El Plano Clinico:
La Arquitectura
Molecular de la
Medicina

Como la estructura quimica
dicta la funcidn biologica y la
intervencion terapéutica.
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De Pociones Botanicas a Millones
de Sustancias Unicas

La farmacologia nacio de la manipulacion empirica de la A
naturaleza. Hoy, es una ciencia de datos masiva.
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Registro CAS (Chemical Abstracts Service):
Mas de 219 millones de sustancias registradas,
actualizandose con 15,000 nuevas sustancias diarias.
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El Enlace de Carbono y la Prediccion Clinica

La asombrosa capacidad del carbono para formar cadenas y anillos permite agrupar millones de sustancias
en docenas de familias predecibles. Al conocer la familia estructural, podemos anticipar la volatilidad de un

anestesico o la digestibilidad de una macromolecula.
(Micro)
Familias Predictibles:

—  Mismos principios,
diferente escala

CH,

Combustibles simples

Macromoléculas biologicas
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La Gran Dicotomia: Organico vs. Inorganico

Para visualizar la diferencia estructural, comparemos dos herramientas esenciales en cualquier sala de urgencias.

~ Compuesto Organico:
Acido Acetilsalicilico (Aspirina)

O OH

o
O
C,H40,

e Enlaces covalentes
e Bajo punto de fusion

e Origen natural
modificado

Compuesto Inorganico:
Cloruro de Sodio (Suero Fisiologico)

e Cristal i6nico

¢ Alta estabilidad

e Electrolito conductor
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Matriz Diagnostica: Propiedades Quimicas
Fundamentales

Una sintesis de las divergencias estructurales que definen el comportamiento de los farmacos
y soluciones en el cuerpo humano.

Categoria Organico Inorganico
Origen y Composicion ] Natural/Sintético (C, H, O, N) | & Mineral/Salino (Toda la tabla)
Arquitectura de Enlace XX Covalente (Complejo) @ |6nico/Metalico (Sencillo)

Termodinamica

(Fusién/Ebullicién) ¢y Bajos (Volatiles, Combustibles) | 3§ Altos (Termoestables)

Solubilidad y Conductividad @ Lipofilicos, No-electrolitos) l} Hidrofilicos, Conductores

Cinética y Estabilidad (V) Lenta (Enzimética), Inestable) | () Répida (I6nica), Muy estable
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Origen y Composicion:

El Lienzo Biologico

Los farmacos organicos (como
penicilina o morfina) derivan de seres
vivos o sintesis de C, H, O, N.

Perspectiva Clinica: Sin embargo,
los compuestos inorganicos en
cantidades traza son los engranajes
de la fisiologia.

Pulmones/Sangre: Fe
(Hemoglobina - transporte
de O,, deficit = anemia)

Musculo/Vasos: Ca*
(Contraccion muscular y
coagulacion, desequilibrio
= tetania)

Estémago/Intestino: Zn
(Cofactor de =300
enzimas)

Tiroides: I
(Hormonas tiroideas)

Nervios/Higado: Co
(Vitamina B,,, déficit
= anemia
megaloblastica)
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Arquitectura del Enlace: Covalente vs. lonico

Perspectiva Clinica: El tipo de enlace dicta la vida media del farmaco y la
velocidad de su efecto terapéutico.

Inhibicion Irreversible. Enlaces covalentes

QI estables garantizan accién prolongada
¢ (ej. IBP unidos a H*/K*-ATPasa).

Permanencia

ly/
_ CaCO; + 2HCI — CaCl, + H,0 + CO, ~ G e
/) Neutralizacion Directa. Antiacidos

inorganicos actuan por reaccion ionica

rapida, brindando alivio en segundos.
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Termodinamicay
Estados Fisicos

La debilidad de las fuerzas
intermoleculares organicas frente a la
fuerte polaridad inorganica define las
vias de administracion.

122°C

37°C

Termoestabilidad:
Implantes de titanio resisten
la temperatura corporal.
Esterilizacion en autoclave
alcanza 121°C a 15 psi.

Soluciones IV:

Liquidos vitales (H,O con
NaCl o Ringer lactato) para
restaurar la volemia (5L
circulantes). Incluye gases
inorganicos como O, y N,0.

Anestésicos Inhalatorios:
Isoflurano y desflurano son
liquidos altamente volatiles.
Su volatilidad determina la
Concentracion Alveolar
Minima (CAM).
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Solubilidad y Biodisponibilidad

Perspectiva Clinica: La afinidad de un farmaco por disolventes organicos (lipofilico) o por el
agua (hidrofilico) determina qué fronteras anatomicas puede cruzar.

