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PROGRAMA

TerA pies biolA2giques i immunosupressors.

TERA[PIES BIOLA[JGIQUES

1. Generalitats

2. Tipus de terA pies biolA2giques

2.1. Citocines o proteA nes recombinants

2.2. Antagonistes de citocines

2.3. AnA legs de receptors solubles (molA“cules de fusiA3)

2.4. Anticossos monoclonals

2.5. Inhibidors (no Ac) d'activitat tirosina cinasa

3. Aspectes farmacocinA“tics de la terA pies biolA2giques

4. Bioequivalencia en la terA pia biolA2gica

5. AplicaciA3 de les TerA pies biolA2giques en malalties no inflamatAzries
5.1. TerA pies biolA2giques en el cA ncer

5.2. Altres terA pies biolA2giques antiangiogA“niques

IMMUNOSUPRESSORS
1. Generalitats

2. ClassificaciA3? dels fA rmacs immunosupressors

3. ImmunosupressiA? en el trasplantament d'Azrgans

4. TerA pies immunosupressores en malalties autoimmunes

4.1. TerA pies immunosupressores en l'artritis reumatoide

4.2. TerA pies immunosupressores en altres malalties autoimmunes
4.3. TerA pies biolA2giques en les malalties respiratAzries

TerA pia antiinfecciosa

1. Antimicrobians. CaracterAst[ques. Criteris d'Ags. ; ; . .
2. EstratA"gies de millora de I'A%s d'antibiA’tics. Programes d'OptimitzaciA® d'AntibiA’tics (PROA). AportaciA® del FarmacA™utic.
OptimitzaciA? de parA metres farmacocinA“tics/farmacodinAimicos.
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. Infeccions urinA ries.

. InfecciA® de pell i parts toves.

. Infeccions osteoarticulars.

. InfecciA? intraabdominal.

. Infeccions del Sistema NerviA3s Central.
. BacteriA"mia associada a catA ter.

10. Endocarditis infecciosa.

11. SA"psia.

12. Profilaxi AntibiAztica en Cirurgia.

OCoONO U~ W

UrgA~ncies i vigilA ncia intensiva.

. MANEIG DEL MEDICAMENT EN URGA[INC[ES | UNITATS DE VIGlLA[lNCIA INTENSIVA.
. LOGISTICA DELS MEDICAMENTS EN URGA[NCIES | UCI. GESTIA[] D'ESTOCS.

. SEGURETAT | CONTROL DE LA MEDICACION EN ELS SERVICIS D'URGA[INCIES.

. MONITORIZACION DE LA MEDICACION EN V|G|LA|:|NC|A INTENSIVA.

utriciA3 artificial

. OBJECTIU~S ~NUTR|C|ONALS DE LA INTERVENCIA[] NU:I'RICIONAL

. CONSEQA[A[INCIES DERIVADES DE LA DESNUTRICIA[]

. CAQUAI:IXIA | ALTERACIONS METABADLIQUES:

. CRITERIS DE INTERVENCIO NUTRlClONP:L | DE SUPORT NUTRICIONAL

. CALCULE DELS REQUERIMENTS ENERGA[TICS DEL PACIENT

. EFECTE NUT~R|C|ONAL | |MMUNOLA|:|~G|C DE LA NUT~R|C|A[] ENTERAL | PARENTERAL
. VIES D'ACCA[JS EN L'ADMINISTRACIA[] DE NUTRICIA[] PARENTERAL

Toxicologia.

NoupbhWNRE|Z OO WNPRE

1. Bases i fonaments de la toxicologia. DefiniciA® i generalitats.
2. ClassificaciA3® dels tA2xics i de les intoxicacions

