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ENSAYOS CON ED NICOTINATO DE 7-[-3-(METIL-OXI- 

ETILAMINO) -2-0XIPROPIL]-1,3-DIMETIL-XANTIN A 1 

SOBRE LA CIRCULACION PERIFERICA 

Por la Dra. R. N A V ARRO VIOLA 2 

Dado la gran difusión e indicación 
frecuente de los vasodilatadores pa- 
ra el tratamiento de los trastornos 
de la circulación periférica y en base 
alas publicaciones de Feune de Co- 
lombi (1963), Orengo (1936), Banse 
(1958), Ehrenberg (1961), Kaul- 

bach (1951), Kessens (1960), etc., 
sobre los efectos del Nicotinato de 
7- [-3- (metil-oxietilamino) -2-oxipro- 
pil]-1,3-dimetil-xantina en diversas 
arteriopatias periféiicas, hemos que- 
ridoestudiar en nuestro medio cuáles 
eran los resultados inmediatos que 
producía esta droga, detectados por 
la termometria cutánea y la oscilo- 
metria. 

MATERIAL Y TECNICA 

Se estudió cuáles eran las variacio- 
nes de la temperatura cutánea des- 
pués de la administración de 300 a 

600 mg (1 ó 2 ampollas) de la droga 
por via intramuscular en un grupo 
formado por 5 hombres y 2 mujeres, J" 

1 

Complamina. 
. 

Trabajo realizado en el Servicio de 
Cardiología del HospÜal Alvear. Jefe Prof. 
Dr. León de Soldati, gracias a una beca d,e 
los Laboratorios Prof. Raffo, S.A. 

de 13 a 66 años, afectados de diferen- 
tes vasculopatias. Para las medicio- 
nes se utilizó el termómetro electró- 
nico Universal tipo TE3, Ellab (Co- 
penhaguen) cuyo margen de error, 
según sus fabricantes, oscila entre 
0.19 C'A a 0.39 C fir. 

El paciente permaneció acostado en 
una camilla, en una pieza mantenida 
a temperatura constante entre 18<'> 

y 209 C. Se colocaron electrodos en 
los brazos, muslos, piernas y pies de 
ambos lados. En un caso fueron colo- 
c2dos en ambas mejillas. Una vez 
determinada la cifra básica de tem- 
peratura se administró la droga por 
via intramuscular y se hicieron re- 
gistros de la temperatura cad a cinco 
minutos hasta una hora después de 
la administración de la droga. 1 

RESULTADOS 

Los resultados están consignados 
en forma resumida en el cuadro ad- 
junto. En todos los casos la tempe- 
ratura inicial se recuperó antes de 
transcurrir 1 hora de la inyección. 

En todos los cas os, menos en 1, 
la temperatura aumentó entre 0.05 y 
292 C., siendo el momento de mayor 
aumento entre los 20 y los 30 minu- 
tos después de recibir la droga. 
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Registrada a la temperatura ambiente de 220 C, antes y después de la adminis- 
tr ación de 7-[-3- (metil-Oxietilamino) -2-oxipropiIJ 1-3-dimetil-xantina. 

Caso 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

Inic. 

A.L. 

J.P. 

M.R. 

M.P. 

R.F. 

M.H. 

R.L. 

Edad Sexo Diagnéstico 
Aumento 

Cantidad má,ximo 
:' via a los 

Aumento 

28 M Coartación 
Aorta 

FBloqueo A-V 

Síntomas 
(ademá,s de 

rubor y 

calor) 

Dolor es- 
tómago. 
Hambre. 
Dolor es- 
tómago. 
Hambre. 
Dolor est. 
Eructos, 
hambre. 
Angustia, 
mareo. 
Angustia, 
hambre. 

20' 202 Hambre. 
es el que está consignado en 
inferiores, (pierna 0 pie). 

20' 104 

REGISTRO DE LA TENSION ARTERIAL ANTES Y DESPUE,S DE LA ADMINIS- 
TRACION DE 7-1-3- (metil-oxietilamino) -2-oxipropilJ -1,3-dimetil-xantina. 

I 
.' 

1 amp. 
Lm. 

2 amp. 
i.m. 

2 amp. 
Lm. 

2 amp. 
i.m. 

1 amp. 
i.m. 

2 amp. 
i.m. 

2 amp. 
Lm. 

EI mayor aumento de la temperatura cutánea que 
la Tabla que antecede se verificó en las extremidades 

N.! Inic. 

1 A.L. 

J.P. 2 

3 R.R. 

4 

5 

M.H. 

R.L. 

6 M.M. 

7 

8 

V.M. 

O.L. 

C.H. 9 

10 J.1. 

11 O.R. 

12 M.G. 

J.L. 13 

14 M.P. 

J.L. 15 

16 F.F. 

17 M.S. 

C.C. 18 

19 M.L. 

J.C. 20 

Edad 

28 

58 

66 

64 

35 

69 

42 

48 

57 

55 

42 

48 

31 

48 

31 

45 

37 

59 

53 

35 

58 

66 F Ateroscler. 
Hipotiroid. 

M Ateroscler. 
obliterante 

M Fistula A-V 

30 

13 

64 M Ateroscler. 

34 M Fistula A-V 

Sexo Diagn:jstico Tensión arterial 
Antes Después Dff. 

