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DELLO SCONFPENSO CARDIACO
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GLUCOSI|D] CARDIOATTIVI

ATC code: CO1AA
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(struttura di base)
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GLUCOSID] CARDIOATTIVI — MLd' -

Injoizlone del irasgorio Nl — i€ ztirelvarsg |2 cliopparmarerie
1. Iegame a subunlta a (dopo fosforilazione dir un b-ASP)

2.1nIbiziene revers
- 5%101]14@410% JeJL rorrormsmor
Storla I'enzima, rendencolo rrm Affine

OS|de (Eetiordetossincante del K)
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GLUCOSI|D] CARDIOATTIVI
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- Indicazioni cliniche dei diversi nucleosidi digitalici.

Farmaci Principio altivo Indicazioni

Digitalici a breve durata d'azione Derivati della Scilla e dello Stropbantus  Insufficienza cardiaca acuta

Digitalici a media durata d'azione Digossina Scompenso cardiaco
B-metildigossina Aritmie atriali

Malattia del nodo del seno

Digitalici a lunga durata d'azione Digitossina Fibrillazione atriale
Scompenso cardiaco
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GLUCOSI|D] CARDIOATTIVI

>

=ffgiil togsicl (Intossicaziore digiizlica)

Xantopsia, hausea e vomito tardivi, aritmie
atrioventrcolar, Pradicandia; allucinazionl

Iattamento: K, glticosiored insulina; Ca antagonist




= ril\/J,—\f OLOGIA CLINIC
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Inoirogl vosiiivi
DA prligngtiel: loogzinrlifley
Iro fosiodiesiaras) e AMP: rlldnone, aenfnone, Vasrefinone

ARUCEZ0 U ERUIESERae e g RN adern aspiine e odipe

Antiantmict  seleramiedanene: (alum preantmici elneirepI negatv)




FARMACT ANTIANGINOS]

Laipiginz geciors 2 caretierizzziiea da colore tgracicy Jrradiaio
clovuio cllal diseraparizal ire fenlasie ad ciggario di ossigene
cll mu ceifcllo caillsaliel ozl reS)[rJrJJer‘r 0 CoforlEflce,

| o 'Iscl Ic clic

Anginastaniiesnduzione aierescienonca del calinne
Angina nstaniie: retiura -serata”

difcaspule aterosclerotiche

Angina varante: riduziene vasospastica deli calilbre

Angina mista



FARMACE ANTIANGINGS)]

Esearcliano Il loro effetio;

d| OSSIJENG;

Nitrovasodilatatori

B-bloccanti

Calcio antagonist

Antiaggreganti piastrinici

Inibiteri della 3-OH-3-metilglutarl CoA
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NFFRAT] 2 NITRITI ORGANIC)

ATC code: COLDA VASODILATATOR]I ANTIANGINOS)

[SESOINIdEdInNuRLIe) V245 MR mMEEReII24=5M

ISESEIvICE S-MeReRIIaIe; IURga emiviias, CopErtuE




FARMACT ANTIANGINGOS
NITRATI & NITRITI ORGANIC]

Derllirezjore encdacgarz con rlesclo di monosside di cizoig (1NO)
el geirilre cler E=zifefinlinizl 1n elirtiliine

NO@raitivar larguaniliaie cicias)
Aumenta cosiiil 3*-5'GMP intracellulare
Effetto finale: vasodilatazione

Enzimi chiave sonoile NO-sintasi
(costitutiva, inaducibile, endoteliale; etc.)
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NFFRAT] & NITRITI ORGANIC)

Meccanlsrno d ‘azjorne

Degllirazione  ==> Fofreziona i NO

VVasedilaiaZene

ProetemrkinasicGiViP=dipendente

l

[Defesieriazione catena leggera miesina

|

Rilassamento fibrocellula liscia
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La pitroglicerina suglinguzlz 2 uno dej farrrach git gficaic
nellzllaviare 1 sigioml cdellzieiging, e il suo gifeiio dire
solo 20-30 iauth ler comoressa da 800 LUeg 2 50293
iriclicaiizr ejuzipicle el plifoglicarine 2 sarmmliflisireics gaf

h')

ofipriel valizl,  Leigrgsel  sgrelyy  cosijitises o el
gilemanverperalleViareNEpidamERENNSIeIINIEIN 2 ZIERi
che “hanne diicolizr ad™ assumeres 1a prepaiazione
suklinguale. Ca durata d*aziene: puoe essere: proeltngatia con
preparazioniia flascie controllator e transdernmico.




