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DATOSBASICOSDE LA GUIA DOCENTE:

Materia: FARMACOCINETICA

Identificador: 31661

Titulacion: GRADUADO EN FARMACIA. PLAN 2013 (BOE 15/07/2013)

M ddulo: FARMACIA Y TECNOLOGIA

Tipo: OBLIGATORIA

Curso: 3 Periodo lectivo: Segundo Cuatrimestre
Créditos: 6 Horastotales: 150

Actividades Presenciales: 75 Trabajo Auténomo: 75

Idioma Principal: Castellano Idioma Secundario: Inglés

Profesor: Correo electronico:

PRESENTACION:

La farmacocinética es el estudio cinético de los procesos de absrocion, distribucion, metabolismo y excrecion de
los farmacos y de sus metabolitos en el organismo.

COMPETENCIAS PROFESIONALESA DESARROLLAR EN LA MATERIA:

Capacidad de aplicar los conocimientos aprendidos a la préctica y en las destrezas que se pueden
transferir al @mbito del trabgjo.

Competencias
Generalesdela
titulacion

G06

G07 Demostrar creatividad, independencia de pensamiento, autonomia.
G08 Demostrar habilidad criticay analitica sobre los enfoques convencionales de |a disciplina
G09 Demostrar capacidad de innovacion, creatividad einiciativa.

Competencias Conocer las caracteristicas fisico-quimicas de las sustancias utilizadas para la fabricacion de los

Especificasdela e medicamentos.
titulacion E12 Aplicar los conocimientos de Fisicay Mateméticas alas ciencias farmacéuticas.
E13 Aplicar técnicas computacionales y de procesamiento de datos, en relacion con informacion referente a

datos fisicos, quimicosy biol6gicos.
E15 Evauar datos cientificos relacionados con los medicamentos y productos sanitarios.

Conocer los procesos de liberacion, absorcion, distribucion, metabolismo y excrecion de farmacos, y

== factores que condicionan la absorcion y disposicion en funcion de sus vias de administracion.

E30 Programar y corregir la posologia de |os medicamentos en base a sus pardmetros farmacocinéticos.
Utilizar de forma segura los medicamentos teniendo en cuenta sus propiedades fisicas y quimicas

=25 incluyendo cualquier riesgo asociado a su uso.
Profesiones Reconocer las propias limitaciones y la necesidad de mantener y actualizar la competencia profesional,
reguladas P15 prestando especia importancia al autoaprendizaje de nuevos conocimientos basandose en la evidencia

cientifica disponible.
Resultados de RO1 Calcular los parametros farmacocinéticos del paciente.
Aprendizaje R02 Cdlculo gjustado de dosisiniciales y de mantenimiento.
RO3 Comprender la construccion de model os farmacocinéticos.
R04 Comprender los criterios de seleccion de model os mateméticos aplicados a la farmacocinética.
R0O5 Comprender lasimplicaciones de lafarmacocinética no lineal en aplicaciones terapéuticas.

Comprender las implicaciones terapéuticas que la absorcion, metabolismo y la excrecion tienen sobre el

R tratamiento farmacoterapéutico.

REQUISITOSPREVIOS:

Para el desarrollo correcto de la asignatura se recomienda que el alumno tenga aprobadas la asignaturas de
fundamentos de biologia, fisicoquimica |, quimica farmacéutica, fisiologia humana | y Il y farmacologia
Ademés, debe tener asentados los siguientes conocimientos matematicos. funciones mateméticas, calculo
diferencial eintegral.

PROGRAMACION DE LA MATERIA:
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Contenidos de la materia:

