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FARMACOLOGIA

El tema de la farmacologia es amplio y
abarca el conocimiento de los origenes,
propiedades fisicas y quimicas,
compuestos, acciones fisioldgicas,

Es parte que se utiliza como sujeto
experimental al ser humano. Su
instrumento es el ensayo clinico

absorcién, destino, excrecion.

Ensayo clinico: Es un
experimento éticamente
justificante correctamente
disefiado cuyo objetivo es
responder a un problema
concreto.

Farmacologia
experimental: Son los
estudios
farmacolégicos en
animales o sistemas
in-vitro.

Farmacocinética: Es

el conjunto de
procesaos que
determinan la

concentracion de un
farmaco en la biofase.

Farmacodinamia: Es
el estudio de los

Ensayo
Estudio de

efectos de los efectos y reacciones
farmacos a todos los adversar y
niveles y su intoxicaciones debida

mecanismo de accion a farmacos

1.-Absorcion: Proceso por el cual
farmaco
sanguineo desde el

el

entra al

absorcion.

torrente
sitio de

2.- Distribuciéon: Proceso por el
cual el farmaco se distribuye a todo

el cuerpo.

3.- Metabolismo: Proceso para
— > facilitar su eliminacién o activar el
| farmaco.
4.- Excrecion: Proceso de
«— L, eliminacion del cuerpo

principalmente la orina y las heces.

clinico:



—

Caracteristicas

Es un proceso
largo (promedio de
10 afios). Complejo
y COSt0S0.

No finaliza con su
aprobacion
comercial.

ETAPAS DE INVESTIGACION

I
Fase preclinica

(Fase 0)

I
Se establecen las
propiedades fisico-
guimicas.

Investigar el farmaco,
observar y no se utiliza
en humanos.

Obtencion de una
nueva molécula.

Estudio de una nueva
molécula.

Se inicia el
desarrollo
farmacéutico y

farmacoldgico.

|
Diferentes animales
experimentacion:

e Roedores
e No Roedores

Su efectuan:
Farmacodinamicos,
Farmacocinéticas y
Toxicologia

Fase clinica

Parte de

farmacologia que se
utiliza como sujeto

experimental

humano.
|
Fase I:
Fase I: 20-50 comprueben
voluntarios sanos efectividad
farmaco.
|
Fase |IlI: 200-500 Fase Il Identificar la
Vo|untarios sanos T 1 dOSiS indicadOI’eS.
|
Fase lll: Establecer
Fase Ill: 2000-5000 -

voluntarios sanos terapeutica

comercializacion

1
Fase |V: Para todo el Fase |V:

mundo Farmacogilancia




LIBERACION DEL PRINCIPIO

CLASIFICACION V.A

REACCIONES QUIMICAS

PH

Escala de pH va
deOal4yunPH,
de 7 neutro.

I |
ENTIER PARENTERAL
l. Venosa
V. Oral I Arterial
V. Rectal Y. l. Muscular
e S. Cutanea
e Topicos

e Inhaladores.

I
Estomago: Acido

Duodeno: Alcalino

IONIZACION
|

Farmacos ionizables:
Son aquellos que pueden
existir de dos formas una
ionizada y una forma no
ionizada

]
Equilibrio de
ionizacion: Este
determinado  por la
ecuacion de Henderson-
Hesselbalch.

Efectos del pH: En un
ambiente  acido, las
bases débiles tienden a
protenarse y formar su
forma ionizada.




DISTRUBUCION BARRERAS CORPORALES

| I
Tiene varas barreras que
1.- Paso union a proteinas: para poder limitan la distribucion de
desplazarse. los farmacos o ciertos
tejidos y 6rganos.

2.- Paso de unidn a tejidos. e Barrera hematoencefalica
e Barrera placentaria
I e Barrera hemato-testicular

3.- Pas6 a que los farmacos se
distribuyan de un tejido a otro.

FARCTORES QUE
DETERMINAN UN FARMACO

- Flujo sanguineo

La distribucion de los - Permeabilidad
farmacos; es el proceso —— | - Unioén de las membranas
por el cual un farmaco - Union a proteinas

se mueve desde un - Volumen de distribucion

compartimiento corporal
a otro.




