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2. PROPOSITO

Adquirira y conocerda los conocimientos basicos para el uso racional de los medicamentos sobre

las distintas circunstancias en que

debera emplearlos, ademas de las caracteristicas

farmacocinéticas y farmacodinamicas de los principales grupos de farmacos para que conozca
las principales reacciones adversas que pueden derivarse, asi como del uso de productos

herbolarios o naturales.

3. SABERES
Tedricos: e Identifica, conoce y aprende sobre la farmacocinética (Liberacion,
(saber) Absorcion, Distribucion, Biotransformacion o Metabolismo y la

Eliminacién) y farmacodinamia (Mecanismo de Accion, Reacciones
Adversas), asi como las complicaciones derivadas y reacciones
adversas de su uso.

¢ Identifica'y conoce los principales productos herbolarios que interaccion
con los farmacos.

Practicos: e Calcula el volumen aparente de distribucion, la concentracion
(saber hacer) extrapolada en tiempo O, y la dosis de los farmacos con base al
individuo.
Actitudinales: e Trabaja en equipo para realizar el ajuste de dosis de los farmacos.
(saber ser) e Responsabilidad ante el uso de los farmacos y sus interacciones.

e Actitud positiva para realizar el trabajo individual, por equipo y grupal.

4. CONTENIDOS

TEMAS
SUBTEMAS

APRENDIZAJES ESPERADOS

1. INTRODUCCION A LA
FARMACOLOGIA.
1.1. Conceptos Generales

1.1.1. Farmacologia.

1.1.2. Farmaco.

1.1.3. Principio activo.

1.1.4. Profarmaco.

1.1.5. Medicamento.

1.1.6. Medicamento genérico.
1.1.7. Medicamento similar.
1.1.8. Suplemento Alimenticio.
1.1.9. Téxico o veneno.
1.1.10. Droga.

1.1.11. Antidoto.

1.1.12. Automedicacion.

1.2. Areas de la farmacologia.
1.2.1. Farmacodinamia.
1.2.2. Farmacocinética.

1.2.3. Farmacogenética.
1.2.4. Farmacogendmica.
1.2.5. Farmacognosia.
1.2.6. Farmacologia cuantitativa.
1.2.7. Farmacoepidemiologia.
1.2.8. Farmacoeconomia.
1.2.9. Cronofarmacologia.
1.3. Farmacologia preclinica.

1.3.1. Estudios in vitro e in vivo (en

e Distinguey relaciona los conceptos
esenciales de la Farmacologia con los
procesos fisioldégicos que intervienen en la
medicacion.

e Aplica los sistemas de clasificacion y
nomenclatura de farmacos: Por su accion
farmacoterapéutica, por su accién
farmacoldgica, por su accion molecular, por
Su naturaleza quimica, por nombre genérico.

e Describe los diversos campos de estudio de
las areas de la farmacologia.

e Conoce la importancia de los estudios
preclinicos para la aparicion de las
Reacciones Adversas de los Medicamentos.

e Analiza el periodo clinico del estudio de
nuevos farmacos.




animales de laboratorio).
1.3.2. Estudios de toxicidad aguda,
subaguda y crénica.
1.3.3. Estudios sobre la reproduccion.
1.3.4. Potencial carcinogénico.
1.3.5. Potencial de dafio genético.

1.4. Farmacologia clinica.
1.4.1. Fases de los estudios clinicos
1.4.1.1. Fase I: Primera
administracion es seres
humanos.
1.4.1.2. Fase IlI: Primera
administracion en
pacientes.
1.4.1.2.1. Estudios fase Il
temprana.
1.4.1.2.2. Potencial
terapéutico
1.4.1.2.3. Estudios fase Il

tardios.
1.4.1.2.4. Eficacia y
efectos
indeseables.
1.4.1.3. Fase lll: estudios doble
ciego.
1.4.1.4. Fase IV Controles
Postmercadeo.