O €@ Farmacos Lipofilicos:
------- » G. Atraviesan membranas celulares

rapidamente.

Barrera Hematoencefallca

B €©) Farmacos Hidrofilicos: Se distribuyen en plasma.
.fu.. R e ' Modificacion quimica: Farmacos formulados
O como sales (clorhidrato de morfina) aumentan su

solubilidad acuosa.
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Conductividad Eléctrica y
Potenciales Celulares

Mientras los compuestos organicos

suelen ser no-electrolitos, los

inorganicos en solucién son los Na*: Osmolaridad
conductores de la vida. plasmatica

Perspectiva Clinica: El

mantenimiento del equilibrio

electrolitico es critico; su monitoreo Ca2*: Contraccién
es la base del ECG y el EEG. déficit = tetania

K*: Potencial de
reposo, deficit =
arritmias

Mg?*: Cofactor
enzimatico

Cl, HCO,: Tampon

acido-base
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Cinética Enzimatica y Catalisis Farmacologica

Las reacciones organicas son naturalmente lentas a temperatura ambiente. El cuerpo utiliza

enzimas (catalizadores organicos) para acelerarlas siguiendo la cinética de Michaelis-Menten.
Perspectiva Clinica: Bloquear el catalizador detiene la enfermedad.

Sustrato

"

Enzima

Farmacologico

Enzima

Inhibidor

X

Estatinas: Inhiben HMG-CoA

— | reductasa para reducir

colesterol.

IECASs: Inhiben enzima

para tratar hipertension.

convertidora de angiotensina

Cisplatino: Antineoplasico

— | derivado de catalisis con

platino inorganico.

I The Clinical Blueprint
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El Laboratorio Hepatico: Biotransformacion

Perspectiva Clinica: El higado modifica quimicamente los farmacos organicos para facilitar su
eliminacion. Pequefios cambios en un grupo funcional generan consecuencias clinicas masivas.

f 3

Fase | (Citocromo P450)
Activacién: Codeina pierde un Toxicidad: Paracetamol se
- grupo -O-CH, y gana un -OH, oxida a NAPQI (quinona imina
convirtiendose en Morfina reactiva) causando necrosis en
activa. sobredosis.
A Inhibicion (jugo de toronja) vs Induccion (rifampicina). )
o l B

Fase Il (Conjugacion)

] El farmaco se conjuga con moléculas
Acido/Sulfato polares (acidos/sulfatos), haciéndose

hidrosoluble para excrecién renal o
biliar.
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Isomeria: La Precision Espacial en la Farmacologia

En quimica organica, la misma férmula estructural puede existir en versiones espejo (enantiomeros)
con efectos biologicos radicalmente distintos.

Perspectiva Clinica: La FDA exige la caracterizacion completa de cada enantiomero por motivos de

eficacia y seguridad.

Talidomida:
Isdbmero R (Sedante) vs.
Isémero S (Teratogénico).

ESPEJO

¢ The Clinical Blueprint

\

Ibuprofeno:

Comercializado racémico, pero
solo el enantiomero S es activo.

w

Isémero L (Analgésico potente)
vs. Isomero D (Sin actividad).

J
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Estabilidad Molecular y Logistica Clinica

Los compuestos organicos son inherentemente inestables y combustibles (la combustién
de glucosa proporciona ATP). Esta fragilidad dicta su manejo clinico.

Cadena de Frio: Farmacos bioldgicos (insulina, vacunas,
anticuerpos monoclonales) requieren refrigeracion
estricta y tienen fechas de vencimiento cortas.

Reacciones Secundarias: La complejidad organica
significa que un farmaco rara vez tiene un unico efecto.
Interactua con multiples receptores, generando efectos
adversos previsibles.
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Sintesis: De la Molecula al Paciente

El conocimiento de la quimica organica no es un requisito académico; es el plano fundamental
de la toma de decisiones clinicas. Comprender la estructura es predecir el prondstico.

- h

Cerebro:
Afinidad Lipofilica
(Solubilidad)

F )

Corazon:
Corrientes lonicas
(Conductividad)

pr- 3

Higado:
Biotransformacion

S N\ (Reacciones CYP450)
Torrente Sanguineo: l[ﬁ"‘*& 4 )
Volemia y pH | M
(Termodindmica Acuosa) k\k
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