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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

|. Datos Generales

| icenciatura:

Farmacia

Division Académica:

Ciencias de |la Salud

Modalidad:

Escolarizada

Modelo Educativo:

Socioformativo basado en Competencias

Proceso de Diseno

Curricular:

ANO:

Duracion del
Programa Educativo:

Modificacion mayor

2022

5 anos, 14 ciclos (8 ciclos y 4 ciclos de verano
obligatorios) y 1 afo de servicio social

7

Total de horas: 7888 horas

Créditos SEP 403 créditos

Vigencia Otono 2024 : _

Periodicidad 5 anos, 14 ciclos (8 ciclos y 4 ciclos de verano

obligatorios) y 1 afo de servicio social

Il. Justificacion

1. Presentacion

La transicion hacia la sociedad del conocimiento debe ser enfrentada por parte
de las Instituciones de Educacion Superior (IES), mediante el incremento de su
capacidad de adaptacion y su creatividad para adecuarse a las nuevas condiciones
del entorno, enfrentar los desafios de la globalizacion, la revolucion tecnoldgica,
los avances de las ciencias y de las humanidades, la transformacion social y la
recomposicion econdémica y politica mundial; ademas, estan convocadas a
participar en la solucion de los grandes problemas locales, regionales, nacionales e
internacionales, mediante procesos colectivos de aprendizaje en sus comunidades
para desarrollar nuevas competencias y capacidades institucionales (ANUIES,
2018).

Para responder a los retos del mundo actual, la Universidad Autonoma del Estado
de Quintana Roo se dio a la tarea de innovar y actualizar el modelo académico
y curricular con la finalidad de cubrir los requisitos y las necesidades que la
sociedad demanda. Un aspecto para resaltar respecto a la actualizacion de este
modelo radica la inclusion de un quinto pilar que orienta la educacion: “aprender
a transformarse” mismo que supone como premisa la capacidad de cambiar
e incluye trabajar por una sociedad neutral, sin discriminacion, desarrollar la
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habilidad y la voluntad de integrar estilos de vida sostenibles, actuar para lograr la
solidaridad social y promover la democracia.

En este sentido la Licenciatura en Farmacia inicio los trabajos de actualizacion
del plan de estudios en el 2020, sin embargo, por la pandemia, se recorientaron
los esfuerzos y actividades en la docencia y atencion a estudiantes retomandolo
nuevamente en el 2022. Los trabajos integraron a la academia completa, asi como
a las areas de apoyo quienes realizaron los talleres con estudiantes, egresados y
empleadores. El presente documento es el producto del trabajo coordinado entre
la academia, el comité de diseno curricular y las areas de apoyo de la Universidad
con una vision de la formacion como un ejercicio participativo enmarcado en la
realidad internacional, nacional y regional, buscando con ello egresar ciudadanos
y profesionistas, personas responsables, éticamente congruentes y técnicamente
capaces.

El plan de estudios promueve una educacion con la figura del profesor como guia
de los procesos académicos, enfocados al desarrollo del alumnado de manera
integral capaces de responder a las necesidades del entorno. La actualizacion del
plan de estudios se realizd con la informacion obtenida del analisis epidemioldgico,
la informacion de los talleres con egresados, empleadores y alumnado, asi como
con revision de otros planes estudios de caracteristicas similares con el fin de
colaborar con el esfuerzo nacional de un gran grupo de universidades del pais
que han trabajado para formar Licenciados en Farmacia.

2. Analisis de Necesidades

Estudio Epidemiolégico

Este documento permite analizar el panorama mundial, nacional e internacional
de los indices de mortalidad, las enfermedades mas frecuentes que se presentan,
asi como la inversion que se genera en |los servicios de salud con la finalidad de
proporcionar los elementos necesarios para que la formacion de los recursos de
salud pueda responder al panorama epidemioldgico que se presenta con una
vision global, asi como responder a las necesidades especificas de la poblacion de
la region.

