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PREGUNTA DE CONTROL

Relacione la columna A con la B relacionado con lo
farmacos asmaticos

A B
1. Epinefrina ______Agonista beta 2 adrenérgicos
2. Acetilcisteina Inhibidores de la degranulacion
de los mastocitos
3. Codeina ______Maodificaciones de los leucotrienos
4. Fenilefrina ______Mucaoliticos
5. Ketotifeno Antitusivos

6. Montelukast Descongestionantes nasales.
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Objetivos

- Interpretar los diferentes objetivos del tratamiento de Ila
ulcera péptica teniendo en cuenta sus caracteristicas
fisiopatoldgicas.

- Predecir y/o identificar las principales reacciones
iIndeseables, contraindicaciones e interacciones, basandose
en la interpretacion de las acciones farmacologicas, el
mecanismo de accion y las vias de administracion a utilizar
en cada caso.




ULCERA PEPTICA

La Ulcera péptica es una pérdida circunscrita de tejido que
afecta las capas mucosa, submucosa y muscular, de causa
variada localizadas en las zonas del tubo digestivo que se
encuentran en intima relacion con la secrecion
clorhidropéptica del jugo gastrico, por lo comun entre el
tercio inferior del esofago y la primera porcion del intestino,

y que puede aparecer en otras localizaciones.



HELICOBACTER PYLORI. CARACTERISTICAS

Bacilo Gram (-)
Curvilineo
Microaerofilo
Flagelado

Morfologia espiral

o ok~ w0 DhE

Reservorio: Mucosa

gastrica antral y las areas
de metaplasia gastrica

>»Enzimas Bacterianas duodenal
>»Movilidad

FACTORES DE VIRULENCIA

»Supervivencia, colonizacion,
inflamacion

»Genotipo (Gen VacA)




ULCERA DEL ANGULO GASTRICO

La Ulcera gastrica se asocia en un 60 —-70 % a la presencia del
helicobacter pylori



CLASIFICACION DE LOS FARMACOS DE ACUERDO AL
MECANISMO DE ACCION

1-Inhibidores de la secrecion acido-péptica.
Antiacidos.
Antagonistas de la histamina.
Anticolinérgicos.
Inhibidores de la bomba de protones.

2-Citoprotectores

3-Agentes varios



ANTIACIDOS

Son bases debiles que neutralizado el acido
clorhidrico a nivel gastrico. Se deben administrar
Habitualmente entre las comidas o al acostarse.
tienen una accidn rapida, una corta duracion y
pueden producir efecto de rebote.

Bicarbonato de sodio
*Hidroxido de aluminio
*Silogel



BICARBONATO DE SODIO

Reacciones adversas

Contribuye a la formacion de edemas por la absorcion de Na.
Aumento de la presion sanguinea.

Promueve alteraciones del equilibrio hidromineral como alcalosis
sistemica.

Sed , rubor , fiebre y cefalea. Paro respiratorio

Hipernatremia , Hipocaliemia

Precauciones

En el adulto mayor, ya que son mas Contraindicaciones
propensos a las reacciones adversas. Alcalosis metabdlica o
La administracion excesiva puede respiratoria

producir hipopotasemia Hipocalcemia

En el embarazo, por riesgo de retencion Hipoclorhidria

de sodio.

-Ampulas de 40 mg 20 ml, Ampulas de 80mg 20 ml

*Bolsa de 504 g (para hemodialisis), Polvo sobre 150 g



HIDROXIDO DE ALUMINIO

Reacciones adversas

Constipacion.

Disminuye la absorcion gastrointestinal de diferentes farmacos y por
ende su concentracion en sangre.

Alcalosis sistémicas

Su uso prolongado puede producir litiasis renal

Precauciones Contraindicaciones
No administrar con Tetraciclinas, Hlpers§n§|b|l|dad
Aclorhidria

Sulfadiacina, Clorpromacina e o
Insuficiencia renal aguda y crdonica

Alcalosis metabdlica.
Tab de 500mg

Suspension oral frasco x230 ml



SILOGEL O ALUSIL

Reacciones adversas
Flatulencia, artralgia.

