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RESUMEN. Los avances logrados en el trasplante de órganos desde la década pasa- 
da, traducidos en un aumento considerable de la sobrevida del paciente, tienen mucho 
que ver con el descubrimiento de medicamentos inmunosupresores. En la actualidad 
se emplea una combinación de agentes inmunosupresores con el fin de prevenir la 
complejidad de la respuesta inmune en el rechazo del órgano. En el presente trabajo 
se describen las propiedades, los mecanismos de acción, los efectos adversos y las inte- 
racciones de los inmunosupresores habitualmente empleados en el trasplante de órga- 
nos, a saber: Ciclosporina, Azatioprina, Metilprednisolona y Prednisona (corticoides), 
Muromonab-CD3 y Globulina antilinfocitos o antitimocitos. También se detallan las 
principales características de los nuevos fármacos inmunosupresores: Tacrolimus y 
Mofetil Micofenolato. En tanto el trasplante continúe siendo la terapia de elección pa- 
ra la enfermedad de órganos en etapa terminal y los agentes farmacológicos para lo- 
grar la inmunosupresión, los farmacéuticos deben colaborar con el manejo de la tera- 
pia con drogas y cumplir un papel importante brindando Atención Farmacéutica a 
los pacientes trasplantados. 
SUMMARY. "Imrnunosuppressive Ageiits, Transplaiits and Pharmaceutical Care". 
Advances obtained in organ traiisplaiitatioii iii the past decade, with aii iiicrease iii patieiit 
survival, have mainly been reached through the discovery of immunosuppressive agents. 
At present, a combiiiation of immuiiosuppressive ageiits is used to prevent the complexity 
of the inmune respoiise iii graft rejectioii. The properties, mechanism of actioii, adverse ef- 
fects and drug interactions of the irnmunosuppressive agents usually employed in organ 
solid traiisplantation are described. These are Cyclosporiiie, Azathiopriiie, Methilpred- 
nisolone and Prednisone, Muromonab-CD3, and antilymphocy te and antithymoc yte globu- 
lin. There are also detailed the main characteristics of the new immunosuppressive agents, 
Tacrolimus and Mycophenolate Mofetil. As transplantation continues being the therapy of 
choice for end stage organ disease and pharmacologic agents to obteiii immunosuppres- 
sion, pharrnacists should collaborate to manage the drug therapy of traiisplant patients aiid 
can play an important role providing Pharmaceutical Care to patients with solid organ 
transplantation. 
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