La OMS mantiene su firme compromiso de definir el concepto de salud con base
en los principios establecidos en el preambulo de la Constitucion adoptada en
la Conferencia Sanitaria Internacional celebrado en New York del 19 de junio al
22 de julio de 1946: “La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental
y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades” (OMS, 2022).
Posteriormente, Terris (1980), define la salud como “estado de bienestar fisico,
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mental y social, con capacidad de funcionamiento y no Unicamente la ausencia
de afecciones o enfermedades”. Si bien este concepto adapta el de la OMS, pero
le anade la cualidad de adaptacion, la capacidad que tenemos los humanos para
relacionarnos con nuestro medio, existir y asi poder funcionar de acuerdo con lo
que esta determinado por la sociedad como “normal”, ya sea funcionar en tanto a
lo fisiologico o social. Ademas de que esta definicion emplea el aspecto subjetivo,
sentirse bien o mal. De esta manera, respecto a esta definicion, podria decirse
que tener una buena salud es equivalente a que una persona se sienta bien, es
decir que tenga esa caracteristica de “bienestar” y que ademas pueda funcionar o
desenvolverse en su medio de manera correcta o adecuada.

El derecho fundamental a la salud de todo ser humano fue reconocido en el
Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, de 1966 y el
mandato del Relator Especial sobre el derecho de toda persona al disfrute del
mas alto nivel posible de salud fisica y mental. Asimismo, el Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales menciona que el derecho a la salud es inclusivo
y comprende: a) el derecho a un sistema de proteccion de salud que brinde a
todos oportunidades iguales para disfrutar del mas alto nivel posible; b) el derecho
a la prevencion y el tratamiento de las enfermedades, y la lucha contra ellas; c) el
acceso a medicamentos esenciales; d) la salud materna, infantil y reproductiva; e) el
acceso igual y oportuno a los servicios de salud basicos; f) el acceso a la educacion
y la informacion sobre cuestiones relacionadas con la salud; y g) la participacion de
la poblacion en el proceso de adopcion de decisiones en cuestiones relacionadas
con la salud a nivel comunitario y nacional. Estos puntos se basan en factores
determinantes como son:l) agua potable y condiciones sanitarias adecuadas; 2)
alimentos aptos para el consumo; 3) nutricion y vivienda adecuadas; 4) condiciones
de trabajo y un medio ambiente salubre; 5) educacion e informacion sobre
cuestiones relacionadas con la salud y la 6) igualdad de género (OMS, 2022a).

El enfoque biopsicosocial de la salud

Tradicionalmentelasalud eraentendida desde el modelo biomédico,en dondealos
pacientes se les trataba de forma aislada a su persona, se creia que la enfermedad
provenia unicamente de factores bioldgicos y el contexto de esta no importaba,
pero después de muchos anos de intentar comprender el significado de salud
y enfermedad, se pudo concluir que la salud dependia de muchos mas factores
que solo los biolégicos, siendo ahi en donde nace la medicina biopsicosocial, un
tipo de medicina innovadora en donde ya no era solo el cuerpo del individuo el
que enfermalba, sino que era su persona completa y todo lo que esta conlleva.
El modelo biopsicosocial, cuya fundamentacion se encuentra en la teoria de los
sistemas biopsicosocial, tiene en cuenta tres esferas (Bioldgico, psicolégicoy social)
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diferentes en cuanto al contexto en el que surge una enfermedad (Figura 1), en
donde cada esfera se evalla por medio de las cuatro preguntas de Tinbergen
agregando una estrategia evolutiva al modelo de Engel: Mecanismos (procesos
directos inmediatos y en curso), desarrollo ( historia predisponente relevante),
funcion (valor evolutivo adaptativo) y filogenia (historia evolutiva que incluye
multiples especies), orientadas a analizar la salud y enfermedad. Por ejemplo, el
factor bioldgico estudia las condiciones genéticas, virus, bacterias o lesiones, el
factor psicolégico, considera las conductas, creencias, estilos de afrontamiento
al estrés, ansiedad, depresion entre otros predictores psicoldgicos, y los sociales
aluden a las condiciones laborales, sociales, politicas y culturales que pueden
influir en la salud de las personas (Hunt, 2022).

Figura 1. Modelo biopsicosocial de la salud (Elaboracion: Nissa Yaing Torres Soto).

