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CAPITULO J: 

J:NTRODUCCJ:ON 
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INTRODUC:C:ION 

Una introducción al estudio de una disciplina como la farmaco­
logla, es más efectiva cuando se pretenden generalizaciones y visiones 
de un conjunto de principios bésicos que la informan. 

El presente se ha concebido como un intento de obtener una expli­
cación coherente, cientifica y racional de los principios más generales 
a la hora do definir los medicamentos en la clinica (14) 

La expansión Veterinaria tiene como causas: 1) la lucha dramática 
que se libera en México y en toda América Latina por la producción de 
alimentos 2) el creciente reconocimiento que se debe lograr entre el 
pueblo. al derecho de los animales con que se vive. a la salud y bie­

nestar. 
La presento obra intenta <.ldr al cotudiante y c.tl profosiordsta un 

enfoque básico de la farmacolog1a, para que se equilibre el conocimien­
to préctico con el teórico. Resul 1:a obvio que no se necesitan demasiados 
argumentos para retialtar la importancia de los aspectos prácticoo. 

Es de vital importancia dar a conocer al Médico Veterinario un 
conocimiento firme que le permita enfrentarse de manera más racional 
al u;;io de los fármacos y su combinación en la ptactica (11) 

La farmacologia puede considerarse como una ciencia básica de la 
Medicina y se define como sigue: La Farmacologia es la ciencia que 
estudia toda sustancia de origen animal. vegetal. mineral. sintética y 

semisintética capaz de afectar a los organismos vivos. Es decir ella 
nos proporciona la guia racional para recomendar y prescribir los 
productos terapéuticos en la Cllnica Veterinaria con los cuales se 
tratan y evitan los padecimientos de los animales domésticos (11) 

¿Por qué estudiar f armacolog!a? esta pregunta cada vez mós 
frecuento entre el estudiante y el clinico y a la vez dificil de 
contestar, sobre todo cuando la enscnanza de lns ciencias médicas sean 
más prácticas que teóricas y más todavía, cuando los productores expen­
den libremente los productos medicamentosos con etiquetas que muestran 
una posologla dirigida a emplricos y ganaderos (11) 
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Si se recuerda la evolución histórica de la Medicina se caerá en 
la cuenta de que la Farmacologia como ciencia tuvo su origen en obser­
vaciones empíricas heredadas y proyectadas hacia la época actu~l con 
el fin de quitur a los Médicos el trabajo de experimentar con los 

farmacos. Lo anterior sirve para poner en relieve que la Farmacología 
se originó de la práctica misma y la teor!a no es más que el resultado 

de la práctica, esta última para retroalimentar positivamente a la 

teorla. 
La Terapéutica tiene como base a la Farmacologla sin la cual el 

Médico se verla transformado en un empírico. La Farmacologia transforma 

a la práctica en una ciencia racional. ( 1:) 

Ln evaluación es un proceso destinado a determinar el grado en 
que se han logrado los objetivos dul tlpremlizajc pruviamcntc determinados 
de un tema o unidad de cnsenanza, de una asignatura. de un campo o 
nivel educativo. Mediante la ev~luación se aprecia y se j~zga el pro­

greso del aprendizaje de acuerdo con el product de los resultados 

que se pretenden alcanzar. 
La decisión de los reactivos empleados han lependido en gran 

manera de la habilidad para elaborarlos en base a os temas que se 
tratan. Estas pruebas objetivas de conocimiento deben ser concebidas 
como pruebas de poder y no de velocidad para saber cuales objetivos de 
aprendizaje se mantienen f irrncs y cuales no. { 9) 

El presente trabajo pretende ofrecer al lector la oportunidn<l de 

consultar los temas o capitules de su mayor interés, ya que ha sido 
elaborado cada capitulo con sus respectivas respuestas al término de 
este para hacerlo mas sencillo a la hora de consultarlo. 

El Sistema Nervioso junto con el Sistema Endócrino. aseguran las 
funciones de control del organismo. En general, el Sistema Nervioso 
controla actividades rápidas. como las contracciones muGculares, fenó­
menos viscerales rápidamente cambiantes y actividades glandulareS.(17) 

El Sistema Nervioso es el único en la gran complejidad de reac­
ciones de control que puede llevar a cabo. Puede recibir miles de datos 
de información procedentes de los diferentes órganos sensoriales, y 

luego integrarlos para lograr la respuesta del cuerpo (11) 
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El Sistema Nervioso Central es el asiento de la conciencia y la 
fuente de la adaptación de un organismo a su medio ambiente. Las 
reacciones complejas de este sistema crean algunos de los problemas 
desconcer-tantes para la Fisiologia y la Farmacolog!a. { 17) 

El Sistema Nervioso Central es el más sensible a los efectos de 
los medicamentos que ningún otro sist:ema del orgrJnismo. Normalrnente 

tiene un metabolismo muy activo que reacciona al interferir cualquier 
medicamento depresor o estimulador que actúe sobre él. Los vasos 
sanguineos de la piamadre le proporcionan una rica provisión de sangre 
a la sustancia gris del Sistema Nervioso Central. Los medicamentos 
llegan llegan al encéfalo directamente por difusión de capilares o 
directamente por difusión de los vasos sanguincos desde el plexo 
coroide o al liquido cerebroespinal. ( 17) 

La Farmacología tiene una apliCación vital en este sistema ya 
que la mayoria de los medicarnentos tienen una actividad directamente en 

este sistema para controlar. modificar, estimular o deprimir 
algunas de !~s areas fisiológicas del organismo. (11 l 
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CAPITULO II 

OBJETIVOS 
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OBJETIVOS 

Realizar un Manual de Autoevaluaci6n y Repaso de Farmacologia 
Veterinaria de Sistema Nervioso 

A través de este manual dar a conocer {de manera más importante) 
Las caracterlsticas de los fármacos que actúan en este sistema 

Que el lector de aste manual se autoevalue con los sistemas 
Nacionales del sistema ensenanza - aprendizaje 

Que el estudiante y el profesionista de la Medicina Veterinaria y 

Zootecnia al autocvaluarse le sea de estimulo para mejorar sus 
conocimientos en la prActica profesional 

Proporcionar un material de apoyo para la asignatura de 

Fannacologla. Toxicologla y terapéutica Médico Veterinaria 
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CAPITULO III 

MATERIAL Y METODOS 
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MATERIAL Y METODOS 

Se realizó una revisión bibliográfica de diferentes fuentes de 
información y se sc!leccionó dicha información. adaptandola a los 
diferentes tipos de evaluación Nacional del proceso ensenanza 
aprendizaje 

tipos de reactivos: 

al Prueba de respuesta breve 

bJ Prueba de complementación 

cJ Prueba de canevc'1 

dJ Prueba de juicio simple 

e) Prueba de opción múltiple 

f J Prueba de relación de columnas 

g) Prueba de identificación 

h) Prueba de falso y verdadero 

iJ Prueba de ordenamiento 

j 1 Prueba por temas 
(9) 
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CAPITULO IV 

ANATOMIA DE SISTEMA NERVIOSO 
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4.1 ANATOMIA MICROSCOPICA 
¡\~Rlil>BA DE; Of'CIOll 
INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda la letra 

de la expresión que complete correctamente cada una 
de las siguientes cuestione~. 

1.- ( ) ttistol6gicamente el sistema nervioso central se encuentra 
formado por millones de células llamadas 
a)Neuronas b)Gliales c)a y b d)Ninguna 

2. - ( ) La neurona tiene organelos como 
a)Lisosomas y aparato de golgi 
b)Reticulo endoplásmico liso y mitocondrias 
c)Microtúbulos y filamentos 
d)Todas 

3 .- ( ) Las espinas de la neurona se originan de 
a)Pericarión b)Membrana plasmática c)Dendrltas y axón 
d)Todas 

4 .- El ensanchamiento del perlcarión origina al 
a)Dendritas b)Ax6n c)Heuritas d)Ninguna 

S.- La membrana plasmática que rodc~ al axón se llama 
a)Axolema b)Axoplasma c)Telodendritas d)Ninguna 

6.- El axón emite ramas colaterales a lo largo de su eje 
y más en la porción terminal y se denomina 
a)Axolema b)Axoplasma c)Telodendritas d)Todas 

7.- ( ) Estas ramas axónicas concluyen formando ensanchamientos 
llamados 
e)Axolemas b)Telodendritas c)a y b d)Pies o botones 

terminales 

B.- Estas terminaciones ensanchadas del axón contienen 
a)Vitaminas b)Proteinas c)L!pidos d)Neurotransmisores 

9.- Una alta porción de axones de diversas neuronas. presentan 
una cubierta lipoproteica llamada 
a)Mlellna b)Neurotransmisor c)a y b d)Ninguna 

10- ( ) Esta sustancia que recubre al axón present~ zonas donde no 
existe la cubierta y a esta zona se le denomina 
a)Nodos de purkingc b)Nodos de nissl c}tlodos de ranvier 
d)Ninguna 
(10. 10) 
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ILPR11EBA DR !DRNTIFICACION 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda, el 
número que corresponda a la parte senalada del esquema 

1.-
2. -
3.-
4 .-
5. -
6.-
7.-
8.-
9 .-
10-
11-
12-
13-

Núcleo 
Nucleolo 
Corpúsculo de Nissl 
Células de Schwan 
Nodo de Ranvier 
11ielina 
Axoplasma 
Neurilema 
Botones terminales 
Telodendritas 
Axón o cilindro eje 
Pericarión 

( ) Dendritas 
( 10, 17) 

13 
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1nSTRUCClONES: Escribe sobre las lineas. la palabra o palabras que 
completen correctamente la cuestión 

1.- Las neuronas y sus prolongaciones están sustentadas por la 
porque su función es de sostén y ------

2. - Una parto de la neuroglia se llama porque son 

J.- ~=q~~~~~n~º~i~~:i!fc~~~o~:s que elabora~e-t~ip_0 __ _ 

4.- Otra parto de la neuroglia se llama _p_o_r_q_u_e_t~i-ene 
ramificaciones en forma de ____ _ 

5.- Existe una gran variedad de células originadas de monocitos 
llamadas y su función es de -----

6. - Los cúmulos de neuronas dentro del encéfalo y médula suelen 
~---~ y los grupos celulares fuera del encéfalo se llaman 

7.- El cuerpo ncural está rodeado de mara~as de que 
presentan el inicio y tórmino de fibras nerviosas que van o vienen 
del ____ _ 

a.- La unidad b~sica y funcional del sistema nervioso es la ~----
que trabaja dentro de un lenguaje y 

9.- La neurona está compuesta por unas prolongaciones pcque~as llamadas 
y por una prolongac16n llamada que forma 

la 
( 4. 10, 18, 17) 

IV PRUEBA DE COl1PLE~ENTACION 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea, la expresión que complete 
correctamente la cuestión 

1.- En la médula espinal la sustancia blanca rodea a ---~--
2.- El color de la sustancia blanca se debe a que la mayor parte 

do las fibras entdn cubiertas por ~----
3 .- La sustancia blanca no contiene 
4.- La sustancia blanca contiene muchas células 
S.- La sustancia blanca en el encéfalo tiene posición 
6.- Cuando se hacen cortes histológicos de oistema nervioso son 

1.- ~~~i~~: ~~ga~~~~~~ ~~1 7~ª~~~~u~~T~n~d-e~la_m_i~e-lina 
o.- El promedio de capas do cuerpos neuronales en la cort:eza es de 

9.- El promedio do capas de cuerpos neuronales de la corteza 
{~~ebi8rf.ºs1~ )es do ------
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v:·'PRUEllA DE _FALSO ·y VERDADERO 

INSTRUCCIONES: Dentro del paréntesis de la izquierda. escribe una V 
si la cuestión es verdadera o F si es falsa 

1.- Las moléculas nutricionales se difunden por la barrera hema­
toencefálica y pasan con facilidad 

2.- Microscópicamente el Sistema Nervioso Periférico presenta 
ganglios nerviosos 

3.- El Sistema Nervioso Periférico tieno ganglios cerebroespinales 
y ganglios del Sistema Nervioso Autónomo 

4.- Los ganglios cerebroespinales tienen neuronas eferentes 
S.- Los ganglios del sistema Nervioso Autónomo tienen neuronas 

aferentes 
6.- Las fibras nerviosas gruesas se llaman troncos nerviosos 
7,- Las fibras nerviosas tienen terminaciones eferentes y aferentes 
8.- El diámetro promedio de las neuronas es de 120 micras 
9.- Los nervios tienen tejido conectivo 
10- Los g3nglios del sistema Nervioso Autónomo son similares a 

los cefaloraquldcos 
11- Las célulan de los ganglios autónomos son menores que las 

células de los ganglios cefaloraqu~deos y no todas rodeadas 
por cllpsulas 
(10. 17) 
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4-2 ANATOMIA MACROSCOPICA 
1 . l'RUE!lA Dt:. CA~&VA 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre las lineas, la palabra o palabras que 
completen correctamente la cuestión 

l.-

2.-

3.-

4.-

5.-

6. -

El sistema nervioso 
central que incluye 
El Sistema Nervioso 

anatómicamente se divide en Shrt.ema Nervioso 

Periféric~ incluye a l~s nervios --~---~ 
y --~--~~ La meninge más fibrosa y resistente que se relaciona con el 
peristlo interno es la . contiene duetos de sangre de los 
centros nerviosos al 
La membrana ----- tiene parecido a la tela de araf\a y forma 
el espacio junto con la duramadre 
El espacio formado entre las dos meninges más profundas forman el 
~=~:e!~ encéfalo Yy 1~o~¿~~~: _0s_p_i_n_8_1_, que tiene función-----

Í~t~;~a~~~~~n~~sd~e*~~o~e~~~~~~~o:5f;~m~an~d7o,---,l_a __ que cubreque 
impide el paso de sustancias entre la corriente sanguinca y 
el tejido nervioso del cerebro 
(2, 5, 10, 16) 

U .P;lUEBA. DE COl1PLEl'!ENTACION 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea, la expresión que complete 
correctamente cada cuestión 

l.- La continuación caudal de la médula oblonga es 
2.- La médula espinal recibe fibras por las ralees dorsales de tipo 

3.- En la médula espinal se reciben fibras nerviosas por las ralees 
ventrales de tipo 

~:: t: ~~~¡~¡gg ~g~~g~f~: ~~ i: ~~~~~i~ ~~t~ ~~ !; ~~~~f:1~s~fn-a7l ____ _ 
es 

6.- La posición anatómica de la materia blanca en el encéfalo es 
7.- La posición anatómica de la materia blanca en la médula espinal 

8.- ~~s-pa_r_e_s_c_r_a-neales I y I I tienen función 
9.- Los pares craneales III. IV. VI, XI y XII ~t71-en_e_n~!~u-n_c_i~6~n ~-----~ 
10- Los pares craneales V, VII. IX y X tienen función-----

(5, 10, 16, 36) 
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lit.PRUEBA DE ORl)ENAMIENTO 

INSTRUCCIONES: Ordena en forma ascendente los pares craneales utilizan­
do números romanos del I al XII 

1.- Olfatorio 

2.- oculomotor 

3.- Trigémino 

4 .- Fascial 

s.- Glosofaringeo 

6.- Accesorio 

7.- Optico 

B.- Troclear 

9.- Abductor 

10- Vestibulococlear 

11- ( Vago 

12- ( ) 
(33) 

Hipogloso 



-16-

4.1 ANATOMIA MICROSCOPICA 
1 .PRUEBA DE OPCION 

1.- (c) 
2.- (d) 
3.- (d) 
4 .- (b) 
5.- (a) 

li PRUEBA ·nE IDENTIFICAClON 

1.- (2) 
2.- (10) 
3.- (12) 
4.- {13) 
5.- (B) 
6.- (3) 
7 .- (5) 

ur ·PRUE:BA DE CANEVA 

1. - Neuroglia 
2.- Oligodcndrocitos 
3. - Aislamiento 
4. - Astroci to 
5. • Microglia 
6. - Nucleolos 
7.- Fibras nerviosas 
B.- Neurona 
9. - Dendritas 

IV.PRUEBA DE COMPLEMENTACION 

1.- La sustancia gris 
2 .- Mielina 
3.- Neuronas 
4. - Gliales 
5.- Medial 

6.- (e) 
7.- (d) 
B.- (d) 
9.- (a) 
10- (e) 

B.- (4) 
9.- (6) 
10- (7) 
11- (9) 
12- (ll) 
13- (1) 

Aglutinación 
Mielina 
Eléctrico 
Estrella 
Macró!agos 
Ganglios 
cuerpo neural 
Qu1mico eléctrico 
Axón 

6.- H. E. y tinciones argénticas entre otras 
7.- Oligodendrocitos 
8. - Seis capas 
9.- Tres capas 

Neuroglia 



V .. PRUEllA DE FALs<i Y' VERDADERO 

1.- (V) 
2.- (V) 
3. - (V) 
4.- (FI 
5. - (F) 
6.- (V) 
7.- (V) 
8.- (VI 
9.- (V) 
10- (VI 
11- (V) 
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4.2 ANATOMIA MACROSCOPICA 
l ·PRUEBA DE CANEVA 

1.- cerebro 
2.- craneales 
3.- Duramadre 
4 . - Aracnoides 
s.- Subaracnoideo 
6.- Piamadre 

ll PRUEBA PE COMPLEl'IENTACION 

l.- La médula espinal 
2.- sensitivas o aferentes 
3.- Motoras o eferentes 
4. - Cortical 
5.- Central 
6.- Medular 
7.- Cortical 
8.- sensorial 
9.- Motora 
10- Mixta 

l Ir PRUí!llA DE ORDSNAMIENTO 

l.- ( I) 
2. - ( II! 1 
3.- (V) 
4.- (VII) 
5. - (IX) 
6. - (XI) 

Cerebelo 
Espinales 
Senos de la duramadre 
Subdural ~ 
Líquido cef aloraqu1ueo 
Barrera pial 

7 .- ( II) 
B.- (IV) 
9.- (VI) 
10- (VIII) 
11- (X) 
12- (XII) 

Médula espinal 

Corazón 

Amartiguadora 
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CAPITULO V 

FISIOLOGIA DE SISTEMA NERVIOSO 
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5-1 GENERALIDADES 
l,'P~UEBA. DE CANRllA 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre las lineas las palabras que completen 
correctamente la cuestión 

l.- Las neuronas realizan las funciones de y 
cuyo fin es la mantención de la ~~~~~~ 

2.- El contacto entre una y otra neurona se denomina y los 
elementos que intervienen son el y el 

J.- De acuerdo a los elementos que intervienen en la sinápsis, los 
tipos de sinápsis pueden ser y 

4.- Los tres elementos de la sin~psis son 
y 

5.- El elemento preslnáptico está representado por que 
presenta botones import~ntes para la bioslntesis 

6.- ~I ~-,-te-r~i~o-r~de las membranas presentan una carga eléctrica ~~~ 
7.- ~1°~o~~~~i!Yrae membrana s~e~~T~7~~d~~~ ~~~f~~~~~~~~cd_e_s~ig_u_a~l.---,d~e~-

en ambos lados de la ~~~~~-
8. - La distribución desigual de iones depende de y ----

g,- ~ª~nP:r~i~~~ª:niY~~I~~g~~ i~5m~:~~=~aeii~~~~~as son~-~-~ 
10- En estado de reposo las membranas plasmáticas del tejido nervioso 

son impermeables a y escasamente permeables a los 
iones y más permeables a 
( 4. 17. 18) 

11 Plfül!BA DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la 11.nea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

l.- El potencial de acción comunmcnte es llamado -~~-~-
2.- El impulso nervioso ocaciona en la ~cmbrann ax6nica 
3.- Cuando aumenta la permeabilidad para el sodio que despolariza la 

membrana y luego disminuye la permeabilidad &e denomina 
4.- Cuando ocurre la inactividad de la membrana se genera aumento 

de la permeabilidad de la membrana para potasio que se difunde al 

5.- ~~~ef~~~r~=n~!º~:;~al_a_d~e-s_p_o~l-a-r~ización y rcpolarización 
6.- Cuando la membrana ax6nica se encuentra dc::>pola.rizada y l'l 

aplicación de un segundo estimulo no provoca un potenci~l de 
acción, a este periodo se le llama ---~---

7 .- cuando una porción de la membrana se repolariza es posible obtener 
{~~ ~~~u~~~ respuesta por lo cual este corresponde a -~-~-
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:XII.tl'RUEBA DE . jliicro Sil'!PLE 

INSTRUCCIONES: A continuación se presenta una serie de aseveraciones 
en las lineas que le siguen explica el por que de esta 
afirmación 

1.- El impulso nervioso saltatorio ahorra una considerable cantidad 
de energla y es de mayor rapidez 

2. - Las f !bras nerviosas amiellnicas requieren más energía para 
transmitir el impulso nervioso 

3.- La única forma pcnnitida del impulso nervioso es la ortodrómica 

4.- Los iones calcio promueven la 11beraci6n de neurotransmisores 

5.- La despolarización de la membrana poGtnináptica es llamadü 
sinapsis excitatoria 

6.- Se ha determinado un tipo de sinap:Jis cxcitatoria 

7.- Se ha determinado un tipo de sinápsis inh1bitoria 

8.- Las sinapsis inhibitoriu~ o cxcitatorias son importantes para el 
Si~tema Nervioso Central 

(4, 11. 17) 

IV ·PRUEBA DE! FALSO Y VERDADE.10 

INSTRUCCIONES: Dentro del parénte3is de la izquierda. escribe una V 
si la cuestión ea verdadera o una F si es falsa 

1.- El Sistema Nervioso Somático también es llamado voluntario 
2.- El Sistema Nervioso Vegetativo es igual que el Som~tico 
3.- El Si~tema NcrvJoso Autónomo es lo mismo que el Involuntario 
4.- El Sistema Nervioso Vegetativo es también llamadc Autónomo 
5.- Ool Sistema Nervioso Autónomo se derivan los Sistemas 