1 - Introduccién ala farmacocinética
1.1 - Introduccion

1.2 - Dinamica de la absorcién, distribucién y eliminacion de farmacos

1.3 - Optimizacién del farmaco
1.4 - Estudios farmacocinéticos
2 - Modelos far macocinéticos
2.1 - Modelos farmacocinéticos
2.1.1 - Modelo compartimental
2.1.2 - Modelo fisioldgico, de flujo o perfusion
2.1.3 - Modelo no compartimental o teoria de los momentos
2.2 - Curvas de nivel plasmético
2.2.1 - Identificacion de las fases farmacocinéticas
2.2.2 - Curvaideal plasma-tiempo
2.2.3- Curvas parael estudio LADME
2.3 - Cinéticade los procesos LADME
2.3.1 - Cinética de orden uno
2.3.2 - Cinética de orden cero
2.3.3- Cinéticade Michaelis-Menten
3 - Par @metr os far macocinéticos
3.1 - Introduccién
3.2 - Biodisponibilidad
3.2.1 - Biodisponibilidad en magnitud
3.2.2 - Biodisponibilidad en velocidad
3.3 - Factor de lasal
3.4 - Volumen de distribucién
3.4.1 - Distribucion en el organismo
3.4.2 - Concepto de volumen de distribucion
3.4.3 - Factores que afectan a volumen de distribucion
3.4.4 - Aspectos de interés clinico
3.5 - Aclaramiento
3.5.1 - Introduccion
3.5.2 - Concepto
3.5.3 - Tipos de aclaramiento
3.5.4 - Excrecion renal
3.6 - Areabgjo lacurva
3.6.1 - Concepto
3.6.2 - ¢Qué informacion proporciona?
3.6.3 - Métodos de célculo de AUC
3.7 - Semivida biolégica
4 - M odelo monocompartimental. Administracion 1V (plasma)
4.1 - Introduccion
4.2 - Pardmetros farmacocinéticos
4.3 - Areabajo |la curva de niveles plasméticos
4.4 - Constante de eliminacién
4.5 - Semividabiolégica
4.6 - Aclaramiento
4.7 - Andlisis de laexpresion e-kel -t
4.8 - VVolumen de distribucién
4.9 - Modificacién de parametros farmacocinéticos
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5 - Modelo monocompartimental. Administracion 1V (orina)
5.1 - Introduccion
5.2 - Curvas directas o distributivas
5.3 - Curvas acumulativas
5.4 - Cédculofe
6 - M odelo monocompar timental. | ncor poracion de or den cero. Perfusion
6.1 - Introduccién
6.2 - Andlisisddl perfil cinético
6.3 - Concentraciones plasméticas
6.4 - Constante de eliminacion
6.5 - Semivida bioldgica
6.6 - Tiempo paraacanzar €l estado estacionario
6.7 - Aclaramiento
6.8 - Volumen de distribucion
6.9 - Areabajo lacurva
6.10 - Dosis de choque
6.11 - Modificacion de parametros farmacocinéticos
7 - Modelo monocompartimental. Extravasal
7.1 - Introduccién
7.2 - Perfil farmacocinético en plasma
7.3 - Constante de eliminacion
7.4 - Constante de absorcion
7.4.1 - Concepto
7.4.2 - Céculodeka
7.4.3 - Fendmeno de flip-flop
7.5 - Semividas biol 6gicas de absorcion y eliminacion
7.6 - Periodo de latencia
7.7 - Areabgjo lacura
7.8 - Tiempo méximo
7.9 - Concentracion maxima
7.9 - Concentracion méxima
7.10 - Volumen de distribucion
7.11 - Aclaramiento
7.12 - Biodisponibilidad
7.13 - Funcion de Bateman
7.14 - Céculo de las cantidades de farmaco en €l organismo
7.15 - Modificacion de pardmetros farmacocinéticos
8 - Modelo bicompartimental. Administracion IV (plasma)
8.1 - Introduccién
8.2 - Concentracion en el compartimento central y periférico
8.3 - Célculo de |as constantes de disposicion: método de los residuales
8.4 - Célculo de las microconstantes y relacién entre ellas
8.5 - Semivida bioldgica
8.6 - Volumen de distribucion
8.6.1 - Volumen de distribucién en el compartimento central
8.6.2 - Volumen de distribucién en el compartimento periférico
8.6.3 - Volumen de distribucion total en €l organismo
8.6.4 - Consideraciones acercadel volumen de distribucion