Biologico

Por otro lado, en la declaracion de Alma-Ata (1978), se definidé que la Atencidon
Primaria en Salud (APS), es una estrategia esencial para un mayor nivel de salud
mundial, nacional y local. La APS es el enfoque mas inclusivo, equitativo, costo
eficaz y efectivo para mejorar la salud fisica y mental de las personas, asi como su
bienestar social (OMS, 2021).

En México, la Atencion Primaria en Salud (APS) se ha convertido en el modelo
vigente con principios generales como “estar centrado en el usuario, manteniendo
la integralidad de la atencion y la continuidad del cuidado” (Soto, et al.,, 2021). A
partir de lo anterior, el enfoque se plantea en el desarrollo de los Planes de Estudio
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y las asignaturas que lo integran y desde el 2015, la Division de Ciencias de la Salud
ha puesto en marcha el Proyecto Universitario de Atencion Primaria en Salud (PU-
APS) en respuesta a la propuesta de la Organizacion Panamericana de la Salud
sobre la adecuacion a la formacion de los profesionales a través de una formacion
basada en el contexto comunitario con un enfoque en la salud publica, familiar y
comunitaria (Reyna, et al. 2021).

Salud mundial

La prevalencia a enfermedades cronicas esta incrementando rapidamente en el
mundo. Se estima que las enfermedades cronicas abarcan un 74% del total de las
defunciones notificadas a nivel mundial (OMS, 2022b). Ademas, se estima que la
mitad del total de muertes por enfermedades cronicas se atribuyen enfermedades
cardiovasculares (entre las que se encuentran el cancer, las enfermedades
respiratorias cronicas y la diabetes), las cuales se les categoriza de alto riesgo, no
exclusivamente por su afectacion a la poblacion adulta, sino que han comenzado
a presentarse en edades mas tempranas en la poblacion (OMS, 2022b). El numero
de personas con diabetes en todo mundo incrementara mas de 2.5 veces, desde
84 millones en 1995 hasta 228 millones en 2025 (Safiri, et al., 2021). Adicionalmente,
en el mundo el 60% de las enfermedades créonicas correspondera a los paises en
desarrollo. Actualmente, los paises como la India y China son los que presentan
mayor prevalencia a enfermedades cardiovasculares;, son mas numerosas en
la India y China que en todos los paises econdmicamente desarrollados (Flores
Otero y Aceituno Duque, 2021). Respecto, al sobrepeso y la obesidad, |la tasa de
aumento por ano es significativa en los paises en desarrollo (Popkin y Ng, 2022).
En este sentido, los factores que conllevan a esta problematica de salud publica
son diferentes, como el estilo de vida, factores bioldgicos, ambientales y del sector
de salud.

Ademas, el panorama mundial afronta una carga doble de morbilidad, por
ejemplo, la India, enfrenta una combinacion de enfermedades transmisibles como
la COVID-19, Hepatitis, entre otras enfermedades cronicas, sin embargo, la carga
de enfermedades cronicas supera ligeramente a las enfermedades transmisibles
(Talens Oliag, 2021). Otro ejemplo importante es la obesidad, ya que actualmente
es un problema de salud serio en América Latina, Asiay partes de Africa, a pesar de
la prevalencia a la desnutricion en este Ultimo. Asimismo, desde 1975 la obesidad
se ha triplicado en todo el mundo (OMS, 2021)

La Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible reconoce que las Enfermedades No
Transmisibles (ENT) son un reto importante, por lo que los jefes de Estado y de
gobierno se comprometieron a formular respuestas nacionales ambiciosas para

UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE QUINTANA ROO

7



PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

2030, con el fin de reducir en un tercio la mortalidad prematura por ENT mediante
la prevencion y tratamiento (meta 3.4 de los ODS). La OMS desempena un papel
de liderazgo clave en la coordinacion y promocion de la lucha mundial contra las
ENT y la consecucion de la meta 3.4 de los ODS.

En 2019, la Asamblea Mundial de la Salud ampli¢ el Plan de Accion Mundial de la
OMS para la Prevencion y Control de las ENT 2013-2020 hasta 2030 y pidid¢ que se
elaborara una hoja de ruta para su aplicacion entre 2023y 2030 a fin de acelerar los
avances en la prevencion y control de esas enfermedades. La hoja de ruta apoya
las medidas para lograr un conjunto de nueve objetivos mundiales con el mayor
impacto en la prevencion y gestion de las ENT.

