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INTERACCIONES FARMACOS-ALIMENTOS

\

. *Clinicamente negligibles * : A
“inesperados”, aunque no *Perjudicialisg Para mejic:),rar la eficacia del
armaco

siempre adversos o negativos, *Incluso graves

como consecuencia de la . * 1
( _ e e s e SR T Para reducir sus eventuales
toma conjunta de alimentos y efectos secundarios.

Aparicion de efectos

positivos

farmacos
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TIPOS DE INTERACCIONES

Funcion de cual de ambos sustratos es el que ve

modificada su funcion por la presencia del otro.

e La alimentacion, los alimentos, o sus
Interaccion componentes, naturales o adicionados, pueden
alimento- hacer variar la biodisponibilidad o el
" farmaco (1AM) comportamiento farmacocinético o
farmacodina- mico del medicamento.

Interaccion e Los medicamentos pueden modificar la
farmaco- absorcion, utilizaciéon metabdlica y eliminacion
allmento (IFM) de los nutrientes y afectar al estado nutricional

-




TIPOS DE INTERACCIONES

En funcion del mecanismo que explica las

interacciones

e Si se afectan los procesos de absorcion, distribucion,

Farmacocinéticas . ., .,
metabolizacidon y excrecion.

Farmacodinamicas e Si se afecta directamente la accidén farmacoldgica




TIPOS DE INTERACCIONES

a1 '

’{:’i Interacciones con el alcohol

“‘) Interacciones con el tabaco

Qj’, “5 Interacciones con plantas medicinales

’ ) - -
&‘}‘rj Interacciones con pruebas de laboratorio
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Poblaciones mas sensibles a efectos adversos debidos a
interacciones entre alimentos y medicamentos

Poblacion geriatrica

Poblacion automedicada

Pacientes con sindrome de
inmunodeficiencia adquirida

Poblacidn con regimenes especiales
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INTERACCION ALIMENTO-FARMACO
(IAM)
Interacciones farmacocinéticas

El alimento puede modificar la farmacocinética del
farmaco vy alterar sus concentraciones en el
organismo, afectando la actividad terapéutica, que
puede disminuir o aumentar.




INTERACCION ALIMENTO-FARMACO
(IAM)
Interacciones farmacocinéticas

£ § 45 it

* Laliberacion de un medicamento
— pH
— Motilidad
— Secreciones gastrointestinales

* La presencia de alimentos en el tubo digestivos

* Retrasar el vaciado gastrico

* Incrementar la motilidad gastrointestinal

* Estimular las secreciones gastrointestinales

* Modificar el aclaramiento presistemico
de los farmacos del higado

fppt.com



INTERACCION ALIMENTO-FARMACO
(IAM)
Interacciones farmacocinéticas
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* Determinan modificaciones en:
— La velocidad de absorcion
— Cambio en la cantidad del farmaco absorvido
* Elfarmaco se distribuye

— Desplazamiento del farmaco por un nutriente en su union
a las proteinas plasmaticas

— Déficit de proteinas plasmaticas por una alimentacion
inadecuada

* El medicamento es metabolizado

— Reacciones de oxidacion y reduccién y por conjugacion de
moléculas enddgenas.

fppt.com
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INTERACCION ALIMENTO-FARMACO
(IAM)
Interacciones farmacocinéticas

Los farmacos aportan los sustratos
necesarios para las reacciones de
conjugacion, provocan induccion o
inhicion de los sistemas enzimaticos vy
dan a lugar a cambios en el flujo
esplenicohepatico.

fppt.com



INTERACCION ALIMENTO-FARMACO
(IAM)
Interacciones farmacocinéticas

£ § 45 it

Ejemplo:

El zumo del pomelo

Efecto: Supresion de la isoenzima
CPYP3A4 del citocromo P-450 (pared del
intestino delgado)

Produce: Disminucion del metabolismo
de primer paso y por consiguiente, un
aumento de su biodisponibilidad y de
sus concentraciones plasmaticas.