2.1. ClassificaciA® de tA2xics

2.1.1. En funciA? de la seua naturalesa

2.1.2. Segons els usos i aplicacions del tA2xic

2.1.3. En funciA3 de la via d'entrada

2.1.4. Efecte dels tA2xics.

2.2. ClassificaciA® de les intoxicacions

2.2.1. Atesa la rapidesa amb quA”~ s'instaura el procA©s tA2xic
2.2.2. Intoxicacions accidentals

2.2.3. Intoxicacions per medicaments

2.2.4. Intoxicacions professionals

2.2.5. Intoxicacions domA~stiques

2.2.6. Intoxicacions alimentA ries

2.2.7. IntoxicaciA® per contaminaciA® quAmica dels aliments.
2.2.8. Intoxicacions ambientals

2.2.9. Intoxicacions per plantes

2.2.10. Picades i mossegades d'animals

2.2.11. Intoxicacions voluntA ries

2.2.12. Atesa la substA ncia tA2xica

3. ToxicocinA tica

3.1. AbsorciA3

3.1.1. Vies d'absorciA3

3.2. DistribuciA3 de tA2xics

3.2.1. Transport en la sang i uniA® a proteA™nes plasmaA tiques
3.2.2. DistribuciA® en els teixits:

3.2.3. CinA"tica de distribuciA?

3.3. EliminaciA? de tA2xics

3.3.1. ExcreciA3 renal 83

3.3.2. ExcreciA3 biliar i intestinal

3.3.3. Metabolisme dels tAxics

4. Factors que condicionen o influA"xen en la toxicitat

5. Toxicitat per errors en I'administraciA3 de fA rmacs

5.1. Recomanacions per a la prevenciA? d'errors de medicaciA?
6. PrevenciA3? i atenciA® farmacA~utica del risc toxicolAzgic

Pacient quirArgic

1. PlanificaciA® i organitzaciA® del seguiment en el pacient quirA°rgic.
IntroducciA3: Seguretat del pacient i gestiA® de riscos sanitaris
ImplicaciA® del pacient en la seua seguretat

Pla d'autoprotecciA3

OrganitzaciA3 i gestiA3

Cartera de servicis

Criteris d'inclusiA® de pacients

Estructura i tipologies

. Infeccions respiratA2ries: PneumAznia adquirida en la comunitat i PneumA2nia nosocomial.

. ORGANITZACIA[] DEL MANEIG DE PACIENTS EN URGA[JNCIES | UNITAT DE VIGILANCIA INTENSIVA.

. LA HISTAJRIA FARMACOTERAPEUTICA EN EL PACIENT D'URGA[INCIES. ENTREVISTA *CLINICA
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OrganitzaciA3 i funcionament del Bloc QuirAergic
ProgramaciA3 quirA2rgica

Cirurgia programada

Manual d'organitzaciA3 i funcionament

2. Monitoratge de la medicaciA® en pacients intervinguts quirA2rgics.
IntroducciA3: Seguretat del pacient i gestiA® de riscos sanitaris
ImplicaciA® del pacient en la seua seguretat

Pla d'autoprotecciA3

OrganitzaciA3 i gestiA3

RelaciA3 del Bloc QuirAergic amb altres unitats

Cartera de servicis

Criteris d'inclusiA3 de pacients

Estructura i tipologies

OrganitzaciA? i funcionament del Bloc QuirA2rgic
ProgramaciA® quirAlrgica

Cirurgia programada

Manual d'organitzaciA3 i funcionament

3. AtenciA3 farmacA“utica en el pacient quirArgic. Profilaxi antibiAztica.
PrevenciA3 de la infecciA® nosocomial

Higiene de I'equip quirA2rgic

Llavat de mans quirAergic

EliminaciA2 de borrissol

Profilaxi antibiAtica i de I'endocarditis bacteriana
PrevenciA3 de la infecciA® de localitzaciA® quirAlrgica
InformaciA? per a pacients i cuidadors.

A[ls d'antimicrobians i farmacorresistencia: Generalitats
Als apropiat d'antimicrobians

Tractament

Quimioprofilaxi

ResistA "ncia als antimicrobians

Staphylococcus aureus resistent a la meticilA-lina (MRSA)
Enterococs

PolAtica de control d'antibiAztics

ComitA®© d'A[Js d'Antimicrobians

FunciA2 del laboratori de microbiologia

VigilA ncia de I'A% d'antimicrobians

4. AtenciA3 farmacA~utica en el pacient quirA2rgic. Profilaxi tromboembAzlica.
IntroducciA3

IncidA"ncia de la malaltia tromboembAzlica peroperatAzria

Factors de risc de la malaltia tromboembAzlica peroperatAzria

Grupde risc

IndicaciA® de profilaxi antitrombAztica en cirurgia general

Tipus de profilaxi antitrombAztica

Conclusions

5. AtenciA3 farmacA utica en el pacient quirA2rgic. Control del dolor postquirA2rgic.
IntroducciA3

DefiniciA® i prevalenA§a del dolor postoperatori

Causes del tractament inadequat del dolor postoperatori

Morbiditat postoperatAzria secundA ria al dolor i al traumatisme quirAergic
AplicaciA® de guies per al tractament del dolor agut postoperatori