Por esto, es necesario realizar mayor investigacion enfocada a los aspectos y
mecanismos que puedan atender las necesidades de salud de manera integral y
preventiva. La adopcion de un enfoque basado en los factores de riesgo comunes
para prevenir las enfermedades cronicas representa un avance importante de
las ideas favorables a una politica sanitaria integrada. A veces las enfermedades
cronicas son consideradas transmisibles a nivel de los factores de riesgo (Popkiny
Ng, 2022). El nivel de los habitos saludables como alimentacion, horas de sueno, y el
nivel de actividad fisica modernos son factores de riesgo que se expanden por los
paises y pasan de una poblacion a otra como si fuese una enfermedad infecciosa,
con afectaciones en los perfiles de morbilidad a nivel mundial, y cabe destacar
que la edad, el sexo y la vulnerabilidad genética son elementos no modificables,
por otro lado, existen riesgos o factores conductuales (régimen alimentario,
consumo de tabaco, sedentarismo y consumo de alcohol), factores biolégicos
(hipertension, dislipidemia, sobrepeso e hiperinsulinemia) y, finalmente, factores
sociales, que comprenden una especifica combinacion de parametros culturales,
socioecondmicos y culturales (Al- Maskari, 2020).

Conforme lo senala la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), los determinantes
sociales de la salud son el conjunto de circunstancias en que las personas
nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen, incluido el sistema de salud, estos
intervienen en el proceso salud-enfermedad. Los determinantes sociales permiten
esquematizar un modelo de los mecanismos sociales, econémicos y politicos
que contribuyen en su conjunto a determinar posiciones socioecondomicas en
donde se estratifica los habitantes con base en su nivel de ingresos, escolaridad,
ocupacion, género, etnicidad y entre otros (determinantes estructurales). Estas
posiciones socioecondmicas a su vez dan lugar a un conjunto determinantes
que tienen influencia a nivel individual, relacionadas con las circunstancias
materiales, los factores bioldgicos, de comportamiento y los factores psicosociales
(determinantes intermedios) afectando la salud (Figura 2) (Solar &lrwin, 2010).

UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE QUINTANA ROO

€

3



PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

Figura 2. Modelo de determinantes sociales de la comision de determinantes
sociales de la salud (Solar, O. e Irwin, A., 2010).

El marco conceptual de los determinantes sociales de la salud

Contexto
socioeconomico vy
politico Circunstancias
materiales
Cohesion social
Gobernanza
Factores psicosociales Distribucion
de lasalud y
bienestar
Polltica Factores conductuales - |
(macroeconomia,
salud, sociedad) Factores bioldgicos
Normas y valores
culturales y de la TS Sistema de atencion —
socledad ' ; de salud —

Determinantes sociales de la salud e inequidades en materia de salud

El modelo considera que los miembros de la poblacion que se encuentran en las
posiciones socioecondémicas mas bajas viven en condiciones desfavorables para la
salud; asimismo, son Mas propensos a adoptar conductas de riesgo y a no utilizar los
serviciosde salud preventivos. Adiferencia de la poblacion en posicion socioeconémica
mMas alta que vive en condiciones favorables, evitan conductas de riesgo y procuran
su salud. La distribucion de estos determinantes intermedios constituye el primer
mecanismo en el que la posicidn socioecondémica genera inequidades en salud. El
sistema de salud en si mismo es un determinante social, que toma relevancia por
la condicion de acceso. Estas condiciones pueden ser las barreras econémicas,
geograficas y sociales para la prestacion de servicios, la deteccion oportuna y el
tratamiento de las enfermedades que son consecuencia del grado de exposicion
a condiciones adversas y la vulnerabilidad de la poblacion desprotegida. De esta
manera, la forma diferenciada en la que la poblacion tiene acceso a servicios de salud
manifiesta las brechas en la equidad en salud. (INEGI, 2021)

