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Sinapsis adrenérgica:
Sintesis de la noradrenalina y adrenalina
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Concepto de farmaco adrenérgico:

farmaco que remeda los efectos de la activacion del sistema
adrenérgico o simpatico farmaco simpaticomimético
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Efectos de estimulacion simpatica

- dilatacion de las pupilas

- aumento de la frecuencia cardiaca, la fuerza de contraccion y presion
arterial

- vasoconstriccion en la piel y las visceras

- vasodilatacion en musculos esqueléticos, musculo cardiaco, higado
y tejido adiposo (TG a acidos grasos)

- dilatacion bronquial, respiracion acelerada y profunda




Farmacos adreneérgicos

2
B
Interés para el fisioterapeuta:

1. Tratamiento de enfermedades cronicas de elevada incidencia
2. Tratamiento de enfermedades leves pero muy frecuentes

3. Farmacos sin receta

4. Farmacos psicoactivos

5. Muchos prohibidos en el deporte (doping)
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Clasificacion de farmacos adrenérgicos
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(O Farmacos adrenérgicos directos

1.1.- Catecolaminas (no selectivos)
Adrenalina

1.2.- Agonistas alfa
- alfa; fenilefrina
- alfa, clonidina

1.3.- Agonistas beta
beta; agonistas: salbutamol, terbutalina...
ritodrina




1.1. Catecolaminas: Adrenalina

agonista sobre todos los tipos de receptores

sefectos vasculares:
- accion vasopresora potente
- falta de efecto sobre arteriolas cerebrales
- aumento del flujo coronario

»efectos cardiacos (beta1)
- aumento del gastoy consumo de oxigeno cardiacos
- riesgo de arritmias y extrasistoles ventriculares

=efectos respiratorios:
- relajacion bronquial (beta2)




Utilizacion terapéutica de la adrenalina

- se administra por via i.v. (i.m. en anafilaxia), inhal.
- porvias.c. la absorcion lenta (vasoconstriccion)
- no por via oral (inactivada por la COMT y la MAO hepaticas)

- de eleccion en choque anafilactico

- parada cardiaca, bloqueo cardiaco completo

- asociada a anestésicos locales para prolongar la
duracion de la anestesia

- crisis de broncoespasmo

(por via inhalatoria en un paciente intubado)

Efectos adversos:

- ansiedad, cefalea, temblor

- palpitaciones, arritmias (normalmente extraventriculares)

- hipertension arterial

- vasoconstriccion periférica intensa (i.m. o s.c. - riesgo de necrosis)




1.2. Agonistas alfa1

Fenilefrina y otros vasoconstrictores

Utilidad terapéutica: descongestivo nasal y conjuntival, midriatico

Efectos adversos:
- riesgo de absorcion sistémica y efectos simpaticomiméticos exagerados

(nerviosismo, cefalea, arritmias, angina)
- congestidon nasal de rebote y adiccion

NN
-y rinitis medicamentosa “-—:\

Anticatarrales sin receta contienen fenilefrina u otros agonistas alfal
ejercicio, 1T ritmo cardiaco y resistencias periféricas
- mayor riesgo de: taquicardia, angina, arritmias, hipertension,
hemorragia cerebral

1.2. Agonistas alfa2

Clonidina - farmaco antiadrenérgico
Utilidad terapéutica: sindrome de abstinencia a opiaceos




1.3. Agonistas beta 2

Terbutalina, salbutamol, salmeterol,

- predominio de accion broncodilatadora
- efecto sobre otros tipos de musculo
- administracién por via oral e inhalatoria

Utilidad terapéutica: asma- broncodilatador rapido

Efectos adversos: N

! W
- temblor fino X
- taquicardia, arritmias

- nerviosismo
- cefalea

Ritodrina - relajacion de la musculatura uterina
utilidad en parto prematuro
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2. Agonistas indirectos y mixtos

Indirectos:promueven la liberacion de NA
tiramina - interés toxicologico por interaccion con IMAOs

-Mixtos: promueven la liberacion de NA + accion agonista
Efedrina/pseudoefedrina - descongestivo (alfa-1)
Derivados de anfetamina- metilfenidato para TDAH*

*Trastorno de déficit de atencion
con hiperactividad




Utilidad terapéutica de los agonistas adrenérgicos

1.- Cardiaca insuficiencia aguda, y paro cardiaco (tto hospitalario)
2.- Reacciones alérgicas: Shock anafilactico, Asma

3.- Situaciones de hipotension
4.-Vasoconstriccidn local y descongestion

v flujo local

N absorcion sistémica de anestésico local

V congestion nasal

5.- Oftalmica
Midriatico
\V descongestion conjuntiva
6.- Contracciones uterinas ¥ parto prematuro

1.- Central
Trastorno de déficit de atencion con hiperactividad (TDAH)

Sindrome de abstinencia a opiaceos (alfa,. antiadrenérgico central)




3. Antagonistas beta

beta bloqueantes
* No selectivos — propranolol, timolol
* Selectivos beta1- metoprolol '
* Antagonistas beta1 y agonistas beta2

Utilidad terapéutica:

1.- Hipertension arterial esencial
2.- Arritmias
3.- Angina, infarto

4 - Insuficiencia cardiaca moderada

5.- Glaucoma

6.- Ansiedad

1.- Temblor esencial
8.- Hipertiroidismo

9.- Migrana, profilaxis




Efectos adversos de los antagonistas beta

1.- CARDIACOS: bradicardia, bloqueo, insuficiencia 'S
\ S

2.- BRONCOCONSTRICCION (asma, EPOC)

3.- HIPOGLUCEMIA (deteccion retrasada en diabéticos)

4.- HIPERTRIGLICERIDEMIA y VHDL

5.- EXTREMIDADES FRIAS

6.- SNC: trastorno del sueno (pesadillas..), cansancio, depresion

7.- SINDROME de ABSTINENCIA : arritmia, infarto




Algunas consideraciones en fisioterapia
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1. Farmacos agonistas adrenérgicos ‘“

Control de parametros basales

Siaparece taquicardia, parar la sesion

Atencion al uso de adrenalina en infiltraciones
La respuesta al deporte puede estar modificada

2. Farmacos antiadrenérgicos (antagonistas)

Control de la tensidn arterial durante toda la sesion
Atencion al cambio de postura (riesgo de hipotension)

En actividad fisica, broncoconstriccidon, vasoconstriccion periférica
y menor actividad cardiaca (capacidad maxima de ejercicio es menor).




