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Contribucién de la asignatura al perfil profesional:

En & marco de las ensefianzas para el Titulo de grado en Medicina por la ULPGC, la asignatura de
Farmacologia General forma parte de la materia Procedimientos Terapéuticos que incluye,
ademés, las asignaturas Fundamentos de Cirugiay Anestesia, Fundamentos de la Rehabilitacion y
Medicina Fisica, asi como Fisicay Tecnologia Médicas. Dicha materia tiene como objetivo que
los aumnos sean capaces de entender y aplicar los principios basicos de las diferentes
modalidades de tratamiento de todos |os procesos patol 6gicos.

Esta asignatura, Farmacologia General, pretende proporcionar, a los futuros Graduados en
Medicina, los conocimientos adecuados y necesarios para € uso racional y seguro de los
principios farmacol 6gicos, paralamejorade la calidad de viday e mantenimiento de la salud.

Competencias que tiene asignadas:

Valorar larelacion riesgo/beneficio de los procedimientos diagndsticos y terapéuticos.

Conocer los principales grupos de farmacos, dosis, vias de administracion, farmacocinética y
farmacodinamica, acciones farmacoldgicas, efectos adversos, interacciones, contraindicaciones e
indicaciones clinicas.

Prescripcion y Farmacovigilancia

Saber utilizar 1os diversos farmacos adecuadamente y de maneraracional.

Redactar correctamente recetas médicas, adaptadas a la situacién de cada paciente y los
reguerimientos legales.

Reconocer los elementos basicos de la profesion médica, incluyendo los principios éticos, las
responsabilidades legalesy el gercicio profesional centrado en el paciente.
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Comprender los fundamentos de accion, indicaciones y eficacia de las intervenciones terapéuticas,
basandose en la evidencia cientifica disponible.

Comunicarse de modo efectivo y claro, tanto de forma oral como escrita, con los pacientes, 10s
medios de comunicacién y otros profesionales.

Establecer una buena comunicacion interpersonal que capacite para dirigirse con eficiencia y
empatia alos pacientes, alos familiares, alos medios de comunicacion y a otros profesionales.

Objetivos:

La Ley 29/2006, de 26 de julio, de Garantias y Uso Raciona de los Medicamentos y Productos
Sanitarios (BOE n° 178, de 27 de julio de 2006) que sustituye a la Ley 25/1990, de 20 de
diciembre, Ley del Medicamento, pretende asegurar la calidad de la prestacion en todo el Sistema
Nacional de Salud e impulsar el Uso Racional de los Medicamentos.

El objetivo central de la Ley es que todos los ciudadanos sigan teniendo acceso al medicamento
gue necesiten, cuando y donde |o necesiten, en condiciones de efectividad y seguridad.

Dicha Ley reconoce que el médico es unafigura central en las estrategias de impulso de la calidad
en la prestacion farmacéutica dado € papel que se le atribuye en € cuidado de la salud del
paciente y, por tanto, en la prevencion y e diagnéstico de la enfermedad, asi como en la
prescripcion, EN SU CA SO, de tratamiento con medi camentos.

Aungue los medicamentos han contribuido decisivamente ala mejora de la esperanzay a aumento
de la calidad de vida, en ocasiones plantean problemas de efectividad y de seguridad que han de
ser conocidos por los profesionales. Por ello, cobra especial relevancia el protagonismo que esta
Ley otorga al Sistema Espafiol de Farmacovigilanciadel SistemaNacional de Salud.

Los proximos afios dibujan un panorama con un sensible aumento de la poblacién, un marcado
envejecimiento de la misma 'y, por tanto, unas mayores necesidades sanitarias derivadas de este
fendmeno, asi como de la cronificacién de numerosas patologias.

El crecimiento sostenido de las necesidades en materia de prestacion farmacéutica tendra, por
tanto, que enmarcarse en estrategias de Uso Raciona de los Medicamentos y de control del gasto
farmacéutico, que permitan seguir asegurando una prestacion universal de calidad contribuyendo a
la sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud.

Los alumnos deberan, pues, adquirir los conocimientos bésicos y las competencias asignadas a la
asignatura de Farmacologia, que se recogen en la Memoria VERIFICA del Titulo, que les
permitan un manejo racional y seguro de los medicamentos y cumplir con las obligaciones legales
establecidas por la actual Ley de Garantia y Uso Racional de Medicamentos y Productos
Sanitarios.

Los objetivos didacticos de las practicas van dirigidos a familiarizar a los alumnos con la
experimentacion como principal fuente de adquirir conocimientos en Farmacologia.

Contenidos:

Programa de Clases Tedricas:

PARTE |: PRINCIPIOS GENERALES DE ACCION DE LOS FARMACOS

Leccion 1. Introduccién ala Farmacologia. Las bases farmacol 6gicas de |a terapéutica

Leccion 2. Farmacocinética. paso de farmacos través de membranas bioldgicas. Vias de
administracion.

Leccién 3. Farmacocinética: Distribucion de los farmacos.

Leccién 4. Farmacocinética: Biotransformacién y eliminacion de los farmacos.

Leccién 5. Farmacodindmica: Aspectos cuantitativos de la interaccion farmaco-receptor. La curva
dosis-respuesta.

Leccion 6. Farmacodinamica: Aspectos moleculares de la accion de los farmacos. Vias de
sefializacion celular.
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Leccion 7. Pautas de administracion de farmacos.
Leccion 8. Reacciones adversas. Mecanismos implicados en la toxicidad de los farmacos.
I nteracciones farmacol 6gicas.

PARTE II: FARMACOLOGIA DEL SISTEMA NERVIOSO AUTONOMO Y DE LA PLACA
MOTORA

Leccion 9. Farmacos agonistas y antagonistas de receptores muscarinicos.

Leccion 10. Farmacos agonistas adrenérgicos.

Leccidn 11. Farmacos antagonistas adrenérgi cos.

Leccién 12. Farmacol ogia de la transmision ganglionar. Bloqueantes neuromuscul ares.

PARTE Ill: FARMACOLOGIA DE LA INFLAMACION, EL DOLOR Y LA FIEBRE
Leccién 13. Mediadores de lainflamacion: dianas farmacol 6gicas.

Leccién 14. Farmacos analgésicos - antiinflamatorios no esteroideos.

Leccion 15. Farmacos hipouricemiantes y antigotosos.

Leccion 16. Farmacos anal gésicos opioides.

PARTE IV: FARMACOLOGIA DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL:
NEUROPSICOFARMACOLOGIA

Leccion 17. Farmacos anestésicos generales y locales.

Leccion 18. Farmacos ansioliticos, sedantes e hipnaticos.

Leccion 19. Farmacos antipsicoticos y neurol épticos.

Leccion 20. Farmacos anticonvulsivantes y antiepil épticos.

Leccion 21. Farmacos antidepresivos y antimaniacos.

Leccion 22. Farmacologia de las alteraciones del movimiento. Antiparkinsonianos. Antiespasticos.

PARTEV: FARMACOLOGIA CARDIOVASCULAR

Leccién 23. Farmacos diuréticos.

Leccidon 24. Farmacologia de la isquemia miocérdica. Nitratos organicos. Calcio-antagonistas.
Beta-blogueantes.

Leccién 25. Farmacol ogia de lainsuficiencia cardiaca. Digitalicos.

Leccién 26. Farmacos antiarritmicos.

Leccion 27. Farmacos antihipertensores. Antagoni stas sistema renina-angiotensina.

Leccion 28. Farmacologia de la hemostasis, la coagulacion y lafibrinolisis.

Leccion 29. Farmacos hipolipoprotei nemiantes.

PARTE VI: FARMACOLOGIA DEL APARATO RESPIRATORIO
Leccion 30. Farmacos antiasméticos, mucoliticos, expectorantes, antitusigenos.

PARTE VII: FARMACOLOGIA DEL APARATO DIGESTIVO
Leccion 31. Farmacologia de los trastornos de |a secrecion gastrointestinal
Leccion 32. Farmacologia de la motilidad gastrointestinal y del vomito.

PARTE VIII: FARMACOLOGIA DEL SISTEMA NEUROENDOCRINO

Leccién 33. Farmacologia de la hipdfisisy del hipotdlamo. Farmacol ogia uterina.