El indice de Progreso Social 2022, publicado por el Centro Latinoamericano para
la Competitividad y el Desarrollo Sostenible, utiliza 60 indicadores sociales y
ambientales para medir el nivel de bienestar colectivo entre 169 paises (Figura 3).
Los hallazgos destacan que, en general, el mundo mejord 0.37 puntos respecto
al ano pasado; aunque 52 paises vieron una disminucion en el progreso social, de
los cuales 6 pertenecen a América Latina. América Latina y el Caribe mantiene
una tendencia de estancamiento que inicid en el 2019 donde tuvo 69.19 puntos.
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Los efectos de la pandemia y del contexto internacional siguen limitando el
progreso de la region; en la cual, para el 2021 se registré un deterioro en 7 de
los 12 componentes que mide el progreso social: Nutricion y Cuidados Médicos
Basicos, Vivienda, Acceso a Conocimientos Basicos, Derechos Personales,
Inclusion, Libertad Personal y de Eleccién, y Acceso a Educaciéon Superior (INCAE/

CLACDS, 2022).

Figura 3. Indice de progreso social (INCAE/CLACDS, 2022).
iNDICE DE PROGRESO SOCIAL

Necesidades Humanas Basicas

Fundamentos del Bienestar

Nutricién y Cuidados Médicos Basicos
cLas personas tienen suficientes alimentos y
reciben cuidados médicos basicos?

Agua y Saneamiento

éLas personas pueden beber agua y
mantenerse limpias sin enfermarse?

Vivienda

dLas personas tienen una vivienda adecuada
con los servicios basicos?

Seguridad Personal

dlas personas se pueden sentir sequras?

Acceso a Conocimientos Basicos

2Las personas tienen 1as bases educativas gue
les permiten mejorar sus vidas?

Acceso a Informacién y
Comunicaciones

<Tienen las personas acceso (lbre a ideas e
informacion de cuaiquier parte de! mundo?

Salud y Bienestar
élas personas viven vidas largas y saludables?
Calidad Medioambiental

ZEsta sociedad esta utilizando sus recursos de
manera que estan disponibles para las futuras
generaciones?

Oportunidades

Derechos Personales

cLas personas estan libres de restricciones
sobre sus derechos?

Libertad personal y de Elecciéon
cLas personas son libres para tomar sus
propias decisiones sin restricciones?
Tolerancia e Inclusién

cAIgUna persona estd excluida de la
oportunidad de ser un miembro activo de ia
socledad?

Acceso a Educacién Superior

élas personas tienen la oportunicad de
alcanzar altos niveles de educacion?

De acuerdo con los resultados presentados en esa misma investigacion, México
ocupa la posicion 66 de169 paisesen el indice de Progreso Social;y pierde posiciones
en 7 de los 12 componentes del progreso social. América Latina mantiene una
tendencia de 4 afos de estancamiento en el indice de Progreso Social;y en 7 de
12 componentes se retrocedid respecto al 2021 (Figura 4) (INCAE/CLACDS, 2022).

Figura 4. Niveles de progreso social (INCAE/CLACDS, 2022).
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Contexto Nacional de Salud

En México la salud es un derecho constitucional, por lo que, los gobiernos se
comprometen a garantizar el acceso y la cobertura universal de los servicios de
salud a toda la poblacion. Concretandose acciones especificas en el Plan Nacional
de Desarrollo (PDN) 2019-2024, en sus ejes de politica y gobierno, y Politica
Social. Dentro de sus enunciados se considera especificamente “el cambio de
paradigma en Seguridad”, en su inciso “ll", contemplando once puntos, entre
ellos el garantizar empleo, educacion, salud y bienestar. Para su logro se propone
la creacion de puestos de trabajo, el cumplimiento del derecho a la educacion
superior, inversion en infraestructura y servicios de salud. (SEGOB, 2019). Por
otra parte, México experimenta un crecimiento acelerado en la prevalencia de la
obesidad y enfermedades cronicas, problema que se presenta tanto en poblacion
adulta como infantil. Sin embargo, la prevalencia de malnutricion, desnutricion
y deficiencias de micronutrientes en la poblacion infantil, asi como en el estrato
rural son elevadas.

El objetivo del gobierno en este rubro es que para 2024, la poblacion de México
esté viviendo en un entorno de bienestar, a través de politicas sociales tales como
servicios universales y gratuitos de educacion y salud, las vacaciones pagadas, la
jornada maxima de trabajo y los salarios minimos. Con esta vision se trabajan los
determinantes sociales que intervienen en la salud en cuanto al indice de Progreso
Social (Figura 5).