8.7 - Cantidades de farmaco en el organismo
8.8- Areabgjolacurva
9 - Modelo bicompartimental. I ncor poracién de orden cero. Perfusion
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9.1 - Introduccién
9.2 - Concentracion plasmética
9.3 - Célculo de microconstantes y relacion entre ellas
9.4 - Tiempo para acanzar € estado estacionario
9.5 - Célculo ko
9.6 - Volumen de distribucién
9.7 - Aclaramiento
9.8 - Dosis de choque
10 - Modelo bicompartimental. Extravasal
10.1 - Introduccién
10.2 - Perfil farmacocinético en plasma
10.3 - Célculo de la constante de absorcion
10.3.1 - Método de los residuales o retroproyeccion
10.3.2 - Método de L oo-Riegelman
10.4 - Célculo de Cmax y tmax
10.5 - Célculo del dreabajo la curva
10.6 - Cantidad de farmaco en el organismo y lugares de absorcion
11 - Dosis multiples
11.1 - Introduccion
11.2 - Conceptos importantes
11.3 - Célculo Cmax y Cmin
11.4 - Concentracion en el estado estacionario
11.4.1 - Cédculo de Cmax y Cmin en €l estado estacionario
11.4.2 - Céculo de Cmediaen el estado estacionario
11.5 - Factor de acumulacion
11.6 - Fluctuacion
11.7 - Tiempo y nimero de dosis para alcanzar el estado estacionario
11.8 - Dosis de choquey dosis de mantenimiento
11.9 - Dosis olvidadas
12 - Dosis multiples. Extravasal
12.1 - Introduccién
12.2 - Célculo de concentraciones plasméticas
12.3 - Determinacion de tiempo maximo en el estado estacionario
12.4 - Concentracion en el estado estacionario
12.4.1 - Caculo de Cmax y Cmin
12.4.2 - Célculo Cmediaen €l estado estacionario
12.5 - Factor de acumulacion
12.6 - Dosis de choquey dosis de mantenimiento
13 - Regimenes de dosificacion
13.1 - Introduccion
13.2 - Seleccion del interval o posol égico
13.3 - Seleccidn de la dosis de mantenimiento
13.4 - Utilizacion de la concentracion media
13.5 - Célculo de la dosis de choque
13.6 - Formulaciones de liberacion retardada
13.7 - Régimen de dosis mltiplesirregulares
13.8 - Pérdidadeladosis
14 - Far macocinética de metabolitos
14.1 - Introduccién
14.2 - Perfil farmacocinético tras la administracién de un bolus 1V
14.2.1 - Caracteristicas generales
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14.2.2 - Representacion C-t
14.2.3 - Descripcion matemética de eliminacion y formacion de metabolitos
14.2.4 - Determinacion de Cmax y tmax
14.3 - Perfil farmacocinético tras administracion extravasal
14.4 - Cinética secuencial
14.5 - Cinética paralela o maitiple
15 - Far macocinética no lineal
15.1 - Introduccion
15.2 - Causas de cinéticano lineal
15.2.1 - Procesos de absorcién y efecto del primer paso
15.2.2 - Procesos de distribucion
15.2.3 - Procesos de excrecion
15.2.4 - Procesos de metabolismo
15.3 - Metabolismo de capacidad limitada
15.3.1 - Célculo de los parametros de Michaelis-Menten
15.3.2 - Relacion entre AUC y el tiempo y la dosis administrada
15.3.3 - Tiempo para alcanzar unafraccion dadaen el estado estacionario
15.3.4 - Cambios en la proporcion de metabolitos
15.4 - Implicaciones terapéuticas de la cinética no lineal
16 - Far macocinética no compar timental
16.1 - Introduccion
16.2 - Teoriadel momento estadistico
16.3 - Célculo de parametros farmacocinéticos
17 - Far macocinética clinica
17.1 - Introduccion
17.2 - Fuentes de variabilidad en |a respuesta a los medicamentos
17.3 - Seleccion de los regimenes de dosificacion
17.4 - Monitorizacion
17.4.1 - Concepto
17.4.2 - Justificacion de la monitorizacion
17.4.3 - Metodologia de la monitorizacion
17.4.4 - Beneficios clinicos de la monitorizacion

