EUDS

Mi Universidad

Ficha Técnica

Ashlee Salas Fierro

Ficha Técnica

Segundo Parcial

Bioma temadticas

Dra. Arely Alejandra Aguilar Velasco
Medicina Humana

Segundo Semestre

Comitan de Dominguez Chiapas, a 05 de Octubre del 2024



Mi Universidad

EUDS |

INTRODUCCION

Estos tres medicamentos; el diclofenaco, naproxeno y ketorolaco tienen una
caracteristica que comparten y esque los dos primeros farmacos son del grupo de
los AINE (antiinflamatorios no esteroideos) y esque estos dos tipos de
medicamentos son usados para controlar la fiebre, el dolor y la inflamacion al igual
que los otros dos tipos de medicamentos que tienen el mismo mecanismo de accién
y son utilizados para controlar los dolores musculoesqueléticos o para tratar la
artritris, sin embargo el ketorolaco no es considerado como familia o parte de los
AINE y no es muy recomendable administrar ketorolaco a nifios o si asi fuera utilizar

bajo supervision médica.
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Dosis pediatrica: » 1 aRo -12 afos
DOSIS: 055 -3 ma/ka/dia

Dosis adulto: 50 mg- 100 mg/ dia

GRUPO QUE PERTENECE: Pertenece al grupo de los AINE
ViA DE ABSORCION: Através de la mucosa intestinal
ELIMINACION: Renal bilis y heces

METABOLISMO: Hepatico

PICO MAXIMO: 1.4horas

DOSIS TOXICA: En ninos y adulto es
7 mg/kg

DOSIS MAXIMA: 1-4horas

Usar en l nediy,.
Correda VIDA MEDIA: 1-2 horas

REACCIONES ADVERSAS:
« Alteraciones gastrointestinales
« Alteraciones al SNC
= Reacciones de hipersensibilidad

Frecuentes Poco Frecuentes
* Nauseas * Anorexia
= Vomito « Diarrea
* Dolor abdominat « Ulceracion gastrointestinal
e Eructos = Edema de extremidades
* pirosis. * Cefalea
= Erupcion cutanea. * Vision borrosa

CONTRAINDICACIONES:
» Hipersensibilidad
+ Bronco espasmo
« Rinitis aguda
« Disfuncion hepatica
» Insuficiencia Renal grave

Jar"\bs (] ,a

salud

INDICACIONES:
« Artritis reumatoide.
« Artrosis MECANISMO DE ACCION:
« Espolondiloartrosis
« Tratamiento local de afecciones Actua como antiiflamatorio. analgésico.
localizadas. antipirético por ello es grupo de los AINE.

& Actiaa en la inhibicion de prostaglandinas.
PRESENTACION:
1.- Capsulas o comprimidos
75,100 y 125 mg

2.- En gel y supositorios
50 y 100 mg.

Diclofenac

D@{e_n_oc

3.- Solucion inyectable

50y 75 mg |
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Dosis pediatrica: <2 anos 5-7 mg/kg/dosis
Max= 15 mg/dia
Dosis adulto: -200-500 mg c¢/12 horas

GRUPO QUE PERTENECE: Ppertenece al grupo de los AINE .
ViA DE ABSORCION: Atraves de la mucosa intestinal
ELIMINACION: Via Renal
METABOLISMO: Hepatico

PICO MAXIMO: 1-4horas

DOSIS TOXICA: Enninosy adulto es
35 mg/kg

DOSIS MAXIMA: 1500 mg/dia

“s a¥f en 'a ”\QJI'JQ Nifos> 2 anos

1000 mg/dia

C@i‘ r ('«d a Nifios > 12 afios

600 mg/dia
VIDA MEDIA: 12y15horas
REACCIONES ADVERSAS:

Frecuentes Poco Frecuentes

» Dolor epigastrico « Estomatito Ulcerativa
 Distencion abdominal * Sed

» Pirosis « Palpaciones

* Nauseas » Sudoracion aumentada
» Cefalea « Disminucion de apetito
* Veértigo * Diarrea

» Edema periférico

* Disnea

CONTRAINDICACIONES:

» Hipersensibilidad

* NO usar durante el embarazo

» Con pacientes con sangrado
gastrointestinal

« Insuficiencia cardiaca

uede 9casiong,.

INDICACIONES:

« Sintomatico del dolor leve/moderadd

» Estados febriles MECANISMO DE ACCION:
« Artritis reumatoide

» Osteoporosis Actua como antiiflamatorio. analgésico.
. Episodios de gota antipirético por ello es grupo de los AINE.
* Dismenorrea

« Alteraciones musculo esquelética cor

dolor e inflamacion
“risis aguda de migrana

Naproxen (L

—— PRESENTACION:

Caja con 30 tabl
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DOSIS: Dosis pediatrica: < 2 ahos 1-2 mg/kg/dia
Dosis adulto: 10 mg c/4-6 horas

GRUPO QUE PERTENECE: Pertenece al grupo de los AINE .

ViA DE ABSORCION: Viaoraly parenteral

ELIMINACION: Via Renal

METABOLISMO: Hepatico

PICO MAXIMO: 1-2horasIVoIM

DOSIS TOXICA: 120mg/dia
40 mg/dia

DOSIS MAXIMA: 4comprimidos al
dia ( 40 mg/dia)

en 'a e
“sarco eda d dq VIDA MEDIA: 5horasen adulto
rr 7 horas en anciano

REACCIONES ADVERSAS:

Gastrointestinales SNC
« tilcera hepatica + Somnolencia
» Sangrado intestinal * Mareo
» Sangrado rectal « Cefalea
* Melena « Sudoracion
« Dispepsia » Boca seca
* Dolor « Nerviosismo
» Diarrea » Depresion
e Flatulencias * Veértigo
» Vomito
Respiratorio Urogenitales
« Disnea * Aumento de frecuencia
« Asma urinaria
« Oliguria
Cuerpoengenreal  *+ Hematuria
« Edema
« Astenia
« Mialgia

CONTRAINDICACIONES:

« Pacientes con Ulceras duodenal

_ COD\S ultar
* Hemorragia digestiva
» Perforacion intestinal reciente
« Insuficiencia renal 60“ “h
« No usar durante el parto

« Hipersensibilidad
« No usar en intervencion quirurgica y hemorragia

medico

INDICACIONES:
Tratamiento a corto plazo del dolor leve a

moderado en el post-operatorio y en MECANISMO DE ACCION:
traumatismo musculoesquelético dolor
causado por colon nefritico. Actlia como antiiflamatorio. analgesico.
antipirético por ello es grupo de los AINE.
PRESENTACION: ———
« Solucion inyectable ;:, A ﬁ
Ketorolaco trometamina 30 mg i AMSAIS' ketorolaqo
« Tableta cestalans wm
Ketorolaco trometina 10 mg Inyectable
— e
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CONCLUSION
Los medicamentos AINES como los mencionados anteriormente que tienen
principalmente tres funciones como controlar el dolor (analgésico), controlar la
inflamacion (antiinflamatorio) y controlar la fiebre (antipirético). Sin embargo, estos

medicamentos pueden ocasionar efectos adversos como:

e Ulceras estomacales o sangrado intestinal
e Presion alta

e Ataque cardiaco

e Toxicidad hepatica

e Trastornos al sistema nervioso

e Erupcién cutanea

Estos son unos ejemplos a nivel general de los efectos que pueden ocasionar estos
farmacos y si se toman en dosis altas pueden ocasionar riesgos mas graves y
algunos farmacos no son recomendados durante el embarazo o para los nifios como

el ketorolaco.

UNIVERSIDAD DEL SURESTE 6