Figura 5. indice de progreso social en México (INCAE/CLACDS, 2022).

Indice de Progreso Social en México 2011-2022
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Aspectos demograficos y epidemiolégicos en México

Los resultados definitivos del Censo 2020 indican que la poblaciéon total en los
Estados Unidos Mexicanos es de 126 014 024 habitantes. De ellos, 64 540 634 son
mujeres (51.2%) y 61 473 390 son hombres (48.8%) (Figura 6). El Ultimo reporte
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(15 de marzo 2023) indica que la poblacion crecié en 137 millones de personas
respecto a 2010, con lo que la tasa de crecimiento promedio anual en la Ultima

década es de 1.2%.

Poblacién total y tasa de crecimiento promedio anual, 1895-2020

Figura 6. Poblacion total y tasa de crecimiento promedio anual,
1895-2020 (INEGI-Censo, 2020).

~&- Tasa de crecimiento

B millones 126 014 024

152 166

143

1895 1800 1910 1921 1930 1940 1050 1960 1670 1980 1050 2000 2010 2020

Respecto a la distribucion de la poblacion por entidad federativa, las entidades
mas pobladas son el estado de México, con casi 17 millones de habitantes,
la Ciudad de México, donde residen 9.2 millones de personas y Jalisco con 8.3
millones de personas. En contraparte, Campeche, Baja California Sur y Colima
son las entidades con menos poblacion, con montos de 928 mil, 798 mil y 731 mil

personas respectivamente (Figura 7).

Poblacion total por entidad federativa
Figura 7. Poblacion total por entidad federativa (INEGI-Censo, 2020)
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En cuanto a las caracteristicas demograficas, de acuerdo con los datos del Censo
2020, de la poblacion total, 48.8% son hombres y 51.2% son mujeres. A nivel
nacional 79 % de la poblacion vive en localidades urbanas y el 21 % en rurales. A
nivel nacional hay 185,243 localidades rurales y 4,189 urbanas.

Panorama nacional de las estadisticas de mortalidad

De acuerdo a los datos presentados por Instituto Nacional de Estadistica y
Geografia (INECI) el 24 de enero de 2022, se trabajé con los registros administrativos
generados a partir de los certificados de defuncion suministrados por las oficialias
del Registro Civil y los Servicios Médicos Forenses, complementados con actas
de defuncion emitidas por el Registro Civil y con los cuadernos estadisticos
proporcionados por las Agencias del Ministerio Publico, para poder generar el
documento que presenta a Nivel Nacional y por entidad federativa el panorama
de Mortalidad.

El total de defunciones registradas fue de 1 098 301 casos en 2021, de las cuales
el 92.5% fue por enfermedades y problemas relacionados con salud y el 7.5% por
causas externas (principalmente accidentes, homicidios, suicidios). Asimismo, 238
772 defunciones fueron ocasionadas COVID-19 siendo la primera causa de muerte
a nivel nacional. En segundoy tercer sitio le siguieron las enfermedades del corazén
con 225 449 casos y de la diabetes mellitus con 140 729 casos, respectivamente
(Figura 8).

Figura 8. Diez Principales causas de muerte por género (INEGI-Censo, 2020).
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

Defunciones por la COVID-19 por entidad federativa

Las entidades federativas. de residencia habitual de la persona fallecida. que
presentaron las tasas mas altas por cada 10 mil habitantes fueron: Ciudad de
México, con 34; Morelos, con 30 y Baja California Sur, con 25. Las que presentaron
las tasas mas bajas fueron: Chiapas, con seis; Chihuahua, con 11 y Durango, con
12. Se consideran tanto las defunciones por identificacion confirmada del virus
de la COVID-19, como las «sospechosasy»; es decir, que el virus no fue identificado
(Figura 9).