fppt.com



Ejemplos de interacciones entre
medicamentos y alimentos

FARMACO

Cerivastatina

ALIMENTO

Pomelo

RESULTADO

Disminucion del metabolismo la
cerivastatina

Cisaprida Pomelo Disminucién del metabolismo de la
cisaprida

Diazepam Alcohol Aumento del efecto sedante

Olanzapina Alcohol Aumento del efecto sedante

Warfarina Vitamina K Disminucion del efecto de la vitamina K

Antihipertensivos Sodio Disminucién del efecto antihipertensivo

Ciclosporina Hyperium Aumento del metabolismo de la
perforatum ciclosporina

Indinavir Hyperium Aumento del metabolismo del indinavir

perforatum




INTERACCION ALIMENTO-FARMACO
(IAM)
Interacciones farmacocinéticas

£ § 45 it

* Los alimentos pueden alterar la eliminacion renal tanto de sus
medicamentos como sus metabolitos.

* Acidifican la orina:

— Carne
— Quesos
— Pasteles
* Alcalinizan la orina:
— Leche
— Verduras
— Legumbres

fppt.com



INTERACCION ALIMENTO-FARMACO
(IAM)
Interacciones farmacocinéticas

£ § 45 it

* Los alimentos pueden alterar la eliminacion renal tanto de sus
medicamentos como sus metabolitos.

ACIDIFICANTES ALCALINIZANTES
Cenizas icidas Cenizas alcalinas

* Leche

* Pescado y marisco * Verduras y legumbres
* Huevos (todas excepto lentefas)
* Cereales y derivados (pan, * Frutos secos (almendras,
galletas, pastas alimentcias) COCO, castanas)
* Frutas (todas excepto
ciruelas y arandanos)

fppt.com
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INTERACCION ALIMENTO-FARMACO
(IAM)
Interacciones farmacodinamicas

Los alimentos de manera infrecuente pueden provocar o
disminuir el efecto terapéutico de algunos medicamentos.

Ciertos alimentos pueden ejercer un efecto terapéutico similar
al de determinados farmacos:

— El arroz es astrigente

— Ciruela es laxante




N INTERACCION ALIMENTO-FARMACO
h (IAM)
Interacciones farmacodinamicas

* En otros casos los alimentos pueden provocar efectos no
deseados:

— Alimentos con alto contenido de vitamina K antagonizan el
efecto de la warfarina(anticoagulante)

— La vitamina D aumenta el riesgo de toxicidad de la digoxina

(agente antiarritmico)
\Nitaarmim&x N iIT<irmirh

Entre las fuentes de vitamina K estan la col, 3

la celiflor, las espinacas y otros vegetales .
de hojas verdes, asi como los cereales

Et cuerpo en si produce
vitamina D cyando se

expone al sol
*@h
)

El queso, la II
mantequilla,
la margarina,

la leche fortificada,

el pescado y los cereales
fortificados son fuentes
de vitamina D
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INTERACCION ALIMENTO-FARMACO
(IAM)
Interacciones farmacodinamicas

£ g 4557

* Algunos alimentos potencian |la accion de ciertos farmacos:

— Laingestidon de cantidades elevadas de cebolla (60-70g)
puede potenciar el efecto de los anticoagulantes ->
actividad fribrinolitica

— Algunos nitratos y nitritos que se anaden a los productos
carnicos como conservantes pueden ejercer un efecto
agonista de farmacos hipotensores.
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3 INTERACCION FARMACO-ALIMENTO(IFA)

|, 78

g '?' * Los farmacos también pueden afectar el estado nutricional del
| individuo a través de |a alteracion de los procesos de:

f — Absorcidn
— Metabolismo

— Excrecion de los nutrientes

£ g 43

Interaccion de farmacos sobre la utilizacion de nutrientes:

— Alteraciones del gusto o del olfato
— Modificacion real de la composicion corporal (inhibidores

de la proteasa que dan lugar a un sindrome lipodistrofia)

fppt.com



INTERACCION FARMACO-ALIMENTO(IFA)

£ § 45 it

* Las interacciones pueden producirse por 3 mecanismos:

1. Como consecuencia directa o indirecta del propio efecto del
farmaco: farmacos que actuan sobre el sistema digestivo
modificando el pH o las secreciones intestinales (ej. Resinas
de intercambio iénico)

P AGUADEAPORTE
I

:.‘_ﬁ «\ REGENERANTE

 AGUA TRATADA
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COLCH’CINA

. INTERACCION FARMACO-ALIMENTO(IFA)

* Las interacciones pueden producirse por 3 mecanismos:
2. Como efectos secundarios de los medicamentos:
— Farmacos anorexigenos y orexigenos (corticoides,

— Que alteran la funcién gastrointestinal provocando
vomitos y diarreas (colchicina)

— Farmacos qgue lesionan la mucosa intestinal y dificultan Ia
absorcion de los nutrientes (antineoplasicos)

— Favorecen la eliminacidon de minerales (Diuréticos)

Acetazolamida <
Ke:2d W




INTERACCION FARMACO-ALIMENTO(IFA)
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* Las interacciones pueden producirse por 3 mecanismos:

3. Como interaccién en sentido estricto (ej. Formacién de
guelatos insolubles, induccién o inhibicion enzimatica o inhibicion
competitiva del mecanismo del absorcion)

@-

Metal + Ligando = Quelato

fppt.com



INTERACCION FARMACO-ALIMENTO(IFA)

Tipo de interaccion farmaco-nutriente mas frecuente:
Alteracion por la absorcion

fppt.com



INTERACCION FARMACO-ALIMENTO(IFA)

£ g 4557

* La malabsorcion puede ser:
e Consecuencia directa del agente farmacoldgico sobre
procesos gastrointestinales
* Farmacos que pueden alterar el pH, la motilidad o flora

bacteriana
— Ejemplos: La fenitoina, los anticonceptivos orales o el
fenobarbital (altera la absorcién de los folatos)

FenobarbitalPG E

fppt.com
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INTERACCION FARMACO-ALIMENTO(IFA)

* La malabsorcion puede ser:

e Consecuencia directa del agente farmacoldgico sobre
procesos gastrointestinales
* Medicamentos pueden alterar y destruir la estructura de las

microvellosidades, lo que provoca inhibicidon de las enzimasy
los sistemas requeridos para la absorcién de nutrientes.

— Ejemplo: Mala absorcion que provoca la colchicina o la
neomicina.

l ——=u
Colchicina
Tabletas

I 1mg

4
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-'v\ Caja con 30 Tabletas



INTERACCION FARMACO-ALIMENTO(IFA)

* La malabsorcion puede ser:

e Secundaria a la alteracion de la absorcidn, la dispociion o el
metabolismo del un nutriente, lo que a su vez provoca
malabsorcion y deficiencia de otro.

* Farmacos que alteran gue manera directa la absorcion de un
nutriente, pero puede tener consecuencia sobre otro.

— Ejemplo: Estimulacidn del catabolismo que tanto la fenitoina
como el fenobarbital producen sobre la vitamina D, lo que
ocasionara secundariamente un déficit de la absorcién del
calcio.

Fenobarbital PG
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FENITOINA
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Farmacos

Efecto nutricional

INTERACCION FARMACO-ALIMENTO(IFA)

Tabla 1. Interacclones de los farmacos sobre los nutrientes y el estado nutricional {cont.)

