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os AAINEs (Analgésicos an-
tinflamatarios no eslercida-
les) se encuentran entre los
farmacos mas ampliamente
usados. Con aste lpo de
larmacos se reporfan fecusniamente
Interacciones farmacologicas. Estas in-
teraccicnes pueden ser de naturaleza
larmacocinetica (interferencla por un
larmaco con la absarclon, distibusion,
metabolismo’ yfo excrecion de otro
farmaco, gue causa un cambio an la
concantracion del farmaco activo en al
lajido efector) o farmacodinamica (re-
lagion concentracion-respuestia alters-
da en ol tefido efector). Las interaccio-
nes farmacocinétiicas puaden dividirse
en Ires clases: (1} Férmacos que alec-
lan la farmacocinética de un AAINE. (2)
Un AAINE gue interfiere con la far-
macocingtica de olro AAINE, y (3)
AAINEs gue alteran la farmacecingtica
ta olro tarmaco.
Aungue la farmacocinética de algunos
AAINEs puede ser afectada significa-
livamente por la administracion concur-
rente de algunos ofros férmacos
{Incluyendo otros AAINES), este tipo de
imeraccionses puede llegar ocasional-
mente a complcacdones sefias. La
adminislracion -concumente de  anti-
acidos o sucralfato puede disminuir [a
velocidad de sbsorcion oral de AAINESs,
pero generalmente tlene poco afecto, El
uso de antiacidos aumenia el pH
urinaric, que lleva & admentar la ex-
crecion renal de acldo sallclllco no cam-
blado v disminuirlag concentraciones
plasméticas de asle agente anga gésico,

El agente hlogueador de recaptores Ha

cimefidina inhibe el metabolismo oxi-

dativo da muchos farmacos admi-

nislragos concurreniemente, incluyen-
do ciertos AAINES. El probenecid inhibs
la secrecion renal de glucurdnidos, lo
que podria llever a acumulacion en plas-
ma de aquellos AAINEs eliminados pri-
mordialments  por la formacion  de
acilglucurénides |ablles lales como el
napraxens, keloprolens, indometacina,
carprofenda,

La colestiramina disminuyela absorcion
oral de muchos frmacos administrados
concurrentemenie, incluyendo AAINEs.
También puedan disminur as con-
centracionss plasmaticas de aquellos
AAINEs bajo circulacion enterchepatica
{v.gr. piroxicam, texonicam} por In-
terrupcion del ciclo enlerchepatico. Los
carticoides estmulan ta depuracion dal
acido sallcllico, y levan a disminuir las
concenlraclones plasmaicas de sall-
cilates, Las concentreciones plasma-
licas da muchos AAINES son reducidas
significativamente cuando estos son
coadminisiragdos con aspirina. La rele-
vancia dinica de la mayoria de eslas
inleracciones no osia bien establacida
Sin embargo, en aguellos casos donde
la interaccion leva a concentraciones
plasmaticas elevadas da AAINE, se
debe tener especial precaucion en
avitar la acumulacion excesiva da esle,
especlalmente en pacientes anclanocs
yfo muy enfermos, que pueden ser mas
sensibles a los efectos lalerales gas-
irointeslinales y renales mas serios de
aslos agenies.

En virtlud de sus propiedades faima-
cocinglicas y larmacodinamicas, los
AAINEs pueden afeclar significafiva-
mente la disposicion cinelica de nu-
merosos olfes larmacos. Ellos pueden
desplazar olros farmacos de sus |u-
gares de unitn aprotelnas plasmaticas,
inhibir su matabolismo cinterferir con su
axcracion renal, Si el larmaco afectado
tiene un Indice 1erapéutico estrecho, la
interaccion puede ser olinicamente sig-
nificativa. Los AAINEs pirazolonicos
{fenilbutazona, oxifenbutazona, azapro-
pazona) inhiben el melabolismo de mu-
chos farmaces, tales como las

cumarinas anticoagulanies, anlidiate-
licos orales y anficomalsionanies como
la fenitolna. Los saliciatos desplazan &
los anllecagulantes orales da sus sitlos
de unlén en las protelnas plasmaticas,
Ademas, la aspirina aumenta 6l rlasgo
do hemorragia per Inhiblelén de o
funclan plaguetaria y por produccion de
aroslones gastricas, E| sfecio hipo-
giicemlanta da las sulfonilireas puece
s&f aumeniatdo por alias dosls oe
salicllalos a través de un sleclo hi-
poglicemiante intrinsece, En lodos es-
los casos se deben usar AAINEs
allernativos gue no ineraciuen oo
esios agentes. La mayarla, sl no odoe
los AAINES, intarfiers con la excreciarn
renal de lille y metolrexato, |o que pusds
llevar & severas reacclones oxloos
dabldo a concentraciones plasi alloas
elevadas de estos dos fArmacos.