Segun CONEVAL 2022, la pandemia por la COVID-19 generé multiples desafios
para el sector salud, entre estos, la atencion de las secuelas de la enfermedad en
la poblacion, el incremento de los problemas de salud mental y los rezagos en
salud sexual y reproductiva. De igual manera, los retos derivados de las estrategias
de contencion del contagio tuvieron un impacto diferenciado en la deteccion
oportuna de enfermedades no transmisibles, en especial de aquellas que afectan
principalmente a las mujeres como lo muestra la tabla presentada por el INECI
las enfermedades cronicas como enfermedades del corazéon y la diabetes mellitus
(Figura 9).

Figura 9. Tasas de defunciones registradas por COVID-19 segun la entidad
federativa de residencia habitual por cada 10 mil habitantes (INEGI, 2021).
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

Durante varios anos, las enfermedades del corazén han sido una de las principales
causas de defuncion entre la poblacion mexicana. Entre estas, destacan las
isquémicas, que presentan una alta incidencia entre la poblaciéon que fallece a
partir de los 45 anos. Durante el ano 2019-2020, se observd un incremento en las
defunciones por problemas cardiacos aumentando de 12.3 al7.3 por cada 10 mil

habitantes, y para el 2021 la cifra se mantuvo (Figura 10).

Figura 10. Tasa de Defunciones por problemas del corazéon por cada
10 mil habitantes (INEGI, 2021).
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Las mayores tasas de defuncion por entidad federativa de residencia habitual
por cada 10 mil habitantes se presentaron en Veracruz de Ignacio de la Llave, con
22.7; Puebla, con 22.6 y Morelos con 22.2. Las tasas mas bajas se presentaron en
Quintana Roo, con 8.2; Aguascalientes, con 10.6 y Baja California Sur, con 11.1(Figura
). Las defunciones a causa de la diabetes mellitus han escalado posiciones entre
las principales causas de muerte. Para el periodo de referencia, ocuparon el tercer

lugar tanto a nivel global como por sexo.

Figura T1. Defunciones por diabetes mellitus (INEGI, 2021)
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

Panorama epidemiolégico estatal

El estado de Quintana Roo es una de las 32 entidades federativas de los Estados
Unidos Mexicanos, con una extension equivalente al 2.26% de la superficie total
del pais. El estado, esta ubicado al sureste del territorio nacional, en la Peninsula
de Yucatan. Limita al norte con el estado de Yucatan y el Golfo de México en el
Océano atlantico, al este con el Mar Caribe (Océano Atlantico), al sur con Belice y
al oeste con Campeche. Quintana Roo esta integrado por 11 municipios, siendo
Benito Juarez, Solidaridad y Othdén P. Blanco los mas poblados. En este dltimo se
encuentra la ciudad capital de Chetumal (Figura 12) (INEGI, 2020).

Figura 12. Panorama sociodemografico de Quintana Roo (INEGI, 2021).
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Para el 2020, se reportd que en el estado existe una poblacion total de 1 857
985 habitantes, de los cuales el 50.4% son hombres y el 49.6% son mujeres, con
una poblacidon predominantemente joven en ambos casos y manteniendo una
estructura piramidal como se observa en la Figura 13 (INEGI, 2021).

Figura 13. Poblacion de hombres y mujeres Quintana Roo (INEGI, 2021)
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Respecto al acceso a los servicios de salud, actualmente el 75.3% de la poblacion
del estado se encuentra afiliado a un servicio de salud. Del total de poblacion
afiliada el 60.6% es derechohabiente del Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS), seguido por el INSABI con una cobertura del 281% y el ISSSTE con 8.2%

(Figura 14). (DGIS, 2020)

Figura 14. Servicios de Salud Quintana Roo (INEGI.
Panorama sociodemografico de Quintana Roo, 2021).
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A diferencia de las patologias mas frecuentes de nivel nacional, entre las
principales enfermedades registradas en el Estado estan las de tipo infeccioso.
Sin embargo, también figuran multiples condiciones de salud de las cuales
muchas son prevenibles, como obesidad y la hipertension arterial. Es importante
mencionar que en el 2020 hubo una elevada incidencia de COVID-19, condicion
que fue agravada por las altas tasas de personas con enfermedades cronicas no

transmisibles (Figura 15).

