbn auricular o ventricular, taquicardias, flutter o aleteo auricular y
extrasistoles. Los antiarritmicos se dividen en cuatro categorias, clase 1, calcio
antagonistas, los cuales son los que bloquean los canales de calcio, y retardan la
conduccion eléctrica del corazén, la clase 2, son betabloqueantes, bloquean los
impulsos que pueden producir un ritmo cardiaco irregular y obstaculizar influencias
hormonales, por ejemplo, la adrenalina, en las células del corazéon. La clase 3, estos
antiarritmicos actian retardando los impulsos eléctricos del corazén, bloqueando
los canales de potasio del corazon. Finalmente, la clase 4, éstos actian como los
antiarritmicos clase 2, pero bloquean los canales de calcio del corazén. Los
antiarritmicos pueden intensificar o reducir los efectos de otros medicamentos, estos
efectos se denominan interacciones. Los efectos secundarios pueden ser, tocainida,
mexiletina, propafenona, entre otros. La clase 3, estos antiarritmicos actdan
retardando los impulsos eléctricos del corazén, bloqueando los canales de potasio
del corazon. Finalmente, la clase 4, éstos actian como los antiarritmicos clase 2,
pero bloguean los canales de calcio del corazén. Los antiarritmicos pueden
intensificar, Propafenona, puede producir mareo y vision borrosa, propanolol: a
veces se manifiesta hipotension, suefo, vértigo, etc. Amiodarona este antiarritmico
en ocasiones presenta depdsitos corneales, temblor, ataxia, entre otros. El
verapamil, puede producir hipotension, cefalea, mareo, nausea, molestias
abdominales y espasmo urinario. La digoxina es un farmaco antiarritmico que puede
llegar a provocar nauseas, vomitos, diarrea, anorexia, vision borrosa, etc.



Farmacos Diuréticos

Los farmacos antitusigenos o también llamados antitusivos son aquellos que tiene
la capacidad de reducir la frecuencia y la intensidad de la tos, empleados para poder
tratar la tos seca no productiva. Los principales tipos de este grupo de farmacos son
los farmacos opiaceos y los no opiaceos. Algunos ejemplos de estos farmacos con
efecto antitusigeno que han sido menos estudiados que los anteriores, pueden ser,
la dihidrocodeina, el dimemorfano, folcodina y narcotina. Y los farmacos no
opiaceos, el clofedanol o clofedianol, cloperastina, etc. Los farmacos antitusigenos
estan contraindicados en menores de 12 afios, pacientes con hipersensibilidad al
dextrometorfano o0 sus excipientes, tos asmatica, tos productiva, insuficiencia
respiratoria, depresion respiratoria, asma bronquial, alguna enfermedad pulmonar
obstructiva cronica, neumonia o si estd en periodo de lactancia. Y sus efectos
secundarios pueden ser mareos, aturdimiento, somnolencia, nerviosismo,
intranquilidad, nausea, vomitos y dolor de estbmago. Si se toma en exceso 0 con
mucha frecuencia, puede generar ciertos problemas, afecciones u otras
enfermedades, como, por ejemplo, problemas respiratorios, en los que se incluyen,
respiracion lenta y forzada, respiracion superficial, ausencia de la respiracion (ésta
especialmente en nifilos pequefios), labios y ufias con coloracién morada, vision
borrosa y hasta poder caer en coma

Broncodilatadores

Los broncodilatadores son farmacos que ayudan en la dilatacién de los bronquios
y en los bronquiolos de los pulmones, para permitir el paso de aire cuando estos
estan estrechados, a tal estrechamiento de los bronquios, se le conoce como bronco
constricciéon, es una de las caracteristicas fundamentales del asma bronquial. Este
tipo de farmacos broncodilatadores tienen un efecto de larga duracion, al menos de
12 horas o0 mas. Los broncodilatadores anticolinérgicos son farmacos que pueden
ser inhalados, estos, actian impidiendo que la acetilcolina realice su funcion vy, por
tanto, mantienen al bronquio dilatado, lo que a su vez se traduce en una mejoria de
sintomas y una reduccion de la produccion de secreciones bronquiales, y sus
efectos secundarios puede ser la sequedad de boca.

Farmacos que pueden ser inhalados, estos, actuan impidiendo que la acetilcolina
realice su funcion y, por tanto, mantienen al bronquio dilatado, lo que a su vez se
traduce en una mejoria de sintomas y una reduccion de la produccion de
secreciones bronquiales, y sus efectos secundarios puede ser la sequedad de boca.
Y la teofilina que es de accion prolongada y se utiliza para el asma y la enfermedad
pulmonar obstructiva cronica



Antitusigeno, mucolitico y expectorante

Los farmacos antitusigenos o antitusivos, mucoliticos y expectorantes, ocupan una
posicion muy importante por tratarse de medicamentos utilizados para combatir los
sintomas de diversas enfermedades pulmonares, tales como asma, EPOC, etc.
Como se vio anteriormente, la tos es un mecanismo defensivo que tiende a evitar
un posible bloqueo mecanico de las vias aéreas, facilitando la expulsion bacterias
lesivas, y los antitusigenos se encargan de reducir su intensidad. Los mucoliticos,
son farmacos que reducen la viscosidad mucosa o del moco, que ha salido a la luz
de las vias aéreas. Algunos ejemplos que encontramos en estos farmacos son, la
acetilcisteina y la carbocisteina. Por otro lado, existen diferentes tipos de farmacos
mucoliticos, estos se clasifican dependiendo de su composicion y su mecanismo de
accion sobre el moco, entre los cuales estan, los mucoliticos enzimaticos,
mucoliticos tiélicos, mucoliticos derivados de la vasicina y surfactantes. Los
expectorantes, son aquellos farmacos que facilitan la expulsion de la mucosa en
estados patolégicos hipersecretores, observables en patologias inflamatorias e
infecciosas de las vias respiratorias.

Los expectorantes, son aquellos farmacos que facilitan la expulsion de la mucosa
en estados patoldgicos hipersecretores, observables en patologias inflamatorias e
infecciosas de las vias respiratorias. Algunos mucoliticos que también son
expectorantes son, acetilcisteina, carbocisteina, etc. Y un expectorante mas
utilizado y el inico aprobado por la FDA estadounidense es la guaifenesina. Un dato
interesante es que tanto los mucoliticos como los expectorantes se utilizan para
favorecer la eliminacion de las secreciones bronquiales, mediante mecanismos de
accion distintos, los mucoliticos disminuyen su viscosidad y los expectorantes
potencian los movimientos del arbol respiratorio, para facilitar la expulsion del moco
de las vias bronquiales.
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