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CARRERA: Licenciatura en Enfermería CPE
ASIGNATURA: Farmacología 
Por medio de la presente, se realizan las indicaciones, para la confección del trabajo extraclase como forma de culminación la asignatura. En este trabajo usted debe integrar los contenidos recibidos tanto en esta como en otras asignaturas.  El trabajo será de forma individual, y tiene tres semanas para la autopreparación, se entrega de forma digital o escrita.  
Guía para el Trabajo extraclase.

Tema 1: Introducción, formas farmacéuticas, vías de administración y procesos a los que están sometidos los fármacos en el organismo.
Conceptos a revisar 

Procesos que sufren los fármacos en el organismo:

Absorción.  Concepto. Variables capaces de influir en la absorción de las drogas: solubilidad, velocidad de disolución, concentración, circulación en el sitio de absorción, superficie de absorción, asociación con otras drogas  y  la vía de administración.

Distribución. Factores fundamentales que determinan la velocidad de distribución: Características físico-químicas de la droga, gasto cardíaco, perfusión vascular, permeabilidad de las membranas a la droga.

Metabolismo. Sitios de metabolismo. 

Excreción.  Vías de excreción. Tiempo de vida media de eliminación. Importancia.

Biodisponibilidad, Circulación enterohepática, Efecto de primer paso. Concepto e importancia.

Cuestionario:

1-Si un paciente hipertenso llega al cuerpo de guardia con cifras de tensión arterial de 180/110 y toma de conciencia,  Responda:
a) ¿Qué vía de administración se debe utilizar? Explique
b) ¿Qué formas farmacéuticas pueden usarse por esta vía? Explique las ventajas y desventajas de la vía seleccionada.

2-Si un paciente de 23 años de edad, con antecedentes patológicos de asma bronquial grado II, llega al cuerpo de guardia con disnea y tos seca.
a) ¿Qué vía de administración se debe utilizar? Explique
b) ¿Qué formas farmacéuticas pueden usarse por esta vía? Explique las ventajas y desventajas de la vía seleccionada.

3-¿Qué vía de administración se utilizó en un paciente que tiene antecedentes patológicos de angina de pecho que lleva tratamiento con parches de nitroglicerina?

a) ¿Cuáles son las características más relevantes de esta vía de administración? 
4- Un lactante que presenta fiebre de 38 grados centígrados y que al examen físico se le aprecia intenso eritema anal con lesiones de excoriación, se le deben indicar supositorios de dipirona para el control de la fiebre. Fundamente su respuesta. 

5-Explique, ¿en qué consiste el proceso de absorción. A través de ¿qué parámetros farmacocinéticos puede ser estudiado? 

6-Explique, ¿en qué consiste el metabolismo. ¿Qué tipos de reacciones ocurren durante este proceso Si tuvieras que relacionar las dos fases del metabolismo, (anabolismo y catabolismo) con los tipos de reacciones que ocurren en este proceso farmacocinético, ¿cómo lo harías? ¿Por qué? 

7-Comente la siguiente afirmación: 

Los medicamentos que no sufren efecto de primer paso se eliminan sin conjugar. 

8-Explique, ¿en qué consiste el proceso de distribución. A través de ¿qué parámetro farmacocinético puede ser estudiado? 

9-Si la Biodisponibilidad indica la velocidad y magnitud con que el fármaco es absorbido y se vuelve disponible en el sitio de acción, entre dos fármacos que presenten diferente grado de unión a las proteínas plasmáticas, (uno 80% y otro 98 %), ¿cuál considera que pueda ser más biodisponible, el que presente mayor o menor porcentaje de unión?
10-Explique. Basándote en la farmacocinética, explique la diferencia de dosis que existe cuando una sustancia activa es formulada en forma de tabletas y cuando es formulada en forma de inyección?  Ponga un ejemplo.
a) ¿Qué relación establecerías entre diferentes dosis de un medicamento    administrado por vía oral y la biodisponibilidad del mismo?

11-Explique, ¿en qué consiste el proceso de eliminación? A través de ¿qué parámetros farmacocinéticos puede ser estudiado? 

12-¿Qué relación existe entre el efecto de primer paso  y la circulación enterohepática?

 13-Explique  en el caso de un medicamento que se presente en el mercado con una misma  forma farmacéutica, por ejemplo, tabletas, si una de las presentaciones contiene  el doble de dosis de la otra, ¿cómo será el tiempo de vida media de cada una de ellas? Explique. 
a) ¿En qué parámetro farmacocinético se puede basar para hacer su análisis? 
14- Según la farmacología sobre las diferentes  Vías de Administración y Farmacocinética. 

a) Complete el siguiente cuadro.

	Vías de Administración.
	Características de la Vía.
	Ventajas.
	Desventajas.

	Vía Oral.
	Forma de introducir sustancias en el organismo,  por la boca e implica la deglución.
	
	No puede emplearse en caso de urgencia, porque el efecto del fármaco no es rápido.

	
	Se coloca el medicamento debajo de la lengua hasta sin tragar saliva, no se deglute.
	 
	Sólo puede administrarse medicamento liposoluble. 

	Vía Endovenosa.
	
	Método rápido para introducir un fármaco en circulación.
	La administración muy rápida conlleva a la aparición de efectos indeseables  

	Vía intramuscular.
	Consiste en la inyección en el tejido muscular.
	La absorción es más rápida que por la vía subcutánea. 
	


a-La farmacocinética nos ayuda a estudiar las acciones de estos fármacos una vez administrado.

b-La _____________________  de un fármaco se define como el paso de un medicamento desde su sitio de administración hacia la sangre. 

c-El tiempo que tarda la concentración del fármaco en caer a la mitad del  valor inicial  es_____________________________. 

d-El_________________________________ es cuando ocurre la inactivación de un medicamento antes de alcanzar la circulación sistémica.
Tema 2: Reacciones adversas a los medicamentos: abuso y adicción. Farmacodependencias. Farmacovigilancia.

