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1. Datos generales

Materia: FARMACOLOGIA |

Caodigo: FME0016

Creditos: 4

Nivel: 3

Paralelo: MED-3A

Eje de formacion: BASICO

Periodo lectivo: PERIODO MAR/2016 - JUL/2016

Total de horas: 64

Profesor: CALVO CAMPOVERDE EDISON GEOVANNY

Correo electronico: ecalvo@uazuay.edu.ec

Prerrequisitos:
FME0002 MORFOLOGIA
FMEO0003 BIOLOGIA
FMEO0007 FISIOLOGIA
FME0008 BIOQUIMICA

2. Descripcion y objetivos de la materia

Es una asignatura de las ciencias profesionales que permitira al estudiante abordar el tratamiento de las
enfermedades en su vida profesional, aspecto importante dentro del manejo integral del paciente.

En la farmacologia basica se plantea la ensefianza de los principios basicos de los farmacos: sus
caracteristicas, sus relaciones con el organismo, sus interrelaciones y sus efectos colaterales o téxicos.

En la farmacologia clinica se ensefia la utilizacion de los farmacos para el tratamiento de las enfermedades
que deben ser usados por un médico generalista para tratar las enfermedades mas comunes en nuestro
medio, que actlen en el sistema cardiovascular y renal, en el musculo liso, farmacos hematoldgicos, para
las hiperlipidemias, diabetes y quimioterapéuticos. En el presente curso también se ensefia el arte de la
prescripciéon medica.

La farmacologia se articula con materias basicas como fisiologia y bioquimica, cuyo conocimiento es
necesario para entender los efectos que los fArmacos causan al organismo y viceversa. También se
articula con asignaturas del mismo nivel como patologia y microbiologia, para aprender la farmacodinamia
en el paciente enfermo. La farmacologia se articula fundamentalmente con las asignaturas de las ciencias
profesionales.
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3. Contenidos

1. Principios Basicos

1.1. Introduccion.

1.1.1. Farmacocinética. (2 horas)

1.1.2. Farmacodinamia. (2 horas)

1.2. Biotransformacion farmacolégica.

1.2.1. Metabolismo de los farmacos (1 horas)

1.2.2. Mediacién pedagogica: a proposito del futbol. (1 horas)

2. Farmacos con acciones importantes en el musculo liso

2.1. Histamina (2 horas)

2.2. Serotonina y alcaloides del cornezuelo de centeno

2.2.1. Mediacioén pedagégica: las brujas de Salem. Contenidos. (1 horas)
2.2.2. Capsula ABP: migrafia de dificil control. (1 horas)

2.3. Asma bronquial

2.3.1. Protocolo GINA. (1 horas)

2.3.2. Capsula ABP: asma no controlada. (1 horas)

3. Farmacos cardiovasculares, renales y metabodlicos

3.1. Farmacos utilizados en las hiperlipidemias

3.1.1. Farmacologia de los hipolipemiantes (2 horas)

3.1.2. Capsula ABP: hiperlipidemia mixta (2 horas)

3.2. Vasodilatadores

3.2.1. Farmacologia de los vasodilatadores (1 horas)

3.2.2. Capsula ABP: paciente con angina estable. (1 horas)

3.3. Insuficiencia cardiaca

3.3.1. Farmacologia de la insuficiencia cardiaca (2 horas)

3.3.2. Capsula ABP: manejo de la insuficiencia cardiaca. (2 horas)
3.4. Farmacos usados en los trastornos de la coagulacion. (2 horas)
3.5. Tratamiento de la hipertension arterial

3.5.1. Antihipertensivos (2 horas)

3.5.2. Diuréticos. (2 horas)

3.5.3. Capsula ABP: manejo de la hipertension arterial con las guias del JNC-7. (2 horas)
3.6. Sindrome metabdlico y diabetes mellitus.

3.6.1. Obesidad y resistencia a la insulina, mediacion pedagdgica: pelicula ¢ Mi pobre angelito
(Home alone);,. (1 horas)

3.6.2. Insulina. (2 horas)

3.6.3. Antidiabéticos orales. (2 horas)

3.6.4. Capsula ABP: paciente obeso y diabético. (1 horas)

4. Anemias

4.1. Farmacologia de las anemias (1 horas)

4.2. Capsula ABP: paciente palido (1 horas)

5. Tratamiento de las infecciones

5.1. Antibidticos

5.1.1. Betalactamicos (2 horas)

5.1.2. Inhibidores de las sintesis de las proteinas. (2 horas)

5.1.3. Sulfonamidas, trimetoprim, quinolonas, antisépticos urinarios. (2 horas)
5.1.4. Farmacos contra las micobacterias. (2 horas)

5.1.5. Capsula ABP: paciente con tuberculosis, uso de las guias DOTS 2010 (2 horas)
5.2. Antiparasitarios y antimicéticos