L'lsosorolde dinltrato 2 aitilve nzlla forrrea suolinguale ed
e Urel oreparaziorie oid staoile ger crll ne necessiie d]
assumere nliretll solo salitzriarmernia, &' arcne effjicace gef
gocca corme grofllassl seogene 1l suo effetio sl rmeaniigsi
oltl  lentaments, guo  gersigiere ger caleune ore, La
orgparazionl 2 flascio  conirolleio  pEnno  Ure  dureiz
cl'zizjorle fino e 12 gre, L’e_tt]v]'tél. cdell'lsgsoroide diflireio i

Uzlgnie i praicige JJJFJ aliiivi, 1l it

JIPENEENE rlrrHrr OFJI

HSESEIdENMERnENIIEIe e aliefizzeiz PEr I profllaSS|
dellfangine; Sener aispenikii prepaiazienis a2 [Hlascie
conuellater (per una sela’ semministrazione: al’ giere):
La nitreglicenna o lfisesorpide dinitiatior pessene essere

provate anche per Inieziene endoevenesa, quande la ferma
sublinguale e inefiicace, nel pazienti in; cul Il delere teracico
e dovuter a Infarto miocardice o a Ischemia grave. LLe
Iniezioni endevenose sono utilil anche nell trattamento
dell’insufficienza ventricolare sinistra acuta.




FARMACT ANTIANGINGS
NFFRAT] 2 NITRITI ORGANIC)

Ferrnacocdinzarrica

Digalisitisicane 1 ezifiece ol mmiee
Promueyvene la corenarediatazione
RIGUCONO pre- e post-canco
Riducono Il censumoe di 6SSIGeEN®

Diminuisconoil cGMP: piastrinico




FARMACT ANTIANGINGS
NFFRAT] 2 NITRITI ORGANIC)

Tolleranza

Ineagaciia dellz pruscolaitrel vasala di forprare NO
Allprieriio volermlel

Atpaie hvalll di eziieeelzigise

RicdUzIene dergitppirsuliidiic

Eermazione difsuperessidirendeielial




FARMACT ANTIANGINGS
NFFRAT] 2 NITRITI ORGANIC)

Effati collaiarall

Cefales, jouigrsions vosidrele, icenlcarellzl filgsser, varie)il;
SIHCEPENESHICUIZNES)

Usiliigireigaltjile

Angina, Angina instaniie; difPrinzmetal; suificienza congestizia,
Infarto del miecardio




FARMACT ANTIANGINOS]

Calclo -aflizigonisil
ATC code: COZ
COSC CALCIO ANTAGONISTI CON EFFETTO VASCOLA
CO3D CALCIO ANTAGONISTI CON EFFETTO CARDIAC o

Arrlocioine
Saordl
Diltlzeizess)
=ellacliolnrel
ISiaeiRIRE
INIcardipiaa
INIfiedipina
Nimodipina

INIseldipina
\/erapamil




| olgccari] ¢
nenno  come  gersaglio 1 canele
=

l2] canzale del calclo o calcioy rlmrrlpmm
2l C
(voltaiggio-cligeridernia) e orecisarmenie o suourniia a-le,
1)
J

l2] calcio iogo L

2 forrrlzl Il goro aiiraverso

crie regoreseriia lzl gorzione ¢
cul gli lonl Ceairr 2piifeiflo el J es errio allifierno dellz
callular durairiia il goignzizle d'zizjone.