Las reacciones adversa de hidréxido
de aluminio

Contraindicaciones
Hipersensibilidad a cualquier de
los componentes, aclorhidria,
insuficiencia renal aguda y cronica,
alcalosis metabdlica.
Hipofosfatemia y porfiria.

Tabletas y Suspension
Solucion oral

Precauciones
No administrar con hierro.

Adulto mayor: la
enfermedad metabdlica
del hueso, comun en los
ancianos

Interacciones

IECA, azitromicina,
cefaclor, guinolonas,
tetraciclina



ANTAGONISTAS DE LOS RECEPTORES H2
ANTIHISTAMINICOS.

Histamina favorece la secrecion gastrica acido. Los
farmacos

Farmacos antihistaminicos H2
Cimetidina Nizatidina
Ranitidina Famotidina

Mecanismo de accion:

Antihistaminas H2 inhiben la secrecion de acidos al
bloquear los receptores H2




CIMETIDINA y RANITIDINA

Reacciones adversas
eDiarrea transitoria moderada.

*Nauseas, vomitos, constipacion y dolor abdominal.

Alteraciones de la funcion hepatica.

Fatiga vértigos, mareos, cefalea, erupciones cutaneas, alopecia.
*Ginecomastia, impotencia y disminucion de la libido.

Precauciones

Reducir dosis en pacientes con dafno
hepatico y renal.

No usar en pacientes con ulcera maligna
ya que puede enmascarar el cuadro.
Incompatible con aminofilina o barbituricos
Inyectables.

NoO usar en pacientes estables con
warfarina, teofilina, fenitoina.

Contraindicaciones
Hipersensibilidad conocida a la Cimetidina

Interacciones

Los antipsicoticos
aumentan su efecto
Antiacidos,

metoclopramida reducen
la biodisponibilidad
Rifampicina aumenta el

metabolismo de al
Cimetidina
*Gragea 200mg

Ampolleta 300mg



Formas farmacéuticas y vias de administracion.

Medicamento | Forma de | Daosificacion Via
presentacio
n
Cimetidina Gragea 200 mg oral
ampula | 300 mg/ ml IM - EV
Ranitidina ampula 25 mg / ml IM - EV
tabletas 150 mg oral




INHIBIDORES DE LA BOMBA DE PROTONES

OMEPRAZOL

Inhiben selectivamente y de forma irreversible Ia
secrecion acida.

Reacciones adversas Precauciones

Diarreas No usar en procesos malignos
Estrefiimiento gastricos ya que pueden

Dolor abdominal enmascarar el cuadro.

Nauseas No administrar simultaneamente
Vomitos con antihistaminicos H2.
Cefalea

Flatulencia

«Capsula 20 mg

Vérti
b *Bulbo 40 mg



CITOPROTECTORES

Este grupo de farmacos que por diversos mecanismos contribuyen a la
proteccion de la mucosa gastrica y duodenal, no son la primera linea de
tratamiento de la enfermedad ulcerosa, pero pueden ser empleados en
esta entidad.

Bismuto subcitrato Sucralfato

Mecanismo de accion: Crean una barrera protectora en el crater de la
ulcera lo que evita la accion del jugo gastrico, ademas los productos del
bismuto tienen accion Antibacteriana contra el Helicobacter pylori.




Bismuto subcitrato

Reacciones adversas

Diarreas, encefalopatias
reversibles.

Toxicidad en articulaciones.
Nauseas, vomitos,

oscurecimiento de las heces

fecales y la lengua.

En concentraciones altas pueden
provocar osteodistrofia,
encefalopatias.

Cuando se administra por tiempo
prolongado podria presentarse
nefritis e ictericia.

Tabletas de 120 mg

Precauciones

No utilizar en pacientes con
sensibilidad conocida a las sales
de bismuto.

No son recomendables las terapias
prolongadas o con altas dosis,
porque pueden producir sintoma
de intoxicacion por bismuto.

