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durante un periodo de tiempo establecido, siempre y cuand

VENTAJAS VIA PERCUTANEA

o se produzca la llegada de dicho principio al torrente circulatorio.

INCONVENIENTES VIA PERCUTANEA

Podemos definir la via percutanea como la forma de aplicacion de un principio activo a través de la piel a una velocidad constante, programada o

~acil acceso

' enta difusidn del principio activo = Exclusivo para pacientes crénicos.

iberacion constante = Niveles sanguineos uniformes.

| imitada absorcion transdérmica.

Liberacion gradual y flujo controlado en el tiempo de maxima absorcion

Reducido numero de farmacos; deben cumplir ciertas caracteristicas:
» Bajo peso molecular.

Adherencia al tratamiento, mejora del cumplimiento posoldgico = Pacientes

con dificultades en seguir/recordar la pauta posoldgica.

» Solubilidad en lipidos y agua.
» No idnicas.
» Capacidad para atravesar la capa cornea.

Uso sencillo, indoloro, buena aceptacion = Pacientes con dificultades en |
toma de medicamentos via oral.

» Elevada potencia farmacoldgica.
» Semivida de eliminacion corta.
» Ausencia de propiedades irritantes y sensibilizantes para la piel.

d

Eliminacion del efecto de primer paso hepatico: |, Efectos secundarios.

» Estable a temperatura ambiente.

Reduccion de la frecuencia de administracion/dosis: (,Reacciones adversas.

Reacciones alérgicas en la zona de administracion.

Farmacos con vida media corta o con bajo indice terapéutico.

Sistemas poco estéeticos o incomodos en determinadas circunstancias.

ESTRUCTURA DE LA PIEL

.\ La piel posee permeabilidad selectiva a distintas sustancias
m guimicas que pueden alcanzar los capilares sanguineos de Ia
dermis a través de diferentes rutas, principalmente la intercelula
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Capa mas profunda, formada por grasa.

e Aislar al organismo de |la temperatura exterio
* Proporcionar relleno protector.
 Almacenar energia.

Capa intermedia, formada
por un tejido fibroso y
elastico.

 Mantener la piel a pH 5.

ANALGESICOS Y OPIOIDES
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Grafico 2: Estudio del ne de articulos publicados entre 2015 y 2020 sobre los principales
farmacos empleados via percutanea.

PRINCIPALES FORMAS FARMACEUTICAS

: técnica no invasiva.
Administracion de principios
activos solubles ionizados
mediante |a aplicacion de una
corriente eléctrica de bajo voltaje.

farmaco durante un periodo de tiempo de
24H - 1 semana.

* Tratamientos de larga duracion.

* Minucioso control posologico.

r.

- liberacion del

e Liberacion constante, sostenida y controlada.

Matenial impermeable(p ¢j Politene, Poliuretano, PVC, etc)

: baja viscosidad (elevada area
de superficie), invisibles y rapida
absorcion: base hidroalcoholica +
potenciadores de |la penetracion.

/

Membrana polimérica para control hberacion

\

Lamina de adbesivo

en: activos y pasivos.

: vesiculas esféricas microscopicas.
Mayor concentracion del agente activo en la
piel que en la circulacion sistémica,
minimizando la toxicidad: | frecuencia de
aplicacion, Taceptabilidad cosmética y
irritaciones (retencion de agua).

para mejorar la distribucion de

la piel.
g

Antidemencia/
Antiparkinson: 6.2%

ANESTESICOS

A ) CONCLUSION

Los ultimos avances galénicos proporcionan a los sistemas
empleados via percutanea un gran potencial farmacologico.
Estas innovadoras formas farmacéuticas permiten una
liberacion controlada y constante de los principios activos vy
facilitan el control posologico del medicamento. El reto actual
consiste en encontrar las condiciones que permitan incorporar
un mayor numero de farmacos, en concentraciones
adecuadas, para que ejerzan su actividad eficazmente. Uno de
los principales objetivos consiste en modificar |a
permeabilidad de la piel mediante excipientes que sean
capaces de favorecer |la penetracion.

Analgésicos: 15.6%

Reservono de principios activos(Drug reservoir)

En funcion del tipo de transporte se dividen
: uso de ultrasonidos

farmacos por via transdérmica ya
gue aumentan la permeabilidad de

Opioides

: 7.9%

Anestésicos: 14.6%

Grafico 1: Estudio de los farmacos y formas farmacéuticas mas empleados via
percutanea en los Ultimos 5 afios, diferenciados segln su grupo terapéutico.
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