e EINEEINCE CI ORI [ ON SO ON NI BRENNERIENESIESSING
meluNiessuSespINCE U2 paIbco 2 mellenecellule
MUSEoIaNrcardiache ertipircellti 2

I bleccor del canale’ ha come conseguenza un rhdeiie
Ingresso dif caicior nellar cellulare guindi miner riascior dl

calcie dal reticelor scarcoplasmico: e rdetta attivazione
del complesso acto-miesinico, duindi sSii  hanno
flasciamento della muscolatura liscia vasale ed effetio
Inotrepo negativo a livello cardiaco.




Classiiicazlore:

Diicdropiricdineg  (nifeciginzg |, armlodiginz | felodipina ):
s0n0 git aiiive z livello della mscolziure lisciz

VeSEOIENE

SoSianZercauonico =amiiliches:
BEnzotiaZzepine: (ailiazem)i hanno seletuviia
Intermedia; cardiaca e vascolare

Eeniialchiamine  (verapamil', gallopamil’): senoe pit

attive a livello cardiaco




Czllelusn Chizininel 2l SUgUnE IV/9E] Localizatlorn Soeclfle Blocker
@WAND 1S I S
Cavil.2 1€ C,
Cavils D E
G2 = R

-Conetexint GVIA
SNX 4182

Skeletal muscle, cardiac muscle, neurons, = Kurtoxin

DHPs = Dihydropyridines, PAAs = phenylalkylamines, BZTs = Benzothiazepines




FARMACT ANTIANGING S
CALCIO-ANTASONIST]

> Corlirazlorne rrlociil carclizic) & ezl




all'esterno

all'interno

Dominio con
6 segmenti
transmembra

DHP: sito di legame delle diidropiridine
BTZ: sito di legame delle benzotiazepine (diltiazem)
PAA: sito di legame delle fenilalchilamine (verapamil)




FARMACT ANTIANGINGS
CALCIO-ANTASONIST]

Daoolefizzazlore mlscalzilrel [iscla
lmloerru 2l oJa] eziplel]] qgl ~cl] oemrlemr sl Ipiiltissio el Ear
2.lclfoll] INIPS IR ET fle el © Hiares SO0ING

3. Canall el Careceererdipencens

Atuvitar cellule miocardiche:

1.Depelanzzazione Ca-dipendente del nodoe SA ed AV (effetto sulla velacita di conduzione)
2.Ca si lega a tropenina, rnimuovendo Il blecce contrattile;

3.interazione actina-miosina (Inotropismo pPositivo)

Emodinamica:

1.riducono la resistenza ed aumentano il flusse coronarico;
2. Diminuzione gittata cardiaca;
3. Aumento distensione diastolica ventricolare, dim. postcarico;
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FARMACT ANTIANGINGS
CALCIO ANTAGONIST
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SlIPSI IGSSE; GISPRESS ECEME PERIENCE; Clrampli iechicardiaioisadeN(iachicaraie
Ventrcolare pelimeria), granuieciiepenia




FARMACT ANTIANGINGS
CALCIO ANTAGONIST

Us] tarageli

U)
(D

Arginel kel siorze, Al lnsiigile, di Prinzingiel,
ICIENZ CONGESHZARNNIZONEEINMIG GG P EIENSIBINE]
artmie; tecolis




FARMACT ANTIANGINCOS
O-BLOCCANT]

Arigine dal siorzo, o miocerdicy




ARMACTE ANTIARITMICH

depolarizzazione e ripolarizzazione sono la risultante
dell’attivita equilibrata dei canali ionici

Ischemia acuta e cronica, infarto del miocardio, simpaticomimetici
alterano tale attivita

— A

\ tale alterazione segue: unea tura aelia conduzione

1

EARMACIH ANTTARITMICI
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FARMACE ANTIARIFMIC]

[ONI

Cellulal 21 riposo:  canall Nat chiusi, K* aperti (inward rectifier)