Conceptos. Características y ejemplos de los principales tipos de reacción medicamentosa: iatrogénica, hipersensibilidad, idiosincrasia, efecto colateral, efecto tóxico, intolerancia, resistencia, efecto paradójico, efecto rebote, efecto teratogénico, taquifilaxia, tolerancia, dependencia y síndrome de abstinencia. Factores que influyen en la aparición de reacciones indeseables. Variables fisiológicas y patológicas que predisponen a la aparición de efectos indeseables. Interacción de drogas con análisis de laboratorio. Clasificación de las sustancias que pueden causar adicción. Ejemplos. Características principales de algunas adicciones.

Concepto de Farmacovigilancia, métodos empleados en la Farmacovigilancia.

Cuestionario:

1- Según las Reacciones Adversas y Farmacovigilancia. Complete los espacios en blancos.

La _____________________________________ es la reacción de naturaleza inmunológica donde el fármaco adquiere carácter antígeno. 

La exacerbación o agravamiento de la enfermedad del paciente al suspender bruscamente un fármaco que se emplea para tratamiento se conoce como ____________________________.

La ___________________ es el estado caracterizado por la administración continuada de una sustancias Psicoactiva que produce daño físico, psicológico, o social.  

La _____________________________ es un conjunto de actividades destinadas a identificar los efectos del uso de tratamiento de fármacos en la población.

La _____________________________________ es un  método útil ante cualquier sospecha de Reacciones Adversas. 

2-Dentro de los cuidados de enfermería en la administración de medicamentos se deben tener en cuenta las reacciones adversa, según  los conocimientos que usted posee. 

a)- Mencione cinco (5) reacciones según su mecanismo de producción.

b)- Explique dos (2) reacciones  seleccionadas por usted.

c)- Mencione dos (2)  ventajas y desventajas de la vía endovenosa.
3- La farmacocinética es de vital importancia su conocimiento al administrar un fármaco.

a)- Mencione tres (3) de  las variables capaces de influir en la absorción  de las drogas.

b)- Mencione tres (3) vías de excreción de los medicamentos.
4- Según las reacciones adversas a medicamentos que usted conoce, seleccione con una X (equis), la alternativa correcta en cada inciso.

a) Disminución rápida de la respuesta de una droga cuando se administra repetidamente.

___ taquifilaxia  ___ intolerancia              ___ efecto tóxico

b) El paciente hace habituación y no puede dejar de usarlo.

___ Dependencia            ___ hipersensibilidad      ___ efecto colateral

c) Ocurre por la supresión brusca del medicamento.

___ Resistencia           ___ fenómeno de rebote      ___ idiosincrasia

a)- Mencione tres determinantes de las reacciones adversas inherentes al paciente.

5- Las reacciones adversas a medicamentos pueden ocurren en el organismo tras la administración de un fármaco. Señale verdadero (V) o falso (F), según corresponda. Justifique en caso de ser falso.

a) ___ La idiosincrasia es una respuesta atípica a una droga, utilizada en dosis apropiada, cuando el fármaco se administra por primera vez a un paciente.

b) ___ La hipersensibilidad está dada por malformaciones o anomalías de carácter anatómico o funcional.

c) ___ El efecto tóxico puede aparecer en todos los sujetos si la dosis es suficientemente alta.

d) ___ El efecto paradójico ocurre cuando no se obtiene el efecto esperado o habitual.

e) ___ El etanol o alcohol etílico es una sustancia que no  produce dependencia.

Tema 3: Teoría de los receptores y farmacología del sistema nervioso autónomo.. 
Contenidos:

- Fármaco-medicamento. Concepto

-Receptores farmacológicos. Concepto. Clasificación.

-Receptores adrenérgicos (Alfa, Beta, Dopaminérgicos). Localización. Agonistas y antagonistas.

-Receptores  colinérgicos (muscarínicos;  nicotínicos (ganglionares y de placa).Localización. Agonistas y Antagonistas.

-Receptores  histaminérgicos (H1 y H2).  Localización.  Agonistas y antagonistas.

- Breve descripción de sistema nervioso autónomo. 

- Importancia clínica del conocimiento de la teoría de receptores y de la neurotransmisión. Ejemplos de aplicación en las enfermedades más frecuentes.

Este tema tiene gran importancia. A través de su estudio podrán dar respuesta a algunas interrogantes como:

Cuestionario:
1- ¿Qué es un receptor farmacológico?

2- ¿Por qué el salbutamol puede indicarse para tratar el asma bronquial?

3-  ¿Por qué el propranolol se prescribe como antihipertensivo y se contraindica en pacientes asmáticos hipertensos?

4- ¿Por qué para hacer un fondo de ojo pudiera usarse la homatropina o la fenilefrina? 

5- ¿Por qué el Metilbromuro de Homatropina es útil en el tratamiento de los cólicos abdominales?

6- ¿Qué es el SNA?

7- El SNA tiene 2 grandes divisiones: Menciónelas y fundamente su respuesta.

Tema .     Fármacos empleados en el tratamiento del dolor y la inflamación.

I) Analgésicos, antipiréticos y antiinflamatorios: Concepto. Principales acciones farmacológicas. Aspectos farmacocinéticos relevantes. Efectos indeseables. Interacciones. Contraindicaciones. Preparados   y vías de administración de: ASA, paracetamol, dipirona, indometacina, ibuprofeno, naproxeno, piroxican.  Combinaciones que contienen analgésicos: Amicodex, kogrip. 