1.5. Farmacovigilancia.
1.6. Toxicologia.

1.7. Terapia génica
1.8. Quimioterapia

1.9. Biofarmacia

2. FARMACOCINETICA.
2.1. Absorcion:
2.1.1. Vias de administracion:
2.1.1.1. Vias enterales.
2.1.1.1.1. Orales: oral
cony
sin
deglucion,
sublingual y
rectal.
2.1.1.2. Administracion de
farmacos
por la via oral.
2.1.1.3. Consideraciones
anatomicas y
fisiologicas.
2.1.1.3.1. Motilidad
Gastrica.
2.1.1.3.2. Tiempo de
vaciamiento

Aprende los procesos de liberacion,
absorcion, distribucién, biotransformaciéon y
excrecion, los cuales determinan la
evolucion temporal de la concentracion
plasmética de un farmaco y cémo influyen
en el efecto farmacolégico.

Describe las diferentes vias de
administracion y las principales formas
farmacéuticas que se utilizan en la
administracion de medicamentos.

Conoce las caracteristicas anatomo-
fisiol6gicas de las barreras de absorcién y
los factores que influyen en la absorcion de
farmacos.

Entiende la diferencia entre los
medicamentos genéricos, prescripcion del
principio activo, medicamentos publicitarios,
farmacos de dispensacion libre y los que
requieren receta medica.




2.1.1.2.
2.1.1.3.

gastrico.
2.1.1.3.3. Motilidad
intestinal.
2.1.1.3.4. Perfusién del
tracto
gastrico.
Administracion rectal.
Vias parenterales.
2.1.1.3.1. Por inyeccion:
intradérmica,
subcutanea,
intramuscular,
intravenosa.
2.1.1.3.2. Por aplicacion
superficial
(tépica):
cutanea,
oftalmica,
Gtica,
vaginal,
implantes.
2.1.1.3.3. Por
inhalacién

2.1.2. Formas farmacéuticas:

2.1.3.

2.1.2.1.

2.1.2.2.

2.1.2.3.

2.1.2.4.

2.1.2.5.

2.1.2.6.

Solidas: tabletas,
grageas,

capsulas, comprimidos,
trociscos, perlas,
ovulos,

supositorios, parches.
Semisélidas: crema,
ungiento, gel, implante.
Liquidas. Solucién,
suspension y emulsion
orales, jarabe, elixir.
Solucién, suspension y
emulsién inyectables.
Solucién y suspension
topicas: tintura.

Gases y liquidos
volatiles

inhalables.

Transporte (translocacion) de
farmacos:

2.1.3.1.

2.1.3.2.

2.1.3.3.

Membrana celular:
Componentes
estructurales.

Pasivo: difusion pasiva,
filtracion, difusion
facilitada.

Activo: transporte
activo,

simporte (cotransporte),
antiporte

Identifica los mecanismos involucrados en el
transporte de farmacos a través de la
membrana celular, asi como los factores
ligados al farmaco que los modifican.
Describe los mecanismos generales de
traslocacion: Filtracion, Difusion simple
Transporte facilitado, Transporte activo,
pinocitosis y fagocitosis

Explica la velocidad de traslocaciony la
influencia que sobre ella ejercen los
siguientes factores: Dimension de la
molécula, Coeficiente de particion
Lipido/agua. lonizacion, pH, pK, y Moléculas
Transportadoras.

Describe y grafica el curso temporal de la
concentracion plasmatica de un farmaco y
relacion con sus efectos (CMT, CME, PL, IF,
TE, AUC).

Representa y analiza los diversos factores
gue intervienen en el proceso y que pueden
influenciar al farmaco en su llegada al sitio
de accion.

Comprende la cinética de absorcion de los
farmacos que incluyen: el estudio de la
velocidad de absorcion, de la cantidad
absorbida y de los factores que la alteran.
Distingue las caracteristicas de las
diferentes barreras a través de las cuales se
lleva a cabo la absorcién de farmacos.
Analiza los factores fisiolégicos, patologicos
y farmacoldgicos que afectan el proceso de
absorcion y esquematizara graficamente
algunos ejemplos de ellos.