Interacciones

No administrar con tetraciclininas
pues diminuye la accion de esta.
-Leche y antiacidos interfiere en su
absorcion



Sucralfato

Reacciones adversas
Constipacion

Diarreas, nauseas,
molestias gastricas

Sequedad de la boca
Dolor de espalda, vértigo, mareos
Erupciones cutaneas, cefalea

vOmitos,

Tabletas de 1 g
Sobre 1lg

Precauciones

Categoria de riesgo B en
embarazadas

Evitar su uso en el dafio renal
severo por riesgo de acumulacion
de aluminio.

Interacciones
La ciprofloxacina y tetraciclinas
disminuyen su absorcion



ERRADICACION DEL HELICOBACTER PYLORI

Se trata e un germen Gram. negativo que coloniza el epitelio gastrico,
produciendo gastritis inflamatoria y que contribuye al desarrollo de la ulcera
péptica esta presente hasta en 90 % de los pacientes ulcerosos, su
erradicacion requiere de tratamiento combinado.

Metronidazol 250mg tres veces al dia

Omeprazol 20mg 2 veces al dia o

Subcitrato de bismuto 250 mg cuatro veces al dia
Tetraciclina 500 mg cuatro veces al dia o Amoxicilina
500mg 3 veces al dia




LAXANTES

Son medicamentos que promueven la defecacion

*Aceite mineral

*Bisacodilo

*Aceite recino

*Glicerina
«Sorbitol

Manitol



‘Mecanismo de accion

*Aceite recino y Bisacodilo: Aumentan la secrecidon de moco, acumulan
agua en la luz intestinal e incrementa la motilidad.

*Aceite mineral:. Ablanda el bolo fecal, y lubrican el intestino. No actuan
sobre el peristaltismo.

Reacciones adversas Contraindicaciones
 Pueden provocar célicos. Esta contraindicado en caso de dolor
- Espasmos intestinales. abdominal, si se ha hecho un
« Exceso de evacuaciones diagnostico preciso, ya que existe el
liquidas. peligro de perforacion intestinal en caso
« Pueden provocar | de apendicitis aguda.

reacciones alérgicas.

Precauciones

No se recomienda su uso durante la lactancia materna por los efectos
adversos que producen. No se deben administrar en ninos pequenos
menores de 6 anos y adulto mayor porque se pueden exacerbar la
debilidad, la incoordinacion e hipotension ortostatica como resultado
de una gran pérdida electrolitica.



Formas Farmacéuticas y vias de
administracion.

Forma de
Medicamento presentacion Dosificacion Via
Bisacodilo tabletas 5mg oral
supositorio 10 mg Mucosa
rectal
Aceite mineral emulsiones - oral
Aceite recino emulsiones - oral




GLICERINA

Reacciones adversas
Tenesmo, pujos irritacion de la piel.

Precauciones
*En el embarazo categoria E.
Evitar el uso prolongado puede crear dependencia, humedecer

el supositorio por lo menos 10 segundos.

Glicerina infantil 2,59
Glicerina adulto 5¢g



MANITOL

Reacciones adversas
Escalofrios

-Fiebre

-Sequedad de la boca.
-Cefaleas

-Nauseas,

-Vomitos

-Desequilibrios hidromineral
-Taquicardia

-Temblores

Contraindicaciones
Hipersensibilidad al manitol,
Insuficiencia

cardiaca congestiva.
Hemorragia intracraneal

Precauciones

«Categoria de riesgo B en el
embarazo.

*En caso de dafio renal vigilar
funcion renal

Vigilar balance hidromineral
*No mezclar con sangre porque
puede causar
 seudoaglutinacion

anuria,
Ampolletas 5g x 20ml

-Frasco 20% ml



FITOFARMACOS

Sabila
Cana Fistola.



ANTIDIARREICOS.

Los derivados opiaceos, se administran para el alivio sintomatico,

disminuyendo la motilidad intestinal.