Leccidn 34. Farmacologia del tiroides. Antitiroideos.

Leccién 35. Farmacologia del metabolismo 6seo y de su regulacion.

Leccién 36. Farmacos antiinflamatorios esteroideos.

Leccién 37. Farmacologia del metabolismo de los carbohidratos. Insulina e hipoglucemiantes
orales.

Leccion 38. Estrogenos y progestagenos. Andrégenos y anabolizantes.

Leccion 39. Farmacos antianémicos. Vitaminas liposolubles e hidrosolubles.
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PARTE IX: FARMACOLOGIA ANTIINFECCIOSA

L eccion 40. Consideraciones general es sobre terapéutica antiinfecciosa. Principios generales.
Leccion 41. Antibidticos beta-lactéamicos.

L eccion 42. Antibidticos aminoglucdsidos.

Leccion 43. Macrdlidos. Cetdlidos. Lincosamidas. Tetraciclinas. Cloranfenicol. Otros
antibidticos.

Leccion 44. Antibioticos Glucopéptidos. Oxazolidinonas. Estreptograminas.

Leccidn 45. Sulfamidas y quinolonas. Antisépticos urinarios.

Leccidn 46. Farmacos antimicobaterianos.

Leccién 47. Farmacos antiviricos

L eccién 48. Farmacos antiparasitarios.

Leccién 49. Farmacos antifangicos.

Leccién 50. Farmacos anti sépticos.

PARTE |: PRINCIPIOS GENERALES DE ACCION DE LOS FARMACOS

Leccion 1. Introduccion ala Farmacologia. Las bases farmacol 0gicas de la terapéutica.

Concepto de Farmacologia. Conceptos de farmaco, medicamento, principio activo y especialidad
farmacéutica. Objetivos de la Farmacologia. Papel de la Farmacologia en la Medicina. Divisiones
de la Farmacologia. Denominaciones aplicadas a los medicamentos: IUPAC, marca registrada,
denominacion comun internacional. Fuentes de informacién bibliogréficas en Farmacologia.

Leccion 2. Farmacocinética: paso de farmacos través de membranas bioldgicas. Vias de
administracion.

Factores que determinan el desplazamiento de los farmacos a través de las membranas.
Mecanismos de desplazamiento a través de la membrana plasméticas. Transporte por difusién
pasiva. Ley de Fick. Propiedades fisico-quimicas de los farmacos que afectan a su difusion.
Transporte de electrélitos. Ley de Henderson-Hasselbach, importancia del pH y del pKa en €l
grado de ionizacién del farmaco y su difusividad. Transporte mediado por portador: difusion
facilitada y transporte activo. Otros:. filtracion a través de hendiduras intercelulares, pinocitosis.
Absorcion. Bioequivalencia. Biodisponibilidad. Vias de administracion de farmacos. Ventajas,
inconvenientes y precauciones en la administracion de los f&rmacos segun las vias. Mecanismos
gue pueden alterar la absorcion de un farmaco segun la via de administracion. Administracion
gastrointestinal. Aspectos fisiologicos, patolégicos y gaénicas de la absorcion digestiva
Administracion parenteral. Absorcion pulmonar. Aplicacion topica (mucosas, piel, 0jo). Sistemas
especiales de liberacion de farmacos. Cinética de absorcion: aspectos cuantitativos. Factores que la
modifican.

Leccion 3. Farmacocinética: Distribucion de los farmacos.

Transporte de los farmacos por la sangre. Fijacion a proteinas plasmaticas: albuminay otros tipos
de proteinas que unen farmacos. Consecuencias farmacolégicas. Importancia en la distribucién,
intensidad de la accion y vida media. Importancia en las interacciones farmacol égicas. Fijaciéon a
los elementos formes. Nivel plasmatico de un farmaco y procesos que lo modifican. Influencia de
la liposolubilidad, pKa, tamafio molecular, flujo sanguineo, absorcién, distribucién y eliminacion.
Importancia clinica de la competicién por la union a proteinas. Almacenamiento de farmacos en
organos de deposito. Paso de farmacos a través de la BHE. Paso de farmacos a través de la barrera
placentaria. Cinética de distribucion: aspectos cuantitativos. M odel os compatimental es. Constantes
de disposicion. Volumen de distribucion.

Leccién 4. Farmacocinética: Biotransformacién y eliminacion de los farmacos.

Vias de eliminacién de farmacos. Eliminacién renal: mecanismos y factores fisico-quimicos que
influencian la eliminacion renal de los farmacos. Reabsorcion tubular. Eliminacion biliar:
mecanismo y factores fisico-quimicos que influencian la eiminacion biliar. Circulacion
enterohepatica. Eliminacion presistémica. Eliminacion de farmacos por saliva, leche, sudor y
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pulmoén. Vias especiales de eiminacion: didisis, hemodidlisis, rifion artificial. Consecuencias
farmacologicas de la biotransformacién. Clasificacion de las reacciones de biotransformacion.
Metabolismo de farmacos por enzimas no microsomales. El sistema de monooxigenasas. Factores
gue influencian la biotransformacién de los féarmacos. bioldgicos (edad, sexo, genéticos,
nutricionales), farmacoldgicos (Inhibicion e induccion enziméticas). Cinética de eliminacion:
aspectos cuantitativos.

Leccion 5. Farmacodindmica: Aspectos cuantitativos de la interaccion farmaco-receptor. La curva
dosis-respuesta.

Concepto y tipos de interacciones farmacoldgicas. Caracteristicas de las curvas dosis-respuesta.
Cinética de interaccion farmaco-receptor. Conceptos y cdculo de: afinidad, actividad intrinseca,
potencia y eficacia de los farmacos. Sinergia de adicion, de potenciacién y antagonismo.
Conceptos de agonista, antagonista 'y agonista parcial: su importancia clinica. Clasificacion de los
antagonismos. Antagonismo competitivo. Antagonismo no competitivo. Antagonismo fisiol égico.
Antagonismo quimico. Relacion estructura- actividad biologica.

Leccion 6. Farmacodinamica: Aspectos moleculares de la accion de los farmacos. Vias de
sefializacion celular.

Concepto de sistema receptor-efector y segundo mensajero. Principales sistemas de segundos
mensajeros. Receptores de farmacos. Subtipos de receptores Receptores asociados a canales
ionicos. Receptores acoplados a proteinas G.  Receptores asociados a proteincinasa. Receptores
asociados a guanilciclasa. Receptores citosolicos-nucleares. Segundos mensajeros citoplasmicos.
Regulacién receptoria. Clasificacion de los receptores. Accion de farmacos no mediada por
receptores (enzimas, transportadores, canales ionicos, otras mol éculas).

Leccién 7. Pautas de administracion de farmacos.

Pautas de administracién. Farmacocinética de dosis Unicas. intravascular y extravascular.
Farmacocinética de la infusion intravenosa continua. Nivel estable del farmaco. Tiempo necesario
para acanzar € nivel estable y factores que lo afectan. Farmacocinética de dosis multiples:
intravascular y extravascular. Tiempo de distribucién en la cinética bi-compartimental. Calculo de
intervalos minimos entre dos dosis sin riesgo de toxicidad diferida. Cambios en la eficacia o
toxicidad de un farmaco al cambiar la dosis. Rango terapéutico. Relacion entre niveles plasméticos
y efectos terapéuticos. Influencia de los procesos patologicos sobre los pardmetros
farmacocinéticos. Métodos para individualizar la pauta terapéutica: exploracion clinica, pruebas
funcionales, monitorizacion de |os niveles plasmaticos.

Leccion 8. Reacciones adversas. Mecanismos implicados en la toxicidad de los farmacos.
I nteracciones farmacol 6gicas.

