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ATEMPERATOR GOTAS 


No se conoce con exactitud el mecanismo de acción del Acido Valproico, pero su 
efecto está relacionado con un aumento directo o secundario de las concentraciones 
del neurotransmisor inhibidor GABA (ácido gammaaminobutírico), causado 
posiblemente por una disminución del metabolismo o por una disminución en la 
recaptación. 

Farmacocinética: 

El Acido Valproicó tiene una absorción rápida en el tracto gastrointestinal, la que se 
retrasa ligeramente cuando se ingiere en forma conjunta con los alimentos. En 
concentraciones séricas terapéuticas por encima de 50 pgíml la unión a proteínas es 
de un 90%, y en la medida que aumenta la concentración, la fracción libre se hace 
mayor, incrementando su concentración en el cerebro. El metabolismo de Acido 
Valproico es fundamentalmente hepático. La vida media es muy variable, con un 

/ 

rango de 6 a 16 horas, y las concentraciones séricas terapéuticas varían de 50 pgíml 
a 100 pgíml. Se elimina por vía renal principalmente, conjugado como glucurónido 
y en pequeñas cantidades por las heces y el aire espirado. Atraviesa la barrera 
placentaria y se excreta en un 10% en la leche materna. 

Indicaciones: 

El Acido Valproico está indicado para ser usado, solo o asociado, en el tratamiento 
de las convulsiones de ausencia simples (Petit Mal) y en las crisis de ausencia 
complejas. El Acido Valproico está indicado también como terapia adjunta en 
pacientes con múltiples tipos de convulsiones, incluyendo las crisis de ausencia. 

También es usado en el tratamiento de epilepsias tónico-clónicas. 

Contraindicaciones: 

- El Acido Valproico no debe ser administrado a pacientes con alguna enfermedad 
hepática o con una disfunción significativa de la actividad del hígado. 

- No se debe administrar en pacientes con hipersensibilidad comprobada al Acido 
Valproico. 
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Advertencias: 

Pancreatitis : casos de Pancreatitis que amenazan la vida han sido reportados en 
niños y adultos que han recibido ácido valproico. Algunos de los casos han sido 
descritos como una hemorragia con rápida progresión, desde síntomas iniciales 
hasta la muerte. Se han reportado casos después de un corto período de uso, como 
también después de haberlo administrado durante varios años. Los pacientes y 
quienes los tienen a cargo, deben saber que la aparición de dolor abdominal, 
náuseas, vómitos y10 anorexia, pueden ser síntomas de una pancreatitis que requiere 
pronta evaluación médica. Si se realiza el diagnóstico de pancreatitis, se debe 
discontinuar el ácido valproico y establecer un tratamiento alternativo. 

Existe evidencia que el uso de Acido Valproico puede originar algunas alteraciones 
hepáticas que pueden ser desde leves a severas e incluso fatales. Estos incidentes 
han ocurrido usualmente durante los primeros seis meses de tratamiento. Una 
hepatotoxicidad seria o fatal puede ser precedida por síntomas no específicos, tales 
como: pérdida del control de las convulsiones, malestar, debilidad, letargo, edema 
facial, anorexia y vómito. 

Los pacientes deben ser evaluados por si presentan alguno de estos síntomas. Las 
pruebas de la función del hígado deben ser realizadas antes de la terapia y después, a 
intervalos frecuentes, especialmente durante los primeros seis meses. Los médicos 
no solo deben tomar en cuenta las pruebas bioquímicas, ya que éstas pueden no ser 
anormales en todos los casos, por lo que se debe también considerar los resultados 
de una cuidadosa historia médica y los exámenes flsicos. Pueden ser de mayor 
riesgo los pacientes con terapias múltiples de anticonvulsivantes, los niños, aquellos 
individuos con desórdenes metabólicos congénitos, aqueilos con convulsiones 
severas acompañadas con letargo mental y aquellos con alteraciones orgánicas del 
cerebro. 

La experiencia clínica indica que los niños menores de 2 años tienen un riesgo 
considerablemente alto de desarrollar hepatotoxicidad fatal, especialmente aquellos 
que presenten las características antes mencionadas. Cuando el Acido Valproico es 
usado en este grupo de pacientes, se debe administrar con extrema precaución y 
como único fármaco. Los beneficios del control de las convulsiones deben ser 
considerados contra los riesgos que tiene el uso de Acido Valproico en estos 
individuos. 

En individuos de mayor edad que el grupo anterior, la experiencia clínica indica que 
la incidencia de hepatotoxicidad fatal disminuye considerablemente. 

El fármaco debe ser discontinuado inmediatamente en presencia de una disfunción 
hepática significativa, sospechosa o aparente. En algunos casos, la disfunción 
hepática progresa a pesar de la discontinuación de la droga. 
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