Analiza los conceptos de Bioequivalencia y
Biodisponibilidad, y hara céalculos del mismo.
Comprende la forma en que se distribuyen
los farmacos y la importancia que tiene este
proceso farmacocinético sobre la accion
farmacoldgica.

Explica la cinética de los farmacos de
acuerdo a los modelos de distribucion de los
diferentes compartimientos del organismo y
calcula el volumen aparente de distribucion.
Identifica la influencia de los siguientes
factores sobre él volumen aparente de
distribucion de los farmacos: Afinidad por
moléculas plasmaticas, flujo sanguineo
regional, Afinidad por moléculas tisulares,
Sitios de almacenamiento y presencia de
barreras especiales.

Analiza los factores fisiolégicos, patologicos
y farmacolégicos que afectan el proceso de
distribucion.




(contratransporte),

proteinas de extrusion

(p-

glicoproteinas).
2.1.3.4. Otros mecanismos:

endocitosis,

exocitosis.

2.1.4. Factores que influyen en los
mecanismos de transporte y
absorcion:
2.1.4.1. Tamafio molecular.
2.1.4.2. Gradiente de

concentracion
2.1.4.3. Grado de solubilidad.
2.1.4.4. lonizacion de farmacos
y pH del medio
biologico.
2.1.5. Barreras biologicas para la
absorcion de farmacos
2.1.5.1. Mucosas: (Digestivas,
Respiratoria,
Vagina, Urinaria,
Conjuntival,
Cutanea y Endotelio.
2.1.6. Factores que afectan la
absorcion:
2.1.6.1. Fisiolégicos: flujo
sanguineo, superficie
de absorcion, pH del
sitiode absorcion,
presencia de
alimentos, efecto del
primer paso, edad,
embarazo.

2.1.6.2. Patoldgicos: Ej.;
Enfermedades
gastrointestinales
(sindrome
de malabsorcion,
infecciones),
enfermedades
hepaticas (cirrosis).

2.1.6.3. Farmacoldgicos: Ej.;
interaccion de farmacos
(hidréxido de aluminio-
tetraciclina).

2.1.7. Bioequivalencia y
biodisponibilidad.

2.2. Distribucién:

2.2.1. Distribucion de farmacos en el
organismo.

2.2.2. Compartimientos liquidos del
organismo: intravascular,
extracelular y agua corporal

Identifica las fases y los sistemas
enzimaticos de la biotransformacion de
farmacos.

Define: Biotransformacion, Bioactivacion,
Bioinactivacion.

Describe los mecanismos de
Biotransformacién enziméatica y no
Enzimatica.

Compara las diferentes reacciones
generales de biotransformacion.
(SINTETICAS Y NO SINTETICAS).
Distingue los principales sitios de
biotransformacion.

Correlaciona los sitios de biotransformacion
del farmaco con su persistencia en el
organismo.

Describe y Ejemplifica BIOACTIVACION y
BIOINACTIVACION.

Especifica los efectos adversos ligados a
deficiencias de enzimas que metabolizan
farmacos.

Comprende y describe INDUCCION e
INHIBICION ENZIMATICA.

Ejemplifica induccion e inhibicion metabdlica
de farmacos asociados y aislados.
Identifica y clasifica los factores
fisiopatologicos, que influyen sobre la
biotransformacion.

Esquematiza la evolucion temporal de los
niveles plasméaticos de un farmaco.

Define vida media biologica de un farmaco.
Describe los tipos generales de cinética de
absorcién y eliminacion.

Compara la cinética de la dosis Unica con la
cinética de la dosis repetida.

Describe los principales mecanismos de
excrecion de farmacos.

Clasifica las diferentes vias de eliminacion.
Describe la influencia de la eliminacion del
farmaco sobre la latencia, intensidad y
duracion de su actividad bioldgica.

Analiza las caracteristicas de los procesos
de eliminacion por las diferentes vias.
Diferencia los factores fisiopatologicos y
farmacoldgicos que pueden modificar la
eliminacion.