Concepto de toxicidad. Toxicidad aguda, subaguday crénica. Genotoxicidad y teratogenia. Indice
terapéutico. Clasificacion de los efectos indeseables segiin su origen: reaccion adversa, efecto
colateral, efecto secundario, reacciéon idiosincraésica, sobredosificacion, reaccion alérgica.
Tolerancia y dependencia. Mecanismos generadles de produccion de reacciones adversss.
Mecanismos generales de reacciones idiosincrésicas. Mecanismos de las reacciones de base
inmunoldgica a los farmacos. Tests de prediccion de alergia a farmacos. Patologia iatrogénica.
Factores fisiologicos y patolégicos que condicionan la respuesta a los fa&rmacos: ateraciones
farmacocinéticas y farmacodinamicas. Concepto de interaccién farmacologica. Tipos de
interacciones: farmacéuticas, farmacocinéticas, farmacodindmicas. Reacciones adversas causadas
por interacciones farmacol 6gicas. Mecanismo de produccion. Factores que condicionan € riesgo
de interacciones farmacoldgicas. Importancia clinica de las interacciones farmacol 6gicas. Reglas
generales para la prevencion y deteccion de interacciones farmacoldgicas. Importancia de la
relacion beneficio/riesgo en la administracion de famacos. El sistema espaiiol de
Farmacovigilancia. La Tarjeta amarilla. Critica de la polifarmacia.
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PARTE II:  FARMACOLOGIA DEL SISTEMA NERVIOSO AUTONOMO Y DE LA PLACA
MOTORA

Leccion 9. Farmacos agonistas y antagonistas de receptores muscarinicos.

Concepto e historia de la transmisiéon colinérgica. Agonistas muscarinicos. Clasificacion de los
farmacos colinérgicos ~ Farmacocinética, acciones farmacoldgicas, reacciones adversas,
aplicaciones clinicas. Caracteristicas de los antagonistas muscarinicos. Clasificacion de los
farmacos antimuscarinicos. Mecanismo de accion, farmacocinética, acciones farmacoldgicas,
reacciones adversas, indicaciones clinicas. Manifestaciones clinicas de la intoxicacion por
anticolinérgicos y su tratamiento.

Leccién 10. Farmacos agonistas adrenérgi cos.

Concepto e historia de la transmisién adrenérgica. Caracteristicas y clasificacion de los farmacos
afay beta adrenérgicos. Farmacocinética de las catecolaminas. Mecanismo de accion. Tipos de
receptores. Adrenalina, noradrenalina, isoprenalina. Efectos farmacol 6gicos. Reacciones adversas.
Farmacos adrenérgicos de accion mixta. Farmacos inhibidores de la transmision adrenérgica.
Indicaciones clinicas de los agonistas adrenérgicos. Agonistas dopaminérgicos. Receptores
dopaminérgicos. Acciones farmacolégicas y efectos adversos. Aplicaciones terapéuticas de los
agonistas adrenérgicos.

Leccion 11. Farmacos antagoni stas adrenérgicos.

Definicién y mecanismo de accidon de farmacos antagonistas de receptores alfa adrenérgicos.
Clasificacion. Principales bloqueantes afa-1 o alfa-2. Indicaciones clinicas de los bloqueantes
afal. Concepto y mecanismo de accion de antagonistas de receptores beta-adrenérgicos.
Clasificacion. Blogueantes no selectivos, cardioselectivos y mixtos (alfa y beta). Propiedades
farmacol 6gicas, farmacocinética, reacciones adversas, interacciones, indicaciones clinicas.

Leccién 12. Farmacol ogia de la transmision ganglionar. Bloqueantes neuromuscul ares.
Fisiofarmacologia de la transmision neuromuscular. Blogueantes neuromusculares (agentes
despolarizantes y no despolarizantes): mecanismo de accion, farmacocinética y farmacodinamia,
reacciones adversas y uso clinico. Bloqueantes ganglionares.

PARTE Ill: FARMACOLOGIA DE LA INFLAMACION, EL DOLORY LA FIEBRE

Leccion 13. Mediadores de lainflamacion: dianas farmacol 0gicas.

Mediadores de la inflamacion: clasificacion. Histamina localizacion, sintesis, metabolismo,
liberacion. Receptores H1, H2 y H3. Mecanismo de accién. Antagonistas H1: acciones
farmacologicas, farmacocinética, reacciones adversas. Aplicaciones clinicas. Inhibidores de la
liberacién de histamina: mecanismo de accion. Receptores serotoninérgicos: tipos y subtipos.
Mecanismo de accion. Efectos fisiofarmacol6gicos. Farmacos que interaccionan con la sintesis,
almacenamiento, incorporacion y metabolismo de la serotonina. Agonistas y antagonistas.
Aplicaciones terapéuticas. Efectos adversos. Eicosanoides. Caracteristicas generales. Mecanismo
de accion. Efectos fisiofarmacoldgicos. Farmacos inhibidores de la sintesis de eicosanoides y de
sus receptores. Aplicaciones clinicas.

Leccion 14. Farmacos analgésicos - antiinflamatorios no esteroideos.

AINES: clasificacion, caracteristicas generales, acciones. Mecanismo de accion: antiiflamatoria,
analgésica, antipirética, antiagregante. Efectos téxicos. gastrointestinales, hepéticos, renales,
sistema hematopoyético, hipersensibilidad. Salicilatos: acciones generales, farmacocinética,
reacciones adversas, interacciones, usos clinicos. Farmacos antirreumaticos no esteroideos.
Caracteristicas quimicas. Mecanismo de accion. Efectos farmacolégicos. Reacciones adversas.
Criterios racionales para la elecciéon y uso de los AINES. Intoxicacion por salicilatos. Diferencias
con los glucocorticoides y otros antirreumaticos. Farmacos antimigrafiosos. Clasificacion,
mecanismo de accion, acciones farmacol0gicas y reacciones adversas.
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Leccion 15. Farmacos hipouricemiantes y antigotosos.
Farmacos antigotosos: Clasificacion, mecanismo de accion, acciones farmacoldgicas,
farmacocinéticay reacciones adversas. Interacciones. Indicaciones clinicas.

Leccion 16. Farmacos anal gésicos opioides.

Concepto de analgésico opioide. Origen, caracteristicas quimicas y clasificacion. Receptores
opioides: naturaleza, localizacién, clasificacion. Morfina: mecanismo de accion y acciones
farmacol 6gicas. Farmacocinética. Reacciones adversas. Comparacion de otros agonistas opioides
con la morfina. Usos clinicos. Antagonistas opioides: mecanismo de accion y uso clinico.
Agonistas, agonistas parciales, agonistas-antagonistas y antagonistas. |ndicaciones clinicas.

PARTE IV: FARMACOLOGIA DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL:
NEUROPSICOFARMACOLOGIA

Leccién 17. Farmacos anestésicos generales y locales.

Teorias acerca de la produccion de anestesia general. Signos y etapas de la anestesia general:
efectos sobre €l sistema nervioso, cardiovascular y respiratorio. Anestésicos generales inhalatorios:
propiedades fisico-quimicas. Propiedades farmacocinéticas y farmacolégicas. Factores
dependientes del farmaco y del organismo que modifican su farmacodinamia. Efectos toxicos.
Anestésicos generales intravenosos. Clasificacion. Propiedades farmacolOgicas. Efectos
indeseables. Medicacion  preanestésica:  concepto, farmacos, aplicaciones clinicas.
Neuroleptoanalgesia: concepto, objetivos, farmacos. Ventgjas e inconvenientes. Diferencias entre
anestésicos locales y generales. Farmacos anestésicos locales. concepto, clasificacion (estructura
guimica). Mecanismo de accién. Farmacocinética: importancia de la ionizacién y e pH sobre su
efecto. Acciones farmacolégicas: Sistema Nervioso y aparato cardiovascular. Reacciones adversas.
Interacciones farmacol6gicas. Tipos de anestesia loco-regional (topica, infiltracion, troncular, de
plexos, intradural, epidural). Usos clinicos. Precauciones en el uso de anestésicos locales.

Leccién 18. Farmacos ansioliticos, sedantes e hipnéticos.

Farmacos ansioliticos: definicion y clasificacion. Benzodiacepinas. propiedades quimicas.
Farmacocinética. Mecanismo de accién: € complejo GABA-cloro-BZD. Acciones farmacol égicas
(SNC y otros 6rganos): accién ansiolitica, accién miorrelgjante, accion anticonvulsivante.
Reacciones adversas. Indicaciones clinicas. Tolerancia y dependencia. Otros ansioliticos.
Farmacos hipnéticos. concepto, clasificacion, farmacocinética y reacciones adversas.
Consideraciones acercadel uso de hipnéticos en el tratamiento del insomnio.

Leccion 19. Farmacos antipsi coticos neurol épticos.