M 

F 

Coart. aorta 

Bloqueo A-V 

Fistula A-V M 

M Ateroscler. 

M Fistula A-V 

F Hipertens. 

M 

M 

Isq. coron. 

Ins. coron. 

M 

M 

Ateroscler. 

Normal 

M Normal 

F Diabetes 

M N efritis 

F Hipertiroid. 

M 

F 

Ins. renal 

Normal 

F Normal 

M A teroscler. 

F Normal 

M Claudie. 
intermit. 

170 
100 
200 
120 
120 
120 
150 
100 
140 

90 
150 

80 
90 
70 

170 
85 

100 
50 

110 
70 

130 
80 

230 
140 
130 
80 

140 
100 
120 

70 
130 

80 
130 

80 
110 
80 

140 
80 

130 
70 

150 
80 

200 
120 
100 
100 
150 
100 
140 

90 
200 

80 
80 
50 

160 
10 
90 
60 

110 
80 

139 
80 

195 
120 
130 

70 
140 
100 
120 

70 
130 

80 
130 

80 
110 
80 

140 
80 

100 
70 

20' 104 

25' 10 

30' 005 

008 20' 

Cantidad 
y via 

20 
20 

o 
o 
o 

o 

1 amp. 
i.m. 

2 amp. 
i.m. 

1 amp. 
i.m. 

2 amp. 
Lm. 

2 amp. 
i.m. 

2 comprim. 

o 

50 
o 

10 
20 
10 
15 
10 
10 

o 
10 

o 

2 comprim. 

2 comprim. 

2 comprim. 

2 comprim. 

2 comprim. 

35 
20 

o 

10 
o 

2 com prim. 

1 amp. 
i.m. 

1 amp. 
i.m. 

1 amp. 
i.m. 

1 amp. 
i.m. 

1 amp. 
i.m. 

1 amp. 
i.m. 

2 comprim. 

o 

o 

o 

o 

o 

30 2 amp. 
Lm. 

Sintomas 
(ademá,s de 

calory rubor) 

Dolor est. 
hambre 
Dolor est. 
hambre 
Angustia 

Hambre 

Mareo 

Mareo 

Angustia 
sudoración 
Náuseas 
dolor es t. 

Hambre 

Hambre 

Mareo 

Lipotimia 

Sudol' 
mareo 
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REGIiSTRO DE LA FRECUENCIA DEL PULSO ANTES Y DESPUES DE LA AD- 
.'\1INISTRACION DE 7- r -3- (metil-oxietilamino) -2-oxipropil] 11,3-dimetil-xantina. 

Síntomas 
Nf.I Inic. Edad Sexo Diagnóstico Frecuencia Via y (además de 

Antes Después Dif. cantidad calor y rubor) 

1 A.L. 28 M Coart. aorta 80 80 Dolor est. 
o 1 amp.i.m. hambre 

2 J.P. 58 F Bloq. A-V 80 80 0 2 amp.i.m. Dolor est. 
hambre 

3 M.B. 66 F Hipotiroid. 70 70 0 2 amp.Lm. Eructos 
dolor est. 

4 M.P. 30 M Ater. oblit. 80 85 5 2 amp.i.m. Angustia 4 

hambre 
5 R.R. 13 1\1 Fistula A-V 9D 95 Pi 1 amp.i.m. Angustia 
6 M.H. 64 M Ateroscler. 70 80 10 2 amp.i.m. Hambre 
7 R.L. 35 M Fistula A-V 70 65 5 2 amp.i.m. Hambre 
8 J.V. 58 M S. Leriche 90 95 5 2 amp.i.m. 
9 M.M. 69 F Hipertens. 80 90 10 2 compo Mareo 

10 M.G. 59 M Ins. Coron. 85 90 5 2 compo Mareo 
11 V.M. 42 M Isqu. mioc. 80 80 0 2 compo Mareo 
12 N.L. 48 M Hipert. Ins. c. 76 90 14 2 compo Ang. sudorac. 
13 C.H. 57 M A teroscl. 76 80 4 2 compo Náus. dolor. 
14 J.I. 55 M Normal 88 80 8 2 compo 
15 O.R. 33 M Normal 80 85 5 2 compo Hambre 
16 M.G. 41 F Diabetes 86 78 8 2 compo Hambre 
17 J.L. 31 l\'[ Ins. renal 80 85 5 2 compo 
J8 M.P. 48 F Hipertiroid. 80 80 0 1 amp.i.m. Mareo 
19 M.G. 5F F Hipertens. 80 85 5 1 amp.i.m. Hambre 
20 J.L. 31 M N efritis 80 85 5 1 amp.i.m. 
2l F.F. 45 F Normal 80 100 20 1 amp.Lm. Lipotimia 
22 M.F. 57 F Diabetes 75 80 5 1 amp.i.m. 
23 M.S. 37 F Normal 75 70 5 1 amp.i.m. 
24 C.C. 09 M Ateroscl. 60 80 ~O 1 amp.Lm. 
25 M.L. 53 F Normal 60 80 20 2 comp.or. 
26 J. de C. 35 M Claud. into 80 56 14 2 amp.i.m. Sudor. mareo 