II) Hipnoanalgésicos. Concepto. Principales acciones farmacológicas. Efectos indeseables.  Interacciones.  Contraindicaciones.  Preparados y vías de administración de: morfina, meperidina, metadona, codeína, dextropropoxifeno, difenoxilato, loperamida, tramadol, petidina.

Cuestionario:

1- Complete el siguiente cuadro, basado en sus conocimientos sobre los fármacos empleados en el tratamiento del dolor y la inflamación.

	Grupo farmacológico
	Fármaco
	3 efectos secundarios

	AINES
	
	

	
	
	Hipersensibilidad, excitación, temblores.

	
	Morfina
	


2- Según sus conocimientos sobre los fármacos empleados en el tratamiento del alivio del dolor y la inflamación, diga si son verdaderos (V) o falsos (F), los siguiente planteamientos.

a) Justifique en caso de ser falso.

a) ___ La morfina se utiliza en el tratamiento del dolor intenso o profundo.

b) ___ El paracetamol puede ser empleado sin riesgo en pacientes con daño hepático.

c) ___ La manzanilla es un fitofármaco con acción antiinflamatoria.

d) ___La lidocaína es un anestésico local que puede provocar excitación, inquietud y temblores.

e) ___ La codeína es un anestésico local que se administra por vía oral.

3- Complete el siguiente cuadro según sus conocimientos de los fármacos empleados para el dolor y la inflamación.

	Grupo farmacológico
	Fármaco
	3 efectos secundarios

	
	Paracetamol
	

	Opioides
	
	

	
	
	Hipersensibilidad, excitación y temblores.


4-Paciente PVH de 60 años de edad  acude a cuerpo de guardia con diagnóstico de neoplasia pulmonar se le indica tramadol 100mg intramuscular  para aliviar dolor y síntomas. 

a)-Identifique el grupo farmacológico de este fármaco.

b)-Mencione tres (3) reacciones adversas.

c)-Mencione dos (2) fármacos que tenga la misma acción de este grupo farmacológico.

d)-Exprese dos (2) precauciones fundamentales al ser administrado.

5-Paciente PVH de 60 años de edad  acude a cuerpo de guardia con diagnóstico de neoplasia pulmonar se le indica tramadol 100mg intramuscular  para aliviar dolor y síntomas. 

a)-Identifique el grupo farmacológico de este fármaco.

b)-Enumere tres (3) reacciones adversas.

c)-Mencione dos (2) fármacos que tenga la misma acción de este grupo farmacológico.

d)-Exprese dos (2) precauciones fundamentales al ser administrado.

e)-Complete el siguiente cuadro según corresponda.

	Clasificación AINES
	 Medicamento
	Reacción Adversa 

	
	Paracetamol
	

	
	Naproxeno
	

	Pirazolonas
	
	Hipersensibilidad


6- De los fármacos señalados en el cuadro, marque con una X (equis) los conocidos como analgésicos, antipiréticos y antiinflamatorios.

	a) Tramadol
	d) Codeína
	g) Paracetamol
	j) Demerol

	b) Ibuprofeno
	e) Dipirona
	h) Fentanyl
	k) Benzocaína

	c) Aspirina
	f)  Cloranfenicol
	i) Cloruro de etilo
	l)  Diclofenaco


a) Mencione tres efectos indeseables del ácido acetil salicílico (aspirina).

7-   A partir del siguiente ejemplo, responda:

-Paciente CPD de 35 años de edad que sufre accidente automovilístico, es traído al Cuerpo de Guardia por presentar algunos traumas, presentando fractura  del tobillo siendo inmovilizado con yeso, en el antebrazo presenta herida abierta la cual es suturada aplicando Lidocaína al 2% Subcutánea refiere mucho dolor y edema en las zonas afectadas. El médico le indica Ibuprofeno tabletas de 400mg. 

a)
Clasifique los fármacos según su grupo farmacológico.

b)
Mencione las reacciones adversas del Ibuprofeno. 

c)
Diga dos (2) precauciones que usted tendía en cuenta.

Tema 6.    Medicamentos que actúan sobre organismos biológicos que afectan al hombre
- Antibiótico, antimicrobiano, espectro, sensibilidad y resistencia. Concepto.
I) Antibacterianos. Clasificación según su mecanismo de acción:  

          Los que inhiben la síntesis de la pared bacteriana.

          Los que inhiben la función de la membrana celular.

          Los que inhiben la síntesis de proteínas de la bacteria.

          Los que inhiben la síntesis de Ac. Nucleicos de la bacteria.

          Los antimetabolitos.

- Beta lactámicos, macrólidos, tetraciclinas, aminoglucósidos, cloranfenicol. Aspectos farmacocinéticos relevantes. Principales efectos adversos. Interacciones. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

- Sulfamidados, Trimetoprim, Quinolonas y otros antisépticos urinarios (nitrofurantoína, Metenamina, fenazopiridina). Aspectos farmacocinéticos relevantes. Principales efectos adversos.  Interacciones. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

- Antituberculosos y antileprosos.   Principales efectos adversos. Interacciones. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

II) Antimicóticos y antivirales.  Principales efectos adversos. Interacciones. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración. 

III) Antipalúdicos. Principales efectos adversos.  Interacciones.  Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

IV) Antiprotozoarios y antihelmínticos.  Principales efectos adversos. Interacciones. Contraindicaciones. Vías de administración.