Bases bioguimicas y patoldgicas de la enfermedad psicotica. Concepto y desarrollo de los
farmacos antipsicoticos. Neurolépticos. concepto, clasificacion, mecanismo y lugar de accién.
Acciones farmacoldgicas. Accion antidopaminérgica de los antipsicoticos. Reacciones adversas.
Interacciones. Neurol épticos atipicos.

Leccion 20. Farmacos anticonvulsivantes y antiepil épticos.

Concepto de epilepsia. Mecanismos generales de produccién de una crisis epiléptica. Clasificacion
de farmacos antiepilépticos. Mecanismos de accion. Farmacocinética. Efectos adversos.
Monitorizacion de los niveles plasméticos de anticonvulsivantes: justificacion y metodologia.
Bases para seleccionar un antiepiléptico. Asociaciones de antiepilépticos. Interacciones
farmacol 6gicas.

Leccién 21. Farmacos antidepresivos y antimaniacos.

Bases neurogquimicas de la depresion. Clasificacion de los antidepresivos. Antidepresivos
triciclicosnico. Farmacocinética. Reacciones adversas e intoxicacion. Interacciones. Aplicaciones
terapéuticas. Inhibidores de la MAO: clasificacion. Mecanismo de accion. Farmacocinética.
Reacciones adversas. Interacciones. Uso clinico. Sales de litio: mecanismo de accién. Propiedades
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farmacol 0gicas. Efectos indeseables.

Leccion 22. Farmacologia de las alteraciones del movimiento. Antiparkinsonianos. Antiespasticos.
Introduccion. Recuerdo anatomo-funcional de los ganglios de la base. Alteraciones neuroquimicas
de las alteraciones de los ganglios de la base. Bases bioquimicas de la Enfermedad de Parkinson y
otros sindromes extrapiramidales. Fundamentos del tratamiento antiparkinsoniano. L-DOPA:
mecanismo de accién, farmacocinética, efectos farmacol 6gicos. Efectos secundarios, interacciones
farmacol6gicas e indicaciones terapéuticas. Inhibidores de la dopa-descarboxilasa: carbidopa y
benseracida. Beneficios terapéuticos por la asociacion de inhibidores de la dopa-descarboxilasa.
Otros farmacos antiparkisonianos. Farmacos antiespasticos.

PARTEV: FARMACOLOGIA CARDIOVASCULAR

Leccion 23. Farmacos diuréticos.

Farmacos diuréticos: clasificacion, sitio y mecanismo de accion de los diferentes grupos de
diuréticos. Diuréticos de eficacia maxima. Diuréticos de eficacia moderada. Caracteristicas
farmacodinaminas y farmacocinéticas. Efectos adversos comunes e interacciones de los diuréticos
con otros farmacos. Principales indicaciones terapéuticas de los diuréticos. Caracteristicas
diferenciales de la diuresis producida por cada grupo. Efectos sistémicos y reacciones adversas.
I ndi caciones terapéuticas.

Leccion 24. Farmacologia de la isquemia miocérdica. Nitratos organicos. Calcio-antagonistas.
Beta-blogueantes.

Nitratos orgénicos. Mecanismo de accion. Efectos farmacolégicos, toxicidad y tolerancia.
Mecanismo de accién de los bloqueantes beta-adrenérgicos como antianginosos, efectos
indeseables y contraindicaciones. Blogueantes de los canales del Calcio: clasificacion. Mecanismo
de accién. Selectividad farmacoldgica. Diferencias farmacodinamicas. Farmacocinética. Efectos
indeseables. Interacciones farmacologicas. Contraindicaciones. Indicaciones terapéuticas.
Diferencias farmacocinéticas, de eficacia 'y toxicidad entre los farmacos de los diferentes grupos:
nitritos, beta-blogueantes y antagonistas del calcio.

Leccion 25. Farmacologia de lainsuficiencia cardiaca. Digitdlicos.

Puntos de abordaje farmacol6gico en la insuficiencia cardiaca. Glucosidos cardiotonicos: origen,
caracteristicas quimicas, mecanismo de accion. Efectos farmacoldgicos sobre las propiedades
contractiles y eléctricas cardiacas. Efectos sobre otros Organos y sistemas. Factores causales y
propiciadores de la toxicidad digitalica. Signos y sintomas de toxicidad digitalica. Mecanismo de
produccion de arritmias por digitdlicos. Toxicidad extracardiaca de los digitalicos. Eficacia de los
digitalicos como cardiotonicos, y como antiarritmicos. Monitorizacion de los niveles plasméaticos
de digoxina.

Leccion 26. Farmacos antiarritmicos.

Mecanismos generales de la accidon antiarritmica. Clasificacion de los farmacos antiarritmicos.
Antiarritmicos del grupo |: mecanismo de accién segin subgrupos, propiedades farmacoldgicas.
Antiarritmicos del grupo 1I: mecanismo de accion y propiedades farmacol6gicas. Antiarritmicos
del grupo Il1: mecanismo de accion y propiedades farmacol6gicas. Antiarritmicos del grupo V:
mecanismo de accion y propiedades farmacoldgicas. Farmacocinética de los antiarritmicos.
Reacciones adversas e interacciones. Usos clinicos de los antiarritmicos. Criterios de seleccion de
un antiarritmico para los distintos tipos de arritmia: caracteristicas electrocardiogréficas,
farmacocinéticas y toxicidad. Factores que afectan la relacién nivel plasmético-dosis de los
principales antiarritmicos. Monitorizacion. | nteracciones farmacol égicas de |os antiarritmicos.

Leccion 27. Farmacos antihipertensores. Antagoni stas sistema renina-angiotensina.

La hipertension arterial: definicion y objetivos. Clasificacion de los farmacos antihipertensores
segun mecanismo de accion. Diuréticos. Bloqueantes de los canales del Calcio. Inhibidores de la
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actividad simpética. Inhibidores del enzima de conversiéon de la angiotensinay blogueantes de los
receptores de la angiotensina. Vasodilatadores arteriales. Reacciones adversas en relacion a su uso
como antihipertensores. Uso clinico de los farmacos antihipertensores. criterios generales.
Beneficios de las medidas higiénico-dietéticas en € tratamiento de la hipertension arterial.
Eleccion de farmacos para € tratamiento de la hipertension arterial esencial, combinaciones de
eleccion. Tratamiento de la crisis hipertensiva.

Leccion 28. Farmacologia de la hemostasis, la coagulacion y lafibrindlisis.

Agregacion plaquetaria: posibilidades de interferencia farmacol6gica. Mecanismos de accion de
los farmacos antiplaguetarios: &cido acetilsalicilico, dipiridamol y otros farmacos antiplaguetarios.
Reacciones adversas y aplicaciones terapéuticas. Farmacologia de la coagulacion. Heparinas:
caracteristicas quimicas y tipos. Mecanismo de la accion anticoagulante. Diferencias cinéticas
entre las heparinas. Reacciones adversas. Anticoagulantes orales: clasificacion, mecanismo de
accion, farmacocinética y reacciones adversas. Aplicaciones terapéuticas de los farmacos
anticoagulantes. Fibrindlisis: posibilidades de actuacion farmacologica. Farmacos activadores e
inhibidores de la fibrindlisis. mecanismos de accion, farmacocinética, reacciones adversas y
aplicaciones terapéuticas.

Leccion 29. Farmacos hipolipoprotei nemiantes.

Metabolismo de las lipoproteinas. Alteraciones del metabolismo lipidico: posibilidades de
intervenciéon farmacologica. Clasificacion de los farmacos hipolipemiantes. Inhibidores de la
HMG-CoA reductasa: mecanismo de accion, farmacocinética, reacciones adversas e interacciones.
Resinas de intercambio anidnico: mecanismo de accidn, reacciones adversas e interacciones.
Derivados del acido fenoxiisobutirico: mecanismo de accidn, farmacocinética, reacciones adversas
e interacciones. Derivados nicotinicos: mecanismo de acciodn, farmacocinética, reacciones adversas
e interacciones. Otros hipolipemiantes. Efectos comparados sobre los niveles plasméticos de
lipoproteinas. Usos clinicos de |os farmacos hipolipemiantes.

