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agonistas alostericos del receptor gabaa (subunidad alfa 1, 2 y 5). bloquea descargas positivas de

alta frecuencia. actua incrementando la actividad de gaba, neurotransmisor inhibidor.

Actúa a nivel de las regiones limbicas, talamica e hipotalamica de SNC, produciendo depresión de su

actividad.Produciendo sedación, efecto de hipnosis relajación muscular y reduciendo la actividad

convulsivante del paciente.

En adultos en Ansiedad y Transtorno de panico, en niños y adultos mayores en Ansiedad, transtono de

panico y depresion. tratamiento agudo de crisis de angustia (agorafobia, Dificultad de concentracion,

irritabilidad, insomnio.

se abserve bien por v.o. alcanzando picos plasmaticos enentre 1 y 2 horas, la vida media es de 12 a 15

hrs. y se desecha por la orina, tiene una alta biodisponibilidad y liposolubilidad gracias a esto

atraviesa facil la barrera hematoencefalica.

biodisponibilidad: 90%, union a proteinas 80%, es metabolizado por cyp3a4, excretados como

glucuronidos o metabolitos oxidados.

Color amarillento de piel y conjuntivas, Mucosa oral seca Sialorrea. Crisis convulsivas, Debilidad

muscular, Alteraciones de la coordinacion motora, Sedacion, Adormecimeinto, Mareo, Irritabilidad,

Verborrea

es clasificacion "d", el uso cronico de este ansiolitico durante el embarazo puede causar sindrome de

abstinencia neonatal, irritabilidad, hiperactividad motora incluso convulsiones con parada

cardiorespiratoria.

El Alcohol y  Opioides Pueden potenciar los efectos depresores sobre el SNC (el alcohol especialmente

la actividad psicomotriz). Clozapina, Haloperidol:↑ de hipotensión, depresión respiratoria.

los  Antifúnficos Azoles provocan la Acumulación orgánica de Benzodiazepina.

agonistas alostericos del receptor gabaa (subunidad alfa 1, 2 y 5). bloquea descargas positivas de alta frecuencia. gaba es

un tranmisor importante en el snc. Los reflejos del huso poli sináptico se inhiben produciendo la relajación del músculo

esquelético. La tranquilización se logra mediante la inhibición del sistema límbico.

. Las benzodiazepinas ejercen su efecto farmacológico en el sitio de la sinapsis de GABA, aumentando la afinidad del receptor

por GABA, reduciendo así la rotación de GABA.

INCREMENTA LA CONDUCTANCIA DE CLORO., HIPERPOLARIZACION NEURONAL.

sus efectos mas prominentes son la sedacion, efecto de hipnosis, disminucion de la ansiedad, relajacion muscular, amnesia

anterogada y actividad anticonvulsiva.

Es una opción para los espasmos musculares del tétanos. Efectividad incierta para la espasticidad de la parálisis cerebral.

Anticonvulsivante. Su eficacia para yugular las crisis y su perfil seguro, así como la posibilidad de administración rectal lo

hacen un fármaco habitual en el tratamiento de las crisis y del estatus epiléptico

si se administra v.o.: tiene un tiempo de absorcion de 30 a 90 min, por via im: 90 min, rectal: t1/2: 43+-13 hr

rectal: 90%. biodisponibilidad: 90%. disminuye si se toma con alimentos. tiene una distribucion rapida especialmente en

cerebro e higado. es metabolizado por cyp3a4 y 2c19. se elimina por via rectal vme: 20 a 50

neutropenia, Debilidad muscular, hipotension, ataxia, depresion respiratoria, fatiga, disminucion del sueño rem, amnesia

anterograda,sobresedacion, caidas y fracturas (esto en adultos mayores).

es clasificacion "d", se esxcreta por la leche materna, los neonatos metabolizan lentos y esots pueden llegar a niveles

toxicos, debido a esto su uso no se recoeminda en madres lactantes.

Inhibidores e inductores de los cyp, flumazenilo,etanol y otros depresores del snc

Contraindicado
Hipersensibilidad, miastenia gravis, glaucoma, menores de 6 meses de edad, insuficiencia hepática aguda,  

insuficiencia respiratoria, apnea del sueño.