Nervioso Simpático y Parasimático 
6.- El Sistema Nervioso Somático tiene fibras nerviosas 

ininterrumpidas 
7.- El Sistema Nervioso Somático tiene unidades fuera del Sistema 

Nervioso Central 
a.- El Sistema Nervioso somático tiene todas sus fibras mielinicas 
9.- La conducción de impulsos del Sistema Nervioso Somático es 

saltatorio 
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10- Las fibras que inervan la glándula adrenal únicamente son 
preganglionares 

11- El Sistema Nervioso Autónomo se origina únicamente de la médu:a 
espinal 

12- El Sistema Nervioso Autónomo se origina de la médula espinal 
y de otros centros nerviosos 

13- Todas las fibras del Sistema Nervioso Autónoma son amiellnicas 
14- La conducción de impulsos del Sistema Nervioso Autónomo es 

continua y saltatoria 
15- El Sistema Nervioso Autónomo presenta fibras ininterrumpidas 
16- El mediador químico para el Sistema Nervioso Autónomo es la 

acetilcolina y la noradrenalina 
17- El Sistema Nervioso Voluntario tiene neuronas pregangllonares 

y postganglionares 
( 8. 16. 17) 

V PRUEBA DE OPCION 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda la letra 
de la expresión que complete correctamente cada una de 
las niguicntcs cucntioncs 

1.- { ) El Sistema Nervioso Autónomo es activado principalmente por 
centros localizados en 
a)Médula espinal b)Tallo cerebral e hipotálamo 
c)Todas d)Ninguna 

2.- ( } Para llevar a cabo un control vegetativo se pueden transmitir 
impulsos a centros inferiores a través de 
a}Ciertas porciones de la corteza cerebral 
b)Toda la corteza cerebral 
c)La zona medular del cerebro 
d)a y b 

3.- ( ) El Sistema Nervioso Autónomo opera por medio de reflejos 
viscerales a través de 
a)Se~ales sensitivas de partes adecuadas de la cconom!a 
b)Sistemü Nervioso Simpático y Parasimpático 
c)a y b 
d)Ninguna 

4.- ( } Los nervios simpáticos originados en la médula espinal pasan a 
a)Los tejidos 
b}Los órganos 
cla y b 
d)La cadena simp~tica 

5. - { ) Las fibr.Js postgdnglionarcs van de 
a)Dcl ganglio simp~t1co lateral al órgano efector 
b}Del ganglio simpático colateral al órgano efcc~or 
c)a y b 
d)Ninguna 
(8. 16, 17) 
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V f:: PRUEBA :'DE . RELACION: DE COLtJi>lllAS 

INSTRUCCIONES: Relaciona correctamente la columna de la derecha, con 
la de la izquierda, colocando dentro del paréntesis la 
letra que le corresponda 

1.- Es el precursor para la formación 
de acetilcolina 

2. - Es la enzima quo actu i para la 
conversión del sustrato en acctil­
colina 

3.- ( ) La destrucción de la acetilcolina 
es divi.dida en 

4.- En la destrucción de la acetilcolina 
actu.3. la enzima 

5.- La hlntesis de noradrenalina 
comienza en 

6.- La complementación de la sintcsis 
de noradrenalina se lleva a cabo en 

7.- El presursor para la síntesis de 
noradrenalina es 

e.- La acr.16n bioqu!mica por la que ol 
presursor se convierte en DOPA es 

9.- DOPA se convierte en DOPAMINA para 
la síntesis de noradrenalina a 
través de 

10- Por medio de un proceso de hidroxi­
lación DOPAMINA se conviorte en 

11- En la médula adrenal. noradrcnallna 
por un proceso de metilación se 
conviete en 

12- Es la forma en que se recupera del 
50 - 80% de la noradrenalina 

13- cuando la noradrenalina se recupera 
se encuentra en 

14- La porción máu pequeíla do noradre­
nalina so elimina inactivandose por 
la enzima 
(4. 16. 17) 

VI.t )'RUEDA DE COMPLEMENTACIOl'i 

a) Acetil collneste­
rasa 

b) Transporte activo 
al interior de la 
fibra nerviosa 

e} Acetil-Coenzima A 
más colina 

d) Adrenalina 
e) Transferasa acetil­

colina 
f) Noradrenalina 
g) Iones acetato y 

colina 
h) Tlrosina 
i) Las vosiculas 
j) Hidroxilacl.!>n 
k) Descarboxilac16n 
ll Axoplasma 
m) Los tejidos y 

la sangre 
n) Monoamino-oxidasa 

I NSTRUCC!ONES: Eser ibo sobre la linea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1. - Los órganos efectores se activan de varias fornas a nivel de la 

2.- La naturaleza del receptor de la membrana del órgano efector es 

3~- La enzima que se aciva en el órgano efector por causa de la 

4.- ~~r:g:~f~~o~in-a-a~c~t~i~v-a~a-dos diferentes receptores que son 
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5.- Los receptores miuscarinicas se descubren en todas las célwlas 
efectoras estimuladas por neuronas 

6.- Los receptores nicotinicos se descubren en las membranas de 
neuronas postganglionares de los sitemas 

7.- Son los tipos de receptores que hay en el Sistema Nervioso 
Simpático de tipo adronérgico 

8.- Los receptores alfa son excitados por el neurotransmisor 
9.- Los receptores alfa y beta ~un excitados por el neurotransmisor 

10- Los receptores alfa y beta pueden tener efecto de excitación 
o~ 

11- Son los tipos de receptores beta que existen 
12- La médula adrenal elabora los mediadores qulmicos 

( 4. 16. 17) 
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S.2 FISIOLOGIA DEL DOLOR 
;f':·,p.Rq!!BA DE: . RESPUESTA· BREVE: 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la l!nea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

l.- ¿Que'es el dolor? 

2.- ¿Que·es el dolor punzante? 

3.- ¿Oue·es el dolor quemante? 

4.- ¿Que es el dolor continuo? 

5.- ¿Que· e3tructuras persiben el dolor del cuerpo? 

6.- ¿Como se clasifican los receptores del dolor desde el punto de 
vista del estimulo? 

7.- ¿Que es la h!peralgesia? 

8.- ¿Los estimulas externos a que parte del Sistema Nervioso llegan? 

9.- ¿Qué tipo de fibras Integran el dolor punzante? 

10- ¿Que tipo de fibras integran el dolor quemante y continuo? 

11- ¿Desde donde ocurren acciones reflejas para el dolor? 

12- ¿Que reacciones clinicas se observan al dolor? 

13- ¿Que es el dolor referido? 

14- ¿Que es el dolor visceral? 

<11. 22. 26. 40) 

I.I ::.;>Rl.IEBA DE: COMPLEMEN'l'ACION 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la llnea, la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

l.- En el tálamo, radiaciones talAmicas llevan el estimulo sensorial a 

2.- En el sistema reticular el estímulo se ~~~~~~ 
3.- En el t~lamo los estimulas se dividen en 
4 .- Las lesiones producen liberación de 
s.- Ganglio donde se encuentran las fibras A o e 
6.- Parte del encéfalo que porslbe el estimulo y env!~ respuesta 
7.- El numero limitado de hace~ espinotalámicos procede 

(17. 22. 40) 
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IICFRUEB,e; .. DE. lDENTIFICACION 

INSTRUCCIONES: Describe la acción que desempeña cada una de las 
partes del esquema del encéfalo 
(ll. 26) 
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5-3 CONTRACCION MUSCULAR 
l ;PRUEB/l DE COMPLEMENTACION 

INSTRUCC!OINES: Escribe sobre la linea. Ja expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- El potencJal de acción que viaja por la membrana de la fibra 
muscular produce liberación de iones ~~~~~ 

2.- cuando es estimulada la fibra muscular se activa la atracción 
de dos filamentos proteicos llamados ~~~~~-

3.- La energ13 necesaria para la contracción muscular es 

4.- Tipo de neurona que incrva la fibra muscular es~~~~~ 

5.- Los túbulos T son prolongaciones de la 

6.- Los tCbulos Tal ser excitados liberan~~~~~ 

7.- Los iones calcio para producir la contracción muscular pueden 
unirse a los filamentos de ~~~~~~ 

8.- Son los que mantienen en reposo a la fibra muscular 
( 4. 17) 

Il PRUEBA DE IDENTIFICl\ClON 

INSTRUCCTONES: Coloca el número correspondiente a cada parte del 
esquema 

1.- Potencial de acción 
2.- Bomba de calcJo 
3. - Fil amentos 
'1 .. - Filamentos 
~, . - sarcolema 

(17) 

b 
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5.1 GENERALIDADES 
l l'RUEBA DE.CAN&VA 

1.- Irritabilidad 
2.- Sinlipsis 
3.- Axosomáticas 
4.- Presinilptico 
5.- Axón 
6.- Positiva 

Conductibilidad 
Axón 
Axodendrlticas 
Hendidura sinilptica 
Terminales 
Negativa 

7. - Iones Nembrana plasmática 
a.- ~a pe~meab!lldad de la membrana 
9- K. Na. Cl BoT-ba de Na+ y K+ 
10- Aniones. proteinas ria y Cl-

II PRUEBA DE RESPUESTA.BRE:l/E 

1.- Impulso nervioso 
2.- Una inversión de polaI"idaU breve 
3.- Inactivaci6n de la membrana 
4.- Repolarizac16n 
5.- Iones calcio 
6.- Periodo refractario absolúto 
7.- Periodo refractario relativo 

ll r PRUE:BA DE JUICIO Sil'IPI.E 

Homeostasis orgánica 
soma 
Axoxónica 
Postsináptico 
Neurotransmisores 
Potensial de membrana 
en reposo 

Tama~o de los iones 

K+ 

i.- Porque utiliza menor cantidad de sodio en el proceso de despola­
rización 
La actividad de la bomba de sodio y potasio para el manteni­
miento posterior del potencial de membrna se limita a los nodos 
de Ranvicr 

2.- Porque utilizan más sodio 
Porque hay menor velocidad de conducción 
Porque se propaga el impulso nervioso por toda la longitud 
de la fibra 

3.- Porque aunque se de un estimulo en la porción medial del axón 
aún se propaga el estimulo en ambos sentidos. pero el soma solo 
permite la transmisión hacia donde se debe 

4.- Probablemente porque en su presencia se permite la combinación de 
una proteina con otra de la membrana de las ves!culas llamada 
estanina. permitiendo la fusión de ambas y vaciandosc su contenido 
de neurotransmisores a la hendidura sináptica 

5.- La interacción de las proteinas provoca aumento brusco y breve 
de la permeabilidad para sodio, generando la despolarización 

6.- Esta esté dada por la difusión de sodio en el interior de la mem­
brana. El neurotransmisor es mctabolizado por el sistema enzimá­
tico que produce la propagación de la despolarización 
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7.- Cuando la neurona presin~ptica libera un neurotransmisor inhi­
bitorio, aumento de la permeabilidad y difusión para K y el hacia 
dentro y hacia afuera produciendo hiperpolarización 

e.- Regulan. conducen e integran las funciones corporales 

l)I p;¡~¡;A · DE FALSO 'i . \TERDADE1!0 

l.- (V) 
2.- (F) 
3.- (V) 
4.- (V) 
5.- (V) 
6.- (V) 
7.- (V) 
e.- (V) 
9.- (V) 

V PRUlnlA DE. OPCIO('! 

l.- (e) 
2.- Ca) 
3.- (e) 
4.- (d) 
5.- (e) 

10- (V) 
11- (F) 
12- (V) 
13- (F) 
14- (V) 
15- (V) 
16- (V) 
17- (F) 

V.I .•. P1!Ul!:!!A ·.DI( RE:t.AcION .•DE COLUMNAS 

l.- (e) B.-
2.- (e) 9.-
3.- (g) 10-
4.- (a) 11-
5.- (1) 12-
6.- (i) 13-
7.- (h) 14-

l/'.Üi PRUEBA .DE COMPLEMEllTACION 

l. - Membrana 
2 . - Proteica 
3.- Adenll-clclasa 
4.- Muscarlnicos y nicotinicos 

( j) 
(k) 
( f) 
(d) 
(b) 
(m) 
(n) 

S.- Postganglionares o colinérgicos 
6.- Simpático y parasimpático 
7.- Alfa y Beta 
a.- Noradrenalina 
9. - Adrenalina 
lO- Inhibición 
ll- Beta l y Beta 2 
12- Noradrenallna y adrenalina 
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5.2 FISIOLOGIA DEL DOLOR 
1: PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

1.- Es un mecanismo protector del cuerpo que se produce cuando un 
tejido es lesionado ocacionando una acción refleja 

2.- Es cuando se da~a en forma aguda los tejidos por ejemplo. irri­
rtación. pincharse, etc. 

3.- Es un dolor intenso. siendo la variedad de dolor que hace sufrir 
más como por ejemplo las quemaduras 

4.- Es el que de ordinario no se persibe a lu superficie del cuerpo 
y causa varios grados de molestia, puede sumarse produciendo 
sensación desagradable 

5.- Los receptores de la piel y lus terminaciones nerviosas libres 
en los demás tejidos 

6.- Mecanosensibles, termosensibles, quimiosensibles pero pueden 
responder a más de un tipo de estimulas 

7.- Es el aumento de la sensibilidad de los receptores del dolor 
8.- A la médula espinal por fibras A que recorren de 6 a 30 metros por 

segundo o a las fibras e que recorren de 5 a 20 metros por segundo 
9.- Las fibras A 
10- Las fibras e 
11- Desde médula espinal a nivel de la sustancia gris y luego a la 

corteza cerebral 
12- Angustia, ansiedad. llanto.excitabilidad muscular 
13- Es la sensación de dolor en una parte del cuerpo alejada del lugar 

donde se está produciendo el estimulo y generalmente se origin~ 
en visceras 

14- Es aquel que se origina en visceras abdominales y tor6cicas 

I ! PRUEBA DE COMPLEMENTACION 

1.- Corteza protolándrica 
2.- Integra o discrimina 
3.- Emotivo o dolor en si 
4.- Histamina y cininas 
5.- En el ganglio dorsal 
6.- Corteza cerebral 
7.- Incapacidad de percibir los estimulas 

Irr PRUE!l~ DE lDENTIFICAC!ON 

l.- Estimulo que llega a la formación reticular (FR) 
2.- Estimulo que pasa de FR al zintcma limbico {SL) donde se 

integra el peligro 
3.- Activación de la FR por impulsos del SL de regreso 
4.- Paso de los impulsos de la FR a la corteza cerebral 
s.- Respuesta al peligro 
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5.3 CONTRACCION MUSCULAR 
:r: .PRUEBA DE COMPLEMENTACIOll 

1.- Calcio 
2.- Actina y miosina 
3.- ATP 
4.- Motora 
S.- Membrana celular 
6.- Iones calcio 
7.- Miosina 
8.- Tropomiosina 

¡¡.:.PRUEBA DE. IDENTIFICACIOll 

1.- (a) 
2 .- (b) 
3 .- (d) 
4 .- (e) 
5 .- (e) 
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CAPITULO VI 

ANESTESICOS GENERALES FIJOS 
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6.1 CONSIDERACIONES GENERALES DE LA 
ANESTESIA 

l PRUEBh DE.JUICIO SIMPLE 

INSTRUCCIONES: A continuación se te presenta una serie de aseveraciones, 
en las lineas que le siguen explica los casos de esta 
afirmación 

1.- Para realizar la elección de un anestésico se debe registrar el 
estado físico del paciente 

2.- La presenc.la de enfermedades influye sobro el estado fisico del 
paciente 

3.- El tama~o dol animaJ y la especie revisten gran importancia 
para la elección del anestésico 

4.- La edad es un factor determinante para el suministro de la anestesia 

5.- El sexo del paciente es un factor que influye en Ja anestesia 

6.- El estado nutricional y grado de hidratación son vitales para 
la inducción de la anestesia 

7.- La tensión ambiental y el manejo, son factores que deben controlarse 
durante el proceso de inducción de la anestesia 

8.- La constitución fisiológica del .=mima! debe revisarse pr~viamente 
a la inducción de la anestesia 

9.- Es impor-tante saber qué fármacos han sido suministrados previamente 
al paciente 

10- Los férmacos que influyen sobre el sistema microsomal enzimético 
también lo hacen en la anestesia 

(4, 6, 32. 34) 
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li PRUEBA DE OPCION 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda. la letra 
de la expresión que complete correctamente cada una ~e 
las siguientes cuestiones 

1.- Etapa de la .inducción anestésica donde hay ligera analgesia 
no apta para la cirugla 
a)Etapa I b)Etapa JI c)Etapa III dJEtapa I~ 

2.- Etapa de la i~lducción anesté!;ica donde si el ancstés ... co es gas 
habrá forceje0, chillido. excitación y paro voluntar-10 de la 
respiración con inspiración profunda 
a)Etapa l b)Etapa 11 c)Etapa III d)Etapa IV 

3.- Etapa que por aumento de catecolaminas dUmenta la frecuencia 
cardiaca. midriasis, emisión de heces y orina 
a)Etapa I b)Etapa 11 C)Etapa III d)Etapa IV 

4.- El inicio de pérdida de la conciencia por acción de anestésicos 
en la región cortical so da en la etapa 
a)~tapa I b)Etapa II c)Etupa III d)Etapa IV 

5.- En esta etapa el animal reacciona a estimulas fuertes del medio 
manifestando taquipnca e hipcrventilación 
a)Etapn 1 b)Etapa Il c)Etapa III dlEtapa I~ 

6.- Etapa anestesica U.onde las pupilas están dilátadas, hay aumento 
de la frecuencia cardiaca. chillidos. salivación con movimicr:tos 
deglutorios y vómito 
a)Etapa l b)Etapa JI c)Etapa Ill d)Etapa IV 

7.- ( ) Etapa anestésica que se caracteriza por la pérdida de reflejos 
progresivamente como; apn?a. paro rcGpiratorio, taquicardia 
hipotensión, mucosas pálidas y muerte 
a)Etapa 1 b)Etapa 11 c)Etapa !II d)Etapa IV 

e.- En PSta etapa anestésica hay relajación muscular por acción 
sobre centros espinales y con respiración lenta e irregular 
a)Etapa I b)Etapa JI c)Etapa lII d)Etapa IV 

9.- Etapa anestesien que por lo general se clasifica en cuatro 
subdivisiones o bién para fines prácticos en aneGtesia 
quirúrgica ligera y profunda 
a)Etapa I b)Etapa JI c)Etapa III d)Etapa IV 

10- ( ) En esta etapa los párpados permanecen semiabicrtos y aún se 
detectan los reflejos palpebral y corneal 
a}Etapa 1 b)Etapa II c)Anestesia quirúrgica ligera 
d)Ancstesia quirúrgicñ profunda 

11- ( ) Fase de la anestesia donde desaparece el reflejo pedal y no 
causa dolor la inciGión de piel y músculo 
a)Etapa l b)Etapa II c)Ancstesia quirúrgica ligera 
d)Anestesia quirúrgica profunda 

12- ( ) En esta etapa de la anestesia desaparecen los reflejos corncal 
y palpebral y pérdida del tono muscular intercostal 
a)Etapa 1 b)Etapa II c)Anestesia quirúrgica ligera 
d)Anestesia quirúrgica profunda 

13- { ) Etapa donde hay depresión del sistema nervioso 
a)Etapa 1 b)Etapa II c)Anestesia quirúrgica ligera 
d)Anestesia quirúrgica profunda 
!11. 32. 36) 
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~:1 f:)'RUEB.o;:::PE F~LS() Y: VERDAJ:)SRO 

INSTRUCCIONES: Dentro del paréntesis de la izquierda. escribe una V 
5i la cuestión es verdadera o una F si es falsa 

1.- Los anestésicos no tienen una estructura quimica especifica 
2.- Se pueden encontrar anestésicos desde compuestos cíclicos 

hasta estcroidales 
3.- Los anestésicos presentan diferentes sus isómeros ópticos 
4.- Los anestésicos no tienen tejido blanco 
S.- Los anestésicos no afectan a todas las células 
6.- Los anestésicos no obedecen las leyes agonista-antagonista 
7.- Es adecuado considerar u los anestésicos como agentes de 

mecanismo de acción moderada por receptores 
8.- Se pueden considerar a los anestésicon parcialmente selectivos 
9.- Los anestésicos pueden actuar con más eficacia sobre el Sistema 

Norvloso Central que sobro el Autónomo 
10- Los anestésicos nunca interfieren en la asimilación de oxigeno 
11- Los anestésicos bloquean la formación de encrgla dentro de la 

mitocondria 
12- Se ha demostrado cstadü;ticc.l y expcrlmcnt.:.t.lrncntc que el empleo 

de diálisis peritoneal reduce considerablemente y con seguridad 
el tiempo de recuperación en pacientes inducidos con barbi­
túricos 

13- Los anestésicos tienen afinidad por lemnisco medio y formación 
reticular 

14- Durante el efecto do la anestesia parecen funcionar normalmente 
las vias sensitivas periféricas y vias eferentes motoras 
(3, 6, 11. 29, 32) 
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l.0PREGUNTA DE RE!SPUESTA BREVE 

-35-

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la llnea, la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

l.- ¿Los barbitúricos son producto de la condensación de? 

2.- ¿Los barbitúricos aparte de anestésicos se usan como? 

3.- ¿Cué.il es el mecanismo general de los barbitúricos? 

4.- ¿QuC·pasa cuando se aplican loc.1lmcntc los barbitúricos? 

5.- ¿Cómo intervienen los barbitüricos en las uniones sinápticas? 

6.- ¿Cómo afectan las dosis altas de barbitúricos en los mediadores 
quimicos? 

7.- ¿Cómo ejerce el barbitúrico sobre el siS.tema reticular activado 
del Sistema Nervioso Central'! 

e.- ¿Cómo actúan los barbitúricos sobre la concentración de Na y K 

9.- Que relación hay entre barbitúricos y sueño? 

10- ¿Qué relación hay entre barbitúricos y analgesia? 

11- ¿Que relación hay entre barbitüiricos y anticonvulsivos? 

? 