PARTE VI: FARMACOLOGIA DEL APARATO RESPIRATORIO

Leccién 30. Farmacos antiasméticos, mucoliticos, expectorantes, antitusigenos.

Bases fisiopatoldgicas de produccion de asma bronquial y de enfermedad obstructiva cronica
(EPOC). Mecanismos farmacolégicos de actuacion en e proceso asmatico y en la EPOC.
Mecanismo de accion, propiedades farmacocinéticas y efectos farmacologicos de los farmacos
utilizados en el tratamiento del asmay la EPOC (xantinas, beta-estimulantes, cromoglicato sodico,
glucocorticoides 'y anticolinérgicos). Xantinas broncodilatadoras:  efectos  bronquiales,
cardiovasculares y sobre otros sistemas. Propiedades farmacocinéticas de la teofilina. Relacion
entre niveles plasmaticos y efectos adversos de la teofilina. Factores dietéticos, farmacol 6gicos y
patolégicos que ateran las pautas terapéuticas. Mecanismos fundamentales de  accion
broncodilatadora de los estimulantes beta-adrenérgicos y sus efectos farmacoldgicos en funcion
de su selectividad. Propiedades farmacocinéticas, efectos adversos. Uso de parasimpaticoliticos
como broncodilatadores. Glucocorticoides: su papel en e asma y la EPOC. Caracteristicas
farmacolOgicas y aplicaciones terapéuticas de los farmacos inhibidores de la liberacién de
mediadores broncoconstrictores. Desensibilizacién. Mecanismo de accion de los antitusigenos
opiaceos (dextrometorfano, codeina). Propiedades farmacocinéticas y farmacodinamicas. Efectos
adversos de los antitusigenos. Mucoliticos y expectorantes. caracteristicas de los principales
f&rmacos. Breve revision critica de su uso terapéutico.

PARTE VII: FARMACOLOGIA DEL APARATO DIGESTIVO

Leccion 31. Farmacologia de | os trastornos de la secrecion gastrointestinal .

Recuerdo fisiolégico de los factores que regulan la secrecion acida gastrica y factores que la
modifican. Objetivos del tratamiento de la Ulcera gastroduodenal. Papel del Helicobacter pylori en
la etiopatogenia del ulcus. Clasificacion de los farmacos antiul cerosos atendiendo a su mecanismo
de accion. Inhibidores de la secrecion acida: anticolinérgicos, antihistaminicos H2, analogos de las
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prostaglandinas. Inhibidores de la bomba de protones (omeprazol). Papel de los antiacidos o
neutralizantes de la secrecion acida (sales de magnesio, aluminio, calcio y sodio) en la enfermedad
ulcerosa. Potencia antiacida y efectos secundarios. Protectores de la mucosa gastrica. Mecanismo
de accién, propiedades farmacologicas y farmacocinéticas, efectos secundarios y utilidad
terapéutica de los farmacos antiulcerosos. Medidas erradicadoras del Helicobacter pylori.
Antagonistas de los receptores H2 en el tratamiento de la Ulcera. Papel de ladietaen € tratamiento
de la enfermedad ulcerosa. Farmacos de primeray segunda eleccion para el tratamiento del ulcus.
Interacciones farmacol 6gicas mas relevantes de los principales antiulcerosos. Farmacologia de la
secrecion biliar y pancredtica.

Leccion 32. Farmacologia de la motilidad gastrointestinal y del vomito.

Mecanismos fisiopatolégicos de la ndusea y e vomito. Posibilidades de manipulacion
farmacol6gica. Farmacos antieméticos (antihistaminicos H1, antagonistas muscarinicos,
procinéticos, antiserotonérgicos, neurolépticos, cannabinoides): mecanismo de accion,
farmacocinética y farmacodinamia, reacciones adversas y empleo clinico. Bases fisiopatol 6gicas
de la motilidad intestinal. Posibilidades de manipulacion farmacol égica. Laxantes (aumentadores
de volumen, osmaticos, reblandecedores, estimulantes de la mucosa): mecanismo de accidn,
farmacocinética y farmacodinamia, reacciones adversas y empleo clinico. Antidiarreicos (agentes
en diarreas mediassmoderadas, agentes en diarreas graves/secretorias): mecanismo de accion,
farmacocinéticay farmacodinamia, reacciones adversasy empleo clinico.

PARTE VIIl: FARMACOLOGIA DEL SISTEMA NEUROENDOCRINO

Leccion 33. Farmacologia de la hipdfisisy del hipotalamo. Farmacol ogia uterina.

Generalidades. Hormonas hipofisarias. Hormona de crecimiento (GH): Acciones farmacol dgicas,
farmacocinética, reacciones adversas, aplicaciones terapéuticas. Hormona adrenocorticotropa
(ACTH): Acciones farmacol 6gicas, Farmacocinética y reacciones adversas, indicaciones clinicas.
Gonadotropinas (LH y FSH): Acciones farmacolégicas, farmacocinética, reacciones adversas e
indicaciones clinicas. Hormona estimulante del tiroides (TSH): Mecanismo de accion,
farmacocinética y reacciones adversas. Prolactina (PRL): Acciones fisioldgicas. Hormonas
hipotaldmicas. Hormona liberadora de GH (GHRH): Mecanismo de accion, acciones
farmacol 6gicas y usos terapéuticos. Hormona liberadora de corticotropina (CRH): Mecanismo de
accion, indicaciones clinicas. Hormona liberadora de gonadotropinas (GnRH) (LHRH):
Mecanismo de accion, indicaciones clinicas. Hormona inhibidora de (GH): Acciones
farmacologicas, mecanismo de accion, farmacocinética y reacciones adversas. Aplicaciones
clinicas. Farmacologia uterina.

Leccion 34. Farmacologia del tiroides. Antitiroideos.

Hormonas tiroideas. Generalidades, clasificacion y sintesis, farmacocinética, acciones
fisiofarmacolégicas y mecanismo de accion, reacciones adversas, aplicaciones terapéuticas,
preparados y posologia. Farmacos antitiroideos: Generalidades y clasificacion. Farmacocinética,
acciones farmacolégicas y mecanismo de accidn, reacciones adversas, indicaciones terapéuticas.
Y odo: Caracteristicasy reacciones adversas y mecanismo de accion. Y odo radiactivo.

Leccién 35. Farmacologia del metabolismo 6seo y de su regulacion.

Generalidades. Mecanismo de regulacion homeostética. Cinética del calcio y fosforo, preparados
de calcio, aplicaciones terapéuticas. Parathormona: Acciones fisioldgicas y mecanismo de accion.
Vitamina D: ergocalciferol, colecalciferol, acciones fisiolégicas y mecanismo de accion.
Farmacocinética, reacciones adversas, indicaciones clinicas. Calcitonina: caracteristicas, acciones
fisiol6gicas, reacciones adversas, indicaciones clinicas. Otras sustancias: bifosfonatos.

Leccidn 36. Farmacos antiinflamatorios esteroideos.

Acciones farmacolgicas y fisiologicas de la ACTH. Glucocorticoides: clasificacion, mecanismo
de accion. Potencia relativa mineralocorticoide y antiinflamatoria. Efectos fisio-farmacol 6gicos
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(acciones metabolicas, mineralcorticoide, antiinflamatoria, inmunoldgicas). Propiedades
farmacocinéticas. Indicaciones terapéuticas. Formas de administracion. Efectos indeseables.
Administracién aguda y crénica. Tratamiento con corticoides a dias alternos. Interrupcién o
suspension de un tratamiento con glucocorticoides. Caracteristicas diferenciales de estos farmacos.
Compuestos con actividad mineralcorticoide exclusiva, efectos adversos y aplicaciones
terapéuticas. Tratamiento de lainsuficiencia suprarrenal aguday cronica. Inhibidores de la funcion
de la corteza suprerrena. Mineralocorticoides: Caracteristicas y biosintesis, mecanismo de accion,
acciones mineralocorticoideas, farmacocinética y reacciones adversas, aplicaciones terapéuticas.
Inhibidores de la sintesis.

Leccién 37. Farmacologia del metabolismo de los carbohidratos. Insulina e hipoglucemiantes
orales.