DERBIENIZZEZGINE:
vanno a rpese); . K
5. K delayedl rectimer

Il (non riag rr Se non
ra aperti; Ca* " aperti;
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Potenziale ' Azlore
> Hlnoso: -60 =95 11)V/
— Pomnga Ne=C ATRzas] digendeanie: Sha esi, vs 2 < rl
o Dagolarizzazlone &l gotenziele soglier -40 -g0
i1/
y JAOJJf-lrJzzazure feiglelzl (ru O) -rIO /O ] /

— Nogearitifet ezl @zt (glojefo) SIA elef AW/

Ripolarzzaziene rapida (iase 1): OrmV/
— Parziale inattivazione canalirdel’ Na / aperiura canall K

Plateau (lase 2): 0 mV.

— Apertura canali del Ca / Contrazione: cellulare

Ripolarizzazione (fase 3): -60-95 mV
— |nattivazione corrente In di ioni positivi
— Apertura canali del K




Poterizlale d'Azlore

— +25

)

Natout/ K*in




FARMACE ANTIARIFMIC]

oropziciaizione ceall rmoulso

nodo del seno

Sistole atriale (onda P
nodo AV (Ca' -dipenaente, rrrHerJ[grmemro)
SIStOE Ventricolare (Complesso ORS)
[ipolaiizzaziene (enada iy




NORMALE

Rientro



~ARMACTE ANTIARITTMICH

Arlirrle

R CHIZIES N ECCE| EleiZ GNINSECEMIAKENSS depolanzzazmm
SpoRianEe; eceliazione del nmanenente miecardie

[Depelarizzazione anermale con seglia suiiiciente a

generare poetenziali secondar (pestdepelarizzazioni

ftardate o precocl, dopo ripelarzzazione nellfischemia,

da sevraccarico di Ca't; eccessivo prolungamento del

potenziale d’azione (es.: aritmie da antiaritmici, da deplezione di K)




~ARMACTE ANTIARITTMICH

aiflirrile cornunl

orsicIJcsrrrIJri SIAUSa ila, airels)sio JJrl obggr r\\/ Lsigmgsirrhri

multlfocale zsliflzllel telegllezifel e\ venificalife galigorral
(tersade)) tachicandiar atialercon BIeCCerAN, pHIaZIeNne

Ventricolare




~ARMACTE ANTIARITMICH

Vieccanisimi i eizione

soppressione della causa dell'aritmia; alterazione del rientro;
rallentamento dell’automatismo: (pot diastol max —zcl=nosinz , Ach -,
Slope fase 4 —¢-bloccanii -, potenz soglia —olocco canall 1a-Cea-,
durata potenz azione —oslocco carzll 1 =)

feleccanuidercanalifsileganerarsisimilEecenoiali preleiciae)
canalifpermoediiicamea itinzIione; Facecessoral sitifhersaglo
avviene ol perviaidienlica (pei) o pervia lipofilica (Sancwich)

Fafinit e difiegamer Vil zig dafio) cll[esiiziio £l lelle

ESHmagueranineNeERCanelFaNN R el

blocco dovutoe a legame all'interno del pero 6 ad un Sito ad esso
distante; blocco di' apertura e di inattivazione; freguenza-dipend




FARMACE ANTIARIFMIC]

Classificazlone

OJJLleﬂFJ JgrnrrJJ cll J\erf (Ildocalna chlnldlna propafenone, etc);

afoltiricfzia] irlizryzlle QT*
glgceziplil ceiplelll clf Czi (nifediping, verapamil; diltiazem;, etc);
o= dJlejc ezl gli] (j9rOpranolole; sotalelo; E1c)




> Classe | Bloceariil careale dal Na ore code: cois)
> Claigse |AD (cotss ANTIARTMICH CLASSE |A)

— Rcluzlona Vrreue 2c arnernio cliraiia PelA
crinlclirier oraczlrnzicle, disgalramicle