5.2.1. Capsula ABP: antiprotozoarios intestinales (2 horas)

5.2.2. Paludismo, tripanosomiasis y leishmaniasis. Capsula ABP: paciente con malaria. (2
horas)
5.2.3. Capsula ABP: antihelminticos. (2 horas)
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5.2.4. Antimicéticos. (2 horas)

5.3. Antivirales

6. Toépicos especiales

5.3.1. Farmacos para tratar el herpes simple (HSV) y varicela zoster (VZV). (2 horas)
5.3.2. Farmacos para tratar la hepatitis e influenza. (2 horas)

5.3.3. Farmacos antirretrovirales (2 horas)

6.1. Adherencia farmacoldgica (1 horas)

6.2. El arte de prescribir. (1 horas)

4. Sistema de Evaluacion

Resultado de aprendizaje de la carrera relacionados con la materia

Resultado de aprendizaje de la materia Evidencias

at. Comprender los principios farmacolégicos: farmacocinética y farmacodinamia

- Comprender los principios farmacolégicos basicos - Reactivos
- Evaluacion escrita

au. Seleccionar los medicamentos segun las caracteristicas de la enfermedad

- Seleccionar el medicamento apropiado dependiendo del problemas |- Resolucion de ejercicios,
clinico casos y otros
- Informes
- Evaluacién escrita
- Reactivos

av. Reconocer los eventos adversos provocados por la medicacion

- Reconocer la aparicién de efectos adversos de acuerdo al medicamento | - Reactivos
administrado - Resolucién de ejercicios,

casos y otros
- Informes
- Evaluacion escrita
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Desglose de Evaluacion

Evidencia Descripcion Contenidos Aporte Calificacion Fch.Aproximada
Evidencia Silabo Evaluar
Evaluacion Examen parcial Principios basicos y APORTE | 5,00 14 de abril
escrita escrito musculo liso.
Hiperlipidemias y
vasodilatadores.
Reactivos Preguntas en Principios basicos y APORTE | 2,00 15 de abril
ingles en base a musculo liso
reactivos que
deben ser
contestadas y
justificadas
Resolucion Cépsula ABP: Migrafia, asma bronquial, APORTE | 3,00 15 de abril
de casos clinicos trastorno de los lipidos,
ejercicios, sobre los dolor de pecho
casos y contenidos del
otros silabo del aporte |
Evaluacion Examen parcial Disnea, presion alta, APORTE Il 5,00 19 de mayo
escrita escrito obesidad, trastornos de la
hemostasia, diabetes y
anemias.
Reactivos Preguntas en Disnea, presion alta, APORTE Il 2,00 20 de mayo
ingles en base a obesidad, diabetes y
reactivos que anemias.
deben ser
contestadas y
justificadas
Resolucion Capsula ABP: Dolor de pecho, disnea APORTE Il 3,00 20 de mayo
de casos clinicos por ICC, presion alta
ejercicios, sobre los diabetes, anemias.
casos y contenidos del
otros silabo del aporte I
Evaluacion Examen parcial Tratamiento de las APORTE Il 4,00 23 de junio
escrita escrito infecciones
Resolucion Capsula ABP: Protozoarios, malaria, APORTE Il 2,00 24 de junio
de casos clinicos helmintos
ejercicios, sobre los
casos y contenidos del
otros silabo del aporte IlI
Informes Seminarios Diversos temas que se APORTE Ill 4,00 24 de junio
grupales sobre estableceran en base al
investigaciones numero de grupos de
planteadas al inicio [estudiantes
del ciclo
Evaluacion Examen final en Todo el contenido de la EXAMEN 20,00 21 0 28 de julio
escrita base a reactivos asignatura y de los FINAL
seminarios
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Metodologia

Para el desarrollo de la materia se emplearan varios métodos: clase magistral que se realizara al inicio o
final, combinado con trabajo colaborativo y auténomo para la resoluciéon de casos (capsulas ABP) y la
resolucion de preguntas en inglés entregadas con anticipacion (reactivos). Al final del ciclo académico cada
grupo realizara una investigacion en el terreno y entregara un informe (seminario) al profesor el cual sera
disertado con el uso de diaporamas en un tiempo adicional al contemplado en el ciclo.