Insulina: estructura quimica de la insulina procedente de las distintas especies. Mecanismo de
accion. Efectos sobre e metabolismo de los diabéticos. Preparados de insulina y propiedades
farmacocinéticas. Efectos adversos. Sulfonilureas: mecanismo de accion, efectos farmacol dgicos y
caracteristicas farmacocinéticas generales. Interacciones farmacocinéticas y farmacodinamicas de
las sulfonilureas. Principales efectos adversos. Biguanidas. caracteristicas farmacologicas
generales y usos. Criterios para la seleccion de farmacos en el diabético. Efectos del tratamiento
farmacol 6gico sobre la evolucion de la Diabetes Méllitus.

Leccion 38. Estrégenos y progestagenos. Andrégenos y anabolizantes.

Estrogenos: clasificacion, efectos fisio-farmacoldgicos. Mecanismo de accion. Propiedades
farmacocinéticas. Indicaciones terapéuticas. Interacciones y reacciones adversas. Farmacos
antiestrogénicos (clomifeno, tamoxifeno). Propiedades farmacol dgicas. Indicaciones terapéuticas.
Gestadgenos. clasificacion, efectos fisio-farmacoldgicos. Propiedades farmacocinéticas. Usos
terapéuticos. Hormonas androgénicas y derivados sintéticos. Esteroides anabolizantes.
Clasificacion. Mecanismo de accion. Efectos fisio-farmacol 6gicos. Propiedades farmacocinéticas.
Efectos adversos. Aplicaciones terapéuticas y abuso. Antiandrégenos. Clasificacion. Mecanismo
de accion. Propiedades farmacoldgicas. Aplicaciones terapéuticas. Efectos adversos.
Anticoncepcién hormonal: concepto, aspectos generales. Anticonceptivos hormonales: formas de
presentacion y administracion. Efectos adversos: teratogénicos, metabdlicos, sobre la coagulacion,
acciones vasculares, potencial oncogénico. Interacciones farmacolégicas a nivel metabdlico y
otras. Aplicacion clinica.

Leccion 39. Farmacos antianémicos. Vitaminas liposolubles e hidrosolubles.

Hierro: fuentes naturales y preparados. Farmacocinéticay efectos adversos de la terapia con hierro.
Vitaminas hidrosolubles: Vitaminas hidrosolubles. Tiamina (B1), Riboflavina (B), Acido
nicotinico, Piridoxina (B6) y Acido ascorbico (vitamina C): Caracteristicas, acciones biologicas y
mecanismo de accién, farmacocinética, reacciones adversas y aplicaciones. Cianocobalamina:
acciones fisiolégicas, fuentes naturales, necesidades diarias y farmacocinética. Preparados e
indicaciones clinicas (anemia perniciosa y anemia megaloblastica). Acido fdélico: acciones
fisioldgicas, farmacocinética, fuentes naturales y necesidades diarias. Terapéutica correcta de las
anemias segun etiologia. Interacciones farmacoldgicas. Factores hematopoyéticos. Eritropoyetina.
Vitaminas liposolubles. Vitamina A, E y K., caracteristicas quimicas, fuentes naturales.
Farmacocinética, uso terapéutico y reacciones adversas.

PARTE IX: FARMACOLOGIA ANTIINFECCIOSA

L eccién 40. Consideraciones general es sobre terapéutica antiinfecciosa. Principios generales.
Tipos de agentes antiinfecciosos. Definicion de antibiético, antiséptico, quimioterapico.
Clasificacion de los antiinfecciosos segiin su estructura quimica, segin su mecanismo de accion,
segun su indicacion clinica. Importancia de los antiinfecciosos en la Terapéutica. Factores que
afectan la eficacia clinica de |os antiinfecci0sos.

Péagina 11 de 20



Leccion 41. Antibioticos beta-lactamicos.

Origen, estructura quimica. Propiedades farmacocinéticas, espectro antibacteriano y resistencias.
Receptor bacteriano para las penicilinas y cefalosporinas, lugar, mecanismo de accién, toxicidad
selectiva y accion bacteriana en fase de crecimiento. Causas de resistencia a estos antibioticos.
Farmacocinética. Uso en la insuficiencia renal. Indicaciones de las penicilinas. Efectos
indeseables, reacciones de hipersensibilidad. Toxicidad de las cefalosporinas. Indicaciones de las
cefalosporinas. Inhibidores de beta-lactamasas.

Leccion 42. Antibidticos aminoglucdsidos.

Caracteristicas comunes, estructura quimica general y clasificacion. Compuestos de interés clinico.
Mecanismo de accion, resistencias, espectro antibacteriano, farmacocinética, reacciones adversas.
Indicaciones clinicas.

Leccién 43. Macrdlidos. Cetdlidos. Lincosamidas. Tetraciclinas. Cloranfenicol. Otros antibidticos.
Caracteristicas y mecanismo de accion de los antibioticos macrdlidos. Cetdlidos. Lincosamidas.
Tetraciclinas. Cloranfenicol. Mecanismo de accion, espectro antibacteriano, caracteristicas
farmacocinéticas, efectos adversos. Indicaciones terapéuticas. Otros antibioticos.

Leccion 44. Antibi6ticos Glucopéptidos. Oxazolidinonas. Estreptograminas.
Mecanismo de acciodn, espectro antibacteriano, caracteristicas farmacocinéticas, efectos adversos.
I ndicaciones terapéuticas.

Leccion 45. Sulfamidas y quinolonas. Antisépticos urinarios.
M ecanismo de accion, espectro antibacteriano, farmacocinética. Reacciones adversas. Indicaciones
clinicas.

Leccion 46. Farmacos antimicobaterianos.

Tuberculostéticos en funcion de su valor clinico-terapéutico. Estrategia terapéutica. |soniacida:
actividad antibacteriana, mecanismo de accion, farmacocinética, efectos adversos. Rifampicina:
mecanismo de accion, actividad antituberculosa, farmacocinética, efectos adversos. Aplicaciones
terapéuticas de la rifampicina. Etambutol: mecanismo de accién, actividad antituberculosa,
farmacocinética, efectos adversos. Empleo de la estreptomicina como tubercul ostético.
Pirazinamida. Tuberculostéticos de segundo orden. Bases de las asociaciones de antimicrobianos
en e tratamiento de la tuberculosis. Toxicidad de los compuestos antituberculosos. Pautas de
tratamiento. Quimioprofilaxis en e tratamiento de la tuberculosis. Tuberculosis y Sindrome de
Inmunodeficiencia adquirida (SIDA). Farmacos utilizados en e tratamiento de la lepra.
Mecanismos de accion y de resistencia. Propiedades farmacocinéticas. Efectos indeseables.
Toxicidad. Indicaciones clinicas.

Leccion 47. Farmacos antiviricos.

Tipos y subtipos. Farmacos antiviricos. Clasificacion. Mecanismo de accion y potencialidades
terapéuticas de los principales farmacos antiviricos. Propiedades farmacocinéticas, efectos
secundarios y reacciones adversas. Papel que representan los farmacos antiviricos en el tratamiento
de las viriasis. Propiedades farmacolégicas. Efectos indeseables. Perspectivas actuales en el
tratamiento del SIDA.

L eccidén 48. Farmacos antiparasitarios.

Farmacos antiprotozoarios utilizados en e tratamiento de la amebiasis, giardiasis, paludismo,
tripanosomiasis, leishmaniosis y pneumocistosis. Farmacos antihelminticos frente a Nematodos,
Trematodos, Cestodes y Larvarias. Farmacos de uso contra las escabiosis, pediculosis y otras
parasitaciones externas. Propiedades farmacodinamicas y farmacocinéticas. Reacciones adversas.

L eccion 49. Farmacos antifungicos.
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Micosis superficiales y sistémicas. Farmacos antifungicos. clasificacion y estructura quimica
(antibidticos, derivados imidazdlicos, otros). Griseofulvina. Miconazol. Clotrimazol. Ketoconazol.
5-fluorocistosina. Espectro antifungico. Mecanismo de accion. Propiedades farmacocinéticas.
Reacciones adversas. Antifungicos Utiles para e tratamiento de micosis cutdneas y mucosas.
Antifungicos Gtiles en micosis sistémicas mas frecuentes. Uso de antimicéticos como tratamiento
preventivo o curativo en enfermos inmunodeprimidos.

Leccion 50. Farmacos antisépticos.