12- ¿Que relación hay entre barbitúricos y constante cn~d1oresp~r3t~-~a? 

(11. 14. 29, 32) 

11 PRUEBA DE COMPLEl'!ENTACION 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la llnea, la expresión que complete 
correctamente la cuestión 

l.- La dosis media calculada por vla intravenosa de pentobarbital es 

2.- Por regla general se administran los barbitúricos a dosis 
3.- La anestesia profunda con pentobarbital inhibe la secresión de 

orina por estimulo de . 
4.- EL pentobarbital ocasiona muerte fetal por atravezar la barrera 

5.- El 60% de barbitürico administrado se elimina en un periodo de 
tiempo de ~~~--~-

6 .- Promedio que dura el plano de anestesia quirúrgica con pentobar­
bital 

7.- Los gatos anestesiados con barbitúricos tardan en regresar de la 
anestesia en un periodo de tiempo de 

8.- La dosis letal mínlma por barbitúricos en caninos por via intra­
venosa es de 
(11. 14, 29. 32) 
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l.iX 'pJWEBA: [)E: ()pCIOtl. 

InSTRUCCIONES: Escribe en el paréntesis de la izquierda. la letra 

1.-

2.-

3.-

4.-

5.-

6.-

7.-

B.-

9.-

10-

11-

12-

13-

14- .) 

de la expresión que complete correctamente cada una de 
las siguientes cuestiones 

El Tiopental es qulmicamente parecido a 
a)Pentobarbital b)Tiobarbital c)Tiamil~l d)Secobarbital 
La diferencia entre Pentobarbital y Tiopental es 

~~gg ~~2;t~~I~u~e05 unb~Un ~)~~s~;r~~~t~t~~eca a un e 
El Tiopental se encuentra en forma dE~ 
a)Liquido b)Sólido c)Gas d)Todas 
El Tiopental es inestable a 
a)Luz b)Llquido c)Humedad d)Todas 
La vla de administración de Tiopental es 
a)Intramuscular b)Subcutanea 
e) Intravenosa d) Intraperi toneal 
La dosis media de Tiopcntal en caninos es de 
a)lO mg. por Kg. de L''-;SO b)lO gr. por- Kg. de peso 
c)20 mg. por Kg. de peso d)l6 mg. por Kg. de peso 
Con el Tiopental la relajación muscular para cirugia es 
a)Buena b)Suf iciente .:)Mala d)Muy buena 
La raza canina 1..1uc prolonga la anestesia con Tiopental es 
a)Colie b)Boxer c)Dálmata d)Galgo 
La administración rl:tpida de Tiopental ocasiona 
a)Bradicardia b)Muerte c)a y b d)No hay problema 
El Fenobarbital tiene un efecto 
a)Hipn6tico b)Poco analgésico y anestésico 
c)Sedante motora d)Todas 
El Fenobarbital se metaboliza por via 
a)Hepática b)Pulmonar c)Renal d)Todas 
La vla de administración de Fenobarbital es 
a)Bucal b)Parentcral c)a y b d)Intravenosa 
ta incompatibilidad de Fcnobarbital es con 
a}Acidos e hidrato de cloral b)Analgésicos 
c)Antlpiréticos d)Antiinflamatorios 
La dosis media de Fcnobarbital en caninos es de 
a)30 - 300 mg. por Kg. de peso b)Muy variable 
c)a y b d)30 - 50 mg. por Kg. de peso 

( 11. 14. 29. 32) 
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6.3 ANESTESIA DISOCIATIVA 
:t\PRUl>llA DE CAN~A 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre las líneas. la palabra o palabras que 
completen correctamente la cuestión 

1.- El término de anestesia d!sociativa se originó a partir del uso 
de la en --~-~-

2. - El paciente inducido con Ketamina se siente o~----

3.- ~~~P~~~~~c~su~u~~~~~ºaª:n-c_s_t-es-1~.a-d~isociativa son-----
y---~--

4.- La fenciclidina para fines de anestesia se usa en-----
y especie de tipo con dosis de 3 mg. por Kg. de peso 

s.- g~~=sd~~~~~Z~1~~c~ed_c~la-f~c-n-c~l-c~lidina es en-----

6.- ~l~C~l-or~h~i~d~r-a~t-o-dc Ketamina es un agente de acción -----
adecuado para _ y _____ _ 

?.- El Clorhidrato da }(etamina ocac.:iona aumento del gasto cardiaco 
y aumento de la presión y causa -----
a nivel de la conciencia 

a.- Otros efectos do Clorhidrató de Ketamina es que es un-----~ 
y vasodilatador ~~~~-

9.- La inducción de clorhidrato de Ketamina no suprime los reflejos 
--~~-· , laringeo y -----

10- La dosis de Clorhidrato de Ketamina es gatos es de 
dando anestesia de tipo cuya duración es de ---~ 

11- El Clorhidrato de ketamina. por lo general se recomienda usarla 
combinada con que se clasifica por su acción farmaco-
lógica como sedante 
(11, 24, 32) 

l l PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUCClONES: Escribe sobre la linea. la expresión que complete 
correctamente las ~iguientes cuestiones 

l.- ¿Cu~l es la clasificación de la Tilctamina? 

2.- ¿Con que fármaco se puede combinar la Tiletamina? 

3.- ¿Cuales son las vias de administración de la Tiletamina? 

4.- ¿Cuales son las dosis de acuerdo a las vias de administración 
de la Tiletamina 

s.- ¿Cual es la duración del efecto anestésico de la Tiletamina7 

6.- ¿Se puede repetir la dosis de Tiletamina durante la intervención? 
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7.- ¿En qué casos estA indicado el uso de la Tiletemina? 

8.- ¿En que tipo de cirug1as está contraindicado el uso de Tiletamina? 

9.- Donde se lleva a cabo el metabolismo y eliminación de la Tiletamina 

10- ¿A que tiempo vuelve el animal de la anestesia de acuerdo a las 
vias de administración de la Tiletamina 

11- ¿En que paises tuvo su aparición primerü la Tiletamina? 

12· ¿Cuando se comercializó en México la Tiletamlna? 

(27, 32, 40) 
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6-4 NEUROLEPTOANALGESIA 
I PRUEBA DE FALSO Y VERDADERO 

INSTRUCCIONES: Dentro del paréntesis de la izquierda. escribe una V 
si la cuestión es verdadera o una F si es falsa 

1.- La neuroleptoanalgesia se compone de un tranquilizante y un 
narcórico 

2. - La ncurolcptoanalgc:sia es (: r 5 l en cirugia 
3. - En general la neuroleptoanc, l gesü1 posee al to margen de seg11ridad 
4. - La neuroleptoancJlges ia inmc.v i liza al animaJ para cirugla 
5.- La neurolcptoanalgcsia µrorlut.:e indiferencia psJquica 
6.- La neuroleptoanalgesia produce mucho sueño 
7.- Se entiende por neuroleptoanalgesia el estado de depresión 
8.- La neuroleptoanalgesia produce sedación motriz 
9. - La neuroleptoanalgcs ia incluye a los barbi r.i"iricos 
10- La neuroleptoanulgesia se puede emplear en .-:tnlmales caquécticos 

(11. 24. 26, 32) 

l I PRUEBA DP. CO~lPLEMENTAC!ON 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la ljhca, la palabra o palabras que 
completen correctamente las siguientes cuestionas 

1.- Es la dosJs de azaperona para neurolcptoanalgesia 
2.- Es la dosis de metomidato para la neuroleptoanalgesia 
3.- Es la duración aproximada de la combinación azaperona - metomidato 

4.- La combinación de azaperona - metomidato se usa en berracos para 

S. - La combinación azaperona. - mctomidato disminuyen la~; constantes 
fisiológicas en un -e~~~~ 

6 .- Los valores fisiológicos perdidos por la combinric16n üZaperona 
metomidato se recuperan en 

7.- Otras combinaciones de azaperona es con 
8.- Que dosis de fenclcljdina se uua con la azapC(.~ 
9.- Que dosis se usa de clorhidrato de ketamina con aza~~p~e-ro_n_a~::--~~~ 
10- La dosis de azaperona cuando se uso con Clorhidrato de ketamina es 

11- La dosis de azaperona cuando so usa con f~nciclidina es 
(11, 24. 26, 35. 38) 

I!I PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la ll~ea la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1. - ¿Cómo es la acción del fcn'tani lo? 

2.- ¿De donde se deriva el fentanilo? 

3.- ¿Que tipo de ucividad tiene el droperidol? 

4.-¿De donde se deriva el droperidol? 

5.- ¿Cual es la proporción y dosis del fentanilo - dropcr1dol? 

TESIS CCN 
FALLA LE O~.Gt\l'i 
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6.S HIDRATO DE CLORAL 
I':PRUEBA DE· CANEVA 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre las líneas, la palabra o palabras 
que completen correctamente la cuestión 

1.- El hidrato de cloral tiene un olor caractcristico parecido al 

2. - "'c-ua-1-1d""o_s_e_v~ :s i~g~~Í~b~~n a hi~r-at_o_d_e_c_l_o_r_ai la solución se debe 
preparar ____ _ 

3. - Al inducirlo al orgnnisrr,o se descompone en alcohol 
que es el que produce el efecto 

4 .- La actividad del hidrato de cloral es a nJ.vel de centros 
y luego los centros -----

5. - La especie sufre incoordinación ----- que le 
causa miedo y es irritante Jocalmentc 

6.- La combinación de hidr~Lu de cloral y sulfato de magnesio es 
únicamente en la especie y se debe administrar __ _ 

7.- El sulfato de magnesio permite una anestesia de inducción 
profunda y menor 

e.- La combinación de sulfato de maghesio e hidrato de cloral permite 
(~1. r~~~p~~}ci6n en un tiempo do ____ minuros 
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6.1 CONSIDERACIONES GENERALES DE LA 
ANES'.I'ESIA 

l PRUEBA DE JUICIO SIMPLE 

l.-

2.-
3.-

4.-

5.-

6.-

7.-

8.-

9.-

10-

a)Animales sanos 
b)Pacientcs con problemas leves como obesidad o ligera deshidra­

tación 
c)Animales con ma·s del 5% de deshidratación 
d)Problemas serios como neuritis. insuficiencias vasculares y 

disfunciones hepáticas 
e)Pacientes moribundos con hipotensión, choque hipovolémico y 