Fitofármacos. Antimicóticos: Ajo, Guacamaya, Limón. Antibacterianos: Ajo, Manzanilla, Salvia de Castilla, Caléndula. Antihelmíntico: Semilla de calabaza.

1-Los fármacos con acción antimicrobiana, son empleados para inhibir el crecimiento de los gérmenes. Teniendo en cuenta los siguientes planteamientos, diga si son verdaderos (V) o falsos (F), las siguientes afirmaciones. Justifique en caso de ser falso.

a) ___ La eritromicina es un macrólido que se emplea como sustituto de las penicilinas en pacientes alérgicos a las mismas.

b) ___ La penicilina rapilenta se administra por vía IM y EV lento.

c) ___ La tetraciclina, está contraindicada en niños menores de 7 años ya   que produce manchas y trastornos en la dentición.

d) ___ La estreptomicina es el antimicrobiano de elección en el tratamiento de la tuberculosis pulmonar.

e) ___ Las penicilinas se metabolizan en el hígado.

2-El paciente DFS se presenta  al cuerpo de guardia por presentar dolor intenso en la garganta, dificultad para tragar y fiebre de 38 grados, después del examen físico se le diagnostica faringoamigdalitis aguda, para lo que le indican Cefazolina 1g IM c/12h.
a) Clasifique el fármaco utilizado, según su grupo farmacológico.

b) Identifique la acción farmacológica.

c) Cite tres reacciones adversas  de los fármacos de este grupo.

3-Las penicilinas son antimicrobianas que inhiben la síntesis de la pared bacteriana, a partir de lo estudiado en clases, responda.
a) A qué familia farmacológica pertenece.

b) Diga tres efectos adversos de la misma.

c) Mencione tres fármacos de la familia de las penicilinas.

4- Según sus conocimientos sobre los medicamentos que actúan sobre los organismos biológicos que afectan al hombre. Responda.

a)- Las penicilinas, pertenecen al grupo farmacológico_________________ y sus principales reacciones adversas son_________________ y __________________.

b)-Algunos aminoglucósidos  son  ________________, ________________  y   ------------------------------------------- 

___________, sus principales reacciones adversas son-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------. 

c)- La Tetraciclina es un  fármaco que no debe administrarse durante la gestación porque ----------------------------------

___________ su grupo farmacológico es -------------------- 

d)-El Cloranfenicol provoca ______________________________________ y _______________.

e)- La Isoniacida y el Etambutol pertenecen a los _____________________________.

5-Paciente LDH de 48 años de edad  que acude a cuerpo de guardia del Hospital 10 de Octubre por presentar fiebre, disuria y toma del estado general, se le realiza Parcial de Orina y se diagnostica una Sepsis Urinaria se le indica Amikacina 1g endovenoso cada 12 horas.

a)-Identifique el grupo farmacológico de este medicamento.

b)-Enumere tres (3) reacciones adversas.

c)-Mencione dos (2) fármacos que pertenezcan a este grupo farmacológico.

d)-Exprese dos (2) precauciones fundamentales al ser administrado al administrar la Amikacina.

6-Dentro de los cuidados de enfermería en la administración de medicamentos se deben tener en cuenta las reacciones adversa e identificar al grupo farmacológico que pertenecen, según  los conocimientos que usted posee  identifique. Si son verdaderas V o falsas F los siguientes planteamientos. Fundamente el inciso C.
a) ------ Las tetraciclinas tienen mejor absorción al ser administradas conjuntamente con productos lácteos. 

b) ------Los aminoglucósidos tienen alto efecto ototóxico. 

c) ------El cloranfenicol es un medicamento de elección en las infecciones que puedan presentarse  durante la gestación.
d) ------.La ceftriaxona pertenece a la tercera generación del grupo de las cefalosporinas.

e) ------Los betaláctamicos pueden producir reacción tipo hipersensibilidad.

7- Investigar sobre los Antibacterianos. Clasificación según su mecanismo de acción:  

          Los que inhiben la síntesis de la pared bacteriana.

          Los que inhiben la función de la membrana celular.

          Los que inhiben la síntesis de proteínas de la bacteria.

          Los que inhiben la síntesis de Ac. Nucleicos de la bacteria.

          Los antimetabolitos.

a)- Mencionar ejemplos de medicamentos antibacterianos.
8- Investigar fármacos antimicóticos y antivirales. Conceptos Principales efectos adversos. Interacciones. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

9- Investigar fármacos antipalúdicos. Conceptos Principales efectos adversos.  Interacciones.  Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

10- Investigar antiprotozoarios y antihelmínticos. Conceptos Principales efectos adversos. Interacciones. Contraindicaciones. Vías de administración.

Tema 7 Medicamentos empleados en el tratamiento de las enfermedades del Sistema Nervioso Central.

I) Antipsicóticos: clorpromacina, trifluoperacina,    flufenacina, haloperidol, tioridacina (típicos) y atípicos, ej. Clozapina. 

Antimaniaco: carbonato de litio.

Acciones Farmacológicas. Reacciones adversas. Formas Farmacéuticas, vías de administración. Interacciones. Precauciones.

II) Antidepresivos: Tricíclicos: amitriptilina, imipramina, desipramina. Inhibidores selectivos de la recaptación de serotonina (ISRS): fluoxetina. 

IMAO y otros.

Acciones Farmacológicas.. Reacciones adversas.  Usos. Formas Farmacéuticas, vías de administración. Interacciones. Precauciones.

III)Ansiolítico-hipnóticos: benzodizepinas (diazepam, nitrazepam, clorodiazepóxido, medazepam, alprazolam). Otros.

