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CRITERIOS DE SELECCIÓN EN FUNCIÓN DE: 

  CONCLUSIONES 
• Vía Tópica: Se aplica directamente sobre la zona a tratar mínimos o nulos efectos sistémicos. 
• > eficacia en tratamientos agudos frente a crónicos. 
• CI en embarazadas salvo criterio médico. 
• Lactancia Se acepta ibuprofeno tópico, no recomendados los demás. 
• Niños: AINEs CI por falta de datos. Productos naturales: Arnidol ® 
• Ancianos: tto tópico para evitar interacciones medicamentosas y trastornos GI graves. 
• Geles Piel normal-grasa 
• Pomadas Piel seca, agrietada 
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MECANISMO DE ACCIÓN AINES 

AINEs administrados por vía tópica indicados en  tratamiento afecciones dolorosas, 
inflamatorias y traumáticas de articulaciones, tendones, ligamentos y músculos.  
+ efectivos en procesos agudos que crónicos. 
 

 

Niños 

Ancianos 

Embarazo 

Lactancia 

-No usarlos salvo criterio médico 
-Según CIMA: Diclofenaco® 
 
-Medicina biorreguladora 
 
Medicamentos homeopáticos 
 

Cat. C :30 ª semanas 
Beneficio vs. riesgo 

Cat. D: 3º trimestre 
 CI 

 AINEs ANCIANOS 

EMBARAZO 

NIÑOS 

LACTANCIA 

-Cambios fisiológicos que 
pueden afectar a la 
absorción y metabolismo 
de fármacosVÍA TÓPICA 
 
-AINEs  alivio sintomático 
de osteoartritis de rodilla o 
mano 

-Uso de F.F. tópicas evitar que 
lleguen al plasma y se excreten 
en leche. 
-Ibuprofeno tópico (Articalm ®, 
Ibustick ®, Ibucalm ®, Aragel ®) 
 
-Etofenamato     
 
 
En áreas pequeñas y poco tiempo 
-Resto de AINEs no se 
recomiendan salvo criterio 
médico. 
 
 

Aspitopic® 
 

-Piel más delgada e hidratada  >penetración 
del fármaco  > riesgo toxicidad 
-AINEs CI en niños  ausencia de datos 
-Preparados naturales (Árnica, harpagofito…)  
•Arnidol® 
•Acofar® 
•Fisiocrem® 
 

 
 
 

PIEL 

ESTADO DE PIEL TIPO DE PIEL 

INTACTA: 
AINEs 

NO INTACTA: 
•Antibióticos 
•Corticoides 

SEGÚN LA LESIÓN 
=formulaciones: 
 
 
 
 
 
 

HÚMEDA/EXUDATIVA 
-Cremas 
-Lociones 
-Geles 
 
 
 

ALCOHOLES 

CRÓNICA/SECA: 
Ünguentos 
Oclusivos 
(aceites y ceras) 
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-Normal-grasa 
GEL 
-Normal-seca 
LOCIÓN/ CREMA 
-Seca CREMA/ 
POMADA 

PREPARACIONES ESTÉRILES EN PIEL LESIONADA 

LOCALIZACIÓN 
INFLAMACIÓN 

FACIAL:LOCIÓN/ GEL/ CREMA 
 (< contenido en grasa ) 

PALMAS 
PIES/MANOS: 
-POMADAS 
-ÜNGUENTOS 
 
 
Oclusividad 
Hidratación 
 

CAPILAR/Z.VELLOSA 
-LOCIÓN 
-GEL 

Buena  
extensibilidad 

Z. INTERTRIGINOSAS: 
-PASTAS 
-POLVOS 

Absorber 
exceso de 
humedad 

•Pastas Piel inflamada con picor 
•Cremas hidrófilas < sensación grasa. Son las preferidas  

  F.F. TÓPICAS 

GEL 

Al aplicarse agua se 
evapora liberación 
rápida fco. 

POMADAS 
Hidrófobas 

Absorbentes agua 

Hidrófilas 
PASTAS 

-      Tª zona inflamada 
-Barrera frente a 
irritantes locales 

Pasta grasa: Termosan® 

Pasta acuosa: 
-muy poco oclusivas 
-adheridas       tiempo 
-No engrasan piel/ropa 

SPRAY 

Reflex® 

Radio Salil® 

-Alivio inmediato 
-Fácil aplicación 
-Z. vellosas 

-Costosos 
-Daño ambiental 

Algunos de los fármacos comercializados son: Diclofenaco, Ibuprofeno, Salicilato de metilo, 
Etofenamato, Aceclofenaco, Piroxicam, Dex/Ketoprofeno.  

Flogoprofen® 

                    RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

OBJETIVOS MATERIAL Y MÉTODOS 

Búsqueda bibliográfica en  la Real 
Farmacopea Española (5ª ed) y en bases de 
datos Pubmed, Cochrane, Scielo, artículos 
de distintos laboratorios, revistas y libros de 
la Biblioteca de la Universidad Complutense 
de Madrid, entre otras. 
Las formas comercializadas en España se 
han buscado mediante CIMA y el programa 
informático Farmatic Windows. 
 

La vía tópica es la más utilizada cuando se pretende obtener una acción rápida y localizada de 
un fármaco con mínimos o nulos efectos sistémicos. Es una buena alternativa a otras vías. 
La penetración  cutánea puede estar condicionada por el estado de la piel, el principio activo o 
por el vehículo que cede el fármaco. 
 

El objetivo de este trabajo es 
profundizar en los criterios de 
selección de las formas farmacéuticas 
tópicas con finalidad antiinflamatoria, 
en función de: 
 
•Edad 
 
 
•Estado fisiológico 
 
•Localización de la lesión 
•Estado y tipo de piel 
•Características organolépticas 
•Reacciones adversas y toxicidad 
•Otros preparados con componentes 
naturales. 
 

Palabras clave: anti-inflammatory, topical 
treatment, cream, gel, skin, efficacy… 
 

ALTERNATIVA:  PRODUCTOS  NATURALES  ANTIINFLAMATORIOS: Tromboactiv ® , Phisiorelax ®  
 

VENTAJAS INCONVENIENTES 
- Amplia variedad de formas farmacéuticas 
tópicas: sólidas, líquidas o semisólidas. 
-Fácil aplicación. 
-Alto nivel de aceptación. 
-Seguridad y eficacia. 

-En cuanto al fármaco: condiciones 
ambientales para su conservación. 
-En cuanto al paciente: fotosensibilidad y 
alergias que produce. 

-Piel seca y 
agrietada 

-No zonas vellosas. 
-Manchan ropa 
-Empeoran piel 
inflamada 

-Extensibilidad 
-Fácil aplicación 
-Piel grasa 

-Conservantes 

CREMAS 

Hidrófilas 
(O/A): 
- 80% agua 
- Fácil aplicación y      
eliminación 

Improntal ® 

Airtal ® 

Lipófilas (A/O): 
-<25% agua 
-Evitar coalescencia 
                emulgentes 

Span ® Tween ® 

Radio Salil ® 