paro respiratorio 
Cuando interfieren en la biotransformación de los fQrmacos 
Porque los diferentes metabolismos entre animales obesos y esbeltos 
tardan mucho en recuperarse de los barbitúricos y hay marcada 
excitación al inducirlos 
La tasa metabólicn basal es baja en cachorros de tres meses o 
animales viejos, a diferencia de los jovenes mayores de tres meses 
El metabolismo en L:is hcrnbr(]~ C$ 7t menor que en los machos 
tomando en cuenta que la gestación influye mucho también 
Es indudable la suceptibilidad de un individuo desnutrido a uno 
bién nutrido que so somete a terminas quir.-, rgicos y tendrá una tasa 
metabólica bast.:mte deprimida el mal nutril.o que el bién nutrido 
La tensión nerviosa puede producir hipotensión severa con anímales 
tranquilizados con fármacos fenotiac1nicos 
Es preciso considerar la función cardiaca, pulmonar, hepática y 

~~~~tcfJ.~~a a°n1t1.'fA~t~~1~~~~~o a~a~~~~~~~s no narcóticos. etanol. 
fenobarbitéu., Fenilbutazona, DDT. incrementan la capacidad de lr:i 
biotransf ormación de las drogas por hlgado reduciendo la capacid~d 
anestó.sica 
Por ejemplo el cloranfenicol e insecticidas organofosforaUos 
producen una anestesia más profunda por inhibir el Sistema mícro­
somal cnzimAtico 

11 PRUEBA DE OPCION 

1.- (a) 9.- (C) 
10- (e) 
ll- (e) 
12- (d) 
13- (d) 

2.- (a) 
3.- (a) 
4 .- (b) 
s.- (b) 
6. - (b) 
7 .- (b) 
e.- (el 



l.- (V) 
2.- (V) 
3.- (F) 
4.- (V) 
5.- (F) 
6.- (V) 
7 .- (V) 
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8.- (V) 
9.- (V) 
10- (F) 
11- (V) 
12- (V) 
13- (V) 
14- (V) 

6-2 BARBITURICOS 
t ·PREGUNTA DE RESPUESTA EREV6 

l.- El Acido malónico y la urea 
2.- Hipnóticos y sedan~es 
3.- Deprimir de manera reversible el tejido excirable 
4.- Produce necrosis 
s.- Deprimen el potencial excitatorio posterior sinAptico estabJlizando 

la membrana postsináptJca. disminuyen la catidad de neurotransmi­
sor liberado a njvel presináptico 

6.- Reducen la salida de acetilcolinü de las fibras estimuladoras 
7.- Incapacita a los animales para levantarse o mantener un estado 

de alerta 
8.- Disminuyen la ~ntrada de sodio y salida de potasio 
9.- La.dismJnuci6n del suc~o mor (movimiento ocular rápido} puede 

ser nociva para la estabilidad psíquica del paciente 
10- Los ba1b1túricos carecen de la capacidad de amortiguar el dolor 

por lo que no se les clasifica como analgésicos 
11- A dosis anestósicas los barbitúricos inhiben las convulsiones 
12- La dosis que ne necesita para deprimir la frecuencia cardiaca es 

mayor que la que se necesita para deprimir la frecuencia 
respiratoria 

li PRUEBA D~ COl1PLEMF.NTAC!ON 

l.- 26 mg. por Kg. de peso 
2. - Reflejo 
3.- l\DH 
4.- Placentaria 
5.- 24 horas 
6.- 30 minu1vs 
7.- 24 a 72 horas 
a.- so a &o mg. 



l i í )'RUEBA:'.OEiOPCIO~ 

1.- (a) 
2.- (a) 
3.- (b) 
4.- (d) 
5.- (c) 
6.- (d) 
7 .- (c) 
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e.- (d) 
9.- (c) 
10- (d) 
11- (a) 
12- (c) 
13- (a) 
14- (c) 

6.3 ANESTESIA DISOCIATIVA 
x · PRUl!.BA DE CANEVA 

l.- Ketainina 
2. - Disociado 
3.- Fenciclidina 
4. - Primates 
5. - Biopsias 
6. - Ul tracorta 
7. - Arterial 
B. - Metabólico 
9.- Pedal 
10- 40 mg. por Kg. de peso 
11- Clorhidrato de Xilacina 

Excreción 
Indiferente 
Ketamina 
Exótico 
Inmovilización 
Catos 
Alucinacionos 
Central 
Corneal 
Disociativa 

Catalepsid 
Ti !etamina 
1 hora 
Analgesia 
Primates 
Alucinaciones 

f-'aringeo 
20 - 40 minutos 

1.- Es un anestésico general de la familia de las fenciclidinas 
2.- Con el zolazepam que es un tranquilizante y miorelajante do la 

familia de las benzodiacepinas 
3.- Se aplica µor vla intravenosa y solo en casos especiales por via 

intramuscular a razón de 4 mg. por Kg. de peso como inductor 
y continuar por via intravenosa 

4.- Via intramus~ular 4 a 15 mg. 
Via intravenosa 2 a 11 rng. 

5.- 10 a 30 minutos 
6.- s1, pero solo usar la mitad o una tercera parte de la dosis inicial 
7. - Radiografi as. limpieza dental. inducción e intervención de tejidos 

blandos 
8.- En ciruglas oseas porque no existe analgesia completa 
9.- Tiene un metabolismo hepático y eliminación urinaria 
10- 42 minutos cuando se usó la vla intravenosa 

4 - 6 horas cuando so U5ó la vla intramuscular 
11- Estados Unidos y Francia en 1982 
12- En 1991 
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6.4 NEUROLEPTOANALGESIA 
l :PRUEBA"DE FALSO. Y VERDADERO 

l.- (V) 
2.- (V) 
3.- (V) 
4 .- (V) 
S.- (V) 

11' PRUEBA DE'C011PLEMENTACION 

6.- (F) 
7.- (V) 
B.- (V) 
9.- (F) 
10- (V) 

l.- 2 mg. por Kg. de peso (v!a intramuscular) 
2.- 4 mg. por Kg. de peso {v!a intravenosa) 

10 mg. por Kg. de peso (vla intraperitoneal) 
3.- 30 minutos 
4 .- castración 
5.- 70\ (pero es pasajero) 
6.- En el lapso mtlxima de una hora 
7.- clorhidrato de ketamina y fenciclidina 
e.- 4 mg. por Kg. de peso 
9. - 2. 5 mg. ror Kg. de peso 
10- 2 mg. por Kg. do peso 
11- l mg. por l<g. de peso 

l U PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

1.- Es de rApldo inicio y corta duración 
2.- se deriva de la piperidina 
J.- Tiene actividad neurolépti~a 
4.- se deriva de las butirofenonas 
5.- 20 mg. de droperidol y 0.4 mg. de fcntanilo por cada 9 Kg. de peso 

6.S HIDRATO DE CLORAL 
l PRUEBA DE CANEVA 

l.- Melón 
2.- Inmediatamente 
3.- Tricloretf lico 
4,- Motores 
5. - Equina 
6.- Equina 
7, - RApida 
a.- 30 

luz 

sensoriales 
Motora 
Lentamente 
Excitación 
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CAPITULO VII 

ANESTESICOS GENERALES VOLATILES 
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7.1 GENERALIDADES 
l PRUEBA DE JDEllTIFTCACTON 

IllSTRUCC!ONES: Sobre Ja linea de cada esquema anota el nombre del tipo 
de sisLema de anestesia inhalada 

Aire 

Mascara se hule 
ajuste hermético 

~~ 
~ 

a) 

Algodón con anestési~o 

Aire 

Bot~ "-,.. ;.-

~ ·: 

A!god~ con anestésico 

e) 

Volatiz«dor 

\ 
d) 

(ll) 
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lI PRUEBA DE'.OPCION 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda. la letra 
de la expresión que complete correctamente cada una de 
las siguientes cuestiones 

l.- ( ) Son anestésicos volátiles liquides 
a)Esteres simples y esteres fluorados 
b)Hldrocarburos halogenados 
c)a y b 
d)Hidrocarburos fluorados 

2.- Son anestésicos volátiles gaseosos 
a)Oxido nitroso b)Clclopropano c)a y b d)Ninguna 

3.- Los e~teres simples comprenden 
a)Al eter combinado con otras sustancias 
b)Eter y metoxifluorano 
c)Metoxifluorano 
d)Eter aimplo 

4.- Los etercs fluorados comprenden 
a)Eter simple b}Metoxifluorano 
c)Eter con otras sustancias d)Ninguna 

5.- Los hidrocarburos halogcnados son 
a )Cloroformo · b) Cloruro de etilo 
c)Tricloruro de etilo d)Todas 

6. - Todos los hidrocarburos f Ju orados comprenden 
a)Halotano b)Fluotanc c)Cloroformo d)a b 

7.- Los anestésicos gaseosos inorgánicos son 
aJOxido nitroso b)Ciclopropano c)Ninguna d)a y b 

a.- Los anestésicos gaseosos orgánicos son 
a)Oxido nitroso b)Ciclopropano c)Ninguno d)a y b 

9.- Desde el punto de vista de seguridad del paciente. este debe 
ser anestesiado con 
a)RApida inducción 
b)Sustancias que no irriten al tracto respiratorio 
c)Que sea indoJora 
d)Todas 

10- ( ) Desde el punto de vista de! cirujano las propiedades de un 
anestésico son 
a)No explosivo e induzca una buena relajación muscular 
b)Induzca poca relajación muscular 
c}Que no aumente el sangrado capilar 
d)a y e 

11- ( ) Desde el punto de vista de la anestesia. esta debo ser 
a)Con amplio margen de seguridad 
b}Inerte y no matabolizable, atóxico 
c)a y b 
d)No potente para que no haya mucha oxigenación y soluble en la 

sangre del paciente 
(ll. 32, 37, 40) 
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7.2 HALOTANO O FLUOTANO 
l PRUEBA DE Cl\NEVA 

1.- El halotano es de apariencia------ y de olor~--~ 
2. - El halotano es sensible a la luz ----- humedad y 
3,- Los órganos que invade el halotano son el 

y 
4.- Al suspender la inducción de halotano desciende en 11n ___ % 

5 .- ~~ ~~a t~~m~~i~~n-a-c~i6.,.-n_d,..e~l---c-halotano es 
6.- Las concentraciones del halotano en sanqre son de mg. 

por cada 100 ml. 
7.- El halotano se biotransforma por y en ocasiones por 

B.- La recuperwción de la anestesia por halotano es entrr. minutos 

9. - ¿te p~~~~n~~a~~é~tc~e d~~ó h~l~~an--o-e-csc-_-~-------- produciendo una 
relajación muscular ____ _ 

10- La profundidad de la anestesia se marca en reducción del gasto 
-----· hipotensión y disminución de ______ en el músculo 
liso, vascular y miocardio 

11- Las ventajas del halotano en mucosa respiratoria es que no causa 
producción de y no la mucosa 

12- Las des·.;entajas del halotano es que ocasiona Uepresión a nivel 
de aparato respiratorio. esto ocasiona una acidosis por 
lo que se debe controlar la 
(ll, 32, 37) 

11 PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la línea, la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- En qué casos Ge recomienda emplea~ Halotano? 

2.- Queateeeiones-pLicideO-cacionar el Halotano en Sistema Nervioso? 

3.- como actúa el Halotano en músculo esquelético? 

4.- Como actúa el Hal0tano en tracto gastrointestinal? 

5.- como actúa el Halotano en el útero? 

6.- Cuál es el preanestésiCo indicado para el Halotano? 

7.- Que puedo ocasionar el Halotano en el Veterinario que lo maneja mal? 

O.- En que casos no se deba usar Halotano? 

(11. 32, 37) 
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7.3 OTROS ANESTESICOS VOLATILES 
I · PRUEBA DE OPCION 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda. la letra 
de la expresión que complete correctamente cada una de 
las siguientes cuestiones 

1.- ( ) Anestésico liquido, dulce que se descompone con la luz solar, 
se inactiva en cloruro de sodio, fumarato de sodio y otros. 
altamente tóxico e irritan~e 
a)Cloroformo b)Eter c)Halotano d)Ninguna 

2 .- Compuesto intimamente ligado a la historia de la anestesia 
a)Eter b)Cloroformo c)Oxido Nitroso d)a y b 

3.- Compuesto incoloro, olor caractcrlstico e irritante. so:~b!e 
en sangre. explosivo al formar peróxidos 
a)Cloroformo b)Oxido Nitroso c)a y b d)E".:er 

4.- Es altamente explosivo y fué sintetizado en aleman1a. solo 
útil con aparato de anestesia 

5.- Altamente soluble en sangre. lenta inducción y ocaciona lenta 
recuperación. se excreta por modiflcación pulmonar. una par~e 
se dcscompono en HCl y un carbohidr~to rc~idunl 
a)Eter b)Oxido Nitroso c)Cloroformo d)Ninguno 

6.- ( ) Ocasiona cierto grado do necrosis hepática e ictericia post­
anestésica, lesiones en rifión y corazón en animales desnutridos 
o animales de ayuno prolongado 
a)Eter b)Cloroformo c)Halotano d)Ninguna 

7.- ( ) Hay una buena relajación muscular pero en la actualidad no 
se justifica su uso para cir~yia, excepto para eutanasia 
a)Cloroformo b)Eter c)a y b d}Ninguna 
(11, 32, 37) 
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7.1 GENERALIDADES 
I PRUEBA DE IDEl'ITIFICACION 

a} Sistema semiabierto 
b) Siste~a abierto 
e) Sistema con circuito cerrado 
d) Sistema semicerrado 

lI PRUEBA DE OPCION 

1.- (c) 
2.- (c) 
3.- (d) 
4.- (b) 
s.- (d) 
6.- (d) 

7.-
B.-
9.-
10-
11-

{a) 
(b) 
{d) 
{d) 
{c) 

7.2 HALOTANO O FLUOTANO 
l PRUEBA DE CANF!VA 

l.- Incolora 
2.- Blanca 
3.- Higado 
4. - 50 
5. - Por pulmón 
6.- 20 
7. - Oxidación 
8. - 15 y 30 
9.- Débil 
10- CardiilCO 
11- Secreciones 
12- Respi~atoria 

Dulce 
Calor 
Rillón 
15 a 19 minutos 

Reducción 
Preancstésico 
Regular 
Catccolaminas 
Irrita 
Oxigenación 

lI PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

1.- En pacientes con a~ma 
2.- Vasodilatación cerebral. baja de oxigeno 

Tejido adiposo 

3.- Inhibiendo los transmisores neuromusculares espinosimpáticas 
y polisimpáticas 

4.- Deprime la motilidad intestinal 
5.- Produce relajación uterina, evita los oxitócicos y deprime la 

respiración fetal 
6. - Atropina 
7.- Produce cáncer del tejido linfoide, abortos. alteraciones de la 

percepción. deficiencias en la coordinación motora y fallas de 
la memoria 

8.- En pacientes con choque hipovolémico ya que el Halotano produce 
vasodilütación y baja de la presión sanguinea 
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7.3 OTROS ANESTESICOS VOLATILES 
l·PRUEBA DE ·oPCION 

l.- (a) 
2.- (e) 
3.- (d) 
4 .- (b) 
5.- (e) 
6 .- (b) 
7 .- (a) 
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CAPITULO VIII 

TRANQUILIZANTES 
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S.1 DERTVADOS DE LA FENOTIACINA 
l PRUEBA DE CANE!VA 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre las linea la palabra o palabras que 
completen correctamente la cuestión 

l.- El compuesto original ''la fenotiacina'' se introdujo en 1914 como 
agente ____ y ------- urinario 

2.- Cuando se incorporó la prometacina que es un derivado de la 
con acción , uno de sus efectos colaterales es 

3.- La búsqueda de antihistarninicos condujo a la s1ntesis de 
y entre sus mül llples efectos son y 

4.- El mecanir;mo de acción de los fenotiacinicos es ejercer efectos 
de ____ por depresión del tal lo ----- y las conexiones 
con la -------

5. - En general los fcnotiacin1cos poseen actividad , hipo-
tensora e 

6.- Se crP.e que su principal actividad de los fenotiacinicos es el 
bloqueo de en los ____ que estfl asocido con el 
sistc111a neuroanatómico 

11 PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea, la expresión que complete 
correctamente las sigujentes cuestiones 

1. - ¿Por que· no se deben emplear fcnotiacini cos con epinefrina7 

2.- ¿Mencione Otros férmacos antagonistas con los fenotiacinicos? 

3.- ¿Que fármacos se potencializan con los fenotiaclnicos? 

4.- ~Ctectos tiene la clorpromacina? 

5.- ¿Cofuo es Ja acción de la clorpromacina? 

6.- ¿Como es la acción antihistam1nica de la clorpromacina? 

7. - ¿Como actua la clorpromacina a nivel emético? 

a.- ¿Como acru~ la clorpromacina en lo~ centros tcrmorrcguladorcs? 

9.- l'Como actu<lf:l clorpromacina a otro~ nivclcG? 

10- ¿Que relación hay entre fenotiacinicos y sistema llmbico? 
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:Ir(;;~UEBA''.tlE OPClON 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda. la 
letra de la expresión que complete correactamente cada 
una de las siguientes cuestiones 

1.- ( ) 2 - Propionil - 10 - ( 3-Dimetilaminopropil clorhidrato de 
fenotiacina} es la fórmula de 
a)Clorhidrato de clorpromacina 
b)Maleato de accpromacina 
c)Clorhidrato de promacina 
d)Clorhidrato de propiopromacina 

2. - ( ) su absorción es r;jplda y completa por cualquier ruta y niveles 
mllximos oralmente en tres horas y una y media hora por vla 
intramuscular 
a)Clorhidrato de clorpromacina 
b)Maleato de acepromacina 
c)Clorhidrato de promacina 
d)Clorhidrato de propiopromacina 

3.- { ) Esta se dispone en dos presentaciones, una para humanos 
y otra para uso veterinario {CDP) 
a)Clorhidrato de clorpromacina 
b)Maleato de acepromacina 
c)Clorhidrato de promaclna 
d)Clorhldrato de propiopromacina 

4.- ( ) Es muy soluble en agua pero se contraindica en equinos por 
que causa parálisis irreversible del pene e inhibición perma­
nente de la eyaculación 
a)Clorhidrato de clorpromacina 
b)Maleato de acepromacina 
c)Clorhidrato de promacina 
d)Clorhidrato de propiopromacina 

S.- ( ) Su excreción se ha encontrado sin altt!raciones graves en el 
organismu y se recomienda en casi todas las especies. posee 
una duración aproximada de seis horas 
a)Clorhidrato de clorpromacina 
b)Maleato de accpromacina 
c)Clorhidrato de promacina 
d)Clorhidrato de propiopromacina 

6.- ( ) Su acción se presenta aproximadamente a los cinco minutos 
después de su administración y dura una hora en promedio con 
efecto hipotérmico 
a)Clorhidrato de clorpromacina 
b)MaleütO de acepromucina 
c)Clorhidrato de promacina 
d)Clorhidrato de propiopromucina 

7. - ( ) Se metaboliza lentamente y su cxcr€c ión es minima en caninos 
a)Clorhidrato do clorpLomncina 
b)Malcato de acepromacina 
c)Clorhidrato de promacina 
d)Clorhidrato de propiopromacina 
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8.- ( ) La dosis es de 0.55 mg. por Kq. de peso como preanestésico y 
de 1.1 mg. de peso como tranquilizante. En Méxlco no se dispone 
presentación por vía oral 
a)Clorhidrato de clorpromacina 
b)Maleato de acepromacina 
c)Clorhidrato de prornacina 
d)Clorhidrato de propiopromacina 

9.- { ) Su dosis es de 2.2 a 6.6 mg. por Kg. de peso y ~n pequefias 
especies se puede usar con lidocaina para cesSteas sin afectar 
a los cachorros 
a)Clorhidrato de cJorpromacina 
b)Maleato de acepromacina 
c)Clorhidrato de prornacina 

10- ( ) La dosis general flutúa entre 0.5 y 2 mg. por Kg. de peso 
a)Clorhidraro de clorpromacina 
b}Maleato de acepromacina 
c)Clorhidrato de proroacina 
d)Clorhidrato de propiopromacina 

11- ( ) Cuando se realiza la administración endovenosa puede causar 
depresión moderada y ataxia de seis a doce horas y por via 
oral lesiones oculares 
a)Clorhidrato de clorpromacina 
b)Maleato de acepromacina 
c)Clorhidrato de promacina 
d)clorhidrato de propiopromacina 
(l. 3, 11. 13, 39) 

1 V PJfüEBA DE FALSO Y VER!l/\DIIBO 

INSTRUCCIONES: Dentro del paréntesis de la izquierda, escribe una V 
si la cuestión es verdadera o una F si es falsa 

1. - La administración de clorhidrato de propio¡:.iromacina ocr.siona 
calda del párpado superior 

2.- El clorhidrato de propiopromacina no ocas lona prolapso del 
tercer párpado 

3.- La tranquilización con clorhidrato de propiopromacina hace 
que los animales agachen la cabeza o la apoyen contra objetos 
fijos 

4. - Los animales presentan como signos de sueños al ser tranqui­
lizados 

5.- Los animales al ser tranquilizados pierden todo estimulo 
6.- Este tipo de tranquilización se realiza parcl revisión de 

órganos sensibles 
7. - El uso de clorhidrato de propiopromacina en cquinoo 

produce relajación del pene 
8.- Con la aplicación del clorhidrato de propiopromacina el tono 

del rabo de los animales no disminuye 
9.- Se recomienda usar una dosis baja y luego una dosis adicional 
10- Inducido el clorhidrato de propiopromacina produce hipotensión 

e hipotermia 
11- El clorhidrato de propioprornacina se puede aplicar por via 

intravenosa e intramuscular 
(l. 3, 11. 13, 26. 39) 
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8.2 DERIVADOS DE LAS BUTIROFENONAS 
l PRUEBA DE FALSO Y VEllDADERO 

INSTRUCCIONES: Dentro del paréntesis de la izquierda. escribe una V 
si la cuestión es verdadera o una F si as falsa 

1.- Las butirofenonas son potentes reductores de la actividad 
motora 

2.- Las butlrofenonas no producen estados catalépticos 
3.- Las butirofenonas reducen la mortalidad causada por traumatismo 

o tensión 
4.- Estas intervienen en gran manera en las funciones autonómicas 
5.- Las butirofcnonas evitan los efectos fatales de las catecolaminas 
6.- Estas bloquean lñ cmcsis causada por apomorfina 
7 .- Estas bloqUt:!an las accinnes centrales de la dopamina y la 

norepinefrina por bloqueo de la penetración del neurotrans­
misor catecolaminlco a travez de la membrana neural 

B.- En e1 ::;istema. extrapir..J1nid,,l imitan la acr.ión de GASA 
(Acidogama-aminc-butirico) 

9. - De acuerdo cor1 lü~ doGis .su::; efectos v.:in desde la scdnción 
hasta la inmcv tlización 

LO- Existe tenden~ia a la narcosis 
11- Las butirofenonas se pueden r-~inplt:.~ur para producir neurolcptoa­

nalgesid y anestesia 
12- Las but1rofenonas son altamente efectivas en comparación con 

los f enotiacinicos en la especie suina 
13- Estas son alt~rnentc ~fectivas en pe~uc~as especies. mejor que 

fenotiacinicor: 
14- El inovar-vet. es una combinación de butirofenonas y bajan 

ligeramente la presión por bloqueoadrenérgico dire~to 
(11, 30, 32, 39) 

11 PRUEBJ\ DE COMPLEMENTJ\Clür! 

IHSTRUCCIONES: Escribe sobre las llneas, la palahra o palabras que 
completen correctamt.:nte la cuest:itin 

l.- Butirofenona cuya fórmula es dehydrobcnzperidol 
2.- En la especie canina se acost:umbra a usar droperidol por via __ _ 
3.- EJ droperidol tiene tiene una acción mayor que Ja clorpromacina 

con una potencia diferente de 
4 .- El droperidol potcnci.:Jliza eJ C.TeCtoañdTqésico de 
5.- Butirofenona con urcJón mwlgés1ca cien vCccs mayor·q·~-

morfina 
6. - La especre--dcnde -no se recomienda combinar üutirofenonas 
7. - Agente de las butirofenonas que es neuroléptico ----
8. - Agente de las buiirofcnonas de acción morfomirnótIC.3--"_··-_--_-_· __ _ 
9.- Butirofenona potente contra choque traumático -