Difenoxilato+atropina (Reasec),

loperamida

Precauciones

No se recomienda Su USO en

(Tab. 2,5 mg)
Reacciones adversas
Anorexia, nauseas, vOomitos,
distension abdominal, ileo

paralitico, pancreatitis, mareos
sequedad de la boca, nariz y
garganta, depresion
respiratoria, somnolencia.

Contraindicaciones

menores de 4 afnos.

Durante el tratamiento evitar la
ingestion de  bebidas alcohdlicas u
otros depresores del SNC.
Categoria de riesgo
embarazo.

C en el

Obstruccion intestinal, diarreas causadas por intoxicaciones mercuriales

Diarreas infecciones bacterianas.
NiNnos menores de 4 afnos.



FITOFARMACOS

Sagu
Guayaba.

ANTIESPASMODICOS
Toronjil de menta,
Hinojo,
Orégano Cimarron,
Cana Santa.



ANTIEMETICOS

Son un grupo de medicamentos gue por diferentes mecanismos logran
el alivio de las nauseas y voOmitos asociados a trastornos

gastrointestinales.

Reacciones adversas
Somnolencia, incoordinacion

Dimenhidrinato

( Gravinol)

de ideas, mareos, hipotension | precauciones
-Debilidad muscular, nauseas, |  Categoria de riesgo b en el embarazo
diarreas voOmitos, anorexia, -En el adulto mayor pues es mas

cansancio fisico, cefalea. sensible a las reacciones adversas.

-Sequedad de la Dboca,
constipacion.

Interacciones

-Antidepresivos, alcohol, puede
potenciar los efectos
antidepresivos de estos

-Con aminoglucosidos aumenta el
riesgo de ototoxicidad

Contraindicaciones
-Hipersensibilidad conocida
medicamento.

-Neonatos y prematuros
-Glaucoma, asma bronquial

Tab 50 mg
-Ampolleta 50 mg
-Supositorios 100mg

al



METOCLOPRAMIDA CLORHIDRATO

Reacciones adversas

Cefalea, mareos,
somnolencia, depresion,
reacciones de
hipersensibilidad (erupcion,
broncospasmo)

Constipacion, diarreas,
cansancio, debilidad no
habitual.

Interacciones

-La aspirina y el paracetamol
aumenta su absorcion y su efecto.
-Antipsicoticos y Amantadina:
aumentan el riesgo de

efectos extrapiramidales.

-Alcohol: aumentan sus efectos
sedantes.

Precauciones

No usar o usar dosis pequefas en
caso de dafno renal severo

En dafo hepatico

En nifios, jovenes y adultos mayores,
por resgos de efectos
extrapiramidales

Contraindicaciones
-Hipersensibilidad al
medicamento.

-Obstruccion, hemorragias o
perforacion gastrointestinal.

-3-4 primeros dias despuées de
cirugia gastrointestinal.

-Lactancia materna.

Tabletas del0 mg
Solucién oral 10mg x 1ml
Ampolleta 10mg x 2ml



ONDANSETRON

(ZOFRAN)
Reacc_lon_e,s adversas Precauciones
Constipacion, cefalea, En el dafio renal severo disminuir
sensacion de calor. dosis.
-Hipo, diarrea, mareos. -No administrar conjuntamente con
-Alteraciones de la vision, otros medicamentos en la misma
convulsiones. jeringuilla.
Contraindicaciones Tabletas 8 mg
-Hipersensibilidad al medicamento Ampolletas 4y 8 mg

Fitofarmaco
Jengibre.



PREGUNTA DE COMPROBACION

Paciente JPH de 30 afos de edad que se le diagnostica
Helicobacter Pylori y se le indica como tratamiento
medico Omeprazol una tableta cada 12h por 7 dias y
repetir al mes.

Teniendo en cuenta el farmaco administrado responda:

a) Expligue la accion farmacoldgica del farmaco.

b) Mencione 3 reacciones adversas.

c) Explique las contraindicaciones y precauciones.

d) Mencione la forma de presentacion del farmaco.
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