


Fármacocinética 
Estudia el movimiento de los fármacos en el organismo y permite conocer su

concentración en función de la dosis y el tiempo transcurrido desde su
administración 

"Lo que el organismo le hace al fármaco"



LIBERACIÓN 

Qué es

proceso donde el principio activo presenta una
forma farmacéutica queda libre para ser absorbido

se realiza

en el sitio de administración y fármaco debe de
separarse del excipiente que fue preparado

tipos de liberación

liberación controlada liberación modificada

consiste consiste

el principio activo se libera
escalonadamente para

alargar el efecto terapéutico

modificar la velocidad o lugar
de liberación del principio

activo del fármaco

tipos tipos

 retardada
se utiliza dosis

repetidas

sitios
específicos

se encuentra dentro
al tejido u órgano

 receptores 
receptor particular de

un fármaco en un
órgano o tejido Diana

sostenida
consiste en la liberación

lenta del fármaco

acelerada
Disolución rápida sin

administración de líquidos

diferida
diseñada para salvar el pH

gástrico

prolongada
se prolonga la concentración

plasmática del fármaco

factores que influyen en la
velocidad de la disolución

pH viscosidad y temperatura

proceso de liberación

desintegración consiste en fragmentar el fármaco en partículas

disgregación paso de su forma sólida a líquida 

disolución
los fragmentos sólidos del fármaco se van

disolviendo en el medio



absorción 

El proceso mediante el cual el fármaco
pasa del lugar de administración hasta

la circulación sistémica

Atraviesa 

diferentes membranas biológicas

Es

Filtración  

paso de las moléculas a través de los
canales de la membrana celular

Difusión 

difusión pasiva difusión facilitada

Es

Es

transporta

a favor del gradiente
de concentración

no requiere energía

es específico selectivo y saturable

liposolubilidad

a través de las proteínas
transportadoras

dependiendo 

del gradiente de
concentración y su carga

eléctrica
a favor del gradiente

de concentración

transporte activo

En contra del gradiente de concentración 

es

utiliza una proteína de transporte y se usa energía

Una de las más usadas

Exositosis Endocitosis

Encierra las partículas que
rodean a la célula mediante una

invaginación de la membrana

La membrana se abre para permitir
la salida del componente celular

Biodisponibilidad 

Porcentaje relacionado con la dosis
administrada del fármaco

Es

determinantes de la
absorción de fármacos

son

propiedades del fármaco

Movimiento de la membrana
a través de los fármacos

Sitio de absorción

Ruta de administración

La absorción del fármaco
depende de

Solubilidad

concentración 

superficie de
absorción

Perfusión

enteral parental

utilizan el tubo digestivo

Via oral Via sublingual 

Via gastroenterica Via rectal

directamente la sangre

Via intradérmica 

Via subcutánea 

Via intramuscular 

Via intravenosa 



DISTRIBUCIÓN 

proceso de transporte de un fármaco
desde la sangre a la circulación sistémica

formas de transporte

Disuelto en plasma

incorporados a células
ejemplo eritrocitos

Unidos a proteínas
plasmáticas

Unión a proteínas plasmáticas

albúmina 

principal proteína fijadora

une ácidos débiles y algunas básicos 

tiene hasta cuatro sitios de Unión

Otras proteínas

lipoproteínas y
glucoproteínas

Características de la Unión

Reversible

depende de la liposubilidad

porcentaje constante en un
rango de concentración

Consecuencias 

Solo la fracción libre es
farmacológicamente activa

La unión actúa como reservorio
y facilita el transporte

puede haber interacción por
desplazamiento ejemplo ácido

úrico

acceso a los tejidos

Permeabilidad capilar

liposolubilidad vs hidrosolubilidad

flujo sanguíneo regional

Barreras especiales

Sistema nervioso central

Placenta-circulación fetal

Secreciones corporales
como leche y saliva

ojo

Factores que modifican la
distribución

Inflamación
aumenta permeabilidad y

concentración

Unión a proteínas
afectada por concentración

de proteínas

flujo sanguíneo
Órganos mejor presufundidos

reciben más fármacos
Redistribución

Liberación lenta desde
depósitos hacia la sangre



metabolismo o

biotransformación 

Conjunto de reacciones enzimáticas que
transforman el fármaco en sustancias más solubles