10- Fármaco de las butirofenonas en combinación que no existe en Mé~ico 

y solo en Estados Unirlos 
11- Los efectos colaterales deifentanilo se evitan con 
12- La combinación de dropcridol-fentanilo es a la dilución de 
13- Anestésico preferente para el uso de fcntanilo 
14- Son algunos de los efectos coluterales del fentdn-f"T'o __ _ 

(11. 26, 30, 32, 39) 
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l Ir PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea. Ja expresión que complete 
~orrcctamente las ~iguientes cuestiones 

l.- ¿Cuál es el origen de Ja azaperona? 

2.- ¿Por qué se elige a la azaprona dentro de ias butirofenonas? 

3.- ¿Cudl-es la acción de la azaperona? 

4.- ¿A qué tiempo se alcanza la mayor concentración después de la 
aplicación de la uzaperona? 

5.- ¿A que tiempo de aplicada desaparece la azaperona y sus metabolitos? 

6.- ¿En que órganos se ha encontrado mayor concentración de azaperona? 

7.- ¿Donde Se metaboliza la mayor parte de üZüperona? 

a.- ~En quÜ casos está indicado el uso de azaperona? 

9.- ¿Cuál.es la dosis baja de azapcrona? 

10- ¿cüa1 es la dosis media de azaperona? 

11- ¿C1Jal es la dosis alta de azaperona? 

12- lEñ que" otras especies a parte del Cf'r-do se recomienda la azaperona? 

(24. 30, 32, 35) 
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8. 3 DERIVADOS DEL PROPANEDIOL 
Y BENZODIACEPINAS 

I. PRUEBA. DE .COMPLEMENTAC!ON 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la J lnea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

l.- El meprobamato es un derivado del 
2.- El meprobamato se emplea con más frecuencia en 
3.- La via de administración del meprobamato es 
4.- La acción del meprobamato es deprimir las neuronas motoras de 

5.- Los efectos del meprobamato son semajantes a-----
6.- El efecto del mDprobamato ocurre a un tiempo de 
7.- Cual es el tiempo del efecto del meprobamato -----~ 
B.- La dosis del rneprobamato en caninos es 
9.- Que especie se vuelve irritable despés de la administración del 

medicamento ------

i~= ~f ~~~~~~ª~o~e~~i~~o~~iª~~~~~~~~ ~~n derivados de -----
12- El nombre comercial del clordiacepóxido es 
13- Entre el diacepam y el clordiüccpóxido es más potcn~el 
14- La principal acción que ocaciona el diacepam en sistema nervioso 

central es .,..,.---,-~~-
15- Las dosis altas del diacepam ocasionan~~~---
16- La combinación de benzodiacepinas y barbitúricos ocasionan rein­

greso de 
(24. 32, 35. 36) 

Il PRUEBA DE OPC!ON 

INS'l'RUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda, la 
letra de la expresión que complete correctamente cada 
una de las siguientes cuestiones 

l.- La via de administración del diaccpam es 
a}Intramuscular b)Intravenoso 
c)Subcutáneo d)a, b y oral 

2.- La dosis del diacepam es 
a)l a 3.5 mg. por ky. de pe~o 
b)2 mg. por kg. de peso 
c)3 gr. por kg. de peso 
d)Ninguno 

3.- El efecto del diacepam se presenta en un tiempo de 
a)30 minutos b)2 minutos c)lS-30 minutos d)l minuto 

4.- El efecto clinico desaparece en 
a)20 minutos b)60-90 minutos c)lO minutos d)2 horas 

5.- El diaccpam es metabolizado por 
a)Rifión b)Sangre c)Hlgado d)Ccrebro 
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6.- La aplicación intravenosa de diacepam puede ocas lona en algu­
nos casos 
a}Flevitis b)Trombosis venosa c)a y b d)N~nguna 

7.- Se contra1nd1ca el uso de diacepam en pacientes con 
a)Transtorno renal b)Transtorno oseo 
c)Transtornos nerviosos d)Glaucoma 

8.- El antldoto para el diacepam es 
a)No se conoce b)Cualquier otro depresor de sis~ema nervioso 
c)Barbitúricos d)Adrenalina 

9.- La intoxicación por diacepam ocasiona 
a)Oolor general b)Depresión respiratoria 
c)Cefalea d)Ninguna 

10- El diacepam es sinérgico con 
a)Alcohol b}Barbitúricos c)Fenotiacinas d)Todas 
(7, 24. 32. 35) 

S.4 'I'HIAZINAS 
l' .PRUEBA DE FALSO Y VERDADERO 

INSTRUCC!ONES:Dentro del paréntesis de la izquierda, escribe una V 
si la cuestión es verdadera o una F si es falsa 

1.- La Detomidina pertenece.a las Thiazinas 
2.- La Dotomidina tiene un efecto más potente que el Clorhidrato 

de Kllacina 
3.- La Detomidina produce un efecto calmante, relajación muscular 

y analgesia 
4.- Ouimicamente es una droga antihipertensiva 
5.- La Oetomidina produce un efecto analéptico 
6.- La Oetomidina inhibe los reflejos polisinápticos 
'l.- La Octomidina tiene efectos menores que las fenotiaclnas 
8.- La Oetomidina se puede usar como preancstésico 
9.- La Dctomidina puede ocacionar depresión respiratoria central 
10- La Dctomidina ocacion~ incremento de la presión stlnguinca 
11- La Dctomidina aumenta la sensibilidad cardiaca por estimulo 

de las catecolaminas 
12- La Oetomidina no tiene efecto sobre el sistema gastrointestinal 
13- La Detomidina produce disminución de la salivación, disminuye 

la motilidad intestinal 
14- La aplicación de Detomidina estimula el centro emético en 

caninos y felinos 
15- La Dctomidina se mctabiliza en hlgado 
16- Este fñrmaco se elimina por heces fcc~lcs 
17- Este fármaco se elimina por via renal 
18- La detomidinu se elimina en un 70% por riñón y 30% por bilis 
19- La Detomidina induce un profundo suc~o en perros y gatos 
20- La Oetomidina tiene efectos colaterales como; depresión severa 

profunda bradicardia. hipotensión, ataxia en grandes especies 
y ocacionalmente severa respuesta lnf lamatoria si se administra 
por vla subcutanea en caballos y ganado vacuno 
(30) 
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8-1 DERIVADOS DE LA FENOTIACINA 
I PRUEBA DE CANEVA 

1.- Antielmfntico 
2. - Fenotiacina 
3.- Clorpromacjna 
4. - sedación 
5 .- Antiemética 
6 • - Dopa mi na 

Antiséptico 
Antihistam1nico 
Antiemético 
Encefálico 
Hipotérmica 
Ganglios basales 

ll PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

Sedación 
Antipirético 
Corteza cerebral 

1.- Porque ad~más de efecto central se sube que las fenotiacinas 
bloquean la acción periférica de las catecolaminas jnterfiriendo 
el efecto de la cpinef rlna 

2.- Las anfetaminas, serotonina, apomorfina y morfina 
3.- Los barbJtüricos 
4.- Tienen efectos autonómicos a njvcl Je bloqueo de receptores alfa 

adrcnérgicos y del re.ingreso de noradrenalina üdemás que bloquea 
acetllcolina y scrotonina 

5.- Para los casos de la anestesia causa vasodJlataci6n periférica 
6. - Es re1ati vamente débil 
7.- Actúa ligeramente pero no controla la nausea 
B.- Deprime el centro termoreguludor causar1do poiquilotermia 
9.- Bloquea insulina. deprime ADH y no evita convulcloncs por estrjcnina 
10- No hdy respuesta emocion.Jl a los estimulas y no actúa la 

formación reticular 

Ill PRUEBA DE OPCION 

l.- (d) 7 .- (a) 
2.- (a) B.- (d) 
3.- (e) 9.- (e) 
4.- (d) 10- (a) 
5 .- (e) 
6.- (al 

IV PRUEBA DE FALSO Y VERDADERO 

l.- (V) 7. - (V) 
2. - (F) a.- (F) 
3.- (V) 9.- (VI 
4.- (V) 10- (V) 
s.- (F) ll- (V) 
6.- (V) 
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8.2 DERIV~DÓS~DE LAS BUTIROFENONAS 
l .. PRUEBI\ DE· FALSO· Y VERDADERO 

1.- (V) 
2.- (F) 
3.- (V) 
4 .- (F) 
5.- (V) 
6 .- (V) 
7 .- (V) 

11 P!lUEBA ·uE C0!1PLEMENTACION 

1.- Droperldol 
2.- Subcutanca o intramuscular 
3.- Cuatrocientas veces 
4. - Fentanilo 
5. - Fentanil o 
6.- Felinos 
7.- Droperidol 
8.- Fentanilo 
9.- Droperidol 
10· Droperidol-fentanilo 
11- Sulfato de atropina 

S.- (V) 
9.- (V) 
10- (F) 
11- (V) 
12- (V) 
13- (F) 
14- (V) 

12- SO:l 7.0 mg. de droperidol y 0.4 mg. de fentanilo por ml. 
13- Anestésicos inalados 
14- Bradicardia. depresión respiratoria y baja de la presión 

III PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

1.- La azapcrona es un neuroléptico derivado de las butirofenonas 
2.- Por su pronunciada acción sedativa, buena tolerancia y ampljo 

margen de seguridad 
3. - Posee 1.1~a acción bloqueante adrenérgica 
4.- A los veinte ~tnutos después de la inyección (en promedio) 
5.- A las djez y seis horas 
6.- Higado. riñón y pulmón 
7.- En riMn 
8.- Condiciones de tensión, nerviosismo. derrivo. cirugla entre otros 
9.- de 0.4 a 1.2 mg. por Kg. de peso 
10- 2 mg. por Kg de p~so 
11- 4 y 8 mg. por Kg. de peso 
12- Equinos y caninos 
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8.3 DERIVADOS DEL PROPANEDIOL 
Y BENZODIACEPINAS 

1 PRUEBA DE COMPLEMENTACION 

l.- Propanediol 
2.- MedJcina humana 
3.- oral 
4.- Médula espinal 
s.- Los barbitúricos 
6.- Una hora 
7.- 5 a 6 horas 
8.- 100 a 400 mg. 
9.- Sulnos 
10- Benzodiacepinas 
11- Valium 
l 2- Libri.um 
13- Diacepam 
14- Depresión 
15- Ataxiu tr~nsitoria 
16- Serotonina y norepinefrina en cerebro 

ll PRIJEBA DE OPClO?I 

l.- (d) 
2. - (") 
3.- (e) 
4.- (b) 
5.- (e) 
6 .- (e) 
7.- (d) 
8.- (a) 
9.- (b) 
10- (d) 

S.4 THIAZINAS 
l PRUEBA DE !'ALBO Y VERDADERO 

l.- (V) 
2.- (V) 
3.- (V) 
4 .- (V) 
5.- (F) 
6.- (V) 
7 .- (F) 
8.- (V) 
9.- (V) 
10- (V) 

11- (V) 
12- (F) 
13- (V) 
14- (V) 
15- (V) 
16- (F) 
17- (V) 
18- (V) 
19· (V) 
20· (V) 
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CAPITULO IX 

ANALGESICOS NO NARCOTICOS 
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9.1 DERIVADOS DEL ACIDO ACETIL 
SALICILICO 

¡ ··pRUEBA: DE OPCION MULT!PLE 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda. la letra 
de la expresión que complete correctamente cada una de 
las siguientes cuestiones 

1.- El ácido acetil salicllico quimicamcntc se origina de 
a)Ester del ácido acctil salicllico 
b)Eter c)Fcnol d)rlinguna 

2.- El ácido acetil salicilico actualmente se sintetiza de 
a)Etcr b)Fonnol c)Fenol dJCloroformo 

3.- De los efectos que produce el ácido acctil salicllico son 
a)Cambios en la pcrmcabilidu.U vasculilr s.:inguinea 
b)Oesfosforilación oxidativa 
c)Jnhibición de endoperoxidasas 
d)To:las 

4.- ( ) Las prostaglandinus (PGEl) al inhibirse por el ácido acetil 
sa1Jc111co produce 
a}Castritiu b)Ulcoras 
c)Inhibición de la producción de jugo gástrico d}Todas 

5.- ( ) El Acido acetil salicllico al inhibir las PGF2 ocaciona 
problemas en 
a)Implantación embrionaria b)El desarrollo fetal 
c)a y b d)Ninguna 

6.- { ) Los salicilatos son capaces de unirse u los eritrocitos 
y a la albúmina para 
a)Oesplazar otros fármacos b)Potencializar otros fármacos 
c)a y b d)Ninguna 

7.- Los dolores que mitiga el ácido acelll salicilico son 
a)Cefaleas b)Musculares 
e) Procesos infla.matar ios dt- ti cu lares d )Todas 

a.- El efecto del ácido acetil salicilico sobre la fiebre es 
a)Dcsconocido b)Antipirético 
c)Inhibir la síntesis de prostaglandinaG 
d)Todas 

9.- ( ) A nivel de la coagulación, el ácido acetil salicilico actúa 
a)Inhibiendo la segregación plaquctaria 
b)Aumenta la segregación plaquetarin 
c)No actúa en la segregación pluquetaria 
d)Depende de la c.loslu 

10- La absorción del ácido acetil salicJlico es desde 
a)Es6fago b)Estómngo c)Duodcno d)Color1 

11- La mayor absorción Uel ilcido acctil salic1lico es en 
a)Boca b)Esófago c)Estómago d)lntestino 

12- La biotransfonnación del ácido acetil salicilico es por 
a)Células micro$omales hepáticüs b)Se une a los glucurónidos 
e) I oni ZtlCión por PH d l Todas 

13- La velocidad de excreción del ácido acetil salicilico es a un 
PH 
a)Acido b)Alcalino c)Neutro d)Cuqlquier PH 
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14- ( ) Los gatos se intoxican con ácido acetil salicilico porque 
a)Son deficientes en ácido glucurónico 
b)Tienen una orina con un PH de 7.0 
c)Tienen mucho ácido glucurónico 
d)Ninguna 

15- ( ) El promedio de vida del ácido acetil salic11ico en gatos es de 
a)18 horas b)24 - 36 horas c)lO horas d)l2 horas 
(13. 15. 23, 32. 39) 

l ! PRUEBA DE RESPUEST/\ BREVE 

tNSTRUCClONES: Escribe sobre la linea. la expresión que complete 
correctamente las ~iguientes cuestiones 

1.- El ácido acetil salicilico es prototipo de~~~~-
2.- El ácido acetil salicílico es soluble a un PH 
3.- El efecto del ácido acetil salicilico es 
4.- Los efectos analgésicos y antipiréticos entrañan mecanismos 

perifóricos y centrales probablemente a nivel 
5.- Las concentraciones plasrndticas del ácido acetil salicilico son de 

6.- El ácido acetil salicllico atravicza las barreras ---~~~ 
7.- El ácido acetil salicllico se elimina por vta 
B.- El promedio de vida del ácido acetil salicflico es de -----
9.- Se recomienda la suspención de ácido acetil salicllico sobre todo 

en pacientes de intervención 
10- La combinación de ácido acctil salicilico con alcohol produce 

(13. 22. 28. 32, 39) 

I! I PRUEBA DE Cl\NEVA 

INSTRUCCIONES: Coloca sobr-e lds lineas la palabra o pulabras que 
completen correctamente la cuestión 

1.- Los salicilatos son muy eficaces en el tratamiento de 
agudo por inhibir prostaglandinas 

2.- Los salicilatos estimulan directamente el centro y 
aumenta la producción del gas 

3.- En dosis altas de salicilatos producen primero alcalosis 
y luego acidosis 

4.- Los salicilatos en el aparato cardiovascular a do:::is altas producen 
----- periférlca y dosis tóxica produce parálisis 

5.- Otros efectos de los salicilatos ~s inhibir ld secrusción tubular 
del ácido ______ antuyonizando el efecto de otros medicamentos 

6.- A dosis altas de salicilatos producen liberación de 
de la médula adrenal y a dosis tóxicas promueven la liberación a 
nivel cortical de la médula adrenal de la hormona 

7.- La dosis media de salicilatos en caninos es de ~---gr. por Kg. 
de peso por dia Y en felinos es de _____ mg. por Kg. de peso 
por dla 
<22. 28. 32. 39) 
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9.2 DERIVADOS DE LAS PIRAZOLONAS 
l PRUEBE DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- ¿ CuñJ es La clasificación de la actividad de la dlpirona? 

2.- Que acción tiene la dipirona sobre la mucosa gástrica? 

3.- ¿cuáles son las indicaciones para la dip1rona? 

4. - ¿ Cüa1fiS-Son· las contraindicaciones para la dlpirona7 

S. - C:UJi.e~ son las r-eacciones adversas p.Jr.J la dip1rona7 

6.- En-q~iFr pais fué suspendida la dipirona? 

7.- Cual es la dosis de dipirona en canino~? 

B.- Cü'iii···es la Oasis de dipirona en felinos? 

9.- cual es la via de eliminación de la dipirona? 

--------- -· ------
(13. 28. 32, 37, 39) 

11 PRUEBA DE FALSO Y VERDADERO 

tnstrucciones: Dentro del paréntesis de la izquierda, escribe una V 
si la cuestión es verdadera o una F si es falsa 

1. - La fenilbutazona es un AAA 
2. - La f~nilbutaz41na ~s un agente sintético 
3.- La poca toxicidad dP, la fenilbutazona aumenta su uso 
4 .- La fenlll'iutazona perri.ite la disminución de la reabsorción 

rubular del ácido úrico 
5.- L.a fenilbutazona no inhibe las prostaglandinas 
6.- La fenilbutazona se absorbe rápido por el tubo gastrointestinal 
7.- Las concentraciones plasmáticas de la fenilbutazona son de 

diez horas 
8.- El promedio activo de la fcnilbutazona es de 72 horas 
9.- La fcnilbutuzona se rnet.:iUoliZ.:l en riñ6n 
10- La fenllbutazona se metaboliza en hlgado 
11- La fenilbutazona está indicado en artropatías 
12- La fenilbutazona está contraindicada en problemas de coagulción 

disfunciones hepáticas y renales. úlceras y edema 
13- La fenilhutazona desplaza la unión de las protelnas con otros 

agentes antiinf lamatorios 
14- Por lo general la fenilbutazona es muy tolerable 
15- Algunos efectos de la fcnilbutazona son; nauceas. vómito y 

diarrea 
(13, 28, 32, 37, 39) 
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Itr PRUEBA DE COMPLEMENTACJON 

INSTRUCC[ONES: Escrlbc. sobre lo J In.ea, la ex.presión que complete 
correctamente las ~iguientes cuestiones 

1.- La oxifenilbutozona es un producto de la hidroxilación de la 
2.- La aplicación de la oxifenilbutazona en ojo e~ al parcentaje ~ 

3.- La oxifenllbutazona presenta las mi~mas caracteristicas que~---
4. - La oxifenilb1Jtazona es un derivado de ------
5 .- El ácido meclofenámico es un fármaco con actividad 
6.- El ácido meclofenómlco se puede usar en la especie 
7.- En la especie equina se usa para transtornos de 
8.- El ácido meclofenámico no se usa en equinos con enfermedades 
9.- El ácido meclofenámico se administra por vla 
10- La dosis del ácido meclofenámico es de ----~ 

(13, 28, 32. 37. 39) 



9.3 DERIVADOS DE LOS INDOLES 
'I:PRUEBI\ DE OPCION 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda, la 
letra de la expresión que complete correctamente 
cada una de las siguientes cuestiones 

1.- La lndometacina está clasificada como un derivado de 
a)Indoles b)Pirazolonas c)Paramlnofenol d}Todas 

2.- La indometacina es un fármaco de origen 
a)Natural b)Semisintético c)Sintético d)Bacteriano 

3.- La indometacina inhibe la síntesis de 
a)pLostaglandinas b)MucopolisacAridos c)a y b d)Ninguna 

4.- La indometacina es mayor analgésico que 
a)Acetilicos b)Naproxén c)Oxifenilbutazona d)Dipirona 

5.- La actividad farmacológica de la indometacina es similar a 
a)Plrazolonas b)Paraminofenoles c)a y b d)Acetilicos 

6.- La indomctacina tiene actividad como 
a)Antirreumático b)Para cirugía oftálmica 
c)Dolor en tejidos blandos d)Todas 

7.- La indometacina se contraindica en pacientes 
a)Lactantes bJTranstornos PG!quicos 
c)Lesioncs gastrointestinales d)Todas 

B.- Las reacciones adversas de la indometacina son 
a)Nauseas b)Vómito c)Anoroxia d}Todas 

9.- El usv de la indometacina puede tener reacciones de 
a)Hipersensibilidad 
b)Convulsiones 
c)Anemia~ 
d)Todas 
(11. 13, 32, 39. 40) 

9.4 DERIVADOS DEL ACIDO 
PARAMINOFENOL 

1 PRUEBA DE COMPLE::1ENT!,CION 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre lu l ínca. L:1 expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

l.- La clasificación dol acetominofén es 
2.- El acetamínofén también es conocido e~-~-

~:: ~i =~=~:~f~~¡¿g ~~h~~~ª~!eb~o~7ni~s?~d ~-e----
5.- Las concontr·,1r:1oncs pld~m.'lticJs por v!u or.:J.l son de-----­
ó.- La vida biológica del acetuminofCn es de------
7. - La biotransformución del ucct ... uni.nofén se du. en 
8.- El acetamino!Cn es un alternativo de ------
9.- La eliminación del acetaminofén es por v!a 
10- La diferencia con acct!licos con el sangrado gastrointestinal 

es que este 
11- El acetaminofén no debe usarse en pacientes con daño 
12- La toxicid..Jd del acetarninofén se mdnifif'!sta con -----

(11. 13. 23. J7) 
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9.5 DERIVADOS DEL ACIDO FENIL 
PROPIONICO 

I PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

l.- Cómo se clasifica el naproxén? 

2. - cuáles son sus propiedades farmacológicas? 

3.- Como actúa el naproxén para tener propiedades AAA? 

4.- Como es la actividad del naproxén comparada con otros analgésicos? 

5. - Cual es la absorción del naproxén ? 

6.- Cuales son los congéneres del naproxén? 

7. - La v la de desecho del n.:iproxén cr; ? 

B.- El naproxén est.1 indicado para casos de? 

9.- Cuáles son las· ~ontraindicaciones del naproxén? 

10- cuáles nistemas tienen mayor reacción al naproxén ? 

(ll. 13. 23. 31. 37) 

1 I PRUEBA DE CAllEV/\ 

INSTRUCC[ONES: Coloca sobre las lineas. la palabra o palabras que 
completen correctamente la cuestión 

1.- El naproxén salió a la venta en el año de --.,-----,-0-
2.- La inhibición de la enzima y la reducción subsecuente 

de . son las responsables de la toxicidad del naproxén 
3.- El naproxén en caninos es tóxico por que las concentraciones 

-----por cualquier via. son el resultado de una absorción 
----- y ef icicnte y a su tiempo prolongado de excresión 
debido a que requiere una circulación entero-hepática para su 
eliminación en -----

4. - El Médico ·- es el que en el __ \ de los casos reporta-
dos es el que prcescril1c el nuproxén 

5.- Los signos se manifiestan más en aparato 
6. - La dosis tóxicd en caninos es de ___ mg. por Kg. de peso por 24 

7.- Se han reportado casos con cambios gastrointestinales con solo 
___ mg. por Kg. de peso por 24 horas siendo la dosis minima 
necesaria para obtener nlveles 
(11, 13. 23, 31, 37) 
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9.1 DERIVADOS DEL ACIDO ACETIL 
SALICILICO 

l.: 'PRliEBA 'DE ' CiPCTON ·:r'!liL'r r Pt'E 

1.- (a) 
2.- (c) 
3 .- (d) 
4.- (d) 
S.- (a) 
6 .- (a) 
7 .- (d) 
8.- (d) 

l1 PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

1.- Analgésico no narcótico 
2. - Alcalino 

9.- (d) 
10- (b) 
11- (d) 
12- (d) 
13- (b) 
14- (a) 
15- (bl 

3.- Analgésico. antipirético y antiinflamatnrio 
4.- Hipotalémico 
5.- Treinta minutos 
6.- Hematoencefélica y placentaria 
7.- Urinaria 
8.- Tres horas 
9.- Quirúrgicas 
10- Hemorragias gastrointestinales 

I.11 .PRUEBA DE CANEVA 

1.- Reumatismo 
2.- Respiratorio 
3.- Renpiratoria 
4.- Vasodilatoción 
5.- Urico 
6.- Adrenalina 
7.- 1 a 4 

PGE 

~~tabólica 
Motora 
