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Medicamento que disminuye el dolor, el enrojecimiento, la hinchazén y
la fiebre en el cuerpo de manera diferente a un medicamento
esteroide. Es posible que alglin tipo de AINE evite que se formen
codgulos de sangre.
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Los farmacos de las
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Analgesicos
Antipiréticos
Antiinflamatorios
Antiagragantes plaguatarias

/Se cree que la COX es una enzima formada por dos isoformas, la COX-1
(constitutiva o fisiolégica), presente permanentemente en la mayoria de las

células y tejidos donde se sintetizan prostaglandinas para ejercer sus
funciones fisiol6égicas y hemostaticas (principalmente riiién, mucosa
géstrica, duodeno y plaquetas)




Inhibidores COX1;
Piroxicam,
Sulindac,

Acido acetil
salicilico,
Indometacina e
Ibuprofeno.

A Inhibidores de la COX—]/COX—Q,\

Inhibidores COX2;
Diclofenaco,
Meloxicam y
Flurbiprofeno.
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Celecoxib,
Etoricoxib,
Lumiracoxib,
Parecoxib y
Rofecoxib

Celecoxib
Capsuia

200 mg
Caja con 10 capsulas.
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Etoricoxib
60mg Tabletas

@hibidores selectivos de la COX-2, \
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La actividad antiinflamatoria de cada AINE depende de su espectro de
accion, es decir, de su actividad anti-COX y accién amortiguadora de las

respuestas celulares que se generan como consecuencia de una accion
lesiva.

Son potentes antiinflamatorios la indometacina, la fenilbutazona, el
naproxeno y el AAS (a dosis de 1-2 g/4-8 h)
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Resulta de inhibir el transporte del
dcido drico a nivel renal; sin
embargo, los AINE son,

en general, Utiles a dosis altas en la
crisis gotosa por su accidn
analgésica y antiinflamatoria

Inhibidores COX
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Uric acid
reabsorption

Weak acid transporter
(WAT)

Loop of
Henle

— Antagonistas ADP reversibles
Antagonistas ADP meversiies [aoP | oral: Ticagrelor
Ticlopidina Oral y Endovenso: Elinogrel
Ciopldogre! Endovenoso: Cangrelor
Prasugrel

Small amount
of uric acid
excretion
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Los opioides constituyen un grupo de fdrmacos, conocidos
anteriormente como harcéticos, que incluye sustancias naturales
denominadas opidceos, entre las que se encuentran la morfina y la

codeina, asi como fdrmacos sintéticos y semisintéticos.
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Para dolor de intensidad moderada:

codeina, dihidrocodeina, dextropropoxifeno _ " = -

y tramadol. Para el dolor intenso: Buprenorfina
buprenorfina, fentanilo, b
metadona, morfina,

pentazocina y petidina.

! CODEINE

Tramadol

Tramadol.
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Mecanismo de accién La morfina y los demas opioides ejercen sus
efectos al unirse a receptores especificos localizados en las
membranas celulares de distintos 6rganos y tejidos. Los ligandos
naturales de estos receptores opidceos son sustancias presentes de
modo fisiolégico en el organismo, y que se denominan opioides
endégenos (encefalinas, endorfinas y dinorfinas).
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Codera

Es un agonista opidceo
de 10 a 15 veces menos
potente que la morfina,
se usa en dolor de
ligera a moderada

intensidad.

Dithidrocoderna

Su presentacién para
liberacién  retardada
puede administrarse en
dosis de 60 mg cada 12
h. Posee efectos
similares a los de la

codeina.

Otros ﬁ/ﬂ/b/&/e@
Metadona

Con potencia analgésica
y acciones muy similares

a las de la morfina.
Produce  dependencia,
pero se utiliza en

programas de control de
la adiccién a opidceos.
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De dos a diez veces mas
potente que la morfina,
con menos capacidad

inductora del vémito y

de hipotensién. No se

utiliza con fines

terapéuticos.

Fontanitls

Se emplea frecuentemente, por via

intravenosa, en los periodos
preoperatorio e intraoperatorio. Se
asoclacion

aplica en con

anestésicos inhalados. -
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Fentazocina

Es un agonista-antagonista

opioide, actiia como analgésico
cuando se administra en solitario,
por accién sobre el receptor K.
Puede provocar un sindrome de

abstinencia

PENTAZOCINE
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Arestesicos Locales

Sus principales ventajas son que su
accibn  es  reversible y  su
administracién va seguida de una
recuperaciéon completa de la funcién
del nervio, sin presentar secuelas en
las fibras o en las células nerviosas.

Cuidados de eafeﬁmeﬁ/&

Independientemente de la anestesia utilizada, siempre se
debe tener en cuenta y advertir al paciente de la posible
aparicion de efectos toxicos de los anestésicos empleados,
asi como tener preparadas las medidas y materiales
necesarios para actuar rapidamente si éstos se producen.
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/ Arestesia b‘c;'a/'aa
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nestesia superficial que no se extiende a los
tejidos subcutaneos y tiene su efecto maximo

después de la aplicacion.

Se puede lograr mediante aplicacién directa de
soluciones acuosas de sales de anestésicos
locales o de suspensiones de anestésicos locales

poco solubles. ~
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Es la inyeccién directa de un anestésico local en los tejidos
sin considerar la trayectoria de los nervios cutdneos. Puede
ser superficial (sélo piel) o abarcar tejidos mas profundos.
Presenta como ventaja que se consigue una anestesia
satisfactoria sin alteraciones de las funciones corporales
normales, y como desventaja, que se requiere la
administracién de dosis relativamente altas de anestésico
local para anestesiar zonas pequenas.
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Se realiza mediante inyeccién subcutédnea, de manera que se

anestesia la regién distal a la zona de inyeccién.

Presenta como ventajas que se
aplica una pequefia cantidad de
farmaco para anestesiar una zona

y

utilizados son lidocaina, procaina

amplia, los firmacos mas

y bupivacaina.
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Es la inyeccién préxima a un nervio o plexos

nerviosos individuales o sobre ellos,
inicidndose el drea de bloqueo sensitivo en un
sitio a varios centimetros en sentido distal a la
zona de inyeccién (nunca se inyectan en el

nervio, ya que es muy doloroso y se puede

producir lesién del mismo).

Arestesia ﬁa//b/m/ mlravenosa

Consiste en la utilizacién de los wvasos

sangufneos para hacer llegar el anestésico local
a los troncos y terminaciones nerviosas.
Implica la administracién de un anestésico en
un miembro cuya vascularizacién estd ocluida

mediante un torniquete.

/ Arestesia espinal \

Es la inyeccién en el liquido cefalorraquideo del
espacio subaracnoideo lumbar. Los firmacos mas
utilizados son lidocaina (procedimientos breves),

tetracafna y  bupivacaina  (procedimientos
prolongados).
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Es la inyeccién en el espacio epidural. Se puede
efectuar en el hiato sacro, la regién lumbar,
tordcica o cervical de la columna, permitiendo la
infusién continua o administracién repetida del

anestésico.

Médula

Columna vertebral espinal

Nervio

_

\ Espacio epidural
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Independientemente de la *anestesia utilizada, siempre
debe tener en cuenta y advertir al paciente.

En el caso de anestesia tépica, la aplicaciéon del
anestésico nunca se hard en una zona de piel con
abrasiones, por riesgo de intoxicacién general; en la

o

anestesia bucofaringea, se debe aconsejar al paciente n
comer mientras persista la anestesia,
|
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