Mecanismo

(espironolactona),

p2-adrenérgicos
a-agonistas, digoxina, succinilcolina

antihipertensivos IECA (captopril), bloqueantes

Mineralocorticoides, diazdxido, hidralacina Hipernatremia Retencidn de sodio a nivel renal, disminucion de su
eliminacidn

Diuréticos (tiacidas, furosemida), esteroides Hipopotasemia Aumento de la eliminacidn renal,

mineral-corticoides, antibidticos aminoglucdsidos, Favorecer el paso del potasio al interior de la célula

anfotericina B, ciclosporina

Diuréticos que interaccionan con la aldosterona Hiperpotasemia Disminucidn de la eliminacién renal, Favorecer el

paso del potasio del liquido intracelular al
extracelular

Diuréticos

Déficit de fdsforo, cinc y calcio

Aumento de la eliminacidn renal

aminoglucdsidos

Diuréticos, cisplatino, ciclosporina, antibiticos

Hipomagnesemia

Aumento de la eliminacién renal

D-penicilamina

Malabsorcidn de cinc

Alteracion en absorcidn intestinal

AINE Malabsorcidn de hierro Erosion de mucosa gdstrica e intestinal y aumento
de pérdidas digestivas

Glucocorticoides, rifampicing, fenobarbital Déficit de vitamina D Aumento del catabolismo

Isoniazida, fenobarbital, fenitona Déficit de vitamina D y calcio Disminucion de la forma activa, interferencia en la
hidroxilacién hepdtica de la vitamina D, inhibicidn
de sintesis de la protefna ligante del calcio

Isoniacida, hidralacina Deéficit de vitamina B, Efecto antinutriente

fppt.com



INTERACCION FARMACO-ALIMENTO(IFA)

Isoniacida, hidralacina

Déficit de vitamina B, Efecto antinutriente
Oxido nitroso Déficit de vitamina B, Efecto antinutriente
Carbamazepina, primidona Déficit de biotina Inhibicidn del transporte intestinal
Wiarfaring, acenocumarol, Déficit de vitamina K Efecto antinutriente
moxolactam
Salicilatos Déficit de vitamina K Aumento de la forma inactiva en el higado
Clorpromacing, imipramina, amitriptiling, quinacrina  Défiat de nboflavina Disminucidn de fa conversidn al coenzima acivo
Diuréticos Déficit de tiamina Aumento excrecidn urinaria
Isoniacida, hidracida, penicilamina, L-dopa, Défict de piridoxina Formacién de compuestos inactivos con piridoxal
ciclosering, anticonceptivos orales o piridoxal-fosfato
Isoniacida, hidracida, penicilaming, L-dopa, Défiat de niacina Reduccidn de la sintesis enddgena a partir de

ciclosenna, anticonceptivos orales

triptéfano, afectacidn secundana al déficit
de piridoxina activa

AINE: antiinflamatorios no esteroideos; DHF: dihidrofolato; Gl: gastrointestinal; IECA: inhibidores del enzima convertidor de la angiotensina-1;

SB: sales biliares.
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Acido Acetil-salicilico (aspirina):

- 4 Bicarbonato .- sin la presenciz




% INTERACCIONES CON EL ALCOHOL

Pueden ser farmacocinéticas y farmacodinamicas

a)Las que se producen por modificaciones en el metabolismo
a) Metronidazol inhibe la aldehido deshidrogenasa,
enzima que cataliza la reaccion de oxidacion del
acetaldehido.
b) Impide su transformacidn en acido acético
c) La acumulacién de acetaldehido: nauseas, vomitos,
sudoracion profusa, taquicardia, etc.
d) Otros farmacos que producen similar cuadro son:
tinidazol, cefalopsorinas, isoniazida, etc.
b) Las que se producen por el efecto del alcohol sobre el SNC.
1. Medicamentos con acciones depresoras del SNC:
opioides, benzodiazepinas, fenotiazinas,
antihistaminicos, antidepresivos triciclicos.

fppt.com
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INTERACCIONES CON EL TABACO

Tipo farmacocinético o farmacodinamico.

La mayoria son consecuencia de la induccion por parte de los
hidrocarburos aromaticos policiclicos del humo del tabaco de los

enzimas metabolizadores de numerosos medicamentos.