Uricosúricos 
ACTH 
30 

9.2 DERIVADOS DE LAS PIRAZOLONAS 
I .PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

.t.- Analgésico. AntipJ rético y Antiinflamatorio 
2.- No tiene efecto sobre la mucosa gastrointestinal 
3.- Fiebre rebelde. dolor muscular y visceral entre otros 
4.- No combinar con Cloropromazina porque causa hipotermia grave 
5.- Agranulositocis y leucopenia 
6.- En Estados Unidos 
7.- 25 mg. por Kg. de peso cada 12 horas por cualquier vla 
8.- 12 a 30 mg. por Kg. de peso cada B horas por cualquier vla 
9.- por vla renal 



1.- (F) 
2.- (V) 
3 .- (F) 
4.- (V) 
S.- (F) 
6.- (V) 
7 .- (F) 
B.- (F) 

1.- Fenilbutazona 
2.- 10\ 
3.- Fenilbutazona 
4.- Antipirina y Aminopirina 
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9.- (V) 
10- (V) 
11- (V) 
12- (V) 
13- (V) 
14- (F) 
15- (V) 

s.- Analgésica, Antipirética y Antiinflamatoria 
6. - Equina 
7.- Musculoesqueléticos 
B. - Gastrointestinales, hepáticas o renales 
9.- oral 
10- 2.2 mg. por Kg. de pesa 

9.3 DERIVADOS DE LOS INDOLES 
t'E'RUEB/\" DE OPCION 

1.- (a) 
2 .- (e) 
3.- (c) 
4 .- (a) 
5 .- (d) 

6.- (d) 
7. - (d) 
B.- (d) 
9. - (d) 

9.4 DERIVADOS DEL ACIDO 
PAR.A.MINOFENOL 

I ·PRUEBA .DE' COME'LEMENTACION 

1.- Analgésico y antipirético 
2. - Paracetamol 
3.- 5 a 6 
4.- Prostaglandlnas 
s.- 30 a 60 segundos 
6. - 1 a 3 horas 
7 .- H1gado 
B.- Acetil salicllico 
9.- Urinaria 
10- Este no lo ocasiona y no retiene ácido úrico 
11- Hepático o renal 
12- Ictericia. encelopatla y muerte 
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9.5 DERIVADOS DEL ACIDO FENIL 
PRC>PIC>NICC> 

¡:·PRUEBA DE Rl'=SPUES'l'A BREVE 

l.- Analgésico. antjpirético y antilnflamatorio 
2.- Fármaco sintético derivado del ácido fenil propiónlco 
3.- Interfiere en la ~intesis de prostaglandinas, tromboxano y pros­

taciclinas a nivel de la prostaglandln sintetasa 
4.- Menor que la dipirona y roayor quo el ácido acetil salic!lico 
5.- Por tracto gastrointestinal. alcanzando concentraciones plasm~ticas 

a una o dos horas después de ser administrada, logrando una vida 
promedio de 13 horas a diferencia de sus congéneres 

6.- Ibuprofeno 1 Fenoprof~no 
7.- Urinaria 
8.- Artritis, tumefacciones, dolor postquirúrgico de ortopedia, 

dental u oftálmica 
9.- No administrar a pacientes con ülcer~ péptica. insuficiencia 

cardlaca. da~o hepático o renal. embarazo o lactancia 
10- Tracto gastrointestinal y Sistema Nervioso Central 

I 1 PRUEBA DE CArlEVA 

l.- 1976 
2.- Cicloxigenasa 
3.- Plasmátlcas 
4.- Veterinario 
S. - Cllnicos 
6.- 15 
7.- 5 

Pro.ctaglandinas 
Rápida 
SB.4 
Gastrointestinal 
Horas 
Terapéuticos 
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CAPITULO X 

ANESTESICOS LOCALES 
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'I(PRUEBP..·DE .JUICIO SIMPLE 

INSTRUCCIONES: A continuación se te presenta una serie de acevera­
ciones, en las líneas que le siguen explica los casos 
de esta afirmación 

1.- Los anestésicos locales tienen grandes ventajas para maniobras 
quirúrgicas menores 

2.- Los anestésicos locales producen alivio del dolor 

3.- Los anestésicos locales tienen gran diferencia con los anestésicos 
generales 

4.- La aplicación de anestesia local paraliza las fibras nerviosas 
mlls finas 

S.- La parálisis do las fibras nerviosas siguen un orden 

6.- La sensación del dolor desaparece en un orden 

7.- La recuperación de la sensibilidad de la fibra nerviosa lleva 
un orden 

8.- No todos los anestésicos locales pueden regresar a la sensibilidad 

(23, 25, 28. 40) 

·n PRUEBP. DE COl'IPLEMENTP.ClON 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre ltl línea. la expresión que complete 
correctamente la cuestión 

l.- El tipo de anestesia local que se aplica sobre las mucosas que 
para causar sennación de parálisis de las terminaciones nerviosas 
sensitivds se llama 

2.- Tipu de estrato de la piel que evita que la anestesia pase a 
planos más profundos ---·----

3. - Tipo de anestesia local que so aplica por numerosas inyecciones 
en la región subcutánea 

4.- Tipo de anestesia local que escapa por incisión del tejido 

5.- Tipo de anestesia local donde se aplica en la inmensa dimensión 
del nervio~------
(10, 23, 2 
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6.- Tipo de anestesia local que se aplica en el espacio epidural del 
conducto raquideo -.,-.,.-~~--

7. - Espacio donde se aplica la anestesia epidural 
8.- Tipo de anestesia local que no se ha empleado en MVZ. 
9.- Este término de anestesia local se utiliza para referirse a la 

anestesia de una región o area grande ~~~-~--~ 
10- La anestesia regional se puede dar por ul tipo de anestesia __ 
11- Variedad de la anestesia local donde se aplica en una articulación 

12- En la antiguedad se obtcnla anestesia local por actos fisicos 
como 

13- Para realizar cesdreas y cirugias en perros viejos se puede usar 
lt

2
;,ªrl:.ªªfa.de

40
a)nestcsia local llamada ------

Ilt PRUEBA DE FALSO Y VERDADERO 

INSTRUCCIONES: Dentro del paréntesis de la izquierda. escribe una V 
si la cuestión es verdadera o una F si es falsa 

1.-

2 .-
3.-
4.-
5. -
6.-
7.-
8.-
9.-
10-
11-
12-
13-
14-
15-

) 
) 

) 
1 
1 
) 
) 
) 
) 
) 
) 

( ) 
(·) 

Este tipo de anante9ia no debe causar irritación en el tejido 
que se aplica 
Que a dosis altas bloqueh profundamente el tejido nervioso 
sea de baja toxicidad ' 
sea oficaz por contacto o infiltración 
su administración sea indolora 
Que no sea estable en soluciones 
Que tenga competencia con fármacos vasoconstrictores 
cause parálisis irreversible de los nervios sensitivos 
Que viaje a otros tejidos 
No crear adiccJ6n 
El pH debe estar cercano al neutral 
Deberá absorberse rápidamente 
No pase rápidamente su efecto 
Resistencia a la esterilización del mismo medicamento 
sea económica 

(23, 25. 28) 

IV PRUEBA. DE lDENTtFICAC!Ofl 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre las li"ncas de la izquierda, si se trata 
de anestesia qulmico irreversible. qlmico mecánicos 
o de físicos térmicos 

l.-

2.-

3.- -------

(23, 25, 26, 40) 

a)Presión (ocacionada) 
b )Machacamiento (accidental) 
e) Sección nerviosa (accidental) 

a)Hielo 
b)Cloruro de etilo 

a) Alcoholes 
b)Fenoles 
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INSTRUCCIONES: Escribe sobre las lineas. la palabra o palabras que 
completen correctamente la cuestión 

1.- Cuando los anestésicos locales se inyectan al tejido tienen un pH 
----~ y para liberar el alcaloide básico lo hace por una 
reacción de 

2.- Los anestésicos locales no accionan por infiltración donde hay 
,.---.,--- por tener un pH flcido e inhiben la reacción de __ _ 

3.- La farmacodinamia para los anestésicos locales es disminuir la 
permeabilidad de la membrana del nervio para iones __ y __ 

4.- La difusión iónica por pérdida de la diferencia del 
eléctrico entro la superficie externa e interna de la membrana 
celular nerviosa en estado de ~~~-~~ 

5.- Los grupo~ _ dol anest6sico local reacciona con grupos 
polares de la celular nervioso para disminuir la 
permeabilidad de la célula nerviosa 

6.- El ----- es el órgano donde se destruyen los anestésicos 
pero puede agilizarse su absorción y metabolismo con --~---

7 .- Los slntomaG de into:o::icaci6n por anestésicos locales se mani-
fiestan en el sistema que consiste en -------~ y------8.- La intoxicación progresa hasta convulsiones de tipo 
depresión y muerte por 

9.- Las medidas de acción para casos de intoxicación grave es 
administrar de acción corta por vla endovenosa y una 
fuente de y gas para estimular el intercam-
bio respiratorio 

10- Cuando se administra un anestósico en una zona muy vascularizada 
se corre el riesgo do aplicar una inyección por v!a 
por lo cual el ómbolo 

11- Las especies en general que son més sensibles a esta anestesia 
son y-----
(23. 25, 29, 40) 

Vl.: P1UIEBA DE QPCION 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda, la 
letra de la expresión que complete correctamente cada 
una de las siguientes cuestiones 

1.- ( ) Anestesia local de origen alcaloide que se uso on medicina 
veterinaria a finales del siglo pasado, ocaciona alta 
toxicidad y vasoconstricci6n local 
a)Lidocaina b)Xilocaina c)Cocaina d)Procaina 

2.- ( ) Anestesia local útil por via subcutanea e intramuscular y en 
hombre se usa para espasmos musculares 
a)Procaina b)Etocaina c)Novocaina d}Todas 
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3.- ( ) Anestesia local en solución. los ácidos y álcalis no la des­
componen fácilmente, de acción rápida e intensa, mayor dura­
ción y produce un estado de somnolencia 
a)Lidocaina b)Cocaina c)Procaina d)Ninguna 

4.- ( ) Anestesia local similar qulmicamente a la lidocaina. de alto 
efecto y baja toxicidad. la desventaja es que una de sus 
moléculas interfiere con el transporte de oxigeno 
a)Xilocaina b)Prilocaina c)Cocaina d)Procaina 

S.- Dosis excesivas producen ataxia. salivación y vómito 
a)Xilocaina b)Prilocaina c)Cocaina d)Hexllcaina 

6.- Es un huen sustituto de cocaina para membranas musculares y 
cornea, no se usa por infiltración y produce analgesia ligera 
a)Butacaina b)Xilocaina c)Cocaina d)Ninguna 

7.- No se recomienda la esterilizDción en autoclave. es diez 
veces más potente que procaina y cocaina y de toxicidad diez 
a veinte veces más que procaina. usada en coreas de pequenas 
especies . 
a)Procaina b)Tetracaina c)a y b d)Ninguna 

B.- Se usa en pomadas para quemaduras, lesiones superficiales y 
prurito 
a)Tetracaina b)Cocaina c)Ciclometicaina d)Ninguna 

9.- Esta mezcla para pérdida de sensación en una zona por dias o 
seman~s y no recomendable 
a)Ouinina y urea b)Oúinlna y cocaina 
c)Urea y cocalna d)Tetracaina y xilocaina 

10- Usada para destruir la inervación funcional de un miembro 
a)Alcohol etilico b)Cloruro de etilo c)a y b d)Ninguna 

11- Se evapora inmediatamente inhibiendose el calor y favore­
ciendo una area de congelación de la piel 
a)Procaina blTetracaina c)Cloruro de etilo d)Ninguna 
(23, 25. 28, 40) 

VlI :: P)lUEBA DE RELACION DE COLUMNAS 

INSTRUCCIONES: Relaclona correctamente la columna de la derecha, con 
la de la izquierda. colocando dentro del paréntesis la 
letra que le corresponda 

1.- ( ) Fármaco que se adiciona y se 
combina con la anestesia local para 
prolongar la acción y reducir la 
toxicidad sistémica 

2.- Anestesia local que tiene acción 
vasoconstrictora 

3.- Vasoconstrictor local combinada 
con anestesia 

4.- El uso do vas0rn~stricción local 
en extremldades ocasiona 

5.- Es una enzima que se encuentra 
entre los espacios intersticiales 
y facilita la absorción de anestesia 
local pero ocasiona tiaja duración 
(23. 25. 28. 40, 41) 



6.-

7.-

e.-

9.-
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Usado como anestésico local 
ocacionando bloqueo por varios 
meses 
Producen un bloqueo aproximado de 
ocho di as en combinación y 
destrucción nerviosa 
Produce un bloqueo aproximado de 
cuatro horas reduciendo la 
toxicidad de la prilocaina 
Su alto costo impide su uso en 
animales 
(25. 28. 40) 

a)Vasoconstrictores 
b)Gangrena 
c)Epinefrina, norepinefrina 

fenilefrlna, vasoprcsina 
d)Polivinil pirrolidona 

al ai 
e)Cocaina 
f)Procaina más aceite 

más fenal 
g)Amilasa 
h)Alcohol 
i )Hialorunidasa 
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ANESTESICOS LOCALES 
:f:)•RuEBA DB JUICIO SIMPLE: 

EST:'r 
Si!.Llíl 

Tt~~fS 
DE LA 

tn nrnE 
rll~LlUTEl 

1.- Porque los anestésicos locales son buenos para bloquear los impul­
sos nerviosos cuando se aplican a concentraciones eficaces 

2.- Porque bloquean la conducción del impulso nerviosos sensitivo 
desde el lugar afectado hasta la corteza cerebral 

3.- Porque estos no tienen efecto sobre la conciencia 
4.- Porque tienen mayor superficie de exposición por unidad de volúmen 
S.- La parálisis de fibras c~mlenza con las autónomas, sensitivas y 

por último las motoras 
6.- Esta sensación es primero: dolor,frio. calor, tacto. articulación 

y presión profunda 
7.- Esta es a la inversa de la desaparición del dolor: Presión pro­

funda. articulación. tacto, calor. frio y dolor 
8.- Por ejemplo el fenal mata toda fonna de protoplasma y la quinina 

es veneno protoplasmático 

tI PRUEBA DE COMHEME:NTACION 

l.- Anestesia.de superficie 
24- Estrato corneo 
3.- Anestesia por infiltración 
4.- Anestesia por infiltración 
s.- Anestesia por conducción o por bloqu~o de nervio 
6.- Anestesia epidural o caudal 
7.- En el primer espacio intercoccigeo 
8.- Intraraquidea 
94- Anestesia regional 
10- Epidural. paravertebral o conducción 
11- Intrasinovial 
12- Presión a los troncos nerviosos o vasos sanguineos 
13- Epidural 

III PRUEBA De FALSO Y VE:RDAD!!RO 

l.- (V) 
2 .- {F) 
3.- (V) 
4. - (V) 
5 .- (V) 
6. - (F) 
7.- (V) 
B.- {FJ 

IV PRUEBA. DE IDENTIFICACION 

l.- Físicos mecánicos 
2.- Fisicos térmicos 
3.- Químico irreversible 

9.- (F) 
10- (V) 
11- (V) 
12- (F) 
13- (F) 
14- (V) 
15- (V) 



\/. PRUEBA'DE Ci\Nl!VA 

1.- Alcalino 
2.- Pús 
3.- Potasio 

Hidrólisis 
Hidrólisis 
Sodio 

-ao-

4.- Potencial de 
5.- Aminos 

acción Reposo 

6.- Higado 
7.- Nervioso 
8.- Clónicas 
9.- Barbitúricos 
10- Endovenosa 
11- Hombre 

VI PRUCBA DE OPCION 

1.- (e) 
2.- (d) 
3.- (a) 
4.- (b) 
s.- (d) 
6.- (a) 

Membrana 
Vasoconstrictores 
Intranquilidad 
Colapso respiratorio 
Oxigeno 
Se jala hacia atrás 
Mono 

7.- (b) 
8.- (e) 
9.- (a) 
10- (a) 
11- (e) 

VII PRUEBA DE RELACION DE COLUMNAS 

1.- (a) 
2.- (e) 
3.- (e) 
4.- (b) 
5. - ( i) 
6.- (h) 
7.- (f) 
8.- (dJ 
9.- (i) 

Temblores musculares 

carbónico 
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CAPITULO~ xr 

RELAJANTES MUSCULARES 

11.l BLOQUEADORES DESPOLARIZANTES 

1.1 Oecametonio 
1.2 succlnilcolina 

11.2 BLOOUEADOR~S NO DESPOLARIZANTES 

2.1 o - TubocurarJna 
2.2 Gallamina 
2. 3 Pancuronio 

ll.3 BLOQUEADORES DE LOS REFLEJOS ESPINALES 

3.1 Mefenesina 
3.2 Gliceril guayacol eter 



:L-:L DECAME'I'ONIO 
I ·: PRUEBI\ DE: FALSO Y .VERDADERO 
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INSTRUCCIONES: Dentro del paréntesis de la izquierda. escribe una V 
si la cuestión es verdadera o una F si es falsa 

1.- El decametonio de clasifica como anticolinérgico 

2.- El nombre qulmico del decametonio es bromuro de decametil 
enebis 

3.- El decametonio es un relajante muscular derivados de sales 
cuaternarias de amonto 

4.- El decarnctonio no impide la rcpolarización de la unión 
neuromuscular 

5.- La despolariiaci6n neuromuscular es persistente porque no 
existe una enzima que termine con su acción 

6.- La tubocurarina antagoniza 1os cdectns del dccametonio 

7.- La neostigmina antagoni~a los efectos del decametonio 

B.- El decametonio se elimina por orina 

9.- Por via intramuscular aparece el efecto hasta media hora 
dcspuós de la administración del decametonio 

10- 3 rng. de decametonio es aproximadamente igual a 15 mg. de 
tubocurarina 

11- El decametonio se usa para cin.Jg!a de abdomen 

12- Laf:i indicaciones para la::; reacciones adversas son respiración 
artificldl y oxigenotcrapia 

13- Las contraindicaciones para el uso del decametonio son pacien­
tes con dano renal y depresión respiratoria persistente 

14- El decametonio no ocasiona paro respiratorio 

15- El decametonio no ocasiona hipotensión ni broncoespasmo 
(l. 37, 40) 
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i.2 SUCCINILCOLINA 
:¡. PRUEBA Dll COMPLEMEtlTAC rON 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la línea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

l.- La succinilcolina es un ester de la ~-----------~-

2.- La succinllcolina tiene afinidad a~-~----------~-

3.- Tipo de membrana que despolariza la succinilcolina ---~--~ 

4.- Enzima que hace que perdure la relajación muscular---~--~ 

5. - Las fasciculacioncs muscula[·es se onservan en ---------

6.- Parte del sistema nervioso _vegetativo que es estimulado-----

7.- La duración de la acción es poca por acción de 

8.- La succinilcolina está indicada sobre todo en cirugia para rela-

jación de -------------------------~ 

9.- La succinilcolina está contraindicada en pacientes con tras~ornos 

de tipo --------------------------~ 

10- Los efectos de la succinilcolina se ve aumetados por los 

11- Los efectos de la succinilcolina se ven disminuidos con --~­
(l. 37. 40) 
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2.l D TUBOCURARINA 
·1· P.RUEBA DE OPCION 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de lü izquierda, la 
expresión que complote correctamente cada una de las 
siguientes cuestiones 

1.- La D-tubocurarina es un 
a)Alcaloide b)Acido el Analgésico d)Anestésico 

2.- La D-tubocurarina actúa bloqueando receptores 
a)Adren~rgicos b)Colinérgicos c)a y b d)Ninguna 

3.- El bloqueo se puede inhibir por concentración de 
a)Adrenelina b)Noradrenalina c)Acetilcollna d)Ninguna 

4.- El curare con el receptor 
a)No produce cambios con el potencial de acción 
b)Si produce ca~bios en el potencial de acción 
c)Algunas veces produce cambios en el potencial de acción 
d)Pucden ocurrir todas 

5.- Los inhibidores de la colinestcrasa son 
a)Edrofonio b)Ncosti~J~ina c)a y b d)Ninguna 

6.- La vla de administi·dción que inhibe al cura.re es 
a) Intramuscular b)Intravenoso c)Subcutanea d)Oral 

7.- La via por la que se absorbe adecuadamente el curare es 
a}Parenteral b)Oral c)Otica d)Ninguna 

6.- El tiempo en que se inicia la acción de la D-tubocurarina es 
a}J0-40 minutos b)l-2 minutos c)3-4 minutos d)l hora 

9.- Tiempo en que türdu el efecto de la D-tubocurarina 
a)l hora b)lO ~inutos c)2 minutos d)20 minutos 

10- La via principal do excresión de la 0-tubocurarina es 
a)Urinaria b)Digostiva c)No se elimina d)a y b 

11- El órgano en que se afecta por la D-tubocurarina al último es 
a)Corazón b)Pulmón c)Hlgado d)Diafragma 

12- El uso de D-tubocurarina está indicado en 
a)Abdomen b)Ortopcdia c)a y b d)Torax 

13- La D-tubocurarina csttl. contrnindicaca en 
a)Hipersen ibilidad b)Insuficiencia hepática 
c)Insuficicncia renal d)Todas 

14- Su potencia puede aumentar con f Armacos como 
a)Aminoglicósidos b)Penicilinas 
C)Opiáceos y propanolol d)a y e 

15- Las reacciones adversas de la D-tubocurarina son 
a)Bloqueo ganglionar b)Colapso cardiovascular 
c)a y e d)Hcpatotoxicidad 
(11. 37. 40) 



2.2 GALLAMINA 
l ''.~RUEBA: DE RESPUESTA ·BREVE 
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INSTRUCCIONES: Escribe sobro la linea, la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- ¿Cómo se clasifica la gallamjna? 

2.- ¿Cómo actúa la gallamina? 

3.- ¿Qué efectos tiene la gallamina sobre los ganglios autónomos? 

4.- ¿A qué tJempo realJza su efecto la gallamina? 

s.- ¿En qué casos esté indicada· la gallamina7 

6.- ¿En qué casos se contraindica la gallamlna? 

7 .- ¿Qué acción tienen las dosis repetidas sobre anestésicos? 

B.- ¿Qué efectos tienen los antibióticos sobre gallamina? 

9.- ¿Quién antagoniza el efecto de la gallamina7 

10- ¿Cuales son las reacciones adversas de la gallamina? 

(11. 37, 40) 



2. 3 PANCURON I O 
I,: .. PRUEBlr:DB · COMPLEMENTAC ION 

-B6-

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la línea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- El pancuronio se clasifica como ~~~~~~~~~~~~~~~~ 

2.- Cuantas veces es más potente el pancuronio que la o-tubocurarina 

3.- La ventaja del pancuronio en comparac16n con la D-tubocurarina es 

4.- El pancuronio no tiene acción bloqueadora a nivel 

5.- El pancuronio aumenta el gasto cardiaco y presión arterial por 
acción ~~~~~~~ 

6.- Este se usa para cirugia de tipo ~~~~~~~~ 

7.- El tipo de barrera que no pasa el pancuronio 

B.- La desventaja en útero es que produce ~~~~~~~~-

9.- Las reacciones adversas del pancuronio son 

10- Son los especialmente sensibles a los agentes bloqueadores 
despolarizantes 
(37. 40) 



3.1 MEFENESINA 
l PRUEBA Dé! CANITTIA 
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INSTRUCCIONES: Escribe sobre las lineas, la palabra o palabras 
que completen correctamente la cuestión 

1.- La via de administración de Ja mefenesina es ___ y~~--~ 
cuya acción es deprimir la refleja de la médula espinal 
y tallo encefálico 

2.- La mefenesina paraliza primero los músculos de la región 
del cuerpo y luego 

3.- una dosis terapéutica de mefenesina tiene poco efecto en la __ _ 
y la ____ _ 

5.- La ventaja de la mcfenesina para cirug1a es que produce una buena 
muscular y se utiliza menos 

6. - Las contraindicaciones para la mefenesina es que produce -----
