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Fármacos 
antidepresivos

Depresión

Se define como un déficit de 
transmisión serotoninérgica y 

adrenérgica 

Se relaciona con la pérdida del 
interés o de la capacidad de 

placer, también se puede 
presentar pensamientos 

recurrentes de muerte o ideas de 
suicidio

Pruebas de tamizaje recomendadas

PHQ-9, adulto Prueba CDI, niños Edimburgo, mujer 
embarazada

Beck, niños >13 años

Manejo y tratamiento

Depresión leve

Iniciar TCC

Depresión 
moderada o grave

Iniciar tratamiento 
farmacológico + TCC

En caso de detectar ideas suicidas: 

Mandar a 2do o 3er nivel

Antidepresivos

Neurotransmisores 
importantes:          

Noradrenalina: 
modula función del 
     lóbulo frontal       

                          

Serotonina: 
Regula 

comportamiento y 
funciones 
somáticas 

Dopamina: 
Regula la 

concentración y 
memoria

Mejoran la transmisión 
serotoninérgica o 

noradrenérgica

La recaptación de 
neurotransmisores 

se da a través de proteínas 
transportadoras presinápticas

Se inhiben la recaptación de estos 
en receptores SERT, NET y mejora 

la neurotransmisión

Concentrándose más en el 
espacio sináptico y favoreciedo 

su función

Estos grupos son:

Antidepresivos tricíclicos 

Farmacodinamia: inhiben SERT y 
NET, también son bloqueadores de 

receptores colinérgicos, 
muscarínicos, histaminérgicos, alfa 

1 y alfa 2 adrenérgicos y 
dopaminérgicos

Provocan efectos secundarios graves y  
no se usan como medicamentos de 

primera línea para el tratamiento de la 
depresión

En este grupo se incluyen: 

Amitriptilina, imipramina, 
nortriptilina, desimipramina, 

clomipramina, amoxapina

Indicaciones: depresión 
psíquica y crónica, insomnio, 

tratan algunas dolencias  

Contraindicaciones: enfermos 
con glaucoma, hipertrofia 
prostática, alcoholismo e 

hipersensibilidad

Reacciones adversas:  
estreñimiento, retención 

urinaria, sequedad de boca, 
somnolencia, sedación, aumento 

de peso, alucinaciones, 
nerviosismo e impotencia sexual 

ISRS

Farmacodinamia: bloquean 
la recaptura y prolongan la 

neurotransmisión 
serotoninérgica

En este grupo se incluyen

Fluoxetina, paroxetina, 
sertralina, citalopram, 

escitalopram

Indicaciones:

Tratamiento del trastorno de 
estrés postraumático, también son 

ansiolíticos con eficacia demostrada en el 
tratamiento de la ansiedad generalizada, 
pánico, ansiedad social y en trastornos 

obsesivo-compulsivos, síndrome disfórico, 
premenstrual y para prevenir los síntomas 

vasovagales en la menopausia

Contraindicaciones: 

En caso de la paroxetina en 
el embarazo y la lactancia

Reacciones adversas: 

Insomnio, aumento de la 
ansiedad, irritabilidad y 
disminución del libido y 
empeoran los síntomas 

depresivos prominentes, 
disfunción eréctil, anorgasmia 

y retraso eyaculatorio

La suspensión repentina de 
antidepresivos puede precipitar 

un síndrome de abstinencia

Inhibidores selectivos 
de la recaptación de 

noradrenalina y serotonina

Farmacodinamia: tiene efectos 
inhibidores mixtos sobre los 

transportadores tanto de 
serotonina como de norepinefrina 

En este grupo se incluyen

Venlafaxina, el milnacipram, 
la duloxetina, la tomoxetina

Indicaciones: 

Eficaces como fármacos analgésicos, en 
situaciones de dolor crónico neuropático, 

también tratan trastornos de ansiedad 
con resultados observados en el trastorno 

obsesivo compulsivo, la ansiedad 
generalizada, el trastorno de pánico y 

trastorno por déficit de atención en niños 
y adultos

Reacciones adversas

Náuseas, el estreñimiento, el 
insomnio, los dolores de cabeza y 

la disfunción sexual

Inhibidores 
selectivos de la 
recaptación de 
noradrenalina

Farmacodinamia: 

Inhiben selectivamente la 
recaptación de noradrenalina

En este se incluye: 

Roboxetina

Reacciones adversas:

Taquicardia, ansiedad, insomnio, 
sudación, cefaleas y sequedad 

bucal

lnhibidores de la 
recaptación de 

dopamina

Farmacodinamia: 

Inhibe selectivamente la 
recaptación de dopamina y, 

en menor medida, de 
noradrenalina

En este grupo se incluye: 

Bupropión

Indicaciones:

Tratamiento de la depresión, la 
prevención del trastorno depresivo 
estacional y como tratamiento para 
dejar de fumar, alivia los síntomas 

del ADHD y se ha utilizado para 
el dolor neuropático y la pérdida de 

peso

Contraindicaciones:

En pacientes con trastornos convulsivos, así 
como en aquellos con bulimia, debido a un 

mayor riesgo de convulsiones 

Reaccione adversas: 

