disminucién de la perfusion sanguinea intestinal, disminucién de la actividad del trans-
porte activo y colonizacion bacteriana. Sin embargo, la absorciéon de los medicamen-
tos se modifica poco con la edad ya que en su mayoria, son absorbidos por difusion
pasiva. Por otra parte, la disminucién del vaciado gastrico, de la perfusion intestinal
y la atrofia de la mucosa, se ven compensadas por la disminucion del peristaltismo,
con lo que los medicamentos permanecen mas tiempo en contacto con la mucosa
intestinal.

Distribuciéon

Los principales factores que influyen en la distribucién de los medicamentos son:
1 La composicion del organismo determinada por la masa protoplasmica activa o ma-
sa magra, €l contenido en agua y las grasas. 2) La concentracion de proteinas plasma-
ticas. 3) La distribucién local del flujo sanguineo hacia los diversos 6rganos vy tejidos.

H envejecimiento acarrea cambios en todos estos factores. Con la edad se pro-
duce un aumento de la grasa corporal total en un 18-36 por 100 en los varones y 33-48
por 100 en las hembras lo que explica la prolongacién de los efectos y/o aparicion de
respuestas anormales de sustancias liposolubles como, por ejemplo, los barbitirics.
La disminucién de la masa muscular puede ocasionar un descenso en el nimero de
sitios de fijacion con el consecuente aumento de la fraccion libre del farmaco en el
espacio extravascular. Bl agua total esta disminuida en un 15 por 100 de los 20 a los
80 afios, con un aumento relativo de los liquidos extracelulres lo que va a alterar €
volumen de distribucion.

La disminucién de la albumina (principal proteina a la que se unen los farma-
cos) es un hecho frecuente en el anciano (3,5 grs. por 100 en comparacion con los
4-4,5 grs. por 100 de adultos mas jovenes). Se sabe que la fraccion libre de un farma-
co, la no ligada a proteinas, es la activa farmacolégicamente, por tanto, los farmacos
con capacidad para unirse a proteinas plasmaticas (anticoagulantes orales, antidiabé-
ticos orales, ANE y algunos antimicrobianos) ocasionaran en el anciano, a dosis habi-
tuales, mayor frecuencia de aparicion de reacciones adversas.

La perfusion histica de la mayor parte de los tejidos disminuye con la edad debi-
do a la reduccion del gasto cardiaco que disminuye a partir de los 30 afios en un 1
por 100. A los 65 afios el flujo sanguineo hepatico ha disminuido en un 40 por 100
y €l renal en un 30 por 100, aproximadamente.

Por todo ello, y aunque no existan normas generales para preveer los cambios
de distribucién de un medicamento en las personas de edad avanzada, valorando la
posologia mas en funcién de la respuesta que de la cinética del farmaco, se deberan
extremar las precauciones cuando se prescriban drogas que se fijen ampliamente a
las proteinas plasmaticas o, que como los psicofarmacos o la digoxina se distribuyan
en los tejidos adiposo y muscular,-respectivamente.
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