Criterios de Evaluacion

Se realizaran 3 examenes escritos basados en los elementos de la bibliografia y se entregaran documentos
digitalizados en inglés que deberan ser interpretados por los estudiantes. Las fechas de los examenes
parciales se estableceran fuera del horario habitual de clases con el fin de facilitar al estudiante su estudio
sin que se acumule con pruebas similares en otras asignaturas.
Los estudios y resolucion de casos corresponderan a historias clinicas resumidas (capsulas ABP) que
deberan ser enviados al e-mail del tutor en formato pdf hasta una semana después de la fecha sefalada en
el silabo. El potencial manejo del caso sera presentado como prescripcion médica, cuando sea factible.
Luego de entregar el estudio de caso se explicara su resolucion correcta.
Los documentos de tareas resueltas fuera del aula de clase (reactivos) corresponderan a preguntas en
inglés sobre los capitulos de la asignatura, las cuales deberan ser contestadas y justificadas. La tarea
también sera enviada en formato pdf y luego de su entrega se dara las respuestas correctas. Tanto los
estudios de caso como los documentos de tareas resueltas seran grupales.
El informe de los seminarios tendra la estructura de un ensayo, debera ser remitido al profesor a través del
software Urkund con la debida anticipacion para calificar el grado de similitud con la bibliografia propuesta.
Una vez que se califique favorablemente el informe, este se enviara al profesor 24 horas antes de la fecha de
sustentacion, en formato pdf cuyo nombre sera el del grupo. El dia de la sustentacién, en fecha
oportunamente asignada, el grupo enviara al profesor la presentacion (diapositivas) convertidas a formato pdf
hasta 24 horas después de la presentacion y cuyo nombre sera el del grupo. La duracién de cada
presentacion sera de 45 minutos y habra 15 minutos de preguntas del auditorio. El profesor escogera entre
los integrantes del grupo al presentador o presentadores del seminario. La calificacion se incluira en el
tercer aporte. Estos seminarios se realizaran fuera de las horas de clase y su calificaciéon correspondera al
tercer aporte. El nimero de seminarios y los temas dependeran del nimero de grupos de estudiantes.
El instructivo de plagio académico, aprobado por el Consejo Académico de la UDA, en su parte pertinente
dice: “Para trabajos de carrera: segun el tipo de materia y el tipo de trabajo y su valoracion, el docente
establecera su propia escala...”
La escala que se utilizara para calificar el porcentaje de similitud cuando se envie el archivo con el informe
definitivo a Urkund sera la siguiente:

-Hasta el 10% no se considera plagio intencional y la calificacion sera del 100%.

-Hasta el 20%, el trabajo sera calificado sobre el 80%.

-Hasta el 30%, el trabajo sera calificado sobre el 60%.

-Mas del 30%, los estudiantes tendran cero en el trabajo.
Los estudiantes pueden enviar un archivo temporal para recibir la correspondiente valoraciéon. Cuando envien
el archivo definitivo, este se llamara: “Seminario grupo___ definitivo”. El archivo definitivo ya no podra ser
modificado y su envio es obligatorio.
Ademas de la sancién en el porcentaje realizada por el profesor, en caso de que la gravedad de la falta lo
amerite, se comunicara al decano y se solicitara a los 6rganos pertinentes la aplicacion del articulo 207 de
Ley Organica de Educacién Superior (LOES).
Las rubricas para calificar las evidencias de aprendizaje se presentaran a cada estudiante en el primer dia
de clases.
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5. Textos y otras referencias

Libros

BIBLIOGRAFIA BASE

- Katzung Bertram G.(2012). Farmacologia basica y clinica. EEUU: Mc. Graw Hill, Inter-americana
Editores. Disponible en la biblioteca. UDA-BM 00510.

- Ministerio de Salud Publica.(2010). Manual de normas y procedimientos para el control de la
tuberculosis en el Ecuador. Ecuador: Ministerio de Salud Publica. Disponible en la biblioteca.

- Richard A. Harvey.(2012). Farmacologia. Estados Unidos: Lippincott Williams & Wilkins. Disponible
en la biblioteca.

Web

BIBLIOGRAFIA BASE

- Obtenido de GINA the Global Initiative for Asthma: www.ginasthma.org.

- K. G. M. M. Alberti, P. Zimmet and J. Shaw. Obtenido de Metabolic syndrome: a new world-wide
definition. A Consensus Statement from the International Diabet:
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1464-5491.2006.01858.x/pdf.

- Marcelo Lalama. Obtenido de Farmacologia virtual: www.farmacologiavirtual.org.

- Varios. Obtenido de 2014 Evidence-Based Guidelines for the Management of High Blood Pressure in
Adults (JNCB8): http://jama.jamanetwork.com/article.aspx?articleid=1791497.

- Varios. Obtenido de 2013 ACC/AHA Guidelines on the treatment of Blood Cholesterol:
http://circ.ahajournals.org/content/early/2013/11/11/01.cir.0000437738.63853.7a.full.pdf+html.

BIBLIOGRAFIA APOYO

- GINA the Global Initiative for Asthma 2015. Obtenido de GINA the Global Initiative for Asthma 2015:
www.ginasthma.org.

- American Diabetes Association. Obtenido de Standards of medical care in Diabetes 2016:
http://care.diabetesjournals.org/content/suppl/2015/12/21/39.Supplement_1.DC2/2016-Standards-of-Car
e.

- Ministerio de Salud Publica. Obtenido de Servicio Nacional de control de enfermedades transmitidas
por vectores artropodos “SNEM” 2013:
http://instituciones.msp.gob.ec/dps/snem/images/proyectocontroldevectoresmetaxenicas.pdf.

Software

BIBLIOGRAFIA

Docente Director Junta
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