Acciones Farmacológicas. Reacciones adversas.  Usos. Formas Farmacéuticas, vías de administración. Interacciones. Precauciones. 

Fitofármacos: Manzanilla, Pasiflora, Tilo.

IV) Antiepilépticos: Carbamazepina, fenobarbital, fenitoína, etosuximida, valproato, diazepam, sulfato de magnesio.

Aspectos farmacocinéticos relevantes. Reacciones indeseable. Interacciones.   Contraindicaciones. Precauciones. Usos. Preparados y vías de administración.

V) Antiparkinsonianos: Levodopa e inhibidores de la dopa descarboxilasa periférica, amantadina, bromocriptina, trihexifenidilo.

Aspectos farmacocinéticos relevantes. Reacciones indeseable. Interacciones.   Contraindicaciones. Precauciones. Usos. Preparados y vías de administración.

Cuestionario:

1- Según sus conocimientos acerca de los fármacos empleados en las afecciones del Sistema Nervioso Central. Enlace el grupo farmacológico de la columna A, con los fármacos de la columna B, según corresponda.

       Columna A                                       Columna B
   1. Antipsicótico                             a) ___ Imipramina

   2. Antiepiléptico                            b) ___ Diazepám

   3. Ansiolítico                                 c) ___ Cloranfenicol

   4.Antidepresivo                            d) ___ Trifluoperazina 

   5. Antiparkinsoniano                    e) ___ Carbamacepina

                                                        f) ___ Levodopa

2-Según sus conocimientos acerca de los fármacos empleados en las afecciones del Sistema Nervioso Central. Enlace el grupo farmacológico de la Columna A, con los fármacos de la Columna B, según corresponda.

     Columna A                                                Columna B

1. Clorpromacina                                  a)​___ Antimaníaco

2. Fenitoína                                          b)___ Ansiolítico

3. Carbonato de litio                             c)___ Anticonvulsivante

4. Levodopa                                         d)___ Antipsicótico

5. Nitrazepám                                       e)___ Antiparkinsoniano

6. Amitriptilina
3-Paciente PVH de 38 años de edad  con antecedentes de Esquizofrenia Paranoide,acude a cuerpo de guardia acompañado de su familiar  y se decide su ingreso  en la sala de Psiquiatría por presentar varios signos y síntomas de trastornos de la personalidad. Se le indica Haloperidol de o,4 mg y Benadrilina 20 mg por vía intramuscular.

a)-Identifique el grupo farmacológico del Haloperidol.

b)-Mencione tres (3) reacciones adversas del Haloperidol.

c)-Mencione dos (2) fármacos que pertenezcan a este grupo farmacológico (Haloperidol).

d)-Explique dos (2) precauciones fundamentales al ser administrado.

4-Dentro de los cuidados de enfermería en la administración de medicamentos se deben tener en cuenta las reacciones adversa e identificar al grupo farmacológico que pertenecen, según  los conocimientos que usted posee  identifique. Si son verdaderas V o falsas F los siguientes planteamientos. Fundamente el inciso C.

a)------  La clorpromacina pertenece al grupo de los tranquilizantes mayores o neurolépticos.

b)------ Las benzodiazepinas tienen efecto teratógeno. 

c)------. La amitriptilina es el fármaco de elección en las manías

d)------. El haloperidol debe administrarse conjuntamente con benadrilina para evitar una reacción extrapiramidal.

e)------  La carbamazepina pertenece al grupo de los ansiolíticos.

5-Usted debe conocer para su futuro egreso los siguientes grupos farmacológicos, basándose en la bibliografía recomendada investigue Antiepilépticos: Carbamazepina, fenobarbital, fenitoína, etosuximida, valproato, diazepam, sulfato de magnesio.

Aspectos farmacocinéticos relevantes. Reacciones indeseable. Interacciones.   Contraindicaciones. Precauciones. Usos. Preparados y vías de administración.

 Antiparkinsonianos: Levodopa e inhibidores de la dopa descarboxilasa periférica, amantadina, bromocriptina, trihexifenidilo.

Aspectos farmacocinéticos relevantes. Reacciones indeseable. Interacciones.   Contraindicaciones. Precauciones. Usos. Preparados y vías de administración.

Estudiante: Todo lo que está resaltado en negro usted debe profundizar realizando búsquedas bibliográficas recomendadas.
Tema 8: Fármacos utilizados en el tratamiento de las Enfermedades del Sistema Endocrino. Diabetes Mellitus.
Contenidos:

-Diabetes Mellitus. Clasificación. Insulinas. Hipoglicemiantes orales: sulfonilureas, biguanidas.

Acciones farmacológicas. Mecanismo de acción. Aspectos farmacocinéticos relevantes. Reacciones indeseables. Interacciones. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

Mencionar otros como: Inhibidores de la alfa glucosidasa. Glitazonas. Meglitinidas.

Cuestionario:
1- Paciente masculino de 49 años, con antecedentes de Diabetes Mellitus tipo II, que presenta un pie diabético y está pendiente de una amputación cuando compense su patología de base.

a)-Seleccione la alternativa correcta para su tratamiento.

            ___ Dieta       ____ Hipoglicemiantes orales      ____ Insulina 

b)-Mencione 3 indicaciones de la Insulina.

c)-Cite 3 Hipoglicemiantes orales.

2- Al cuerpo de guardia, acude un paciente con antecedentes de Diabetes Mellitus que se debe administrar 20 unidades de Insulina Lenta U 80 y usted tiene una jeringuilla U 40. 

a) Cuántas unidades de Insulina usted debe administrar.

b) Mencione otros tres tipos de Insulina que usted conozca.

c) Cite tres efectos adversos de la Insulina.