Alprazolan Diazepam



Agonista alostérico del receptor GABAA. Acciones mediadas por la activación de subtipos específicos de

receptores tipo A del GABA, facilitando la transmisión inhibidora mediada por GABA. Modulan el complejo

que permite una mayor afinidad del GABA por sus receptores originando una mayor apertura del canal de

iones Clfavoreciendo el ingreso de iones cloro a la célula, que genera hiperpolarización celular y así

disminuye la excitabilidad neuronal.

actúa a nivel de las regiones límbicas, tálamo, hipotálamo del sistema nervioso central produciendo

depresión del SNC incluyendo la sedación y la hipnosis, así como la relajación del músculo esquelético y

una actividad anticonvulsiva.

se usa para tratar el insomnio. Su acción consiste en hacer más lenta la actividad del cerebro para

permitir el sueño.

por v.o. t1/2: 2.9+-1 hr.

por v.o. es rapida y completa. biodisponibilidad 99-100% tmax: 1-2 hrs. los alimentos reducen su absorcion.

distribucion: union a proteinas 89-94%. biotransformacion hepatica, se metaboliza por p450 cyp3a4,

hidroxilacion y oxidacion, Metabolito principal: alfahidroxitriazolam.

se expulsa por via Renal 79.9%, VmE: 1.5 - 5.5 hrs

Hepatotoxicidad, somnolencia, distonía, apnea, depresión respiratoria. Disminución del sueño REM, amnesia

anterógrada, sobresedación, caídas y fracturas (especialmente adulto mayor)

es categoria "x", estudios realizados sugieren riesgo aumentado de malformaciones congenitas. esta

contraindicado en cualquier etapa del embarazo. en la lactancia evitar, se exceta.

en casos de hipersensibilidad al triazolam o a otras benzodiazepinas, enfermedad pulmonar obstructiva

crónica, insuficiencia respiratoria, depresión mental grave, intoxicación alcohólica, así como durante el

embarazo y la lactancia. Interactúa con numerosos fármacos, en particular con los depresores del

sistema nervioso central que hacen que aumente sus efectos depresores.

Agonista alostérico del receptor GABAa. Se une a la subunidad alfa-1 del receptor GABAA, aumenta la frecuencia de

apertura de canales de Cly por lo tanto inhibe la excitación neuronal

tratamiento a corto plazo de insomnio (5-10mg).

actua en el sistema nervioso central produciendo depresión del SNC incluyendo la sedación y la hipnosisal, asi como

realentizar la actividad del cerebro para permitir el sueño.

esta indicado en el tratamiento a corto plazo del insomnio en adultos , solo esta indicado cuando el transtorno es

grave, limita la actividad del paciente o lo somete a una situacion de estres importante.

via oral o sublingual. la concentracion plasmatica maxima se alcanza entre 30 min y 3 hrs de la administracion.

biodisponibilidad: 70%, con alimentos se retrasa su absorcion. distribucion: union a proteinas 92.5%.

biotranformacion: hepatica, se mataboliza se metaboliza por oxidación del grupo metil para producir ácidos

carboxílicos. su eliminacion es Renal 56% heces: 37% VmE: 2.4 hrs.

somnolencia diurna, desorientacion, ansiedad, dolor de cabeza, mareos, desorientacion, ansiedad y alucinaciones.

Tolerancia y abstinencia (disminución de la expresión de los receptores GABAA), disminución del sueño REM, amnesia

anterógrada, sobresedación, caídas y fracturas (especialmente adulto mayor).

es categoria "c", no se recomienda su uso durante la lactancia, los riesgos son bajos. se debe evitar en el primer

trimestre de embarazo, asi mismo si se piensa qeudar embarazada acudir al medico para suspender el tratamiento.

los pacientes deben evitar conducir o manejar maquinaria o realizar otras tareas que requieran alerta mental despues

de tomar su dosis.

alcohol, ansioliticos, antidepresivos, antiepilepticos, anestesicos, antiestaminicos pueden aumentar los efectos

depresores sobre el snc.
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Triazolam Zolpidem