Las interacciones farmacodinamicas del tabaco se deben a los

efectos farmacoldgicos de la nicotina
e Acciones en el SNCy en el sistema CV.

Interferir con la eficacia de determinados farmacos como

benzodiazepinas, ciertos

b-bloqueantes

insulina,

disminuyendo en la mayoria de los casos la respuesta terapéutica

e et
LAVHEIES
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Tabla 8. Interacclones e

Grupo farmacolégico

Antiarritmicos

Flecainida,
propranolol

Tipo de interaccién y mecanismo

Farmacocinética: Induccidn de algunos
isoenzimas del citocromo P450

Disminucion de la biodisponibilidad
en fumadores

Anticonceptivos orales

Etinilestradiol

Mayor riesgo de accidentes
CV y tromboembélicos en fuma-

doras
Antidepresivos Imipramina Farmacocinética: Incremento del Disminucion de la biodisponibilidad
triciclicos aclaramiento renal en fumadores
Antipsicoticos Clozapina, Farmacocinética: induccidn de algunos  Disminucidn de la biodisponibifidad
haloperidal, isoenzimas del ctocromo P450 en fumadores
olanzapina, No hay interaccién con diazepam,

alprazolam, zolpidem

quazepam y midazolam

Antitrombdticos

Warfarina

Farmacocinética: induccion de algunos
isoenzimas del ctocromo P450

Disminucidn de la biodisponibilidad
en fumadores

Broncodilatadores

Teofilina

Farmacocinética: induccion de algunos
isoenzimas del citocromo P450

Disminucion de la biodisponibilidad

en fumadores

CV: cardiovasculares.

fppt.com
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INTERACCIONES CON PLATAS
MEDICINALES

Hipericum perforatum o Hierba de San Juan es una de las plantas

medicinales mas utilizadas.

Inductor enzimatico de los isoenzimas CYP3A4, CYP1A2 y
CYP2C9 lo que da lugar a disminucion de las concentraciones
plasmaticas de otros farmacos, que sean sustratos de estas

enzimas, con la consiguiente reduccion de sus efectos.

1
{ N\ A,
__ " ] ) S



INTERACCIONES CON PLATAS
MEDICINALES

* Hipericum perforatum o Hierba de San Juan es una de las

Y AW [
£ g 35 578

plantas medicinales mas utilizadas.
* Induccion de Glucoproteina P

Disminuye los niveles de Digoxina, Warfarina, Indinavir y

Teofilina

Aumenta riesgo de sindrome serotoninergico con IRS

P-Glicoproteina

fppt.com



Tabla 9. Interacciones entre plantas medicinales y medicamentos

Planta medicinal/com- : : : »
Mecanismo y tipo de interaccién

plemento alimenticio

Ajo-complemento Saquinavir, ritonavir Farmacocdnética: inducadn del isoenzima 3A4  Disminucidn de la absorcidn
alimenticio del citocromo P450 y de la glucoprotefna P y {2 biodisponibilidad
(Alkum sativum) Warfarina Farmacodindmica Potenciacién del efecto
anticoagulante
Clorpropamida Farmacodindmica Potenciacidn del efecto
hipoglucemiante
Cardo mariano Indinavir Farmacoanética: induccidn del isoenzima 3A4  Disminucidn
(Silybum marianum) del citocromo P450 y de la glucoproteina P de la biodisponibilidad
Dang gui Warfarina Farmacodindmica Potenciacion del efecto
(Angelica sinersis) anticoagulante
Danshen Warfarina Farmacodindmica Potenciacidn del efecto
(Salvia miltiorrhiza) anticoagulante
Ginkgo Adido valproico, fenitoina, Farmacocinética: induccidn del isoenzima 2C19  Disminucidn
(Ginkgo biloba) omeprazol, tolbutamida del citocromo P450 de la biodisponibilidad
Diuréticos tiazidicos Farmacoanética: induccidn metabdlica Disminucién
de ia biodisponibilidad
Warfarina, dcido acetilsalicfico, Farmacodindmica Potenciacidn del efecto
ibuprofeno, rofecoxib anticoagulante
Ginseng Warfarina Farmacoanética: inducaidn metabdlica Disminucidn de la absoradn
(Panax ginseng) de vanos isoenzimas del ctocromo P450 y 12 biodisponibilidad
Fenelzina Farmacodindmica Potenciacién de efectos
farmacoldgicos