Unitats de Dolor Agut

Normes bA siques per a un tractament adequat del dolor Postoperatori

Resum

Bibliografia

6. InformaciA3-educaciA® del pacient intervingut quirArgicament.
Drets i garanties dels pacients

InformaciA3 sobre les caracterAstiques generals de la unitat
InformaciA® detallada sobre el procediment quirAergic
Consentiment informat

Instruccions i recomanacions

Garanties dels drets dels pacients

Codi A"tic

Guies de prA ctica clAnica, vies clAniques i protocols
Procediments d'assajos clAnics

Llesta de preus

Reclamacions i suggeriments

AsseguranA§a de responsabilitat

Arxiu de pAzlisses

Seguretat del pacient
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Noves tecnologies aplicades al seguiment farmacoterapeA2tic

1. Recursos actuals de les noves tecnologies per a la realitzaciA3 del Seguiment FarmacoterapA~utic
ExigA"ncies sanitA ries d'una societat

Morbimortalitat relacionada amb I'A2s de medicaments

Epidemiologia del medicament

Seguiment FarmacoterapA“utic

MA~todes per al seguiment farmacoterapA~utic

ImplantaciA? i avaluaciA? del seguiment farmacoterapeutic en pacients hospitalitzats

El pes de les malalties crAzniques en I'A mbit ambulatori i la necessitat de la continuAtat assistencial
AportaciA® de les noves tecnologies

ReferA"ncies bibliogrA fiques i enllaA§os d'interA©s

2. La histAzria clAnica informatitzada. HistA2ria farmacoterapA utica

PrescripciA3 i dispensaciA3 assistida de medicaments

De la histAzria clAnica a la histAzria de salut electrAznica

Sistemes d'informaciA3 sanitA ria com a base per a la histA?ria de salut electrA2nica
HistAzria *farmacoterapeutica

BalanA§ d'errors en la prescripciA2, administraciA? i preparaciA® de medicaments
PrescripciA3 i dispensaciA® assistida en recepta mA~dica. Sistema de recepta electrAznica
PrescripciA3 i dispensaciA3 assistida en orde mA“dica hospitalA ria.

Responsabilitats legals de I'accA©s a les dades sanitA ries

ReferA ncies bibliogrA fiques i enllaAgos d'interA©s

3. Criteri de selecciA® de la informaciA? cientAfica disponible

MA~“tode Dader com a exemple de seguiment farmacoterapA~utic

Demanda d'informaciA3 clAnica

Temps 2.0: A propAzsit d'una ferramenta per a recopilar notAcies sobre la seguretat dels medicaments
Sistema d'estratificaciA® i ajust poblacional

ReferA"ncies bibliogrA fiques i enllaA§os d'interA©s

4. AplicaciA3 dels recursos existents per al desenvolupament del Seguiment FarmacoterapA~utic. Registres d'estats de situaciA3
Resultats negatius associats a la medicaciA? (RNM)

Sospita i classificaciA® dels RNM

Estat de situaciA®

AnA lisi i estudie

ReferA"ncies bibliogrA fiques i enllaA§os d'interA©s

5. Sistemes de comunicaciA? en la intervenciA3farmacA“utica
Context

Pla d'actuaciAs

Passos per a dissenyar el pla d'actuaciA3

Registres de les intervencions farmacA“utiques
ComunicaciA? entre professionals. L'experiA”ncia Refar
ComunicaciA3 entre professionals. Medafar

ExperiA"ncies en SFT hospitalari

ReferA ncies bibliogrA fiques i enllaAgos d'interA©s

6. AplicaciA® de les noves tecnologies a I'educaciA? sanitA ria.
EducaciA3 per a la salut en un mA3n globalitzat

Mitjans de suport per als consells d'educaciA? sanitA ria
EducaciA® farmacA~utica sobre la base de les noves tecnologies
EvoluciA3 del sector sanitari i farmacA™utic

ReferA"ncies bibliogrA fiques i enllaA§os d'interA©s

SelecciA3 de medicaments aplicat al seguiment farmacoterapA™utic.