3- La Diabetes Mellitus es una enfermedad del sistema endocrino metabólico caracterizado por la disminución de la secreción de insulina por el páncreas. Según lo estudiado en clases, diga si son verdaderos (V), o falsos (F), los siguientes planteamientos. Justifique en caso de ser falso.
a) ___La Diabetes Mellitus tipo 2 no se hereda.

b) ___La insulina lenta es de acción intermedia.

c) ___La insulina simple se administra por vía subcutánea,     intramuscular y endovenosa.

d) ___La metformina es un hipoglicemiante oral.

e) ___La hiperglicemia es un efecto adverso de la insulina.

4- Según las siguientes situaciones problémicas. Responda.

A. Paciente GMZ que comienza con sudoraciones profusa, confusión mental, mareos y con pérdida de peso rápidamente y  del conocimiento. Es llevada al Cuerpo de Guardia, se le realizan exámenes clínicos con cifras de glicemia alta. El médico decide poner tratamiento para el control de los síntomas.

B. Paciente TMC de 56 años de edad y hace 10 años que padece de Diabetes Mellitus para el cual lleva tratamiento con Gliburidas 6 tabletas diarias, además de la dieta indicada para el control de su enfermedad.  

C. Paciente DMP de 40 años de edad que comienza con frialdad en la piel, taquicardias frecuentes, alteración emocional con facilidad y aumento de volumen a nivel del cuello. 

a) Mencione en cada caso los fármacos indicados y su Acción Farmacológica. 

b) Diga su vía de administración y dos (2) reacciones adversas.

c) En la situación A según el fármaco indicado diga las diferencias entre ellos en cuanto a: composición y vía de administración.

5- A Cuerpo de Guardia del Hospital 10 de Octubre llega paciente MNR de 47  años de edad con antecedentes de Diabetes Mellitus con cifras elevadas de Glicemia confirmadas por el Laboratorio Clínico de 28,2 mmol  se le indica insulina lenta. 

a)- ¿Mencione las vías establecidas para la insulina lenta?

b)- Exprese tres (3) reacciones adversas específicas.

c)- Mencione dos (2) precauciones que usted como enfermero debe tener presente al ser administrada la Insulina.

e)- Mencione dos (2) fármacos empleados en el tratamiento del hipertiroidismo.

6- A Cuerpo de Guardia del Hospital 10 de Octubre llega paciente LGB de 50 años de edad con antecedentes de Diabetes Mellitus con cifras elevadas de Glicemia confirmadas por el Laboratorio Clínico de 38,2 mmol  se le indica insulina por vía endovenosa en venoclisis. 

a)- ¿Qué insulina usted utilizaría?

b)- Mencione tres (3) reacciones adversas específicas de la Insulina.

c)- Mencione dos (2) precauciones que usted como enfermero debe tener al ser administrar la insulina.

d)- Cite dos fármacos hipoglucemiantes orales.

Tema 9: Medicamentos utilizados en el tratamiento de las enfermedades cardiovasculares.

I) Fármacos empleados en el tratamiento de la Hipertensión arterial.

Contenidos:

- Hipertensión Arterial. Definición.

- Clasificación de los antihipertensivos según su mecanismo de acción.

- Diuréticos: Tiacidas, clortalidona, furosemida, espironolactona. Usos.

- Relajantes directos de la fibra lisa vascular: Hidralacina, nitropusiato de sodio.

- Bloqueadores de los canales de calcio: Nifedipina, verapamilo.

- Inhibidores de la actividad simpática:

A nivel central: alfa-metil dopa.

A nivel de la terminación post ganglionar simpática: reserpina, guanetidina.

A nivel de receptores beta: Propranolol, atenolol.

A nivel de receptores alfa: Prazosina.

- Inhibidores de la actividad del sistema renina-angiotensina: captopril, enalapril.

Aspectos farmacocinéticos relevantes. Reacciones indeseables. Contraindicaciones. Precauciones. Interacciones. Preparados. Vías de administración.

 Fitofármaco: Caña Santa.

II) Bases farmacológicas de la insuficiencia cardiaca aguda y crónica.

Contenidos:

- Breve descripción fisiopatológica del síndrome de insuficiencia cardiaca aguda y crónica (Edema agudo pulmonar e insuficiencia cardiaca crónica). Objetivos del tratamiento.

- IECA. Diuréticos. Digitálicos. Betabloqueadores. Vasodilatadores. Opiodes. 

Acciones farmacológicas. Mecanismo de acción. Contraindicaciones. Precauciones. Reacciones indeseable. Interacciones. Preparados y vías de administración.

- Manifestaciones del síndrome de intoxicación digitálica. Tratamiento de la intoxicación.

III) Bases farmacológicas del tratamiento de la angina de pecho y el infarto del miocardio.

Contenidos:

Breve descripción fisiopatológica del síndrome de  insuficiencia coronaria aguda y crónica.

- Tratamiento del síndrome de insuficiencia coronaria aguda y crónica: Nitrovasodilatadores, betabloqueadores, antagonistas del calcio, antiagregantes plaquetarios y fibrinolíticos.

Acciones farmacológicas. Mecanismo de  acción. Reacciones indeseables. Interacciones, contraindicaciones, preparados y vías de administración.

IV) Hipolipemiantes: policosanol, ácido nicotínico y sinvastatina.