Analiza los factores fisiolégicos, patoldgicos
y farmacolégicos que afectan el proceso de
excrecion de los medicamentos.

Integra los conceptos basicos
farmacocinéticos y calculara los parametros
correspondientes.




2.2.3.

2.2.4.

2.2.5.

2.2.6.

2.2.7.

2.2.8.

2.2.9.

total.

Volumen aparente de
distribucion

(vaD): = dosis/ CO, Donde CO =
concentracion plasmatica al
tiempo cero.

Unién de farmacos a las
proteinas

plasmaticas.

Sitios de fijaciéon de los
farmacos acidos a la albumina
del plasma.

Distribucién a areas especiales:
Paso de farmaco a través de los
Capilares sanguineos.

Paso de farmacos a través de la
barrera hematoencefalica
(SNOC).

Paso de farmacos a través de la
barrera placentaria.

2.2.10. Factores que afectan la

2.3.1.

2.3.2.

distribucion:

2.2.10.1. Fisiologicos: edad,
embarazo.

2.2.10.2. Patoldgicos:
enfermedades con
hipoalbuminemia
(desnutricién, cirrosis
hepatica),
enfermedades
con aumento de alfa
glucoproteinas
(artritis
reumatoide,
Obesidad).

2.2.10.3. Farmacoldgicos:
interaccion de
farmacos
(acido acetilsalicilico-
fenitoina).

2.3. Biotransformacion.

Fase | 0 no sintética: oxidacion,

reduccion, hidrdlisis. (Sistema

microsomal hepatico).

2.3.1.1. Sistema del citocromo
P450 (CYP):
subfamilias CYP1A,
1B, 2A, 2By 2E,
CYP3A4.

2.3.1.2. Sistema de
monooxigenasas de
Flavina e Hidrolasas.

Fase Il o sintética: conjugacion.

2.3.2.1. Transferasas(UDP-




glucuroniltransferasas,
sulfotransferasas,
glutationtransferasas,
etiltransferasa,
acetiltransferasas).

2.3.3. Consecuencias de la
biotransformacion:
2.3.3.1 Activacion.

2.3.3.2.

Inactivacion.

2.3.4. Factores que afectan la
biotransformacion.

2.3.4.1.

2.3.4.2.

2.3.4.3.

2.3.4.4.

2.3.4.5.

2.3.4.6.

2.3.4.7.

Fisiologicos: edad,
género,
embarazo, raza.
Patologicos:
Enfermedades
hepaticas: insuficiencia
hepatica.
Enfermedades
cardiovasculares:
insuficiencia cardiaca.
Farmacoldgicos:
Interacciones
alimentos-
medicamentos se
verifican
por tres mecanismos:
2.3.4.3.1. Disminucion
de la
absorcion.
2.3.4.3.2. Incremento
de la
absorcion.
2.3.4.3.3. Efectos
guimico/
farmacoldgico.
Interacciones de
medicamentos con
productos de
herbolarios:
2.3.4.4.1. Ginkgo biloba
2.3.4.4.2. Hierba de
San Juan.
2.3.4.4.3. Efedra
2.3.4.4.4. Ginseng
2.3.4.4.5. Kava
Interacciones de
medicamentos con
zumo de uva.
Interacciones de
medicamentos con jugo
de toronja.
Interacciones de los
medicamentos




2.3.5.

2.3.6.

2.3.7.

inductores
del metabolismo
(Ej.:rifampicina).
2.3.4.8. Categorias de los
Inductores del
citocromo P-450n:
hidrocarburos
aromaticos policiclicos,
fenobarbital o tipo
barbiturico, etanol.
2.3.4.9. Interaccion con el uso
del alcohol.
2.3.4.10. Importancia clinica del
alcohol y farmacos
(efecto antabus).
Realizar célculos de
alcoholemia.
2.3.5.1. Esteroides
2.3.5.2. Clofibrato.
Interacciones de los
medicamentos
inhibidores del metabolismo
(Ej.:ketoconazol).
Introduccioén al calculo de
pardmetros farmacocinéticos:
2.3.7.1. La curva concentracion-
tiempo.
2.3.7.2 Administracion
intravenosa
dnica.
2.3.7.3. Administracién oral
Unica.