----- y -----

-----eficaz en las convulsiones producidas 



3.2 METOCARBAMOL 
.I PRUEBA. DB CANEV/\ 
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INSTRUCCIONES: Escribe sobre las líneas, la palabra o palabras que 
completen correctamente la cuestión 

1.- El metocarbamol es clasificado como que actúa 
bloqueando los reflejos más que los 

2.- El metocarbamol también se le llama agente bloqueador 
que disminuye la rigidez de y espasmos tónicos produ-
cidoB por -----

3.- Su v!a de administración es alcanzando concentracio-
nes máximas a las ~---- horas y se excreta en ------~ 

4.- El metocarbamol es útil en el tratamienLo de tipo ----- de 
espasmos musculares 

5.- El metocarbamol se contraindica en pacientes con insuficiencia 
porque incrementa la acidosis y retiene la -----

6.- El mctocarbamol aumenta los efectos de ----~ y------

7.- Las reacciones adversas son ----- hipotensión y -----

8.- La administración oral de metocarbamol produce 
y el aumento de dosis produce paráliuis -----· vómito 

9.- La administración intravonosa rápida produce reflejos de ___ _ 
y sabor de tipo ~---~~ 

10- Por v1a intravenosa se puede administrar hasta por un periodo de 
----- d1as 
(37, 40) 
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3.3 GLISERIL GUAYACOL ETER 
1 .PRUEBA DE COMPLEME:NTAClON 

Instrucciones: Escribe sobre la linea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- El gliseril guayaco! eter bloquea las vias de paso del dolor 
a nivel de la 

2.- El gliseril guayaco! e ter se usa en las especies 

3.- El gliseril guayaco! e ter se disuelve a razón de 

4.- La disolución del gliseril guayaco! eter es con 

5.- En el equino se utiliza el gliscril guayaco! eter como 

6.- El gliscril guayacol eter se utiliza en solución acuosa al 
porcentaje de 

7.- El gliseril guayaco! eter tiene un efecto que dura 

e.- No se usa gli~eril guayecol eter a concentraciones mayores del 
5% porque ocacionan 

9.- A la solución de gliscril guayaco! eter suele a~adirscle un 
barbitúrico de acción ~~~~~-

10- La combinación de gliseril guayaco! eter con ketamina provee 
de un relajante muscular de acción 

11· La combinación de gliscril guayacol eter se indica en animales 

12- La combinación de gl!seril guayaco! etcr y ketamina se puede 
combinar con 

13- Cuando se va a administrar gliscril guayaco! eter. la dosis de 
(t~~hág}ato de Kilacina es de ~~~~~-
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INSTRUCCIONES: Ordena cronológicamente las siguientes cuestiones 
anotando dentro del paréntesis el número 1 en la 
expresión donde inicia la cuestión y asi secesivamente 

l.- Coloque el orden en que actúan los relajantes musculares sobre el 
organismo y la forma que. recuperan su estado inicial 

Cabeza 

Cola 

Diafragma 

cuello 

Músculos 
abdominales 
e intercos­
tales 

inicio 
( ) 

regreso 
( ) 

(ll, 40) 

INSTRUCCIONES: Escribe en el espacio las cuestiones m6s importantes 
de lo que a continuación se te pide 

1.- Que recomendaciones se den para cuando ha durado mucho la rela­
jación muscular 

a) 

b) 

c) 

d) 

e) 
(ll,qO) 
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1.1 DECAMETONJ:O 
:t\PR!Il,IBA :oE:J;'Al;só .Y :vERDADERO 

l.- (V) 9.- (F) 
2.- (V) 10- (V) 
3.- (V) 11- (V) 
4.- (F) 12- (V) 
s.- (V) J3- (V) 
6.- (F) 14- (F) 
7.- (F) 15- (F) 
B.- (V) 

1.2 SUCCINILCOLINA 
t PRUE.BA. DE CCMPLEMENTACION 

1.- colina 
2.- Receptores colinérgicos de la placa neuromuscular 
3.- PostsinAptica como la acetilcolina 
4.- Colinesterasa 
5.- Torax y abdomen 
6.- Sistema Nervioso Simpático y ParasimpAtico 
7.- Pseudocolinesterasas del plasma e hlgado 
B.- Musculatura abdominal 
9.- Ncuromusculares 
10- Antibióticos 
11- Diacepam 

2.1 D TUBOCURARJ:NA 
l l'RU!ij!J\' · DE . OPCION 

l.- (a) 
2.- (b) 
3.· (c) 
4.- (a) 
5.- (c) 
6.- (d) 
7 .- (a) 
B.- (c) 

2.2 GALLAMJ:NA 
;r::fRUfl'.BA'.DE! •RESpUEli'l'A BREVE 

1.- Anticolinérgico 

9.- (d) 
10- (a) 
11- (d) 
12- (c) 
13- (d) 
14- (d) 
15- (c) 

2.- Inhibe la acción de la acetilcolina sobre todo a nivel de la 
transmisión neuromuscular esquelética 

3.- Es m1nima la acción y mAs ligera que la producida por 
D - Tubocurarina 

4. - A los cuatro minutos por v1a endovenosa cuya duración es rle veinte 
a treinta y cinco minutos 

5.- con anestésicos generales, intubación para endoscopias. reducción 
de espasmo muscular y para procedimientos ortopédicos 

6.· En enfermedad pulmonar avanzada, anemia. desnutrición 
hipertiroidismo y cardiopatias 
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7.- Ocaciona un efecto acumulado y potencial iza los anestésicos 
a.- Potencializa su acción y como ejemplo está la kanamiclna. neomi­

cina, polimixina y estreptomicJna 
9.- La nP.ostjgmina y la atropina 
10- Espasmo laríngeo. paro respiratorio y colapso circulatorio 

2. 3 PAl'·l'~URC>N I O 
t:PRUEBA DE COMPLRMENTACION 

1.- Relajante muscular 
2. - Cinco vece·-:: 
3. - No causa t: 1 pot,_.n~ lón 
4. - Gangl J ondr 
5. - Vagol1 t lea 
6. - Abdominal 
7.- Placentaria 
8.- Parálisis fetal 
9.- Extrasistole ventricular. hipotensión arterial e hipoxia 
10- Neonatos 

3.1 MEFENESINA 
l PRUEBA DE CANEVA 

l. - Oral 
2.- Caudal 
J.- Presión sanguinea 
4.- Pcntobarbital 
S.- Relajación 
6.- Trombosis venosa 
7.- Antagonista 

Endovenosa 
Patas delanteras 
Respiración 

Anestésico 
Hemólisis masiva 

3.2 METOCARBAMOL 
l PRUEBA DE CANEVA 

l.- Relajante muscular 
2.- InterneuronaJ 
3.- Oral 
4.- Sintomático 
s.- Renal 
6.- Barbitüricos 
7 .- Anafilaxia 
B.- Anorexiu 
B. - Nausean 
10- Tres 

Po l isináptico 
Desccrebración 
30' a 3 

Urea 
Narcóticos 
Bradicardia 
Respiratoria 
Metálico 

Hipersensibilidad 

Anuria 

Monosináptico 
Intoxicaciones 
Orina 
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3.3 GLISERIL GUAYACOL ETER 
¡.:.PRUEBA DE! COMPLE!MENTACION 

1.- Formación reticular 
2.- canina y felina 
3.- 1:20 
4.- Agua 
5.- Inductor para anestesia 
6.- 5% 
7.- 30 a 45 minutos 
B.- Hemólisis grave 
9.- Ultracorta 
10- Central 
11- Muy débiles 
12- Clorhidrato de xilacina 
13- 0.5 mg. por Kg. de peso por v1a intravenosa 

II .: PRUE!BJ\ DE ORDENAMIENTO 

Inicio 
( l) 
( 3) 
( 5) 
( 2) 
(4) 

Regreso 
( 5) 
( 3) 
( l) 
(4) 
( 2) 

l!I PRUEBA DE ENSAYO O POR TEMAS 

a) Dar respJraclón artificial 
b) Suspender la administracion del relajante muscular 
e) Evitar medJcamentos que produscan sinérgismo con los relajantes 
d) Usar anticolinérgicos en caso de haber usado un relajante competitivo 
e) Aplicar pseudocolinesterasa purificada 
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CAPITULO XII 

ESTIMULANTES DE LA CORTEZA CEREBRAL 
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12.1 DERIVADOS DE LAS XANTINAS 
I .PRUEBA DE CANRVA 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre las líneas. la palabra o palahras que 
completen correctamente la cuestión 

1.- Se denominan o agentes a los medicarnentos 
estimulantes del Sistema Nervioso Central 

2.- En la terapia los ___ son estimulantes de centros 
para animales en caso de paro de fases anestésicas 

3.- Otros usos de los analépticos pueden ser en 
y 

4, - Son derivados de las xantinas y 
5.- Las xantinas se clasifican como____ y se pueden considerar 

como de naturaleza 
6. - La cafeina se disu~TVe en___ y 

siendo la más soluble 
7. - La teofilina es soluble en y ligeramente 

en-----
~ '. = t~s t~~~~~~;~u s~~ ~~~~b~~;u~~~ ~7a ----- y/o ___ y 
10- Las xantinas tlenen efectos ü nlvc1 ------y----­

Sistema Nervioso 
( 11. 28) 

II PRUEBA DE COMPLEMENTACION 

IUSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

del 

1.- La dosis de teofJlina en el caballo y en la vaca es~---~ 
2.- La dosis de teofilina en el cerdo y la oveja es 
3.- La dosis de teofilina en el perro es 
4 .- La dosis de cafeina en el caballo y en la vaca es -----
5.- La dosis de cafelna en oveja y cerdo es ~~~-
6.- La dosis de cafeína en el perro es 
7.- La dosis de cafcina en el gato es 
8.- La dosis de teobromina con salicilato de calcio como diurético 

en canJnos es 
9.- La cafeína se encuentra en 
10- La teofilina y cafeína estáner:l __ _ 
11- La teobromina se encuentra en semillas de 
12- La cafeína se absorbe en 
13- La cafeina se excreta en 
14- Es la forma en que se tr·ansforma la cafeina para su excresión 
15- La toxicidad de cufeina ocasiona 
16- Es alguno de los casos en que se usa la-teobromina 

(28. 37) 
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12-1 DERIVADOS DE LAS XANTINAS 
r: . PRUEBA DE · Cl\NBVA 

l.- Analép'ico~ 
2.- Analé(Jticos 
3 .· Asfixia 
4.- l.dfelna 
5.- Metilxar1tinas 
6.- Agua 
7. - Agua 
B.- Agua 
9.- Bucal 
10- central 

Oespertador~s 
Respiratorios 
Choque por calor 
Teobromina 
Alcaloide 
Alcohol 
Alcohol 
Alcohol 
Parenteral 
Periférico 

11 PRUEBA DE COMPLEME~rACIO~ 

l.- 1 a 4 gramos 
2.- 1.5 a 3 gramos 
3.- 50 a 250 miligramos 
4.- 1 a 4 gramos 
5.- 1.5 a 3 gramos 
6.- 50 a 250 miligramos 
7.- 12.5 a 62 miligramos 
a.- 0.3 a 1 gramo 
9.- Granos de café 
10- Té 
11- Cacao 
t2- Tubo digestivo 
13- Orina 
14- Urea 
15- Convulsiones epileptiformes 
16- Edema con insuf iciencla renal 

CardorespiraLorio 
Descarga eléctrica 
Teofilina 

Cloroformo 
Cloroformo 
Cloroformo 
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CAPITULO XII:I 

ESTIMULANTES DE LA MEDULA ESPINAL 
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13.1. ESTRICNINA 
l :PRUEBA DE OPCION 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda. la 
letra de la expresión que complete correctamente cada 
una de las siguientes cuestiones 

1.- La estricnind actúa principalmente en 
a}Corteza l>)Cerebelo c)Médula espinal d)Todas 

2.- La estricnina es un 
a)Alcaloide b)Deprcsor c)Estimulante d)a y e 

3.- La estricnir1a se encuentra en 
a)Nucz vómica b)Arbol indigena c)En la india d)Todas 

4.- Durante muchos Jnos la estricnina fué 
a)Depresivo b)Diurético c)Vencno d}Todas 

5.- En animales domésticos se ha empleado para 
a)Aumcntar eJ apetito b)Disminuir el apetito 
c)Aumcntar la digestibilidad d)Ninguna 

6.- La dosis media do 15 a 60 mg. de estricnina es para 
a}Caballos b)Vacas c)a y b d)Caninos 

7.- La dosis media de 0.3 a 1.5 gr. de estricnina es para 
a)Equinos b)Ovinos c)Felinos d)Caninos 

8.- Las altas dosis de cstrcnina ocasionan 
a)Ataques convulsivos b)Depresión 
c}Contracciones musculoesquclóticas d)a y e 

9.- La absorción de la estricnina es 
a)Estómago b)Intes~ino cJParenteral d)Todus 
(28) 

lI PRUEBA DE RESPUES1'A BRE:VE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre tu linea. lo expresión que complete 
corrcct~mentc las siguientes cuestiones 

l.- ¿Existe el lugar donde se destruye la estricnina? 

2.- ¿En que especie se destruye más rápido la estricnina? 

3.- ¿Por que vía se excreta lü estricnina? 

4.- ¿En que especie es más tóxica la estricnina? 

5. - ¿Como es el est imL1lo sensitivo c¿rnsaJo por un es t lmulo externo? 

6. - ¿como se 11.Jma Tac;o-ñ·Vul s ion ti pica de la estricnina? 

7.- ¿Por que""en--I"a'"Convuls1Ón se extienden los órganos apendiculares? 

B.- Cuando es de valor terapéutico el uso de l~ estricnina? 

9.- ¿Que relación existe entre la e~tricnina y )a anestesia? 

10- ¿Que tratamiento se usa para los casos de intoxicaGión con estricnina? 

( 28) 



13.l ESTRICNINA 
1 PRUEBA DE OPCION 

1.- (e) 6.-
2.- (d) 7.-
3.- (d) B-
4.- (e) 9· 
s.- (a) 

11 PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

l.· Si, en el h!gado 
2.- En la especie canina 
3.- Por vja reanal 
4.- En la especie canina 
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(e) 
(b) 

(d) 
(d) 

5.- Hacia arriba y hacia abajo de la médula 
6.- convulsión espinal 
7,- Porque los músculos extensores son m~s fuertes que los flexores 
B.- Cuando causara convulsjones subespinales 
9.- Se puede usar en deprimidos por anestésicos y no esté afectada 

la actividad bulbar 
10- Se pueden hacer lav~dos estomacales con permanganato de potasio 

pero teniendo en cuenta que'cualquier estimulo produce convulsiones 
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CAPITULO XIV 

ESTIMULANTES DE LA MEDULA OBLONGA 
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14.:L LEPTAZOL 
.t f>RllEBA. DI!. CANEVJ\ 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre las lineas, la palabra o palabras que 
cornpleten correctamente la cuestion 

1.- El leptazol es una sustancia de color y de apariencia 
cristalina. es esterilizable por soluble en 
alcohol.eter y cloroformo 

2.- El leptazol tiene una absorción y puede repetirse la 
dosis a intervalos de tiempo de ~----

3. - El leptazol es un estimulante y siendo 
probablemente el mejor o despertador 

4.- El leptazol también es conoc1do corno en los animales 
produce estimulación de los centros más altos originando ___ _ 

5.- Las dosis normales afectan los centros y los sistemas 
nerviosos y ~-----

6. - El uso de lcptazol está indicado en casos de excesiva 
ocacionada por o 

7.- La via de administración del leptazol es ~~~-~y se infiltra 
hasta que aparecen las . repitiendola cada 
hasta que se logra la recuperación 

8.- La dosis para caballo y va~a son y para perro es 
en gato es 
(28,37) 

:¡_4.2 DOXAPR~M 
l PRllEBI\ DE COMPLEMENTAC !0<1 

INSTRllCCIONES: Escribe sobre la linea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

l.-
2. -
3.-
4. -
5.-
6. -
7.-
8.-
9.-
10-

El doxapram es activador de los niveles del eje --~~-~ 
Sus propiedades especificas actúan como estimulantes de la 
El doxapram está indicado para casos de 
El doxapram está contraindicado en casos de 
El doxapram estimula los sistemas nerviosos 

r!r~~~ºa~u:a~7n~~~~!~Tó~º~~1ª~~!~~;~mª:! aaxapram ~~~~~ 
La dosis del doxapram es ~--~-­
La v1a de eliminación del doxapram es 
~~ª~~~)rutinario de doxapram es en pacientes que ingresan a ~~ 



. .1_4. 1 LEPTAZC>L 
:¡ PRUEBI\. DE Cl\NEVA 

-102-

l.- Blanca Ebullición Agua 
2.- RApida 2 horas 
3.- Cerebral Bulbar Analéptico 
4.- Pentilenotetrazol Convulciones 
S.- Bulbares SimpAtico Parasimpático 
6. - Depresión Anestesia NarcOt icos 
7.- Intravenosa Contracciones musculares 15 minutos 
a.- 0.5 a LO gr. 50 a 100 mg. 25 a 50 mg. 

14-2 DOXAPRAM 
1 PRUEBA DE COMPLE11ENTl\CTON 

1.- Cerebro-espinal 
2.- Respiración 
3.- Depresión respiratoria 

~:= ~l~~=~! 1~ervioso central y sistema nervioso autónomo 
6.- Diacepam 
7. - lntravcnor>i3 
a.- 0.5 a 1.5 mg. por kg. de peso 
9.- Renal 
10- Cirug1a 
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CAPITULO XV 

FARMACOS DEL SISTEMA NERVIOSO 

AUTONOMO 
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15.1 ADRENERGICOS 
r pR!JEBA DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea, la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- ¿Qué son loR medicamentos adrenérgicos? 

2.- ¿El nombre de la epinefrina también es llamado? 

3.- ¿Cual es el origen del clorhidrato de cpinefrina? 

4.- ¿Industrialmente de donde proviene la adrenalina? 

5.- ¿Cual es el preparado de epinefrina de uso más general? 

6.- ¿Cual es Ja vla de aplicación más general de la adrenalina? 

7.- ¿Como es la absorción de la adrenalina? 

8. - ¿Que efectos tiene la v ia-in1::raVenosa pura la adrenalina? 

(11, 23. 40) 

II PRUEBA DE OPClDN 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la i?.quierda . .ld 
letra de expresión que complete correctamente cada 
una de las siguientes cuestiones 

l.- ( ) La pulverización de la solución de clorhidrato lle epiriefrina 
se hace para 
a)Mucosa traqueal b)Mucosa bucal 
c)Mucosa na~ofarin<;:¡eu d)rtingun.J. 

2. - La pul vcri zac.::ión de cpincfr ina se usa para 
a)Oolor de cabeza b)Dolor estomacal c)a y b d)f\'i!'iñ 

J.- El hecho de que la preparación contenga aceite permite 
a)Lenta absorción b)Rápida ab~orción c)a y e d)Ninguna 

4.- Cual es el punto de partida para la formación de adrenalina 
en la médula adrenal 
a)Tr1yodo tiroxina b)Tirosina e) Insulina d)Ninguna 

5.- La epinefrina se metabol1zu por 
a)Oxidación b)Rcducción 
c)Conjugado con ácldo sulfurico d)a y e 

6.- Cual es la v!a de excresión do ld epinefrina 
a)Fecal b)Sudor c)Urinario d)a y b 

7.- La aplicación intravenosa de epinefrjna ocasiona 
a)Aumento de la presión sistólica y diastólica 
b)Cons~ricción arteriolar 
c)Aumento de contracción del miocardio 
d)Todas 
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a.- ( ) Que efecto tiene la epinefrina sobre las arteriolas 
a)Vasoconstricción de arteriolas esplácnicas 
b)Vasoconstrlcción de arteriolas renales 
c)Vasoconstricción de vasos sanguineos y piel 
d)Todas 

9.- ( ) cual es el principal efecto de la epinefrina 
a)Suministrar sangre a los órganos 
b)Preparar al organismo para estados de emrgencia 
c)a y b d)Uingur1a 

10- ( ) Que efecto tiene la epinefrina sobre la oxigenación 
a)Aumenta el consumo de oxigeno 
b}Disminuye el consumo de oxigeno 
c)Regula el consumo de oxígeno 
d)No tiene actividad en la oxigenación 
(11, 23. 28. 40) 

I!I:PRUEBA DE cornplernentacion 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la línea. la expresión que comple~e 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- Las concentraciones altas de epinefrina ocasionan-----~ 
2.- Las concentraciones de epinefrina en anestésicos locales es de 

3.- Que se e~pera al usar xilocaina con eplnefrina 
4.- Es el nombre del efecto que ocasiona la epinefrina a altas 

concentraciones sobre la respiración ·-----
5 .- Clinicamente que efecto tiene la epinefrina sobre útero-----
6.- Que acción tiene la cpinefrina sobre s1stema digestivo ___ _ 
7.- Que acción ocafiiona la epinefrina sobre la veslcula biliar 
8.- En el ojo la epinefrina ocasiona 
9.- En el metabolismo la cpincfrina ocasiona ___ _ 
10- En que casos emergentes actúa la epinefrina ------
11- La salí.va µor efecto de la epinefrind tomci una consistencia 
12- La eplnefrina ocasiona en lü piel ~------

(11. 23. 40) 

IV. PRUEBJ\ DE CANEVA 

IHSTRUCCIONES: Escribe sobre las lÍní~as. la palabra o palabras que 
completen correctamente la cuestión 

1.- El tratamiento µara la intoxicación por epinefrina son de tipo 
___ porque los efectos de la cpinefrina desaparecen 
gracias al rápido ----- de la sustancia 

2.- La epinefina está contraindicada con anestésicos como el 
y ciclopropano porque aumenta la propensión del ~-
fibrilación 

3.- La epinefrina está contraindicada en choque severo 
porque puede causar vasoconstricci6n de los _____ deteriorandolos 

4. - En cerdos las vacunas contra _____ y suero -----
cont i.enen epinefrina ".?n una proporción de ------

5. - La acción del levartercnol a diferencia de la epinefrina es que 
tiene una acción 'Jasoconstrictora _____ y marcada 11;.'!nti tud 
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del en sujetos en reposo 
6.- Gracias a su acción vasoconstrictora aumenta la y es 

útil en la aguda causada por cirugla o depresión 
motora cantral 

7.- El uso clínico del levarterenol es para estimular el 
pero no usar anestésico como o ciclopropano 

8. - El levarterenol se excreta similarnente a y solo se 
encuentra indicios en ~~~~~-

9. - El lugar de la inyección o~asiona y la dósi~ general 
es de por kg. de peso 

10- Las inducciones por via intravenosa deben diluirse en solución de 
~(~l-:l-. ~23~. 4~o'"') al porcentaje de 

V PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea, la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- La efedrina se cl3sifica como? 

2.- Cómo se metaboliza efedrina? 

3.- Que· acción tiene la cfcdrina sobre la epinefrina 1 

4.- oue ocurre cuando se unen la efedrina con aminoxidasa 

5.- Que· actividad tiene la efedrina en el sistema cardlovascular 

6.- Entre la epiocfrina y la efedrina quién es más potente 

7.- Quieh tiene más duración de efecto entre la cfedrina y la epine­
frina 

B.- Que· efecto ocaciona la administración oral de epinefrina ? 

9.- Que' parte del corazón no se estimula dircct-.JnlCrlte~ por efedrina 

10- Que· efecto tiene la cfedrina sobre sistema nervioso central? 

11- En que· tipo de medicina tiene poco uso la efedrlna ? 

12· Queºes el isoprotcrenol? 

13- Que otros fármacos adrcnérgicos existen? 

(11. 23. 28. 37. 40) 
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15.2 BLOQUEADORES ADRENERGICOS 
J .:PRUEBA DE OPC!ON 

INSTRUCCIONES: Escribe dentro del paréntesis de la izquierda, la letra 
de la expresión que complete correctamente cada una de 
las siguientes cuestiones 

1.- Las drogas de este tipo pueden actuar a nivel de 
a)Sinápsis preslnáptlca b)Sinápsis posts1na~tica 
e )Organo efector .d )a y b 