1) Teniendo en cuenta los fármacos empleados en el tratamiento de la Hipertensión Arterial, diga si son verdaderos (V) o falsos (F), los siguientes planteamientos. Justifique en caso de ser falso.
f) ___ La metildopa es el fármaco idóneo para el tratamiento de la hipertensión en la embarazada.

g) ___ El propranolol es el antihipertensivo de primera línea en los pacientes hipertensos asmáticos.

h) ___ El captopril puede provocar tos seca e irritativa.

i) ___ La caña santa tiene efecto antihipertensivo.

j) ___ La furosemida es un vasodilatador periférico.

2- Teniendo en cuenta los fármacos empleados en el tratamiento de la Hipertensión arterial. Enlace los fármacos de la columna A, con las características de la columna B, según corresponda.

       Columna A                                       Columna B
   1) Clortalidona                            a) ___ Está contraindicado en hipertensos                                  

   2) Propranolol                                        asmáticos, produce broncoespasmo.

   3) Nifedipina                               b) ___ Antihipertensivo de elección en el 

   4) Verapamilo                                       paciente anciano.     

   5) Captopril                                c) ___ Diurético que se presenta en tabletas 

                                                                 de 25 mg.

3- De los siguientes medicamentos, encierre en un círculo la alternativa que se corresponde con el tratamiento de la hipertensión arterial.
Fármacos.                                 Alternativas

A) Clortalidona                       1. C, D, E, F, G

B) Morfina                              2. A, B, D, E, G

C) Furosemida                       3. B, C, D, E, F

D) Metildopa                           4. A, C, D, F, G

E) Nitropental                         5. A, B, C, E, F

F) Nifedipina

G) Captopril

a) Cite tres efectos adversos de la Nifedipina.

4- Complete el siguiente cuadro teniendo en cuenta sus conocimientos acerca del tratamiento de la Hipertensión arterial.            

	Grupo farmacológico
	Fármaco
	Efectos adversos(3)

	
	Furosemida
	Deshidratación, hiperglicemia, poliuria.

	IECA
	
	Tos seca, cefalea, erupción en la piel.

	Betabloqueador
	Atenolol
	


5- Estudiantes deben desarrollar este tema detalladamente que será evaluado y es de vital importancia el conocimiento de ustedes como futuro profesional de Licenciatura en Enfermería. Deber referirse a la bibliografía que se encuentra al final de la guía.
Bases farmacológicas del tratamiento de la angina de pecho y el infarto del miocardio.

Breve descripción fisiopatológica del síndrome de  insuficiencia coronaria aguda y crónica.

- Tratamiento del síndrome de insuficiencia coronaria aguda y crónica: Nitrovasodilatadores, betabloqueadores, antagonistas del calcio, antiagregantes plaquetarios y fibrinolíticos.

Acciones farmacológicas. Mecanismo de  acción. Reacciones indeseables. Interacciones, contraindicaciones, preparados y vías de administración.

IV) Hipolipemiantes: policosanol, ácido nicotínico y sinvastatina.
Tema 10. Antiasmáticos y medicamentos para el tratamiento de enfermedades respiratorias altas.

-Asma bronquial. Definición.

Clasificación respecto al mecanismo de acción.

Aminas simpaticomiméticas. Relajantes de la fibra lisa bronquial. Glucocorticoides (sistémicos e inhalatorios). Inhibidores de la degranulación de los mastocitos. Anticolinérgicos. Inhibidores de la vía de los leucotrienos: Acciones farmacológicas. Mecanismo de acción antiasmático. Reacciones indeseables. Interacciones. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

-Agentes mucolíticos. Concepto. Efectos indeseables, preparados y vías de administración de: acetil cisteína.

-Antitusígenos. Efectos indeseables. Preparados y vías de administración de: codeína.

Fitofármaco: Orégano francés.

Cuestionario:

1-  Según sus conocimientos acerca de los medicamentos empleados en el tratamiento de las enfermedades respiratorias. Enlace los fármacos de la columna A, con las acciones farmacológicas de la columna B, según corresponda.

       Columna A                                       Columna B
   1) Ketotifeno                                    a) ___ Broncodilatador

   2) Hidrocortisona                             b) ___ Amina Simpaticomimética

   3) Efedrina                                       c) ___ Receptor muscarínico

   4) Cedilanid                                      d) ___ Inhibidor degranulación mastocitos 

   5) Teofilina                                       e) ___ Glucocorticoide

   6) Bromuro de Ipratropio                   

2- Según los fármacos empleados en las afecciones respiratorias, diga si son verdaderos (V) o falsos (F), los siguientes planteamientos. Justifique en caso de ser falso.

  a) ___ La dexametasona es un glucocorticoide.

          b) ___ Las aminas simpaticomiméticas son potentes broncodilatadores.

          c) ___ La teofilina no produce efectos adversos.

          d) ___ El orégano francés es un excelente antitusígeno.

          e) ___ El intal se emplea por vía rectal.

3- Mencione tres fármacos empleados en el tratamiento del Asma bronquial.

a) Cite uno de ellos y mencione cinco efectos adversos.

4- El Asma Bronquial es una enfermedad inflamatoria crónica de las vías respiratorias.  Teniendo en cuenta los fármacos empleados en dichas afecciones, seleccione la alternativa correcta.

               Fármacos                                    Alternativas

A) Digoxina                                1. C, E, F, G

B) Adrenalina                             2. A, B, D, G

C) Furosemida                           3. B, D, E, F

D) Aminofilina                             4. A, D, E, F

E) Hidrocortisona                        5. B, D, E, G

F) Salbutamol

G) Verapamilo

a) Seleccione uno de los fármacos y diga tres efectos adversos. 
5- Exponga con sus palabras que charla educativa usted le daría a un paciente con antecedentes de Asma Bronquial.
Tema 11. Medicamentos utilizados en el tratamiento de las enfermedades del sistema digestivo.