2.4. Excrecion.

2.4.1.

2.4.2.

2.4.3.
2.4.4.
2.4.5.

2.4.6.

Renal: filtracion glomerular,
secrecion tubular activa de
aniones

y cationes, reabsorcion tubular
pasiva.

Hepatobiliar: secrecion,
circulacion

enterohepatica.

Pulmonar.

Leche materna, sudor, saliva.
Depuracion (ClI, del inglés
clearence) = Fs X E donde Fs
flujo sanguineo y E velocidad
de extraccion.

Velocidad de extraccion: E = Ci-
Ce/Ci, donde Ci concentracién
del farmaco en el volumen que
ingresa al 6rgano y Ce
concentracion del

farmaco en el volumen que sale
del 6érgano.




2.4.7. Factores que afectan la

excrecion:

2.4.7.1. Fisiolégicos: edad,
género,
embarazo.

2.4.7.2. Patoldgicos:
enfermedades
renales, enfermedades
hepaticas.

2.4.7.3. Farmacologicos:
interaccion
de farmacos, cambios
en el pH urinario,
competencia en
los sistemas de
transporte
de la secrecion tubular
activa.

2.4.8. Tipos de cinética.

2.4.8.1. Cinética de primer
orden: Velocidad del
cambio
proporcional a la
concentracion.

2.4.8.2. Cinética de orden cero:

Velocidad de cambio
independiente de la
concentracion.
2.4.9. Parametros farmacocinéticos
2.4.9.1. Biodisponibilidad.
2.4.9.2. Concentracién maxima
(Cmax).

2.4.9.3. Tiempo de la
concentracion
maxima (Tmax).

2.4.9.4. Area bajo la curva
(ABC).

2.4.9.5. Concentracion en el
estado estable.

2.4.9.6. Volumen aparente de
distribucion en un
modelo
unicompartimental:
Vd = dosis/ CO, donde
CO = concentracion
plasmatica al
tiempo cero

2.4.9.7. Vida media: t¥2 =
0.693/ke.

3. FARMACOLOGIA CUANTITATIVA
FARMACOMETRIA
3.1. Curva dosis-respuesta cuantal.
3.1.1. Variabilidad en la respuesta a

Analiza los procedimientos de cuantificacion
del efecto farmacolégico a nivel poblacional
y en sistemas biologicos.




3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

3.9.

los farmacos.

3.1.2. Susceptibilidad a farmacos:
hiposusceptibilidad e
hipersusceptibilidad.

3.1.3. indices de susceptibilidad:
DE50, DT50, DL50.

3.1.4. indice terapéutico.

Factores que determinan la respuesta

a los farmacos.

Farmacogenética-farmacogenomica:

Polimorfismo de enzimas que

intervienen en la biotransformacion y

su relacion con la respuesta

farmacoldgica.

3.3.1. Polimorfismo genético de
poblaciones.

3.3.2. Edad.

3.3.3. Peso.

3.3.4. Género.

3.3.5. Estado nutricional.

3.3.6. Ritmos bioldgicos.

Farmacocinética: importancia de

metabolizadores rapidos y lentos.

Presencia de otros farmacos:

3.5.1. Interacciones.

Respuestas cualitativamente

anormales:

3.6.1. Hipersensibilidad e idiosincrasia.

Curva dosis-respuesta gradual.

3.7.1. Pardmetros farmacodinamicos:
Kd (afinidad), Emax (eficacia),
CES5O0 (potencia relativa).

3.7.2. Concepto de pD2 (log negativo
de DE50 o KD).

Tipos de union farmaco-receptor:

3.8.1. Reversibles (puentes de
hidrogeno, fuerzas de van
der Waals, enlace i6nico).

3.8.2. Irreversibles (enlaces covalente
y coordinado).

Reversibilidad. Saturabilidad.