Es

el hígado es el principal
órgano metabolizador

metabolito es más polar
e hidrosoluble

contando con tipos de metabolitos

Activo Conserva su actividad farmacológica

inactivo
pierde y carece de actividad
farmacológica es excreción

tóxico 
daña al cuerpo sí es en el

riñón es nefrotóxico

liposolubles

Hidrosoluble 

se difunden de mejor manera

Se mantienen contenidos en los vasos, se
dirigen a los riñones y se vuelven solubles 

fases

Dos tipos

Fase 1 Fase 2

Óxido reducción e hidrólisis
reacción de funcionamiento

Reacción de la unión del metabolito
con un sustrato endógeno

Alta hidrosolubilidad Transfiriendo grupos altamente
polares

Metabolito obtenido de la fase 1

es llevado a cabo por el
sistema oxidativo

Función 

Aumentar su polaridad, hidrosolubilidad,
disminuir su liposolubilidad para

favorecer su excreción

la oxigenasa es la que
forma el citocromo p450

factores qure alteran el
metabolismo del fármaco 

Especie y raza

son

Edad y sexo

Hormonas y factores
genéticos

Factores étnicos y dieta

dieta

 dos tipos diferentes

Dieta hiperproteica Dieta hipoproteica

 Compuesta por  compuesta por

Eleva el contenido del citocromo p450

Incrementa el metabolismo oxidativo
de algunos fármacos

Disminuye el flujo renal y aumento de
la actividad enzimática microsomal

Ocasionándole eliminación de
fármacos

originada por su grupo
hemo llamado FE 3+

la principal enzima es la
CYP3A4

porque los fármacos utilizan sustratos
de isoenzimas o la inhibe

CYPIA2

Mas  frecuentes

CYP2B6 CYP2C8
reacciones

Reacciones de hidrolisis Reacciones de conjugación 

Las hidrolasas la producen en
el microsomas hepático

Necesarias para las
enzimas transferasas

Eliminación 

Proceso por el cual los fármacos
salen del organismo



EXCRECIÓN 

Qué es

Salida de fármacos y metabolitos desde el
sistema circulatorio al exterior del organismo

Vías principales de excreción

Riñón 
El principal vía para la

mayoría de los fármacos

Pulmones
Para gases y fármacos

volátiles

Sistema
hepatobiliar

Segundo en importancia

Vías menores

Glándulas salivales, estómago, intestino
delgado, glándula sudoríparas, mama,

glándula lagrimales, pelo y piel

Excreción renal

Procesos involucrados

Filtración glomerular Pasan a las cápsulas de bowman

Secreción tubular

Activa usa sistema de transporte
para aniones y cationes

Pasiva parte proximal del túbulo

No depende de la unión a proteína

Reabsorción tubular

Activa pocos compuestos

Pasiva por difusión simple 

Efectos del ph

orina ácida, favorece
excreción de bases débiles

Orina alcalina favorece
excreción de ácidos débiles

Factores que modifican
la excresión renal

Son 

Neonatos: inmadurez renal

Embarazo: aumenta el
aclaramiento renal

pH urinario: acelera o retarda la
excreción

Diuréticos: aumenta el flujo
urinario y aumenta la excreción

Excreción en otras vías

como

Pulmonar

Para

Gases y volátiles

Depende de

Ley de Henry 
coeficiente de participación 
  superficie alveolar extensa

Sistema hepatobiliar

Elimina compuestos de alto peso
molecular y conjugado 

Mecanismo

Difusión pasiva

Transporte activo

Circulación enterohepática

Tubo digestivo

Glándulas salivales,
estómago, intestino, Colón

Por difusión pasiva o transporte activo

Reabsorción posible y excreción lenta