Conceptos de antiséptico, desinfectante, antibidtico y quimioterdpico. Clasificacion de los
antisépticos y desinfectantes. Caracteristicas farmacolOgicas generadles de los principales
antisépticos y desinfectantes: actividad \\\"in vitro\\" e \\\"in vivo\\\", usos, toxicidad, ventajas e
inconvenientes. Derivados halogenados de los metales pesados, agentes oxidantes, acido,
alcoholes, detergentes.

Programa de clases précticas:

1.- Célculo de la dosis de un farmaco y porcentaje de soluciones. Medidas de peso, volumen y
concentracion, frecuentemente usadas en Farmacol ogia Experimental y en la prescripcion médica.

2.- Mangjo del animal de laboratorio y administracion de farmacos por las distintas vias. Su
importancia en Farmacologia Experimental .

3.- Farmacocinética 1. Influencia de la ionizacién sobre la velocidad de eliminacion renal de un
farmaco.

4.- Farmacocinética 2. Influencia de la ionizacion sobre la velocidad de absorcion gastrica de un
farmaco.

5.- Farmacocinética 3. Biotransformacion. Influencia del metabolismo sobre la vida media de
eliminacién de los farmacos.

6.- Farmacodinamia 1. La curva dosis-respuesta. Un experimento en érgano aislado.

7.- Farmacodinamia 2. Interaccion farmaco-receptor. Las curvas de competicion.

8.- Farmacodinamia 3. Interaccion farmaco-receptor. Las curvas de asociacion-disociacion.
9.- Uso Racional de Medicamentos. indice Sintético de calidad.

10.- Ley 29/2006, de 26 de julio, de Garantias y Uso Racional de los Medicamentos y Productos
Sanitarios (BOE n° 178, de 27 de julio de 2006).

11.- Fichatécnica, Informacion de los cartones de los Medicamentos, Vademecum y Medimecum.
12.- Prescripcion segura de medicamentos en Drago. SINASP.

13.- Farmacogenética.

Cada alumno debera llevar una calculadora cientifica (que haga logaritmos), asi como escuadra,

cartabon y regla parala construccion de gréficas. La asistenciay la elaboracién de un cuaderno de
préacticas son obligatorias para aprobar la asignatura.
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Metodologia:

Para la adquisicion de las distintas competencias se desarrollaran los contenidos mediante la
realizacion de actividades en sesiones presenciales que incluiran, clases tedricas, seminarios,
clases précticas y evaluacion final o global.

Evaluacion:

Criterios de evaluacion

Conocer y entender los principios generales de accion de los farmacos.

Conocer y entender la Farmacocinética y Farmacodinamia de los diferentes grupos de farmacos
(historia, caracteristicas quimicas, clasificacion, preparados farmacéuticos, dosis, vias de
administracion, pautas de administracion, tiempo de duracion del tratamiento farmacol 0gico,
mecanismo de accion, acciones farmacoldgicas, interacciones farmacol 6gicas, efectos adversos y
secundarios, contraindicaciones e indicaciones clinicas, perspectivas futuras).

Comprender laimportancia de la val oracion Beneficio/Riesgo en el uso de farmacos.
Comprender y saber qué es laféarmacovigilanciay cémo se hace.

Comprender y entender la importancia del Uso Racional de Medicamentos y saber utilizarlos de
manera Racional.

Saber y conocer los principios éticos y legales del uso de farmacos, |as responsabilidades legales y
el gercicio profesional centrado en el paciente.

Comprender y entender el papel fundamental del Médico en € cuidado de la salud del pacientey,
por tanto, en la prevencion y el diagnéstico de la enfermedad, asi como en la prescripcién, EN SU
CASO, de tratamiento con medicamentos.

Comprender y entender el papel fundamental del Médico en la sostenibilidad del Sistema Nacional
de Salud.

Sistemas de evaluacion

La evaluacion de los objetivos del aprendizaje tedrico se realizard, mediante un Unico examen
tedrico, en cada convocatoria ordinaria, extraordinariay especial.

Este examen fina constar4 de 3 partes, cada una de las cuales correspondera a los temas
impartidos por cada profesor. Cada una de las 3 partes sera un examen independiente, de una
duracion de una hora cada uno de ellos.

En cada convocatoria, el alumno puede presentarse a 1 parte solamente, a 2 de ellas, o atodas.

Las preguntas de cada parte las hara el profesor que haya explicado los temas correspondientes, y
el tipo de examen podra ser de tipo test de respuesta multiple, oral, escrito de respuestas cortas o
de respuestas largas, o una combinacion de todas ellas, en los que se exigird un minimo de
aciertos, sin puntos negativos, para aprobarlo con una nota de 5. Al comienzo del curso, los
profesores comunicaran alos estudiantes el o los tipos de exdmenes que se redlizarén.

Cuaquier examen tedrico que se haga fuera de las fechas oficiamente establecidas, por la
Facultad de Ciencias de la Salud para las convocatorias ordinaria, extraordinaria o especial, por
razones extraordinarias y justificadas, o por peticion de adelanto de convocatoria, podra ser de tipo
test de respuesta multiple, oral, escrito de respuestas cortas 0 de respuestas largas, 0 una
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combinacién de todas ellas, dependiendo del criterio y decision de cada profesor, quien se lo
comunicara previamente alos alumnos af ectados.

Para poder presentarse al examen tedrico, en la convocatoria ordinaria, es imprescindible la
asistencia a todas las précticas de laboratorio, asi como la realizacion de todos los trabajos
encargados a cada alumno (un cuaderno de précticas).

En ninglin caso, larealizacién de las préacticas o de trabajos, o la obtencién de una nota superior a
5 en el examen préctico final, podra compensar alguna parte tedrica no aprobada.

El examen practico final se realizard mediante preguntas tipo test de respuesta mdltiple, o
preguntas escritas de respuesta corta, 0 preguntas escritas de respuesta larga, o preguntas orales, o
una combinacion de todas ellas, acriterio del profesor.

La asistencia y participacion en las actividades docentes se valorard atendiendo a siguiente
criterio: laasistenciaal 75 % de las mismas se correspondera con un 5.

En ninguin caso, una nota superior a5 por asistenciay participacion en actividades docentes podra
compensar alguna parte tedrica no aprobada.

Criterios de calificacion

L os criterios para establecer |a nota de los exdmenes seran |os siguientes:

1.- Cdlificacién obtenida en los exdmenes tedricos.

L os examenes de tipo test de respuesta multiple se aprueban con una nota de 5. Dicha nota se fijao
se establece en un 70% de preguntas correctas, del total de preguntas realizadas, sin que haya
puntos negativos 0 Sin que se resten preguntas mal contestadas o en blanco.

Los exdmenes del tipo de preguntas escritas de respuesta corta se aprueban con un 5, fijdndose éste
en un 70% del maximo de puntos posibles, valorandose cada pregunta de 0 a 1 punto (las
preguntas no contestadas no restan puntos).

Los exdmenes del tipo de preguntas escritas de respuesta larga se aprueban con un 5, fijandose
éste, igualmente, en un 70% del maximo de puntos posibles, valordndose cada preguntade 0 a 1
punto (las preguntas no contestadas no restan puntos).

L os examenes orales se valoraran con e mismo criterio, se aprueban con un 5. Paraello, e alumno
debera obtener un minimo de un 70% de puntuacion del maximo de puntos posibles, valorando
cada pregunta realizada de 0 a 1 punto (las preguntas no contestadas no restan puntos).

Los examenes que combinen preguntas tipo test de respuesta multiple y preguntas escritas de
respuestas cortas y/o largas, asi como orales, se regiran por los mismos criterios (nota de 5, fijada
en un 70% de puntuacion del méximo de puntos posibles. Cada pregunta tipo test vale 1 punto y
cada pregunta escritau oral vale de 0 a 1 punto, sin resta de puntos negativos).

2.- Cdlificacion obtenida en el examen practico final.

Los examenes que combinen preguntas tipo test de respuesta multiple y preguntas escritas de
respuestas cortas y/o largas, asi como oraes, se regiran por los mismos criterios, sefialados
anteriormente. En el caso del examen préctico final, € alumno deberd obtener un 70 % de la
méaxima puntuacion posible.

Sin haber aprobado € examen préctico no se puede aprobar la asignatura, en ninguna
convocatoria.