3.10. Cooperatividad.

3.10.1. Consecuencias de la
interaccion farmaco-receptor.
3.10.1.1. Agonismo.
3.10.1.2. Agonismo parcial.
3.10.1.3. Agonismo inverso.
3.10.1.4. Antagonismo:

competitivo, no

competitivo.
3.10.1.5. Agonismo-

antagonismo.
3.10.1.6. Desensibilizacion.
3.10.1.7. Sumacion,




sinergismo,
potenciacion.

3.10.1.8. Relacion estructura-
actividad.

4. FARMACODINAMIA
4.1. Blancos farmacoldgicos

4.1.1. Receptores

4.1.2. Canales ionicos

4.1.3. Transportadores

4.1.4. Enzimas

4.2. Blancos farmacoldgicos en la
membrana celular.

4.2.1 Receptores

4.2.2. Acoplados a proteinas G
(metabotrépicos): proteinas Gq,
Giy Gs y su papel funcional.

4.2.3. lonotrépicos y excitabilidad en
la placa neuromuscular.

4.2.4. Acoplados a enzimas y su papel
funcional.

4.2.5. Canales ionicos dependientes
de voltaje y no dependientes de
voltaje.

4.2.6. Excitabilidad celular y
transporte ionico.

4.2.7. Proteinas transportadoras y su
papel funcional.

4.3. Blancos farmacoldgicos intracelulares.

4.3.1. Receptores citoplasmaticos y
nucleares.

4.3.2. Enzimas (fosfodiesterasa,
monoaminooxidasa,
hidroximetil-glutaril CoA
reductasa, dihidrofolato
reductasa).

4.4. Blancos farmacologicos
extracelulares.

4.4.1 Enzimas (acetilcolinesterasa,

esterasas plasmaticas).

4.5. Acciones farmacolégicas sobre
procesos fisicoquimicos.

4.5.1. Modulacién del pH: bicarbonato
de sodio.

4.5.2. Intercambio iénico:
colestiramina.

4.5.3. Osmosis: manitol.

4.5.4. Cambios en la tension
superficial: nonoxinol-9

4.5.5. Adsorcion: carbon activado.

4.6. Efectos indeseables de los
medicamentos.

Conoce la importancia del estudio a nivel
molecular para conocer la accion de los
farmacos sobre receptores, enzimas,
canales idnicos, proteinas transportadoras y
procesos fisicoquimicos.

Define el concepto de blanco farmacoldgico.
Describe los diferentes blancos
farmacoldgicos y sus vias o cascadas de
sefalizacion en la membrana celular.
Describe los blancos farmacologicos
intracelulares a nivel de receptor y enzimas.
Describe los blancos farmacolégicos
extracelulares a nivel de enzimas.

Describe las acciones farmacoldgicas sobre
algunos de los procesos fisicoquimicos.
Analiza la importancia que poseen en la
clinica, los efectos indeseables de los
medicamentos, asi como los diversos
mecanismos que los originan.

Categoriza la clasificacion de los efectos
indeseables a los medicamentos.

Describe los efectos indeseables por
Sobredosificacion.

Comprende el concepto de EFECTO
COLATERAL, y que estos son inevitables
porque su presencia esta ligada a la
estructura quimica de los farmacos.

Explica el efecto farmacoldgico y la
influencia de los factores ligados a:

el sujeto, el medicamento, la técnica de
administracion, el medio ambiente, la
interaccién con otros farmacos.




4.6.1. Reacciones adversas a los
farmacos.

4.7. Incidencia de las reacciones adversas.

4.8. Clasificacion de las reacciones

adversas:

4.8.1 Hipersensibilidad.

4.8.2. ldiosincracia.