fppt.com



Hipénico o hierba Amitriptilina, ciclosporina, Farmacodinética: induccidn del isoenzima 3A4  Disminucion
de San Juan digoxina, tacrélimus del citocromo P450 y de la glucoproteina P de la biodisponibilidad
(Hypericum perforatum)  Alprazolam, atorvastatina, Farmacocinética: induccidn del isoenzima 3A4  Disminucién
simvastatina, midazolam, del citocromo P450 de fa biodisponibilidad
imatinib, indinavir, innotecdn,
verapamilo, ivabradina,
quazepam
Teofiling, warfarina, metadona, Farmacodinética: induccién de isoenzimas Disminucién
nifedipino del citocromo P450 de la biodisponibilidad
Anticonceptivos crales Farmacocinética: induccidn del isoenzima 3A4  Sangrado intermenstrual
del citocromo P450
Omeprazol Farmacodnética: induccidn del isoenzima 2C19  Disminucién
del citocromo P450 de la biodisponibilidad
Talinol, fexofenadina Farmacocinética: induccdn Disminucidn
de la glucoproteina P de la biodisponibilidad
Nefazodona, buspirona, Farmacodindmica Sindrome serotoninérgico
bupropion, sertraling,
paroxeting, eletnptan,
venlafaxina
Huanggin Innotecdn Farmacoanética: inhibicion metabdlica Incremento de los efectos
(Scutellara baicalensis) adversos
Kava (Piper methysticum)  Alprazolam Farmacodnética: inhibicion del isoenzima 3A4  Potenciacion del efecto
del citocromo P450 de sedacion
Levodopa Farmacodindmica: actividad antagonista Incremento
de la dopamina de los peniodos off

Piperina (Piper nigrum)

Propranolol, teofilina

Farmacodnética: inhibicion de isoenzimas
del citocromo P450 y de la glucoproteina-P

Incremento de la absorcién
y la biodisponibilidad

fppt.com
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INTERACCIONES CON PRUEBAS DE
LABORATORIO

Las pruebas de laboratorio pueden ser influidas por los

medicamentos que toma el paciente.

Pueden ser:

Interacciones farmacolégicas bioldgicas

Interacciones analiticas o metodoldgicas
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INTERACCIONES CON PRUEBAS DE
LABORATORIO

Interacciones farmacologicas biologicas

Alteran los resultado de las pruebas de laboratorio debido a la
accion del farmaco o de sus metabolitos en el organismo.

P/e Diuréticos tiacidicos (hidroclorotiacida)pueden aumentar los
niveles de glucosa en la sangre, incluso varios afios después del
tratamiento.

Muchas de estas interacciones son reacciones adversas .
P/e Las alteraciones de los niveles de potasio con la
administracion de furosemida.



INTERACCIONES CON PRUEBAS DE
LABORATORIO

Interacciones analiticas o metodologicas

Se relaciona con el . . Cualquier medicamento
. oy Recibir tratamiento o : .
método de analisis puede interferir en las

empleado 100 Selr eleg nesiicaele pruebas de laboratorio

Cuantificacion de
creatinina por métodos
colorimétricos

Falsos positivos Analizar el contexto
Falsos negativos clinico

Indometacina Considerar la
Farmacos que producen Nitrofurantoina posibilidad de que
cambios en la orina Fenitoina exista este tipo de
Rifampicina interaccion.