2.- Las drogas bloqueadoras adrenérgicas pueden actuar sobre 
algunos recptores 
a)ALfa b)Beta c)a y b d)Delta 

3.- Los bloqueadores adrenCrgicos jnhibcn las respuestas de los 
receptores alfa de 
a)Músculo liso b)Glándulas endócrinas 
c)Glándulas exócrinas d)a y e 

4.- Loa bloqueadores adrcnérgicos no inhiben la acción estimulante 
de la epincfrina a nivel 
a)Cardiaca bHlepática el Renal d)Diqestiva 

5.- El bloqueo de receptores alfa se hacen más patentes si se 
bloquean 
a)Catecolaminas circulantes b}Catecolaminas en reposo 
c)a y b d)Ninguna 

6.- { } Los bloqueadores adrenérgicos ocasionan un efecto do inhibi­
ción de la vasoconstricción llamado 
a)Efecto presor de la cpincfrina 
b)Efecto presar inverso de la epincfrina 
c)a y b 
d}Efecto presar inverso de la noradrcnalina 

7.- Existen fármacos que no son considerados como bloqueadores 
adrenérgicos primarios como 
a}Fcnot1ac1nicos b)Bcnzod1accpinas c)a y b d)Nlnguna 

B.- Tipo de receptores que se presentan con mayor cantidad en el 
miocardio 
a)Beta b)Alfa c)Gama d)Delta 

9.- Los efectos colaterales de los fármacos bloqueadores adre­
nérgicos serán 
a)Pérdida del tono vascular b)Hipotens)ón postrual 
c)TaquicardJa refleja d)Todas 

9.- ( ) son casos en los que se debe de manejar con mucha precausión 
los bloqueadores adrenfgicos 
a)Ulcera péptica 
b)Enfermedades coronarias 
c)a y b 

?íf~ ~~. i~~~r¡3rte 
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INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- La fenoxibenzamina tiene poderoso efecto a receptores alfa pero 
en cuanto a su efecto 

2.- Una vez iniciada la acciñn de la fcnoxibcnzamina tarda ~~---
3. - La fenoxibenzamina bloqu•.!d moderadumcnte a 
4.- La combinación de fenoxibenzamina con adrenalina puede causar 

S.- son las vias adecundas para la fenoxibcnzamina ~-----
6. - Es el lugar donde se acumula la fenoxibenzamina 
7.- Vla do admin1straci6n donde la fcnoxibenzamina es muy irritante 

B.- La fenoxibenzamina se aplica para casos de choques vasculares que 

9. - ~: ~~~~~td~ 1~:n f~~~x~i~be_n_z_a_n-.1i_n_a_e-,s 
lQ.- El alcaloide del ergot se usn para-estimular el musculo liso del 

(28.40) 

llI PRUEBA DE REL.ACIOll DE COLUMNAS 

INSTRUCCIONES; Helaciona correctamente la columna de la derecha, con 
la de la izquierda, colocando dentro del paréntesis la 
letra que le corresponda 

1.- ( ) Posee propiedades similares a 
la fenoxibenzamina pero de más 
corta duración y solo es 
confiable por via intavenosa 
e intt"amuscula.r 

2.- Es de corta duración y de acción 
muy moderada, eficaz por via bucal 
usada para aumentar el riego capilar 

3.- Fentolamina y tolazolina 
4.- Fentolamina.tolazolina y 

timoxamine 
5.- Es útil en el tratamiento de ~nfer­

medades vasculclres por claudicación 
intermitente y no posee efectos 
histaminoides 
(23,28,37.40) 

a)Fentolamina 

b)Tolazolina 

c}lncomplcta la 
clasificación 

d)Derivados de los 
imidazoles 

e)Timoxamine 
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'¡v PRUEBA DE COMPLEMENTACION 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la línea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- Los bloqueadores alfa aórenérgicos se usan en el tumor de médula 
adrenal llamado 

2.- La fentanolamina--seU'sa para tumor de médula adrenal a la dosis 
de ~~~~~~ 

3.- La dosis de tolazolina para espasmo vascular periférico es de 

4.- Férmaco que evita el choque neurogénico 
5.- Se usa para reducir la presión intraocular producida por glaucoma 

V PRUEBA DB FALSO Y VERDADERO 

INSTRUCCIONES: Dentro del paréntesis de lo izquierda. escribe una V 
si la cuestión es verdadera o una F si es falsa 

1.- Los bloqueadores de rcqeptorcs beta adrenérgicos ocacionan 
bloquéo de epinefrina e isoproterenol 

2.- tos bloqueadores betü. adrenérgicos son poco especificos 
3.- El propanolol es un bloqueador beta adrenérgico 
4.- El propanolol es el antagonista típico de receptores beta uno 

y dos que dependerá del tono del simpático 
5.- Existan bloqueadores beta uno y dos que se usan mucho en la 

prActica clínica 
6.- El propanolol causa disminución de la frecuencia cardiaca por 

inhibición del marcapasos 
7.- El propanolol produce disminución de la velocidad de conducción 

auriculo ventricular y reduce la fuerza de contracción 
B.- El propanolol produce broncoconstricción grave 
9.- El propanolol disminuye la glicogénesis muscular y la lip6lisis 
10- El propanolol es usado en arritmias cardiacas 

(12, 15, 23, 36, 37) 
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VI 'I'RUEBA .. DE CANEVA 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre las l!neas, la palabra o palabras que 
completen correctamente la cuestión 

l.- El bretilium como bloqueador beta adrenérgico posee propiedades 
de local, sin embargo no inhibe la liberación de 
catecolaminas de la 

2.- La guanetidina produce efectos de de la liberación y 
reasimilación de la 

3.- La guanetidina en dosis elevadas agota las reservas de 
observandose una respuesta transitoria 

4.- La guanetidlna suprime la formación y liberación de hormonas de 
la glándula anterior. retención de y baja 
de sanguinea 

5.- La guanetidina se absorve por viu ------produciendo efectos 
por un tiempo de horas y no cruza la barrera 

6.- Se debe tener cuidado con los sistemas y ---
7. - La betanidina es similar a y se absorvc por via __ 
8.- Alfumetildopu r.c conoce como , provoca el agotamiento de 

reservas de noradrena 1 inu porque compite con por la 
enzima dopadcscarboxilaza q1w produce un neurotransmisor falso 

9.- Tal parece que. alfametildopü produce efectos de vasodilataci6n 
----~y se absorvc por via -----

10- La reserpina es un derivado de un produce efectos 
agotando reservas de catecolaminas en -----
vasos sanguineos y médula adrenal 
(ll. 23. 37, 40) 
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15.3 COLINERGICOS 
I PRUEBA DE RESPUF$TA BREVE 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea, la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- ¿Cuál es la acción de un medicamento colinérgico? 

2.- ¿Cuales son las dos clases de medicamentos colinérgicos? 

3.- ¿De que tipo de medicamentos forma parte la acetilcolina? 

4.- ¿Cuales son las células efectoras suceptibles a la acetilcollna? 

s.- ¿Como se llama la acción de la acetilcolina sobre los nervios 
postganglionares? 

6.- ¿La acción de la acetilcolina sobre nervios pregangl1onares se 
llama? 

7.- lcual es la acción muscarinica de la acetilcolina? 

8.- ¿Cuál es la acción nicotlnica de la acetilcolina? 

9.- ¿Quie'n paraliza la acción muscarinica de la acetilcolina? 

10- ¿Quién paraliza la acción nicotinica de la acetilcolina? 

~B. 3/, 40 

II PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

INSTRUccrorrns: Escribe sobre la l111ea, la expresión que complet:e 
correctamente las siguientes cuestiones 

1. - ¿Co'mo se clasifica funcionalmente la metacol i na? 

2.- ¿Por que vias se puede administrar la metacolina? 

3.- ¿Que tipo de acción tiene la metacolina7 

4.- ¿,Cuales son las i.lccionc~ de la rnctacol1nu sobre los órganos? 

5.- ~-qu~OS-se indic.:.l la metucolina? 

6. - ¿Sobre que ·¿·z:ganos actüa la metacol ina? 

7.- ¿Que tipo de acción tiene el carbacol? 

8.- ¿Que concentración tiene el carbacol para grandes especies? 

9.- ¿Que concentración tiene el carbacol para pcqueñ..:ls especies? 

(23, 37. 40) 
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lti.:.PRlIBBli DE COMPLE11ENTACION 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la linea, la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- La v1a de administración del carbacol es 
2.- Cual es el antagonista del carbacol -----
3.- Que acción tiene el carbacol ~~~~~-
4.- Por que se prefiere el carbacol para grandes especies 
5.- Para que se usa más frecuentemente el carbacol 
6.- cual es la afección ~ás grave por el uso de carbacol 
7.- En que especie se utiliza más el carbacol 
8.- Cual es la dosis de carbacol para equinos 
9.- Cual es la dosis de carbacol para caninos 
10- Cual es la vla de <ldministración de carbacol en caninos 

(23. 37,40) 

'IV PRUEBA m: FALSO Y VE!lDi\DERO 

INSTRUCCIONES: Dentro del paréntesis de la izquierda. escribe una V 
si la cuestión es verdadera o una F si es falsa 

1.- La pilocarpina proviene de un alcaloide 
2.- La pilocarpina Ge disuelve 1 gr. por 4 ml de agua 
3. - Se cree que la pllocurplna produce un efecto por estimulación 

directa de la sustancia receptora de células viscerales iner­
vadas por fibras nerviosas colinórgicas 

4.- La pilocarpina únicamente cstimu 1 a el flujo de sal~va. sudor. 
moco. jugo gástrico y jugo pancreático 

S.- La pilocarpina se elimina por vla renal 
6.- La pilocarpina se elimina por heces 
7.- Las dosis tóxicds de pilocarpina estimulun cólico gastrointes­

tinal. diarrea. disnóa y moco en vlas respiratorias 
B. - Atropina, es antagonisti..1 f¿u-muculógico rad:> cf i cuz contra 

toxicidad de pilocarpina 
9.- La arecol1na e5 un alcaloide 
10- La arecol1na es más potente que la pilocarpina 
11- La arecolina actua en inervación colinérgica 
12- La arecolina no ueprime la frecuencia cardiaca ni la presión 

sanguinea 
13- La arecolina puede producir constricción bronquial y estimula-

ción de glándulas digestivas 
14- La via de administración de la urccolina es intravenoso 
15- La arecolina tiene uso en caninos corno tenicida 
16- La atropina es el antidoto püra toxicidad por arecolina 

(23.37,40) 
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V.PRUEBA.DE .COMPLEMENTAC!ON 

INSTRUCCIONES: Escribe sobre la línea, la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- La fisostigmina es clasificado como inhibidor de la 
2.- La fisostigmina quimicamente es una 
3.- La fisostigmina para unirse a la colinesterasa compite con 
4.- La acción de fisostigmina en tubo digestivo es 
5.- Las vlas de administración de fisostigmina son 
6.- Músculos que estimula la neostigmina 
7.- El antidoto para neostigmina es 
8.- La neostigmina antagoniza la acción mioneural del 

(28,40) 

Vl PRUEBA. DE RELA.CION DE COLUMNAS 

INSTRUCCIONES: Relaciona correc~amente la columna de la derecha. con 
la de la izquierda colocando dentro del paréntesis la 
letra que le corresponda 

1.- También son pürasimpaticomiméticos 
2.- Inhibidor de la colinesterasa 

de modo irreversible. Produce 
parálisis central y periférica 

3.- Se usa corno vchiculo del glicol 
liquido y se disuelve bién en el 
agua 

4.- Pudiera servir para uso clinico 
5.- Usado para insectos y parásitos de 

las plantas. es excesivamente 
tóxico y se absorve por piel 
intacta 

6.- ( ) Relativamente es atóxico para los 
marniferos, se usa para la lucha 
contra moscas caseras 
(5.19.23) 

a)Fosfátos orgánicos 

b)Pirofosfamida 
octomet11ica 

c)Tctrafosfato 
hexaetilíco 

d)parati6n 

e)Fluofosfat:o 
di-isoprop11 ico 

f )Malati6n 
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Vi I. PRUEllA DE RESPUESTA BREVB 

INSTRUCC[ONES: Escribe sobre la llnea, la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

1.- ¿Quf~ fármacos poseen acción similar a los carbdmatos? 

2.- ¿Que tipo de organofosfatos y carbamatos son empleados en pcquei'las 
especies'? 

) .- ¿Que tipo de prese1\ldciones tienen los carbamutos? 

4.- ¿Que tipo dé padecimientos queda en casos de intoxicación aguda? 

5.- ¿Como actuan los organofosfatos y carbdmatos? 

6.- ¿Cuales son los signos muzcarlnicos y los nocotinicos? 

7.- ¿El carbaril. malatión, propoxur que sistema importante deprimen? 

a.- ¿La exposición crónica de carbaril que órgano afecta? 

9.- ¿Los casos de collares antipulgas para qué Cspecies se fabrican 
y a qué concentracJ ón? 

to- ¿Desde el punto de vista de la aplicac16n de los carbamatos como 
se clasifican? 

11- ¿Que otro nombre recive el propoxur? 

12- ¿Cuál es la dosis DL50 de carba1l para pollos, gallinas y patos? 

13- ¿El carbaril a quri porcentaje se puede usar en bovinos y ov1caprinos? 

14- ¿Con que dosis de carbarll se pueden intoxicar los cerdos? 

15- ¿Que uso se le dió al propoxur en otro tiempo? 

(5. 19. 23) 
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15.~ BLOQUEADORES COLINERGICOS 
O ANTICOLINERGICOS 

l. PRUEBA DE. RESPUESTA BREVE 

INSTRUCCIONES: escribe sobre la línea. la expresión que complete 
correctamente las siguientes cuestiones 

l.- ~A qué se refiere el término bloqueador colinérgico7 

2.- ¿Cual es el principal uso de los medicamentos anticol1nérgicos? 

3.- ~Que acción tienen los anticolinérgicos en Sistema Nervioso? 

4.- ¿Que isomeros tiene la atropina y que potencia tienen? 

5.- ¿Que efecto tiene la atropina soore corazón? 

6.- ¿Que efecto tiene la atropina sobre ojo? 

7.- ¿Que acción tiene la atropina sobre las glándulas? 

B.- ¿Qué efectos produce la dosis elevada de atropina? 

9.- ¿Cu~les son los usos terapéuticos de la atropina? 

10- ¿En qué casos podria indicarse la atropina? 

11- ¿En qué casos debe evitarse la atropina en ojo? 

12- ¿Que vlas de administración y que dosis de atropina se usan? 

13- ¿Que dosis de atropina se usa en caso de intoxicación por organo­
fosforados7 
f2T.2S.-40) ________ _ 
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15.1 ADRENERGICOS 
l PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

1.- Son aquellos que provocan en los tejidos respuestas que imitan 
los efecto~ de los impulsos transmitidos por las fibras postgan­
glionares adrenérgicas del Sistema Nervioso Simpático 

7.- Adrenalina 
3. - Es una hormon.J elaborada por la médula adrenal 
4.- Se obtiene por stntesis o extracción de glándulas adrenales 

destinada~ ü consumo humano 
5.- Es una solución do clorhidrato de epinefrina de 1:1000 
6.- Intramuscular o subcutanea y en casos muy especi~les intravenosa 
7.- Se absorve pronto por via subcutanea a pesar de vusoconstrictores 

en el lugar de la inyección 
8.- Tiene un efecto presar 

Il PRUEBA DE OPCION 

l.- (e) 
2.- (d) 
3.- (a) 
4.- (b) 
!>. - (d) 

lI PRUEBA DE CO!'!PLEMENTAC!ON 

6.- (e) 
7.- (d) 
8.- (d) 
9. - (e) 
10- (a) 

1.- Dilatación cardíaca y fibrilación ventricular 
2.- 1:100000 
3.- Con~tricclón local 
4. - Apr1ea epinefrinlca 
5.- Peed accfón 
6.- Inhibir la motilidad gastrointcstinaJ 
7 .- Relajación 
8. - Midriasis 
9.- Aumento del metabolismo basal 
10- Tratamiento de reacciones anafilácticas 
11- Espesa y viscosa 
12- Erección de músculos pilomotorcs 

IV PRUEBA DE CANEVA 

1. - sintomático 
2. - Cloroformo 
3. - Vascular 
4. - Cólera 
5. - Total 

Mctaboli smo 
Miocardio 
Tejidos 
Anti cólera 
Pulso 

1: 1000 



6.- Presión sanguJnea 
7.- Miocardio 
B.- Epinefrlna 
9.- Necrosis 
10- Glucosa 

V PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

1.- Un alcüloide 
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2.- Por un proceso de desaminaclón 

Hipotensión 
Cloroformo 
Orina 
0.066 microgramos 
5\ 

3.- Aumenta la acción y estirnulaci6n simpática 
4.- Protege a la epinefrina puesta en libertad 
S.- Aumento de la presión sanguinea 
6.- La epinefrina 
7.- La cfcdrina dura 7 a 10 veces 
8.- Efecto presar 
9.- miocardio 
10- Estimulación y excitación 
11- En Medicina Veterinaria 
12- Es un derivado de la noradrenal1na. en la cual se sustJLuye un 

Hidrógeno del grupo amino por un grupo lsopropilo 
13- Anfetaminas, neosinefrina y ·otras aminas de actividad colinérgica 

15.2 BLOQUEADORES ADRENERGICOS 
l .PRUEBA DE OPCION 

l.- (dl 
2.- (e) 
3. - (d) 
4 .- (a) 
5.- (a) 

11 PRUEBA DE COKPLEME!ITAC!ON 

l.- Tarda para establecerse 
2.- 24 a 48 horas 
3.- Histamina y serotonina 
4.- Baja la presión sanguinea 
5.- oral e intravenosa 
6.- Tejido graso 
7.- Intramuscular 
B.- Vaaoconstricción periférica 

6. - ( b) 
7. - (a) 
8.- (b) 
9.- (d) 
10- (e) 

9.- 0.150mg. a o.aso mg. por Kg. por dia 
10- Otero 
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l!r·. 'PRUEBA DE RELÁCION DE COLUNNAS 

1.- (a) 
2.- (b) 
3 .- (el 
4.- (d) 
5.- (e) 

IV PRUEBA DE COMPLEMENTACION 

l.- Feocromocitoma 
2.- 70 microgramos por Kg. de peso por via intramuscular 
3.- 1.42 mg. por Kg. de peso dividido cuatro veces al día 
4.- Fcntolamina o fenoxibenzamina 
5.- Fenoxibenzamina 

V PRUEBA DE FALSO Y VEilDADERO 

1.- (V) 
2.- (F) 
3.- (V) 
4 .- (V) 
5.- (F) 

VI PRUEBA DE CANEVA 

1.- Anestésico 
2.- Inhibición 
3.- Noradrenalina 
4. - Pituitaria 
5.- Oral 
6.- Renal 
7. - Guanetldina 
8.- Aldomet 
9.- Periférica 
10- Alcaloide 

6. - (V) 
7.- (V) 
B.- (Vl 
9.- (F) 
10- (V) 

Médula adrenal 
Noradrenalina 
Presora 
Agua 
24 
Digestivo 
Oral 
Dopa 
Oral 
Cerebro 

Glucosa 
HematoencefAlica 

Corazón 



-119-

15.3 COLINERGICOS 
l PRUEB~ DE.RESPUESTA BREVE 

l.- Producir o aumentar los efectos de un nervio parasimpático 
2.- Estimulantes de células efectoras e inhibidores de la colinesterasa 
3.- Estimulantes de células efectoras 
4.- Fibras musculares lisas y glándulas muculoesqueléticas 
5.- Acción muscarinica 
6.- Absorción nicotinica 
7.- Bradicardia, vasodilatación, baja de la presión sanguínea. aumenta 

las secresiones glandulares y contracción de la musculatura lisa 
8.- Estimulación de gánglios autónomos y músculo esquelético 
9.- La atropina 
10- Una alta dosis de nicotina 

ll PRUEBA DE RESPUESTA BREVE 

1.- estimulante de las células efectoras 
2.- Bucal, intramuscular y subcutánea 
3.- Muscarlnica 
4.- Estimulación del vago 
5. - Vasoconstricción periférica· 
6.- Vejiga e intestino 
7.- Estimulante de las céluas efectoras 
B.- 1 mg. por ml. 
9.- 0.1 mg. por ml. 

l!I. PRUEBA DE COMPLEMENTACION 

1. - Intramuscular o subcuti.ínea 
2.- Atropina 
3.- Contracción del músculo esquelético 
4.- Porque es m~s potentl y de mayor duración 
5. - Trastornos digcsti VO!i 

6.- Sobreestimulación del .. :_ 11 ~1to digestivo 
7.- Equinos 
8.-la2mg. 
9.- 2 a 6 mg. 
10- B:..ical 

IV PRUEBA DP. FALSO Y VERDADERO 

l. - (V) 7. - (V) 
2.- (VJ 8.- (V) 
3.- (V) 9.- (V) 
4.- (F) 10- (V) 
5.- (V) 11- (V) 
6.- (F) 12- (F) 

13- (Vl 
14- (Fl 
15- (F) 
16- (V) 



V PRUEBA DE COMPLEMEt!ITACION 

l.- Colinesterasa 
2 .- Sal 
3.- Acctilcolina 
4.- Aumento de motilidad 
5.- Intramuscular o sub~utanea 
6.- Liso y esquelético 
7. - Atropina 
B. - Curare 
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VI PRUEBA DI? RELAC!ON DI? COLUMNAS 

1. - (a) 
2.- (e) 
3.- (e) 
4.- (b) 
s.- (d) 
6 .- ( f) 

VI! PRUEBA DE Rl?SPUl?STA BREVE 

1.- Los organofosfatos además de que ambos son los de mayor riesgo para 
el personal de MVZ. 

2.- Malatión, Clorpirifos y carbaril 
3.- Usualmente están en soluciones concentradas 
4.- Slntomas neurológicos de efecto crónico 
5.- Inhibiendo la acetilcolinestcrasa, por lo que los pacientes 

intoxicados pueden presentar signos nicotlnicos y muscarlnicos 
6.- Muscar!nicos: Miosis. visión borrosa. presión pectoral, silvido a 

la expiración y en general desordenes de tipo digestivo 
Nicotlnicos: Debilidad, temblores y transtoLnos musculares 

7.- El sistema inmunológico 
B.- Al sistema rcnul 
9.- Se fabrican para caninos y felinos a concentración de 12\ 
10- Se clasifican en herbicidas, fungicidas. acaricidas e insecticidas 
11- llprocarb 
12- 500. 2.000 y 3.000 mg. por Kg de peso respestivamente 
13- al 1\ 
14- Con 1.5 mg. por Kg. de peso 
15- Se usó para casos de piojos 



-121-

iS.4 BLOQUEADORES COLINERGICOS 
O ANTICOLINERGICOS 

l PRUEBA DE RESPUESTA BRE'IE 

l.- A que bloquean los receptores muscarinicos por antagonismo compe­
titivo, evitando los efectos muscarinicos de la acetilcolina 

2.- Proporcionan una medicación preanestésica que eviten una depre~ión 
miocárdica 

3. - Permite rma ven ti !ación adecuada. U mi ta las secreciones tra­
queobronquealas y ovita el broncoespasmo 

4.- O-meno~ potente y L-más potente 
5 .- Da lugar a un dominio simpático y por lo tanto incre¡T]~n'"a la fre­

cuencia y gasto cardiaco 
6.- Bloquear.!! tercer par craneal produciendo midri<ls1s e intuiJic1ón 

de lu respuesta pupilar a la luz 
7. - Disminuy\ : as secreciones glenrtu lares. aum~nta la temperatura 

corpo["a]. inhibe pero no bloq.Jea lus glándulas g~strica'3 
8.- Irritabilidad, jntranquil1dad ) excitación 
9.- ru1tiespasm6dlco en la hlparmotilidad gas~rointestinal y mantener 

libres 1as vjas respiratorias 
10- Contrarrestar c'"ectos de los agentes lnh1bjdo~ de la enzima 

acet1!cn!1n~~r~r~sa 
11- En Ci1SO~ •t•."' 01.1•.:cumu. porque pueden producir aumento de Ja presJón 

intraocular 
12- subcutanea, intramuscular e intravenosa n dn~js de O.OS mg. por 

Kg. de peso 
13- 0.5 mg. por Kg. de peso 
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