4.8.3. Efecto colateral.

4.8.4. Efecto toxico.

4.8.5. Efecto teratogénico.

4.8.6. Efecto paraddjico.

4.8.7. Fendmeno de rebote.

4.8.8. Taquifilaxia

4.8.9. Tolerancia.

4.8.10. Dependencia o

Farmacodependencia.

4.9. Resistencia o inmunidad

Medicamentosa.

4.10.Intolerancia

4.11. Reacciones de Herxeimer

4.12. Reaccion por la interaccion farmaco-
infecciéon viral.

4.13. Efecto a largo plazo causado por las
reacciones adversas.

4.14. Disminucion del efecto farmacologico
causado por las reacciones
adversas.

4.15. Métodos utilizados para detectar
reacciones adversas
(Farmacovigilancia).

. NUTRACEUTICOS Y LOS
SUPLEMENTOS ALIMENTICIOS
5.1. Importancia de los nutracéuticos en la
salud.
5.2. Definicion de los nutracéuticos.
5.3. Clasificacion de los nutracéuticos.
5.4. Descripcion y utilidad clinica de los
nutracéuticos.
5.4.1. Antioxidantes: Vitamina C y
Vitamina E.
5.4.1. Compuestos fendlicos:
5.4.1.1. Isoflavonas.
5.4.1.2. Flavonoides y
antocianinas
5.4.1.3. Carotenos
5.4.1.4. Selenio-metionina
5.4.1.5. Fitoesteroles
5.4.1.6. Fibra dietética
5.4.1.7. Saponinas
5.4.1.8. Inulina y oligofructosa
5.4.1.9. Aceites, acidos grasos y
fosfolipidos.
5.5. Importancia de los probiéticos y su
diferencia con los prebidticos.

Conoce las implicaciones del uso de los
nutracéuticos, las bebidas energéticas y los
suplementos alimenticios en la salud de
nifios y adultos.

Conoce los efectos benéficos y toxicos del
uso de los nutracéuticos.

Conoce la importancia del uso de los
probioticos y su diferencia con los
prebibticos.

Conoce los principales efectos del uso de la
cafeina en la salud y sus implicaciones
fisiopatoldgicas.




5.5.1. Definicién de los probiodticos.

5.5.2. Definicion de los prebioticos.

5.5.3. Uso terapéutico de los
probidticos.

5.5.4. Principales probioticos de uso
comun.

5.5.5. Mecanismo de accion de los
probidticos.

5.5.6. Principales interacciones de los
probidticos.

5.5.7. Principales RAM de los
probidticos.

5.6. Importancia de los suplementos
alimenticios y las bebidas energéticas.
5.6.1. Uso de la cafeina.

5.6.2. La cafeina y las enfermedades
cardiovasculares.

5.6.3. Cafeina y enfermedad coronaria
e infarto al miocardio.

5.6.4. Cafeina e hipertension.

5.6.5. Cafeina y homocisteina.

5.6.6. El café y la cafeina en el
embarazo y la salud perinatal.

5.7. Definicion y principales componentes
de las bebidas energéticas y su
diferencia con las bebidas deportivas.

5.8. Efectos farmacolégicos de:

5.8.1. Taurina.

5.8.2. Glucoronolactona.
5.8.3. Guarana.

5.8.4. L-carnitina.

5.8.5. Vitaminas del grupo B.
5.8.6. Ginseng.

5.8.7. Ginkgo Biloba.

5.8.8. Efedra.

5.9. Interacciones de las bebidas
energéticas con el alcohol y los
farmacos.

5.10. Uso de las bebidas energéticas en

las enfermedades cronico-
degenerativas.

5. ACTIVIDADES PARA DESARROLLAR LAS COMPETENCIAS

5.1 ACTIVIDADES DEL MAESTRO:

Actividades previas: Actividades de desarrollo: Actividades finales:
Encuadre de grupo e Andlisis discusion de casos. | e Definicibn de conceptos.
Presentacion del programa | e Interpretar y fundamentar e Debate
Establecer los criterios de estudio de casos. e Ensayo
evaluacion. o Clasificar y representar e Evaluacién diagnostica
Activacion de elementos y medicamentos. | e Revision de articulos y
conocimientos previos. e Exposicion temética por textos
Aclaracion dudas y parte del profesor. e Coordinacién de
retroalimentacion de conclusiones
aprendizajes. e Cierre de Tematica




Organizacion de
actividades en grupos de
aprendizaje

Utilizacion de pizarron,
multimedia, videos, y medios
didacticos.