DISTRUBUCION

Facilitar excrecion

Activar 1 farmaco

VELOCIDAD DEL

FASES DEL
METABOLISMO

FACTORES QUE AFECTAN
EL METABOLISMO

—— = Cinético
METABOLISMO
1-orden Orden-0
Metabolismo Mayor [ ] igual
constante mayor
metabolismo.
Inactividad
4—

del farmaco

Disminucion  del
flujo sanguineo
Mala sintesis
proteica

Cirrosis hepatica
Edad

Sexo

Mutaciones en
alguna enzima

e Gluconidacién — a. glucoronico + farmaco
e Acetilacion — Acetilo + Farmaco

e Metilacion — Metilo + Farmaco
e Sulfatacion - Sulfato + Farmaco

Fase 1 No Fase 2 Coni >
sintesis Sintesis — . -onugacion
| |
TIPOS Aumenta su
| hidrosolubilidad
Oxidacion |
1 Aumento de
Reduccion _tamano
——
Hidroliticas
I
ASPECTOS
I
Mayor
polaridad
I
Mayor
tamarno
|, | Activacion del

pro-farmaco




EXCRECION

Salida del organismo

SITIOS DE
ABSORCION

CARACTERISTICAS

FASES

Filtracion glomerular Glomerulo

1
Rifi6N

Excreta la mayoria del
farmaco

I
Bilis

Tabulé contoneado
proximal

Secrecion activa

I
1200-1500 mi/mm

Pulmones

distal

(Gases, mas
especificos los

Leche materna entre
otras.

CIRCULACION
ENTEROHEPATICA

anestésicos)

Absorcion de producto

Proceso de reciclaje

e |onizalo que
produce

—

4-5 Veces hasta
alcanzar la polaridad y
ser hidrosolubles

CARACTERISTICAS QUE
ESTE NO SE PUEDA DAR

Algunos ejemplos:

e Patologias del higado
e Bacterias




FARMACODINAMIA

Serie de fendmenos
bioguimicos que
realiza un farmaco

Efectos bioquimicos /
celulares / fisiolégicas
/ moleculares

Realiza un efecto
terapéutico

Interaccion de un CONSTANTE DE

RECEPTORES

Farmaco + Receptor - Efecto

Farmaco: S. quimica con efecto
biolégico

Receptor: Proteina con capacidad
de unirse al farmaco

R= Enddgenas

Ligando endégenos
(farmaco)

Farmaco-Receptor DISOLUCION
Especificidad: Afinidad:
Afinidad de uno Fuerza de
por el otro interaccién

+ Especificidad
menos receptores

- Especificidad méas
receptores

Agonistas:
Produce o aumenta
el efecto de un
farmaco

Antagonistas:
Bloquea la
accion de un
farmaco




RECEPTORES

RECEPTORES UNIDOS
A PROTEINA G

CANALES IONICOS

Comprenden una gran
familia de los receptores
transmembrana

Permiten el paso de
iones

RECEPTORES
TRANSMEMBRANA
ASOCIADOS A ENZIMAS
INTRACELULARES

RECEPTORES DE
HORMONAS

Siete hélices alfa

Expresan el transporte
de iones

Moléculas de
sefalizacion de lipidos,
hormonas  peptidicas,
opioides, aminoacidos
etc.

Regulan las células
excitables y no
excitables

TIPOS

Expresan a
aproximadamente 232
canales de iones
diferentes en el humano

Incluyen receptores para
hormonas (insulina entre
otros)

Comprenden una super
familia de 48 receptores

Contienen
macromoléculas en un
dominio extracelular

De dominios
transmembrana cortos

PKA

PKG

PDE

TIPOS

Canales activos por
voltaje

Canales activados por
ligando

Canales idnicos
receptores de potencial
transitorio

I
TIPOS

Son factores de
transcripcion

|
Ejemplos de hormonas:
estrogenos androgenos
entre otros

I
Familia de un grupo
diverso de acidos
grasos

Tirosina-cinasa

Serina- treonina-cinasa

I
Tipo toll




TOXICO

VENENO

S. Efecto toxico, que

produce envenenamiento

TOXICOLOGIA
Rama de la
farmacodinamia que

estudia los efectos
dafinos de los farmacos

S. que puede causar
dafio si se introduce al
organismo

I
FACTORES

I
Dosis

1
Tiempo

|
Condiciones
individuales del
paciente
|

Interacciones
farmacoldgicas




CONCLUCION

En este primer semestre tuvimos temas de gran importancia en el cual iniciamos la
introduccion a la materia presente que es farmacologia con un fin de entender los
procesos iniciales y finales de tanto su farmacocinesis como su farmacodinamia al
igual tenemos puntos a resaltar donde alrededor de esta primera unida tuvimos

varias actividades en las cuales la interacciéon con la materia fuera mas dinamica.
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