Classe | B (CoiBE ANTHARITVICT, CLASSEB)
—/max nvaraia e fnduzione duia PaA
(lidecaina;, mexiletina; tecalnide; moercIZzing)

Classe |C: (coiBc ANTIARITMICI, CLASSE IC)

— Moderata riduzione VVmax, marcato rallentamento
velocita di conduziene, allungamento del periede
refrattario

(flecainide, propafenene)



> Clasgsea |: Bata Bloceari

0')

(COTA BETABLOCCANTI, NON ASSOCIATI)

(uroorainololo, rretoorololo, aierololo,..)

o Classe |l Blocearii cal carnale ca) £ cor
rellertzirrernio della fdoolerizzaziore

(COLBRFANTHARITIVICIFCIEASSENIN)

(Setalelo, amiodarene; Bretlio)

o Classe I\ Calcioantagenisti

(CO8D CALCIO ANTAGONISTI CON EEEETTO CARDIACO)

(verapamil, diltiazem)




FARMACE ANTIARIFMIC]

Adernosiria

Recettori accoppiati a G proteins, attiva correnti del K in atri,
SA e AV, riduce la durata del Pd’A, iperpolarizza e rallenta
automatismo.

Riduce inoltrelle'correnti del calcio i refrattarieta AV,

ASISIOJIENENSILOIENS SEC)H 190I0APId0F antcdgenISta CallE]
leeiine:

Tfachicandia ventr DAD; ipotensione controllata corenanograli




FARMACE ANTIARIFMIC]

Arnjoclairone
Analogo strutturale tiroxine; tach ventr.; fibrillazione resistente.

Blocesl | ¢ rrnrrlJ alls Nevpetiivil; Cerr o (Gr (8 carpganani),
) | . T

\ /elocit

|potensione; nausea, fbres| pelmonare, dannoe corneale; 1po- ed
IpPertiroidismo, neurepatia, fietesensibilita, tersade (raram)

& GOl ; dCcoppiam; celltia-celilla; I PR, ORS e Q1.



~ARMACTE ANTIARITTMICH

Breilllo tosllaito

AntiNE liberatore; prolunga il Pd’A cardiaco nelle Purkinje
non ischemiche, omogenizza il tempo di depolarizzazione e

|PERENSIORE tiansitera ed artmie; IPeIensiene; lorsade (iranamn)




FARMACE ANTIARIFMIC]

Criniclinz

mantenimento ritmo sinusale in pz con flutter o fibrillazione atriale.

SlOCEENNERENINIEE ONCOCER N Z ONENI[SEREEIIIEN

HeRCHENCE (L).Quindi] larsegliardireceiiahlliierecNiNrdieiianeiz
e Falitenaiisme: Proveca inelire b occo a~adienergicore
nikIzione vagale (Ipotensione + tachicardia).

dicifEaN(41070) erSeC ENG 0 EPIEZIS) rlmm
]

NIRISCENENCYIRZIDGN(COUEINES PIOPAIENON
PEINNIRIZGIICORIOLETNENES




~ARMACTE ANTIARITTMICH

Disopirafnicle

racemo, simile a chinidina, ma EC diversi. Inoltre nella
Prevenzione reciaive tacnicaraie e fibrilazioni ventricolari
Blocca I canalllal Seadio; Enetll anticolinengici:

glaucoema, Stipsl, Secchezza fiaucl, Hienziene uinana;
Insufficienza cardiaca e torsade (deprime la contrattilitz)



~ARMACTE ANTIARITTMICH

Dofeillicle

bloccante |, puro; mantiene ritmo sinusale in pz con fibrillazione
atriale

Torsiziele clltglejeiseniio Cf




~ARMACTE ANTIARITTMICH

Ferlliolne

olocea | carnzll Netlpeiiivi; soooressiane erirmie e digiiz]e

atassia, nistagno;, conitisiene mentale; Iperpliasiargengivale;
[@sh, aplasia, Ipoetensiene, fibnllaziene. Earmacoe nduiiere
(estriegeni, Vit D, chiniding, ete.)