Evaluacion e interpretacion
de articulos cientificos de
divulgacion nacional e
internacional.

Andlisis de actividades.
Informacién complementaria
de apoyo.

Reflexiones sobre los temas
y/o las clases.

Disefiar Mapas
conceptuales.
Mnemotecnias.

Preguntas intercaladas.
ResUmenes.

e Portafolio de evidencias.

5.2

ACTIVIDADES DEL ESTUDIANTE:

Actividades previas:

Actividades de desarrollo:

Actividades finales:

Lectura previa comentada.

Elaboracién de resimenes.

Elaboracion de
cuestionario.

Blsqueda de informacion.

Organizadores graficos.

Lluvias de ideas.

Explica de los temas
indagados.

Discusion de un tema.
Organizador gréfico.
Elaboracién de resimenes.
Cuestionarios.

Trabajo colaborativo.
Exposicion.

e Exposicion.

e Ejercicios dentro de
clase que se realizaron
en el desarrollo.

e Solucion de problemas
(pregunta guiada,
crucigrama, cuestionario,
etc.).

e Portafolio de evidencias.

e Trabajo Integrador.

e Transversal (Cartel).

6. EVALUACION DE LAS COMPETENC

IAS

6.1. Evidencias de

6.2. Criterios de Desempefio

6.3. Calificacion y

Elabora y discute los
resultados obtenidos en el
laboratorio (subgrupo,
exposicion y seminario).
-Participacion durante las
clases (individual y grupal).
Solucién de casos clinicos
para el ajuste de dosis.

Aprendizaje Acreditacion

e La pregunta. e Utiliza adecuadamente el Porcentaje de evaluacion:
e Debate. lenguaje técnico y aprende a
e Ensayo. desenvolverse en plblicoy | Teoria: 80%
e Estudio de caso. elabora las presentaciones Examenes 60%
e Mapa conceptual. para sus comparieros. Partici_pa_cic’)n 10%
e Portafolio. e Integra la teoria con la bTrabaJQ final 10%200/

A ractica. Laboratorio: ()
* Examenes. . : Total: 100%

*El alumno para tener
derecho a ser promediado
debera tener una calificacion
aprobatoria en teoria y
practica clinica.

*Para tener derecho a
presentar el examen
ordinario debe tener el 80%
de asistencia; en caso




contrario presentara examen
extraordinario.

*No se promedia calificacion
reprobatoria.
Automaticamente presentara
examen extraordinario.

*El alumno sacara su
promedio final de la materia,
sacando el porcentaje que
corresponde a teoria 'y
practica clinica, la suma de
ese porcentaje, es su
calificacion final.

*La calificacion final sera un
namero entero, el 0.5 lo
llevara al siguiente nimero, el
0.4 lo llevara al numero
inferior, ejemplo: (8.5 =9.0 0
8.4 = 8.0).

6.4. MEDIOS DE REGISTRO, HERRAMIENTAS Y MEDICION DE LAS EVALUACIONES:

Ordenadores portatiles, listas de asistencia y de registro de actividades, lista de cotejo, de
exposiciones, rubrica y portafolio de evidencias.
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Rang Hp, Dale Mm., Ritter J.M.,Flower R.J., Rang y Dale, Farmacologia. 62 Ed., Elsevier
Espafia. 2008. ISBN: 9788480863032.




8. PERFIL DEL PROFESOR:

e Tener licenciatura en medicina y areas afines a las ciencias de la salud.
e Contar con diplomado, maestria y/6 doctorado en areas de conocimiento correspondiente y a
la investigacion.