La planificacion de la asignatura podra verse modificada por motivos imprevistos (rendimiento del grupo,
disponibilidad de recursos, modificaciones en €l calendario académico, etc.) y por tanto no debera considerarse
como definitivay cerrada.

METODOLOGIASY ACTIVIDADES DE ENSENANZA Y APRENDIZAJE:
M etodologias de ensefianza-aprendizaje a desarrollar:

Para fomentar un trabajo continuo por parte del alumno se alterarén sesiones tedricas y précticas alo largo de la
asignatura. La asignatura exige un esfuerzo importante por parte del alumno para aplicar los conceptos de cada
tema en los sucesivos. por tanto, se recomienda un seguimiento continuo de la asingatura asi como el estudio de
los conceptos una vez expuestos y su puesta en practica con la realizacion individua de los gjercicios. El dumno
gue configure este sistema de estudio aumentara su capacidad para detectar posibles dudasy solventarlas a tiempo.

1. Clasestedricas

En este tipo de sesiones se empleara la clase magistral como estrategia metodolégica principal. En ellas se
introducirén los princiaples conceptos de los diferentes bloques tematicos, ilustrando con especial atencién los
problemas de relevancia con gemplos clarificadores. En ellas se fomentar4 en la medida de lo posible la
participacién del alumnto planteando situaciones en las que deban aportar ideas. En estas clases se utilizara tanto
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la pizarra como recursos TIC (table, proyector, internet, etc). El material utilizado en cada sesion estara siempre
disponible en la PDU. Se valorara la participacion, debate, preguntas e inquietudes mostradas por los alumnos
relacionadas con la asignatura.

2. Clases deresolucion de problemasy casos clinicos

En estas sesiones la estrategia metodoldgica principal a utilizar sera € aprendizaje cooperativo, donde los
estudiantes trabajardn en grupo en actividades de aprendizaje con metas comunes, y son evaluados segin la
productividad del grupo y las aportaciones individuales de cada alumno, resolviendo €ercicios y problemas de
distinta indole previamente propuestos a los alumnos.

3. Sesiones précticasde laboratorio

Este tipo de sesiones se llevardn a cabo en € laboratorio permitiendo aplicar a nivel experimenta los
conocimientos adquiridos. Los alumnos traerén leidos previamente, los documentos que e profesor indique
necesario para la correcta elaboracion de las préacticas, pudiendose evaluar este punto en € desarrollo de las
mismas. El trabajo se hara por grupos de alumnos que diariamente deberan presentar, para su evaluacion, las
tareas que correspondan. Cabe destacar que |os material es referentes a las sesiones préactias se trabajarén en inglés.
Por lo tanto, € alumno ha de poseer conocimientos de inglés basico y cientiffio que le permitan abordar la
compresion de textos, videos, resolucion de gjercicios, etc.

4. Cuestionariosy ejercicios

Después de cada uno de los bloques estudiados en clase, se realizardn gjercicios practicos que permitan relacionar
y ampliar |os conceptos vistos en clase.

5. Trabajosen grupo

Se readlizara un trabajo en grupo para fomentar la resolucion critica de un caso. Se llevara a cabo € trabajo por
grupos de 2-3 alumnos.

Volumen detrabajo del alumno:

Modalidad or ganizativa M étodos de ensefianza ;toirrzz das
Clase magistral 41
Otras actividades tedricas
Casos préacticos

o . Resolucion de précticas, problemas, g ercicios etc.

Actividades Presenciales o )
Exposiciones de trabajos de |os alumnos
Précticas de |aboratorio 16
Actividades de evaluacion 2
Realizacion pruebas escritas
Asistenciaatutorias 2
Estudio individual 33
Preparacion de trabajos individuales 5

Trabajo Auténomo Preparacion de trabajos en equipo 15
Tareas de investigacion y busgueda de informacion 10
Lecturas obligatorias 5
Lecturalibre 5

Horastotales: 150

SISTEMA DE EVALUACION:

Obtencion dela nota final:

Pruebas escritas: 30 %
Trabajos individuales: 10 %
Trabajos en equipo: 10 %

FI-010 -6- Rev.003



universidad ‘JL Guia Docente 2024-25

SANJORGE r FARMACOCINETICA

GRUPO SANVALERO ’1

Pruebafinal: 3B %
Otros: 15 %
TOTAL 100 %

*Las observaciones especificas sobre el sistema de evaluacion serdn comunicadas por escrito a los alumnos al
inicio de la materia.

BIBLIOGRAFIA Y DOCUMENTACION:

Bibliografia basica:

-Domenech, J; Martinez, J; Pl&Delfina, JM. Biofarmacia y farmacocinética. Volumen 1 y volumen 2. Editoria sintesis, 2001 -
Basic pharmacokinetics. Sunil S. J, Breen, P.Pharmaceutical Press.2009.-Rowland M; Tozer, T. - Shargel, L, Wu-Pong, S, Yu, A.
Applied biopharmaceutics and pharmacokinetics. 6° Edicion, 2005.

Bibliogr afia recomendada:

Clinical pharmacokinetics and pharmacodynamics. Concepts and applications. 4° Edicion. London: WaltesK uber

Paginas web recomendadas:

Center for safety, simulation and advanced

learning technoiogies http://vam.anest.ufl.edu/maren/index.html

Interactive clinical pharmacology http://www.icp.org.nz/

* Guia Docente sujeta a modificaciones
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