O INTERACCIONES CON PRUEBAS DE

LABORATORIO
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES

Alcohol

Alcoholismo cronico.
induccion enzimatica

« Intoxicacion . inhibir el
metabolismo de los farmacos

e Disfuncion hepatica. inhibir
la capacidad de matabolizar
e Reaccion disulfiramica

e Depresion aditiva del sistema
nervioso central




INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES
Alcohol

Paracetamol Anticoagulantes orales

e Aumenta la formacion de

: ) e Aumenta el efecto
metabolitos hepatotoxicos

hipoprotrombinemico

e Depresion aditiva o
sinergica

Cefaosporina Disulfiram

e Inhibe a la
aldehido
deshidrogenasa

e Reacciones
disulfiramicas

e Puede aumentar
el efecto
hipoglucemico

fppt.com
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES

Alopurinol

Inhibe a las enzimas
hepaticas
Se usa en el tratamiento de

gota y a los niveles de acido ALoPURINOL'w
urico 3°° me

Inhibidor de oxidasa de
xantina
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS TIMPORTANTES

Alopurinol

Anticoagulantes orales Azatriopina

e Aumenta el efecto e Disminuye la
hipoprotrombinemico eliminacion

e Aumenta la toxicidad

e Disminuye el
metabolismo
e Aumenta su toxicidad

fppt.com
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS TIMPORTANTES

Antagonistas

adrenérgicos Beta

Farmacos no selectivos
Propanolol

Altera la respuesta a los
simpaticomimeticos:
epinefrina

Reduce el flujo sanguineo
Hepatico

—

e T, ——— S
- = —_—

50 TABLETAS s

o~

e T

PROPRANOLOL - HC| amp

-~ §

40 mg
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES
Antagonistas adrenérgicos Beta

Cimetidina Inductores enzimaticos

e Barbituricos,
difenilhidantoina,
rifampicina

¢ |ntensifica el
metabolismo

¢ Disminuye el
metabolismo

* Indometacina disminuye
antihipertensiva

Insulina

e Inhibe los sintomas e Si se suspende: e Aumenta la

de hipoglucemia reaccion hipertensiva respuesta

e Aumento de la vasopresora a la
presion arterial adrenalina

fppt.com



INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS TIMPORTANTES

Antagonistas de calcio

* Verapamilo, diltiazem,
nicardipino
* |nhiben las enzimas

hepaticas que metabolizan
los farmacos

fppt.com
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES

Antagonistas de calcio

Carbamazepina iclosporina | Claritromicina

e Disminuye el
metabolismo de los
inhibidores de calcio

e Disminuye el e Disminuye el
metabolismo metabolismo

Rifampicina

e Aumenta el
metabolismo de los

antagonistas de calcio

fppt.com



Interacciones farmacolégicas mas impovtan‘ces

Antiacidos

e Pueden absorber farmacos
presentes en el tubo
digestivo

e Reduce su absorcion

e Acelerar el vaciamiento
gastrico

e Liberacion de farmacos mas

rapida

fppt.com



INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES
Antiacidos

cetoconazol | : | Quinolonas

e Ciproflozacina,
norfloxacino,
enoxacino

e Disminuye la absorcion
intestinal

e Disminuye la absorcién
de hierro

e Disminuye la absorcién
intestinal

e Aumento del pH

aicliatos ~ Tetraciclina
e Disminuye la
absorcion en el
tubo digestivo

e Se reduce la
absorcion

e Aumenta la
eliminacion renal

e Aumento del pH
urinario

fppt.com
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS TIMPORTANTES

Anticoagulantes orales

* |Induccion del metabolismo

* Se une a las proteinas
plasmaticas

* Larespuesta anticoagulante
es modificada por farmacos eEBl
gue afectan la sintesis de las ' ‘ ’(\ .
factores de coagulacion R

fppt.com




INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES

Anticoagulantes orales

' Amiodarona | m '