~ARMACTE ANTIARITTMICH

Flecalnicde

Nelle aritmie sopraventricolari; Blocca Na e K delayed; Ca;
PdA cellule Purkinje; ﬁ cellule ventricolari.

Elfetto dose-Indipendente

\/ISIONE Slecata, InS cardiaca, artmie:



~ARMACTE ANTIARITTMICH

Glucosid] dicitalic]

Effatic Jruruw ESINVG)
‘|, Cel-rr | Jf]ll/{ rJerLJJ cll Ce-rF clzl F2S
r () [ .

o (lelosisio) eleilfzl cellula ViarscaimbiaioresNa=Ea
Sarcoelemmico(auivitarproporz alf Nantacell)
S.rduzione del gradiente Na (causate dall iz
Na-K- AT Pasi da glucesidi), estrusiene dirCa e

Ca disponibile nel RS per successiva contrazione




~ARMACTE ANTIARITTMICH

Jouillicle

bloccante |, e stimolante inward Na, per la
cardioconversione atriale. Torsade!

lierapiarantmie pestniamtel maploccored InsuUiiicienza;

plecca INa aperti e chius; anche Inward rectifier;
automaticita.

Nistagmo, tremori, convulsioni, disartna, alt coscienza




FARMACE ANTIARIFMIC]

Vzicnesio

prevenzione torsade (1-2 g Iv); correnti inward Ca??
exdlzilne 2 iocalnzrmice

aiialoghiNidecaima(ENVdA) Iecande: aplasiamicdelzreraiale
e fipres! pelmenare

Voencizina

diciogeNeEnolazincorpeEfifaitameEntercronicordelie aiimie
VERLHICO)AN




FARMACE ANTIARIFMIC]

Procelrzrrice

analogo della procaina, nella t. di aritmie sopraventricolari
e ventricolari;blocca | canali attivi al Na e I'outward al K.
ﬂ 'automaticita e la conduzione e ﬁ Il periodo refrattario

|pOtENSIONE € rallentamento Conduzione, rngu»
00S!); aplasia midoeliare; IUpuUSs Coniasi edie

NETNE




FARMACE ANTIARIFMIC]

Progafenore

bloccante canali al sodio; aritmie sopraventricolart;
bradicardia, epato- e nefrotossicita

Soizilole

O~rlfJEclJOfJ Sicl eI UIVO; INIISCE I CaNaw/ana It

delNKs calSal E 0EI0OCCON-AUENENTICH
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CLOPIDOGREL
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Il Clopidogrel era stato presentato come un
superamento della Ticlopidina, soprattutto sotto
I'aspetto della sicurezza e della tollerabilita.

/1\

Porpera tiembetica trombhoecitepenica, anemia

aplastica, emorragie
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J

Iriclicazionl: PTCA:Siridrorre cororieificer aciitare [A

o/lllzi siio ] JEJE' ne ozr il flofnogeno e VYWE
]effmu a cureiniie 2l feise df attlveazione  glasirrlice

Antegonisi cormoetivi C  e2gidl , g2gidondimiaiel ).
sigjenlil ene minleine [2 saejtugnze  crginirzl ~cflicihel ~cis gelficiio
GP) cal florinoejerio.

AniagenISrnen’ -compeutvi(anticorpi™  meRecioRall):
ARCIXImals
Iireiilan
Eptifivatide

/1\

Emorragia, trombocitopenia







i 5 )




In zlcune condizion gl ani Ho/llles gossono  greseniare s
OJE&‘(J'JEIJ&‘ fiscrig rerOJrJrr lz2gziio zllar capzciia di ridurre |
flasclo deller groieins CDAOL  glasifinica), careiigrizzeaia el
alttlvitel orotrornooical, prJJrJIJrlrerchlEOrJrl 2 Ofozligrogerzl,

| ligaindo €040 (CD40L) 2 | sue freceiiore COAO vangoro

—_

P

2sorgss) nelle lesionl cizgrosc J&‘UFJFH Lrrieinie 2 relle calliyle
assoclaiie alfzigrora, Ircluse Je callule arcaializll, 2 callife
callzl pritseoleitirel lisele, | icigacii irananticleai 2 |2 giesifne