3.- Cadlificacion obtenida por asistenciay participacion en actividades docentes.

Se establece y se permite un margen de inasistencia a clases del 25% de las horas presenciales
determinadas en el Plan de Estudios, sin necesidad de justificacion alguna, para obtener una nota
de 5. La nota correspondiente a una asistencia menor 0 mayor se calculara mediante una simple
regla de tres considerando el niumero maximo posible de asistencias y e nimero de asistencias
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efectivas de cada alumno.

La Unica causa justificada de ausencia serd la enfermedad del propio alumno, quien debera
demostrarlo mediante certificado médico, no admitiéndose ninguna otra causa, excepto las
contempladasy previstas en los Estatutos y Reglamentos de la ULPGC.

Porcentajes que | os distintos apartados suponen en la calificacion final :

Es necesario, aprobar todas y cada una de las 3 partes de que consta el examen tedrico final para
aprobar la asignatura, de modo que la nota final del examen tedrico sera la media de los 3
examenes, una vez aprobados todos ellos. Cada parte aprobada se guardarg, solamente, hasta la
convocatoria “especia” del siguiente curso académico, por lo que e aumno sdlo debera
examinarse en las convocatorias “extraordinaria’ y/o “especial” de las partes que no haya
aprobado.

La nota final del examen tedrico de los alumnos que no se hayan examinado de alguna de las
partes serd de No Presentado y si no han aprobado las 3 partes, la nota final del examen tedrico
serdlamas bgjadelas 3.

Si el alumno no supera e minimo exigido en este examen tedrico, no aprobara la asignaturay la
notafinal delaasignatura serala obtenida en dicho examen teorico.

Si el alumno supera ese minimo, la nota obtenida en e examen tedrico congtituira e 80 % de la
nota final, sobre un maximo de 10, ala que se afadiran la nota obtenida en el examen practico que
constituira el 10 % de la nota final y la nota obtenida por asistencia y participacion en las
actividades docentes, que sera € otro 10 % restante de la nota final, slempre y cuando cada una de
esas 2 notas, la del examen préactico y de asistencia y participacion en las actividades docentes,
sean igual o superior a 5.

Las notas superiores a 5, obtenidas en el examen practico y por asistencia 'y participacion en las
actividades docentes, solo se sumaran a la obtenida en € examen tedrico, para determinar la nota
final de laasignatura, cuando aguélla (nota de teoria) sea superior al minimo establ ecido.

Es necesario obtener un 5 en el examen practico, en cualquier convocatoria, para aprobar la
asignatura. Quien tenga una nota superior a 5 en e examen tedrico y no haya realizado las
précticas u obtenido una nota inferior a 5 en el examen préctico suspendera la asignatura con la
nota obtenida en e examen préctico o con un 0 en el caso de no haberlas realizado y no haberse
examinado de las mismas.

En las convocatorias extraordinarias y especiales los estudiantes seran evaluados con los mismos
criterios de evaluacion, los mismos sistemas de evaluacion y 1os mismos criterios de calificacion
gue en las convocatorias ordinarias.

Asi mismo, seraideéntico el porcentaje que los distintos apartados suponen en la calificacion final.

Todo lo indicado en este proyecto docente es de aplicacion, tanto para los alumnos matriculados
por primeravez en la asignatura como para los alumnos repetidores.

Plan de Aprendizaje (Plan de trabajo de cada estudiante)

Tareas y actividades que realizara segun distintos contextos profesionales (cientifico,
profesional, institucional, social)

1.- Asistencia a clases tedricas presenciales.

2.- Asistencia a clases practicas presenciales.

3.- Asistencia a seminarios.

4.- Preparacion, exposicion y discusion de temas del contenido tedrico de la asignatura.

5.- Resolucion de problemas de laboratorio y farmacocinéticos.

6.- Estudiar y aprender todos los temas tedricos y practicos que conforman el contenido de la
asignatura.
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Temporalizacion semanal de tareas y actividades (distribucion de tiempos en distintas
actividades y en presencialidad - no presencialidad)

La temporalizacion semana de las tareas y actividades es la que aparece reflgjada en el horario
aprobado por la Junta de Facultad de Ciencias de la Salud y que aparece en su pagina web.

Ladistribucion en tiempos de las mismas es la siguiente:
1.- Clases tedricas, 60 horas, presenciales.

2.- Seminarios, 20 horas, presenciales.

3.- Clases préacticas, 24 horas, presenciales.

4.- Tutorias, 6 horas, presenciales.

Ademés, e Titulo de Grado de Medicina contempla que € alumno debe realizar un trabgjo no

presencial de 10,2 ECTS, 115 horas, que cada aumno dedicard a estudio persona y que
temporalizara a convenienciay segun necesidades personales.

Recursos que tendra que utilizar adecuadamente en cada uno de los contextos
profesionales.

Bibliografia recomendada en el proyecto docente, diapositivas de clase, revistas cientificas de
Farmacologia, Vademecum y Medimecum.

Resultados de aprendizaje que tendra que alcanzar al finalizar las distintas tareas.

El alumno debera haber alcanzado las competencias asignadas a la asignatura. Por €llo, a finalizar
las distintas tareas, €l alumno debera demostrar que:

1.- Conoce y entiende los principios generales de accion de los farmacos y las caracteristicas
farmacocinéticas y farmacodinamicas de | os diferentes grupos de farmacos utilizados en Medicina.

2.- Es capaz de hacer una valoracién riesgo/beneficio en € uso de medicamentos.
3.- Es capaz de prescribir farmacos de manera racional y redactar recetas médicas, correctamente.

4.- Conoce la normativa legal vigente sobre el uso racional de los medicamentos y los principios
€ticos que deben presidir la relacion médico-enfermo.

5.- Sabe e papel que juega e médico en e cuidado de la salud de los pacientes y en la
sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud.

Resultados, todos €ellos, que abarcan la totalidad de competencias asignadas a la asignatura y
aseguran cumplir los objetivos de la asignatura.

Plan Tutorial

Atencion presencial individualizada (incluir las acciones dirigidas a estudiantes en 52, 62
y 72 convocatoria)

Las tutorias se redlizaran durante todo € periodo lectivo a demanda del alumno, concertando las
mismas con el profesor, con una antelacién de una semana.
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Las tutorias se realizardn durante todo el periodo lectivo a demanda del grupo de trabgjo,
concertando las mismas con €l profesor, con una antelacion de una semana.

| |
(@)

Se admitiran las tutorias por correo electrénico.

Dr./Dra. Félix Lopez Blanco (COORDINADOR)
Departamento: 210 - Cl ENCI AS CLI NI CAS

Ambito: 315 - Farnacol ogi a

Area: 315 - Farmacol ogi a

Despacho: Cl ENCI AS CLI NI CAS
Teléfono: 928453474 Correo Electrénico:

Dr./Dra. Leandro Francisco Fernandez Pérez (RESPONSABLE DE PRACTICAS)
Departamento: 210 - Cl ENCI AS CLI NI CAS

Ambito: 315 - Farnacol ogi a

Area: 315 - Farmacol ogi a

Despacho: Cl ENCI AS CLI NI CAS
Teléfono: 928452736 Correo Electrénico: | eandr of co. f er nandez@l pgc. es

Dr./Dra. Moisés Garcia Arencibia
Departamento: 210 - Cl ENCI AS CLI NI CAS

Ambito: 315 - Farnacol ogi a
Area: 315 - Farnmacol ogi a
Despacho:
Teléfono: Correo Electronico: noi ses. gar ci a@l pgc. es

D/Dfa. José M anuel Garcia Castellano
Departamento: 210 - Cl ENCI AS CLI NI CAS

Ambito: 315 - Farnmacol ogi a
Area: 315 - Farnacol ogi a
Despacho:
Teléfono: Correo Electrénico: JMEC 61@AHOO. COMVI
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Dr./Dra. Elisa de los Reyes Bordon Rodriguez
Departamento: 210 - Cl ENCI AS CLI NI CAS

Ambito: 315 - Farnmacol ogi a

Area: 315 - Farmacol ogi a

Despacho: Cl ENCI AS CLI NI CAS
Teléfono: 928453441 Correo Electrénico: el i sadel osreyes. bordon@l pgc. es
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