e |nhibe la funcidn
de las plaquetas

e Erosiones gastricas

Esteroides anabolicos| Hormonastiroieas I ars ama

e Alteracion de la e |[ntensifica el ¢ Altera la sintesis de
distribucion de los catabolismo de los los factores de
factores de factores de coagulacion
coagulacion coagulacion

e Disminuye el
metabolismo de la
warfarina

e |nhibe el
metabolismo de
los anticoagulantes

fppt.com
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS TIMPORTANTES

Antidepresivos

* Inhibicion de la captacion
de aminas hacia las
neuronas posganglionares

Activacion del metabolismo



INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES

Antidepresivos

Amiodarona _ Clonidina

e Aumenta el
metabolismo de
los antidepresivos

e Disminuye el
efecto
antihipertensivo

e Disminuye el
metabolismo de
los antidepresivos

Simpaticomimeticos

e Aumento de la respuesta
vasomotora a la noradrenalina

fppt.com



INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS TIMPORTANTES

Antiinflamatorios no esteroideos

* Inhibicion de las
prostaglandinas puede causar
disminucion de la excrecion
renal de sodio y litio

e Alteracion de la resistencia a
los estimulos hipertensivos

* Inhibe la funcién plaguetaria

 Hemorragia por alteracion de
hemostasia



INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS TIMPORTANTES

Antiinflamaorios no esteroideos

Antagonistas de los
receptores de Diureticos tiadizidicos
angiotensina ll

® Disminucidén de la
respuesta
antihipertensiva

e Disminuye la respuesta
diuretica

e Furosemida

e Disminuye la respuesta
antihipertensiva

Inhibidores selectivos de
la recaptacion de Metotrexato Triamtereno
serotonina

e Disminucion de la
funcion renal

e Aumento de su
toxicidad

e [nhibicion de plaquetas
e Hemorragia

fppt.com
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES

Ciclosporina

e Activacion del metabolismo

e Susceptible a la inhibicion
del metabolismo por
CYP3A4



INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS TIMPORTANTES

Ciclosporina

Amprenavir Claritromicina lovastatina

e Disminuye el
metabolismo de

e Aumento del
metabolismo de
la ciclosporina

e Miopatiay
rabdomiolisis
la ciclosporina

Simvastatina

e Disminuye el
metabolismo

e Miopatia y rabdomiolisis
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS TIMPORTANTES

Diuréticos ahorradores de potasio

 Amilorida, eplerenona,
espironolactonay
triamtereno

* Efectos aditivos con otros
agentes que aumentan la
concentracion de potasio

e Puede alterar la excrecion
renal




INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES

Diuréticos ahorradores de potasio

Antagonistas del
receptor de Inhibidores de ACE
angiotensina |l

e Efecto
hiperpotasemico

e Efecto
hiperpotasemico
aditivo

o Alteraciones

renales

e Efecto
hiperpotasemico
aditivo

fppt.com
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INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES

Estrogenos




INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES

Estrogenos

Ampicilina Bosentan Corticosteroides

e Disminucion de su
metabolismo

e Aumento de su efecto

¢ Induccidén enzimatica

e Disminuye el efecto
estrogenico

* Interrupcion de la
circulacion entero
hepatica

e Reduccidn de eficacion de

los anticonceptivos orale

Hiperico Aumento
. del
Primidona metabolis
Ribafutina mo de
estrogenos

Rifampicina

|

fppt.com



W T
F‘ \ > "-_
: \ . ) (‘,‘0
’ - | "“‘

INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTE

=

Dolores
Fuertes @

Salicilatos




INTERACCIONES FARMACOLOGICAS MAS IMPORTANTES

Salicilatos

Inhibidores de la

orticoteroides Heparina : i
anhidrasa carbonica

e Aumento de las
concentraciones de
acetazolamida

e Aumento de la
toxicidad por
disminucién de pH

e Aumenta la
tendencia
hemorragica

e Aumenta
eliminacion de
saliciatos

e Efecto toxico en la

mucosa gastrica

fppt.com
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