Qualora lar deser dif ant Hie/lias sia suificiente: ad oeeclpare
almene I'80%: del recetior, la lilberazione dif CD40L e nbiia. Se
I numeroe dil recetior eccupatl Invece e Inierore all’80%, per

efietio paradosso,, Si puo avere un aumentate rnschio di tromhos)
per aumente dei livelll plasmatici di CD40L. E° pertanto
fondamentale per guesti farmaci un dosaggio approprato
Unitamente a un corretio. moeniteraggio dello stesso.




Fonte:Rossi-Cuomo FARMACOLOGIA, Minerva







EPARINE AD ALTO PESO

VIOLECOLARE
(>5000 Daltor) )

AT I e upler orgieas] serinicel, sinigizzaia ca) fegaio,
crle Ireiiiver lan frornolrier 2 1 faiior e, ban, e, Az
celllerainzl 2 Vel dellzl coziguleiziofie,

igitareizione cop Fageifinel dneltics tgel greclificzizioge el
coniiermazioner dellFAITIIFT cher accelera e stia azIone
RIpIthce sulla trombina, sulfatiore IXa e sull fatiore Xa.
Nel' case della trombina, IFaziene dellfeparina consisie nel
fiornire sia alla trombina che all’AT I tnr substrator deve

enzima ed antienzima Si legane per formare un
complesso terniano. Una volta che la trembina si e legata
all’ATr Il I'eparina si distacca dall complesse rendendosi
dispoenibile per un‘altra molecola di AT [l




EPARINE A BASS50 PESO
VIOLECOLARE
(3000-4000 Dalton )
J\/loler* l2 di  ewgarpe con geng dil A8 UnfiE
IC

ceifieliens (OISO Ir) greiclo cfl eaiEllizZE e

PESSENG CalaliZzaresguellardelNaiere Xe TndUCERE o R
camiolor coniormazionaler dell’Adr IS che ne accelera 1a
funzZiene.

Sono Indicate. nella. profilassit del tromboemboelismoe
Venose e nel trattamente della tromboesii venosa prefenda
con Il vantaggio, rspetto all’'epanna convenzienale, di non
aumentare  nell  pazienti  chirurgicl  IF  nsechl  di
sanguinamento.







Eparansolfaio

Glicosarmnminoglicario, corlignenie meno grugol solfsio 2
olu zcicdo jaluranico e N-acatllglucosarminz rispetio
all'2ozrinzn Inieragisce con AT I atilvearndola, cncrie s i
rrizirligral frieno gificace dell'egarinz

Jermglfslnulrrlu

gl AeSEIMIIE: Aumenta FadesIone delrcoliaere
dellfepanne; determinander Ui minerISChIe a)
sanguIinamento’ rispeiio all'epanna.

liitidina
Presente nella saliva delle sanguisughe, inibitere selettivo

della trembina, Impedisce Il suoelegame al fibrinegeno e ai
fattori V, VI, XIII.




ANTICOAGULANT] OFAL]
(Incliretil)

Iniigrigriscorno corl a2y groctiziore 2zlijeel o]
feitigf] clellzl cozigulzizione itz -
JIPERCERUNINPECISCORONENEAZ0RENCING:
callpssiiazione derresidurgitiammiciraer
fatter 1, VAL DX X e delle proteine € e S,
InivItIc della coagulaziene.

La reazione di g-carboessilazione permmette Il
legame con il Ca™ e quindi lFattivaziene del
suddetti fattori della coagulazione.










Antifibrinolitici
Injgltor] cdel  plasminogeno

Acido earrinocaorolco

IRIvIEHIAIT SEerR-preteas] (plasmina’)

Apretinina