En 1 de estos casos (J. P.) se hizo, 
además de la temperatura cutánea, el 
estudio de la capilaroscopía, verifi- 
cándose a los 20 minutos, en el mo- 
mento de mayor sensación de calor 
y derubefacción, un ligero aumento 
de la velocidltd de corriente sin mo- 
dificación del tamaño ni del número 
de los capilares. 

Cinco de estos 7 pacientes acusa- 
ron hambre y dolor de estómago ade- 
más de los sintomas habituales de 

rubor y calor. Ningún paciente tuvo 
lipotimias ni durante la prueba ni 
cuando se levantó de la camilla una 
hora desþués de finalizada la prueba. 

OSCILOMETRIA 

Fue estudiada f11 3 casos, (1 mu- 
jer y dos hombres). Se registraron 
las cifras oscilométricas antes y cada 
10 m~nutos hasta 60 minutos después 
de recibir en 1 caso 300 mg (2 com- 
primidos) por via oral, en otro caso 
300 mg (1 ampolla) por via intra- 
muscular y enel otro caso (600 mg). 

2 ampollas por via intramuscular de 

7- [-3- (metil-oxietilamino) -2-oxi- 
propil] 1,3-dimetil-xantina. En nin- 
guno de los tres cas os se registró un 
cambio significativo en la oscilome- 
tria. Dos de ellos, el que recibió la 
droga por vía oral y el que recibió 
dos ampollas de la droga por via in- 
tramuscular presentaron mareos con 
sudoración. 

PULEO Y PRESION ARTERIAL 

Pulso: EI pulso fue registrado an- 
tes y cada 10 minutos después de la 
administración de la droga en 26 
casos. En el cuadro adjunto está in- 
dicada la frecuencia a los 30 minu- 
tos, que fue el momento de mayor 
variaciónen todos los casos. 

La dosis administrada fue según 
los casos de 300 ó 600 mg (1 ó 2 am- 
pollas) por via intramuscular, ó 300 

mg por via oral. 
Presión arterial: Fue registrada 

antes y cada 10 minutos hasta 1 hora 
después de la administración de la 
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droga, por vía intramuscular y por 
vía oral. También el momento de 
mayor variación de la frecuencia fue 
a los 30 minutos y por ello ,es el re- 
gistro que figura en el cuadro ad- 
junto. 

RESULTADOS 

En conjunto la variación de la fre- 
cuencia del pulso no es significativa. 
Se verifica sólo en dos casos, en uno 
la frecuencia pas a de 80 a 56 pulsa- 
ciones por minuto y en tres aumenta 
la misma de 60 a 80 en un caso y de 
80 a 100 en dos casos. 

La variación de la tensión arterid 
es prácticamente insignificante. En 
un solo caso la máxima pasa de 150 
a 200 mm de Hg recuperándose an- 
tes de la hora y en otro caso pasa 
de 230 a 195 de máx. también recu- 
perándose antes de la hora. 

Estos hallazgos concuerdan con 
los de otros autores. 

RESUMEN Y CONCLUSIONES 

1. En un grupo de pacientes car- 
diópatas y sujetos normales se estu- 
dia la acción inmediata del Nicotina- 
to de 7- [-3- (metil-oxietilamino) 2- 
oxipropil] -1,3-dimetil-xantina detec- 
tada por la termometría cutánea, la 
oscilometría, las modificaciones de la 
frecuencia del pulso y la presión ar- 
terial. 

2. Es evidente que esta droga au- 
menta en forma significativa y pro- 
gresiva la temperatura cutánea de 
las extremidades inferiores entre 
095 y 292 C. El momento de mayor 
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acción de la droga fue entre los 20 y 

los 30 minutos de su administración 
por vía intramuscular y su duración 
fue en todos los casos menor de 1 

hora. 

3. Las modificaciones que provo- 
ca esta droga en la presión arterial 
y en la frecuencia del pulso no son 
significativas. En los pocos casos ob- 
servados por nosotros tampoco se 

produjeron c~mbios detectables por 
la oscilometría. 

4. Los efectos secundarios fueron: 
dolor de estómago fugaz que apare- 
ció a los 5 minutos de la administra- 
ción de la droga en 6 casos; sensa- 
ción de hambre en 7 casos que los 

pacientes acusaron entre los 40, y 1 

60 minutos después de recibir la dro- 
ga; angustia en los casos; mareo en 
4 casos; lipotimia franca en 1 caso, 
además de los síntomas habituales 
de rubor y calor. Salvoel caso de la 
lipotimia, estos síntomas, por ser de 

muy corta duración, no causaron ma- 
yor molestia a los pacientes. 
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