1. LA CADENA TERAPA[JUTICA DEL MEDICAMENT.

1.1. La primer etapa A©s el diagnostique clAnic

1.2. La segona etapa A©s la prescripciA® de medicaments

1.2.1. Fases en l'elecciA® d'un tractament

1.2.2. Exemple de selecciA® d'un tractament de primera elecciA3
1.3. La tercera etapa A©s la dispensaciA3 del medicament

1.3.1. La dispensaciA3 farmacA utica

1.3.2. IndicaciA3 farmacA utica

1.3.3. Seguiment farmacoterapA~utic (SFT)

1.3.4. Autocura de la salut

1.3.5. InformaciA?® al pacient

1.4. La quarta etapa A©s I'administraciA® de medicaments

1.5. La quinta etapa A©s el seguiment clAnic del pacient i la seua medicaciA3
1.6. Factors que contribuA™xen a I'A%s incorrecte dels medicaments
1.7. Mesures per a millorar I'A%s racional dels medicaments

2. INFORMACIA[] SOBRE EL MEDICAMENT.

2.1. Fonts d'informaciA3 disponibles en Farmacologia

2.2. Bases de dades de medicaments
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2.2.1. Bases de dades biomA“"diques d'accA©s gratuA™t

2.2.2. Bases de dades biomA“diques d'accA©s restringit

2.2.3. Altres fonts d'informaciA2 cientAfica medicaments

2.2.4. AvaluaciA® de medicaments

2.2.5. Lectura crAtica de la literatura 66

3. GUIES FARMACOTERAPA[JUTIQUES. LA FERRAMENTA PER A LA SELECCIA[] DE FAJRMACS.
3.1. Tipus de guies farmacoterapA~utiques

3.2. Contingut de la guia

3.2.1. Guia estructurada per grups / subgrups terapA~utics

3.2.2. Guia estructurada per patologies

3.2.3. Annexos

3.2.4. Destinataris

3.2.5. Responsables de I'elaboraciA? de la guia farmacolA2gica.

3.2.6. FinanAsament.

3.2.7. ActualitzaciA® de la guia.

3.2.8. La guia a I'hospital.

3.2.9. Impacte real de la guia farmacolA?gica en la prA ctica clAnica.
3.3. Models per a la selecciA3 i adquisiciA®* de medicaments

3.3.1. El model tradicional

3.3.2. Sistema de Guia FarmacoterapA~utica

3.3.3. Concursos de medicaments

3.3.4. Metodologia SOJA

3.3.5. Altres mA“todes per a la selecciA3 de medicaments

4. FARMACOVIGILA[NCIA. EFECTES ADVERSOS | INTERACCIONS.

4.1. Termes i conceptes4.2. ClassificaciA3 de les reaccions adverses a medicaments
4.2.1. Segons la relaciA® amb la dosi:

4.2.2. Segons la gravetat de la reacciA? adversa:

4.2.3. Categories de causalitat de reaccions adverses a medicaments
4.3. NotificaciA® de les reaccions adverses

4.4, Punts a considerar quan s'avalue la causalitat.

4.4.1. Factors que poden ajudar a avaluar el paper del medicament en I'apariciA3 de la reacciA3 adversa (RAM):
4.4.2. Tipus reaccions adverses

4.4.3. Com identificar RAMs?

4.4.4. Com notificar?

AtenciA3 farmacA“utica en malalties rares.

Les malalties rares.

1.1 DefiniciA3 i tipus.

1.2 CaracterAstiques generals.

1.3 Sistemes de ClassificaciA® de EERR (Terminologia OMIM | ORPHA)

2 ProblemA tica i polAtiques aplicades en malalties rares

3 Organismes, xarxes, portals sanitaris i institucions relacionades amb les malalties rares
4 Els medicaments orfes

4.1 LegislaciA® sobre MMHH

4.2 MMHH a la UE

5.-El paper del farmacA~utic en les malalties rares

6.- AtenciA3 farmacA“utica (AF) al pacient amb ER.

7.-CaracterAstiques especAfiques de la gestiA3 farmacA~utica hospitalA ria de MMHH

TREBALL FINAL MA[JSTER

. IntroducciA3.

. HipAztesi i objectius.
. Material i mA“todes.
. Resultats

. DiscussiA3
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OBJECTIUS

Les sortides professionals que tA© el curs sA3n:

L'actualitzaciA3 farmacoterapA“utica A©s una Area imprescindible dins dels servicis de farmﬁ cia dels hospitals. Amb la finalitat
de dur a terme un programa d'actualitzaciA® sobre farmacoterA pia, perA? orientat a I'atenciA® farmacA™utica i el seguiment
farmacoterapA~utic, la Universitat de ValA"ncia compta amb el MA ster Propi en AtenciA? FarmacA~utica HospitalA ria.

