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BRONCODILATADORES

3

Los broncodilatadores constituyen los medicamentos de eleccion
en el tratamiento de la enfermedad asmatica sobre todo los que
poseen accién antiinflamatoria como los simpaticomiméticos y las
teofilinas.

e A SIMPATICOMIMETICOS:
6 ; | El tratamiento del asma moderada e intermitente consiste casi
i " siempre en el uso de algin estimulante selectivo Beta dos,
i administrado en inhalacién. Es notable su rapidez de accién. El
- efecto de fArmacos como el salbutamol, la terbutalina y el fenoterol
persiste durante 4 a 6 horas.

TEOFILINAS:
Se considera un fairmaco de primera linea en el tratamiento pan Mmoo B
del asma. Sin embargo, su margen de seguridad es bajoy | ST
muy grandes las diferencias individuales en las dosis
requeridas, por lo que el tratamiento se controla mejor TEOFILINAS

midiendo las concentraciones en sangre.

Los efectos indeseables mas comunes de la teofilina son ”*:__j":‘jj};i :;j;‘::*" Ejemplos: Teafilina
nauseas, vomitos y malestar gastrointestinal, pero también
paroxismo sin sintomas gastrointestinales de aviso.

ANTICOLINERGICOS:

El bromuro de ipratropio bloguea el efecto colinérgico
broncoconstrictor del vago. Es mas efectivo en los nifios
pequefios y en los pacientes de mas edad y apenas lo es en
los pacientes de edades comprendidas entre 15 y 30 afios.

T R

Adrenérgicos de Accion Cortal SRS ‘@ AGONISTAS B2 ADRENERGICOS DE
BL 1 e o ACCION CORTA
:: :-.m: [é El salbutamol ha demostrado ser capaz de mejorar el VEF1,

e usualmente en dosis mayores a 0,2 mg por inhalacion
3) Salbutamol.
4) Salbutamol efecto de salbutamol en la mejoria de la disnea causada

S é por ejercicio progresivo [evidencia tipo A] o caminata
(tipo B).
AGONISTAS B2 ADRENERGICOS DE ACCION = e

LARGA

Broncodilatadores de accién prolongada, comosalmeterol,
formoterol o vilanterol. Estos farmacos broncodilatadores tienen
chuy un efecto de larga duracién, al menos de 12 horas o mas. %
Nunca se utilizan como Uinico tratamiento del asma. N

MUsEUlo e bronguisl

MECANISMO DE ACCION

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.

EFECTOS SECUNDARIOS v L=

- Nerviosismo

- Temblores

- Taquicardia

- NAuseas

- Cefaleas

- Aumento o disminucién del apetito
- Mareos

- Sangrado de la nariz

- Dificultad para conciliar el suefio




ANTITUSIGENOS, MUCOLITICOS,
EXPECTORANTES

DEFINICION DE ANTITUSIGENOS :

Son aquellos capaces de reducir la frecuencia e intensidad o) '
de la tos.

Pueden actuar sobre cualquier componente del arco reflejo l
de la tos, tradicionalmente se clasifican en antitusigenos de .~
accion central y de accion periférica segun actien a nivel del |
centro de la tos o de las fibras aferentes o eferentes que
trasmiten el reflejo.

ANTITUSIGENOS OPIACEOS: Tienen accién sobre el centro de la
tos, aunque también hay evidencia de su efecto a nivel
periférico.

ANTITUSIGENOS NO OPIACEOS: La eficacia clinica de estos
farmacos es mas controvertida que la de los opiaceos. Se
incluyen dentro de este grupo:

« El clofedanol o clofedianol.

+ La cloperastina.

+ El fominobeno.

» La levodropropicina.

DEFINICION DE MUCOLITICOS:

Los mucoliticos son un tipo de farmaco que se utilizan para
aliviar estos molestos sintomas causados por el exceso de
mucosidad tipica de los resfriados. Estos medicamentos
sirven para facilitar la expectoracion, diluyendo el espesor de
los mocos para poder eliminarlos. A

Los mucoliticos sirven para tratar dolencias como la
faringitis, la laringitis e incluso el asma. Después de una
semana de tratamiento, los pacientes acostumbran a mejorar
notablemente, notando un aliviando en los sintomas.

CLASIFICACION:

« Acetilcisteina: Contiene propiedades mucoliticas que
provocan el alivio inmediato del conducto respiratorio.
Ademas, actia eficazmente contra la mucosidad excesiva.
Se recomienda sobre todo para adultos.

Ambroxol: Este principio activo es el mas utilizado para
reducir la viscosidad de los mocos y la obstruccidn
respiratoria. Normalmente se dispensa en forma de jarabe o
solucion oral liquida.

Bromhexina: Este compuesto es muy eficaz contra los
mocos de nifios y madres lactantes.

Carbocisteina: Se encuentra en medicamentos gue ayudan
a reducir el exceso de mucosidad y flemas, tipicos
sintomas de los catarros y de la gripe.

Sobrerol: Ya sea en forma de jarabes o supositorios, este
principio activo se utiliza sobre todo en nifios y ofrece
resultados casi inmediatos.

DEFINICION DE EXPECTORANTES:

Estimulan y ayudan a la expulsion del moco en estados
patologicos hipersecretores, observables en patologias
inflamatorias e infecciosas de las vias respiratorias.

La acetilcisteina y la carbocisteina. La acetilcisteina es
ampliamente utilizada en afecciones que cursan con
hipersecrecion de moco tanto del tracto respiratorio
(rinofaringitis, bronquitis, laringotraqueitis como en
otras localizaciones (otitis, sinusitis).

EJEMPLOS DE FARMACOS DE MUCOLITICOS:

Mucoliticos como la bromhexina y el ambroxol,
ampliamente utilizados en la practica diaria. Ny,

Los expectorantes son sustancias capaces de

EE incrementar el volumen de las secreciones bronquiales

o de estimular los mecanismos para su eliminacion, por

- expulsibn o deglucién. Los medicamentos mas

e (tilizados de este grupo son: Guaifenesina y Sobrerol.
No se deben dar en el embarazo, ni en la lactancia.

A
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