Ansiedad, taquicardia leve e 
hipertensión, irritabilidad y 

temblor

Otros efectos son dolor de 
cabeza, náuseas, boca seca, 

estreñimiento, supresión del 
apetito, insomnio y, en raras 

ocasiones, agresión, 
impulsividad y agitación

lnhibidores de la 
monoaminooxidasa (IMAO)

Farmacodinamia: 

Inhiben de forma 
irreversible tanto la MAOA 

como la MAOB y de esta 
forma disminuyen la 

capacidad del cuerpo para 
metabolizar

En este grupo se incluye: 

Fenelzina, tranicilpromina, 
nialamida, moclobemida 

Indicaciones:

Eficaces como 
antidepresivos, en algunos 

lugares se usa como el 
tratamiento de la 

narcolepsia

Reacciones adversas:

Elevación de la presión 
arterial, hepatoxicidad, 

efectos inhibitorios sobre la 
fase REM del sueño

1era elección IRSRSertralina, fluoxetina, citalopram, 
escitalopram, paroxetina

Valorar respuesta al 
tratamiento 2 veces por 

mes durante los 
primeros tres meses, 

usar escala de 
montgomery

Pueden incluir mareos, 
dolor de cabeza, 

nerviosismo, náuseas e 
insomnio, puede empeorar 

depresión o ansiedad



Fármacos 
ansioliticos

Es un grupo de fármacos que 
reducen la ansiedad, la tensión 

emocional, el estrés y los estados 
de angustia

Se clasifican en: 

Benzodiazepinas

Farmacodinamia: favorecen la 
transmisión gabaérgica e inhiben el 

intercambi de neurotransmisores 
como noradrenalina, serotonina, 
acetilcolina y dopamina, lo que 
ocasiona su efecto ansiolítico y 

sedativo 

Indicaciones: 

Ansiedad, insomnio, tensión emocional 

Reacciones adversas

Sedación y somnolencia, 
disminución de la atención, 
disminución de la agudeza 

mental y de la coordinación 
muscular

Contraindicaciones: 

Pacientes con insuficiencia 
respiratoria, insuficiencia 

hepática, glaucoma de ángulo 
estrecho, durante el embarazo y 

lactancia, enfermos de 
Alzheimer u otras demencias, 
pacientes con depresión, 1er 

trimestre de embarazo

Cuando se ingieren antes del parto, 
pueden causar sedación en el 

neonato y abstinencia prolongada

Aumento de la 
irritabilidad y hostilidad

Confusión, desorientación, 
disartria, ataxia, provoca 
un estado depresivo que 

aumenta sensación de 
abatimiento y falta de 

energía

Tienen efectos ansiolíticos, 
hipnóticos, sedantes, 
anticonvulsivantes y 
relajantes musculares

Benzodiazepinas de 
acción prolongada

Poseen una vida media 
de 24 horas o más

En este grupo se incluyen:

Clonazepam, clobazepam, 
clorazepato y diazepam

Benzodiazepinas de 
acción intermedia

Vida media que oscila entre 
5 a 24 horas

En este grupo se incluyen:

Alprazolam, lorazepam, 
bromazepam y temazepam

Benzodiazepinas de 
acción corta

Vida media 
menor de cinco horas

En este grupo se incluyen:

Triazolam, midazolam y 
oxazepam

Subtopic 5

No benzodiazepinas

Buspirona

Farmacodinamia: 

Actúa en receptores 
dopaminérgicos D1 del cerebro, 

actúa como agonista de 
receptores 5-HT1A

Indicaciones:

Tratamiento de elección 
en síntomas ansiosos de tipo 

cognitivo 

Como hostilidad, ira, 
preocupación, dificultad en la 

concentración, depresión y 
fatiga

Reacciones adversas:

Mareo, náuseas, cefalea, 
nerviosismo, insomnio, 

fatiga, excitación y sudación

Contraindicaciones: 

En caso de hipersensibilidad, 
insuficiencia hepática o renal 

grave

Trastorno de 
ansiedad generalizada

Zolpidem

Farmacodinamia:

Se une de forma selectiva al 
receptor omega1 facilitando 
la inhibición neural mediada 

por GABA

Indicaciones: 

Tratamiento del insomnio, ya 
sea transitorio, de corta 

duración y crónico

Reacciones adversas:

Cefalea, somnolencia, mareos, 
náuseas, vómitos y mialgias

Contraindicaciones: 

En caso de hipersensibilidad, 
insuficiencia respiratoria grave, 

insuficiencia hepática grave, 
síndrome de apnea del sueño y 

menores de 15 años de edad

Neurotransmisores 
importantes:

GABA, noradrenalina, 
serotonina, neuropéptidos 

Es una hiperactividad de los 
sistemas adrenérgicos y 

serotoninérgicos o la 
alteración del sistema 

gabaérgico

Trastornos de ansiedad:

Ansiedad generalizada, 
obsesivo-compulsivo, de 

angustia, de estrés 
postraumático y de 

ansiedad social

Pueden ser peligrosas para 
la realización de algunas 

tareas, como la conducción 
o el manejo de maquinaria 

peligrosa

En caso de una 
sobredosis, tratar con 

flumazenilo

El empleo de benzodiazepinas de 
forma continuada provoca el 

desarrollo de tolerancia
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