Contenidos:

I) Úlcera péptica. Definición.

Clasificación de acuerdo al mecanismo de acción.

 Antiácidos. Anticolinérgicos. Antagonistas H2. Inhibidores de la bomba de protones. Citoprotectores. Acciones farmacológicas. Mecanismo de acción. Aspectos farmacocinéticos relevantes. Reacciones indeseables. Interacciones. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

Tratamiento de erradicación del Helicobacter pylori: omeprazol, metronidazol, amoxicilina.

Fitofármacos: Sábila, Romerillo.

II) Antidiarreicos. Difenoxilato + Atropina (reasec), loperamida. Reacciones indeseables, contraindicaciones e interacciones. Preparados y vías de administración.

Fitofármacos: Sagú, Guayaba. Antiespasmódicos: Toronjil de menta, Hinojo, Orégano Cimarrón, Caña Santa.

III) Antieméticos. Clasificación.
IV) Laxantes: Fibra dietética, aceite de ricino, bisacodilo, glicerina. Reacciones indeseables, contraindicaciones e interacciones. Preparados y vías de administración. 

Tema 12: Antianémicos. Coagulantes y Anticoagulantes.

Contenidos:

I) Antianémicos. Sales de hierro y preparados de uso parenteral. Vitamina B 12, Ácido fólico. Aspectos farmacocinéticos relevantes. Acciones farmacológicas. Efectos indeseables. Usos. Preparados y vías de administración.

II) Anticoagulantes. Heparinas y dicumarínicos. Acciones farmacológicas. Reacciones indeseables. Usos. Interacciones. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

III) Coagulantes. Vitamina K (Menadiona) y K1 (fitomenadiona), otros. Acciones farmacológicas. Reacciones indeseables. Interacciones. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración.

Antagonistas H1 (dimenhidrinato), metoclopramida, piridoxina. Ondansetron. Mecanismo de acción. Reacciones indeseables. Contraindicaciones. Preparados y vías de administración. 

Fitofármacos: Jengibre.
Estudiantes deben desarrollar este tema detalladamente que será evaluado y es de vital importancia el conocimiento de ustedes como futuro profesional de Licenciatura en Enfermería. Deber referirse a la bibliografía que se encuentra al final de la guía. 
  Anticuagulantes( Tratamiento de la Covid-19) ¿Por qué?

Cuestionario:

1-De los fármacos empleados en el tratamiento de la Úlcera péptica, marque con una cruz (X) los que aparezcan en el cuadro.

	Digoxina
	Ranitidina
	Cimetidina

	Diltiazem
	Alusil
	Bicarbonato de Sodio

	Metronidazol
	Furosemida
	Naproxeno


a) Seleccione uno de los fármacos señalados por usted y diga una de sus formas de presentación.

2- De los fármacos empleados en el tratamiento de la Úlcera péptica, marque con una cruz (X) los que aparezcan en el cuadro.

	Ranitidina
	Dipirona
	Hidrocortisona

	Diltiazem
	Alusil
	Penicilina

	Metronidazol
	Bicarbonato de sodio
	Cimetidina


a) Seleccione uno de los fármacos señalados por usted y diga una de sus formas de presentación.
3- Según sus conocimientos acerca de los fármacos empleados en las afecciones del aparato digestivo, diga si son verdaderos (V) o falsos (F), los siguientes planteamientos. Justifique en caso de ser falso.

a) ___ El Metilbromuro de Homatropina es un antihistamínico H2.

          b) ___ El bicarbonato de sodio actúa como antiácido.

          c) ___ La atropina es un anticolinérgico.

          d) ___ La Ranitidina es un inhibidor de la bomba de protones.

          e) ___ El reasec es un antidiarreico.

4- Teniendo en cuenta los fármacos empleados en las afecciones del sistema digestivo. Enlace los fármacos de la columna A, con los grupos farmacológicos de la columna B, según corresponda.
     Columna A                           Columna B
   1) Atropina                           a) ___ Antiemético                                  

   2) Cimetidina                        b) ___ Antiácido                                                                    

   3) Ondansetron                    c) ___ Antimicrobiano

   4) Alusil                                d)___ Anticolinérgico  

   5) Laxagar                            e) ___ Laxante 

                                                 f)  ___ Antihistamínico H2             

a) Seleccione un fármaco de la columna A y cite tres efectos adversos.
Tema 13: Antineoplásicos.

Contenidos:

Quimioterapia antineoplásica. Objetivos del tratamiento. Fases del ciclo celular. Velocidad de recambio tisular. Factores que influyen en la respuesta a la quimioterapia antineoplásica. Ventajas de la quimioterapia combinada. Clasificación general de los citostáticos. Reacciones indeseables generales y específicas.

1- Realice una búsqueda bibliográfica sobre los temas expuesto en los contenidos de los antineoplásicos reflejados anteriormente.

Estudiante: Todo lo que está resaltado en negro usted debe profundizar realizando búsquedas bibliográficas recomendadas.
Bibliografía Básica
- Farmacología en el Proceso de Atención de Enfermería. Colectivo de autores. ECIMED. La Habana, 2008.

-Formulario Nacional de Medicamentos. Centro Para el Desarrollo de la Farmacoepidemiología/MINSAP. Editorial de Ciencias Médicas. 2010.

Farmacología General. Morón y Levy. Editorial Ciencias Médicas. La Habana. 2002.

Bibliografía Complementaria

Manual de Procedimientos de Enfermería. Amparo Magaly Castro Torres [y otros]. Colectivo de autores. La Habana: Editorial Ciencias Médicas; 2005.
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