El MA ster Propi en AtenciA® FarmacA utica HospitalA ria tambA®© oferix una actualitzaciA® de les A2ltimes novetats en
I'abordatge d'unes certes patologies infeccioses i de nous fA rmacs en constant desenvolupament, com els immunosupressors.
A mA®©s, oferix un ampli coneixement sobre el seguiment de pacients tractats a I'hospital, tant d'urgA"ncies com de vigilA ncia
intensiva, i incloent a pacients que han sigut tractats quirA2rgicament. A mA©s, no sols se centra la formaciA® en el
coneixement del medicament A2nicament, sinA? principalment en el pacient hospitalitzat a tractar.

MitjanA§ant el MA ster Propi en AtenciA® FarmacA~utica HospitalA ria, els professionals que el cursen adquiriran els segA%ents
coneixements:

- Aprendran l'aplicaciA® de les noves tecnologies en el seguiment farmacoterapA“utic, aixA com els criteris de la selecciA® de
fA rmacs aplicats tambA© al seguiment farmacoterapA~utic.

- Que el professional sanitari especialitzat en farmA cia tinga una formaciA? exhaustiva en este camp i que estiga al dia de les
diferents alternatives terapA“utiques.

- AmA®s, el farmacA"utic ha de ser capaA§ d'aplicar les noves tecnologies en el seguiment farmacoterapA~utic, a mA©s
aprendre els criteris de selecciA® de fA rmacs aplicats tambA®© al seguiment farmacoterapA“utic.

El Master Propi en Atencié Farmacéutica Hospitalaria centra el seu objectiu a ser una sistematitzacié en atencié farmaceutica en
hospitals, prestant especial atencié als aspectes de seguiment *farmacoterapéutico, emplene terapéutic i adaptacié a les noves
tecnologies del servici de farmacia dels hospitals. Els temes que en ell s'aborden no sols sén de gran interés, sind oferixen una
actualitzacié imprescindible per al professional sanitari encarregat, ja que la creixent complexitat farmacoterapeutica i I'aparicié
de nous farmacs per a determinades patologies representen un avanc fonamental en els tractaments.

Al mateix temps, el Master Propi en Atencié Farmaceutica Hospitalaria posa émfasi en la necessitat que la prescripcié d'estos
farmacs ha de ser totalment encertada, al mateix temps que ha de seguir-se de prop la utilitzacié d'estos per part del pacient
amb la finalitat que aconseguisca els objectius del tractament i alhora evite possibles efectes adversos.

Avantatges de cursar el Master Propi en Atencié Farmacéutica Hospitalaria:

1. Comptar amb una actualitzacié dilatada sobre les noves terapies bioldgiques, de manera que el farmaceéutic estiga al dia de
les diferents alternatives terapeutiques

2. Tindre un coneixement de I'aplicacié de les noves tecnologies en el seguiment farmacoterapéutic, aixi com els criteris de
seleccié de farmacs aplicats també al seguiment farmacoterapéutic.

3. Oferix un coneixement holistic en temes que abasten des de la terapia infecciosa, les terapies biologiques i
immunodepressors, urgencies i vigilancia intensiva, aixi com la nutricié artificial, toxicologia, aixi com atencié farmaceutica
hospitalaria i atencié farmacéutica en malalties rares. Dins dels temes del Master també s'inclou, per descomptat, al pacient
quirdrgic, noves tecnologies aplicades al *SFT i conéixer la seleccié de medicaments aplicats a la *SFT.

4. A I'ésser un curs en linia és totalment compatible amb la

activitat laboral.
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METODOLOGA[A

La metodologia d'estudi consistira a prendre com a referéncia de treball el modul didactic que es publicara pels professors del
modul. A partir d'aci, I'alumne tindra com a element de desenvolupament de la materia I'Aula Virtual del curs on se li faran
constar els manuals i estudis complementaris, el Forum de Debat on els professors del moduls aniran fent aportacions per a
complementar la materia i I'apartat de Tutories de I'Aula Virtual on podran consultar directament amb els professors els

possibles dubtes que pogueren tindre.
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