Finalmanta, ocurren interaccionas cli-
nlcamante importantes antre AAlNEE,
diuréticos ¥ agentes antihiperansivos.
Estas interatciones son principalmenie
de naluraleza farmacodinamica y &0 I
mayoria de los casos parece se &
resultado del efecio inhibitono de we
AAINES sobre las prestaglandinas
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TABLA | - INTERACCIONES FARMACOCINETICAS
FARMACO-RAINE Y AAINE-RAINE

TABLA |1 - INTERACCIONES FARMACCCINETICAS

ARINE-FARMACO

Combinacion Efecto

Accién sugerida

Clase de
lirmaco

Efecto del AMINE

Accibn sugerida

Antidcido-
ARINE

Antiacidos-
aspirina

Sucralfato-
BAINE
Cimetidina-
AAINE

Probenecid-
ARINE

Velocidad absorcion
reducida de algunos
AAINES,

Absorcion reducida de
naproweno, diflunisal,
tendosal con clerios
antidcidos.
Concentracionos
plasmiticas

dismuidas de salicilatos
dehido a aumento pH
arini,

Absarcion roducida de
algunas AAINES,
Cancentracionos
aumentadas

en plasma do
flurbiprafeno, piroxicam.
Concenlraciones
aumentadas

de AAINES que farman
acil-glucurdnidos
(naproxena,
ketoprofeno, carprofeno,
indametacina),

Calestiramina Reduce a absercian de

AAINE

Corticoides-
AAINE

Anti-
conceplivos
orales
AAINE

Aspirina-
AAINE
AAINE-
AAINE

campuestes dcidos
cama las AAINES,
Reduce las
concentraciones

en plasma de alguncs
AAINEs par
interrupcion del ciclo
anferohepitico.

Reduce las
concentraciones
plasimdlicos de
salicilitos.

Aumentan la depuracidn
plasmatica de salicilatos
y diflunisal

Disminuye las
concenfracionegs
plasmaticas do AAINES,
Diflunisal aumenta las
cancentraciones
plasmiticas

de indomatacina.

Mo relevante

Usa de antiicidos
akternativas

Uso de AAINE altornativo
a oe dosis moderada de
antiacidos

Mo relevants

Significancia clinica
desconacida

Reducir dosis de AMNES
a seleccionar AAINES
alternativos

Saparar lo mas posibin
el tiempoe de las dos
medicaciones
Fendmena na bien
estudiado y de
significacion clinica
cesconacida

Evitar fa combinacian
o ajustar las dosis e
aspirina y monitarizar
lzs concentraciones de
salicilatos.

Significancia clinlca
desconacida

Significancia elinea
desconocida

Evite esta combinasion

Anticoagulan-
les orales

Hinogl-
cemiantes
arales

Anticonvul-
sionantes

Digoxinz

Muototrexato

Litio

Inhibidares
de la
anhidrasa

carbonica

La asplrina aumanta
respuesta hipotrombingmica,
Los AAINEs pirazolonicos
inhiben el metabolisme de
los anficnagulanies orales.

Todes los AAINEs causan
2umenito del riesgo de
hemarragia por inhibicidn
de fa funcion plaguetaria
y dano mugosal gastrice,

La asplrina (altas dosis)
potencia ofecios
hipoglicemiantes,

Las AAINES pirazolanicos
inhiben el motabolismo
de las sulfonilureas.

Los AAINEs pirazalonicos
inniben el metabolisme de

la fenitoina. _

La aspiring desplaza de oz
sitios de union & proteinas
plasmaticas a |o fenitoina,

La aspirina desplaza al dcide
valproico de sus sitios de
unitn & las proteinas del

phisma e inhibe su metabolismo,

Los AAINESs pueden aumeniar las
concentraciones plasmaticas de
digaxina {v.gr. an el ancianoy

en funcian ranal red ucida),

Los AdINEs {peslblements to-

dos) redugen to depuracian
del metatrexato llevandole 2
elevadas concentracionas y

toxicidad

Los AAINE: (posiblemenie 1o-

dos} reducen excrecién renal
de Iklo, Nevandala a
cancentragiones elevadas

y Laxizidad,

La aspirina disminuye la
unian a proteinas
plasmiticas

y [a exgrecion renal cle la
acetazolamida

Evitar fa aspirina

Ewitar
fenibutazona,
oxienbutazana
araprapazana
Se pueden usar
alros AAINEs
pero la respuasta
anticoagulanto
debi ser
moeniterizada

Ewita la caplrina
tenilbutazana
oxbenbutazana
azapropazona.
Setecciona
AAINES
alternativos

Use A4INES
alternativos

Lse ARIMES
after mativoy

Use AAINES
alternalivos

Meniterizar
intensamente las
cancentraciones
plasmaticas da
digoxina
Reducir dogis
de metptraxato
y manitorkzar
inlensaments
concentraciones
plasmaticas de
mgtolreoaio
Reduci las
dosis de litio

i manitarnzan
infnnsamante
fas
concentraciones
plasmaticas

Evitar aspirina

AAINES
afternativos
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