Figura 15. Veinte principales causas de enfermedad en Quintana Roo (SUIVE, 2020).
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De acuerdo con reportesde la ENSANUT en 2018, Quintana Roo se encuentra entre
las 5 entidades federativas con mayor prevalencia de obesidad en poblacion de 12
a 19 anos con un total de 22.8% de dicho grupo etario. Respecto a la poblacion
adulta de 20 anos en adelante se tiene una prevalencia combinada de sobrepeso
y obesidad de 75.2% (39.1% sobrepeso y 36.1% obesidad). En el caso de la poblacion
de 5al1lanos la prevalencia combinada de sobrepeso y obesidad es de 35.6% (18.1%
sobrepeso y 17.5% obesidad) (ENSANUT, 2018). Diversos estudios han indicado que
a medida que aumenta el peso hasta alcanzar niveles de sobrepeso y obesidad,
también aumentan los riesgos de las siguientes afecciones: presion arterial alta
(hipertension), colesterol LDL alto, colesterol HDL bajo o niveles altos de triglicéridos
(dislipidemia), diabetes tipo 2, enfermedad coronaria, ataque o derrame cerebral,
enfermedad de la vesicula, osteoartritis (desintegracion del cartilago y el hueso
dentro de una articulacion), apnea del sueno, problemas respiratorios, baja
calidad de vida, enfermedades mentales como depresion clinica, ansiedad y
otros trastornos mentales, dolor corporal y dificultad con el funcionamiento fisico.
Ademas, estas afecciones estan asociadas a la inactividad fisica y la ingestion
excesiva de energia y macro nutrimentos.

Debido a los cambios demograficos y de estilo de vida que México experimenta,
dichas enfermedades se han convertido en la principal causa de muerte en adultos
y la obesidad ha alcanzado altas tasas de prevalencia. Asimismo, considerando
que la Diabetes Mellitus se encuentra dentro de las primeras dos causas de
muerte a nivel nacional y estatal, esta condicion y sus comorbilidades generan un
gasto economico para el gobierno federal cercano al 5.3% del PIB de acuerdo con
la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econémicos (OCDE) 2020, lo
que hace a México el pais al que mas le cuesta econdmicamente el problema del
sobrepeso y la obesidad (OCDE, 2020).

Eneste sentido México, en las Ultimastres generaciones de reformas se haenfocado
a lograr la universalidad de la atencion, anclada en el reconocimiento de la salud
como uno de los mas importantes derechos sociales. Ademas, de que se requiere
asegurar el otorgamiento de ese derecho constitucional con la implementacion de
un Modelo de Atencion, centrado en la persona, con total cobertura y accesibilidad
a los servicios, tal commo merecen disfrutar todos los ciudadanos.

De acuerdo al Plan Nacional de Desarrollo 2019 — 2024, en la elaboracion del
Programa Sectorial de Salud se parte de la necesidad de disponer de un sistema
unico, publico, gratuito y equitativo de salud que garantice el acceso efectivo de
toda la poblacion a servicios de salud de calidad: “el gobierno federal realizara las
acciones necesarias para garantizar que hacia el 2024 todas y todos los habitantes
de México puedan recibir atencion médica y hospitalaria gratuita, incluidos el
suministro de medicamentos y materiales de curacion y los examenes clinicos”.

UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE QUINTANA ROO

1¢

3



PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

En el cuarto objetivo del Plan Nacional de Desarrollo se contempla las acciones
relacionadas con la vigilancia sanitaria y epidemioldgica orientadas a la prevision
de emergencias o propagacion de danos a la salud que podrian atenderse con
acceso a informacion, asesoramiento, acceso a servicios integrados y estrategias
gue modifiqguen los factores estructurales de riesgo, y asi mitigar sus efectos y
preparar la capacidad de respuesta del sistema local o regional de salud. La
transformacion en los servicios de salud debera corresponder a una vision
actualizada de la salud publica, basada en el fortalecimiento y modernizacion de
la vigilancia sanitaria y epidemioldgica bajo un enfoque territorial.

En el estado de Quintana Roo se ha visto un cambio dramatico en las tasas de
mortalidad y en la forma en que operan los servicios de salud tras el inicio de la
pandemia por COVID-19 (Figura16). En el arno 2020 de acuerdo con datos del INEG],
esta fue la causa numero uno de muerte en el Estado. Dentro de los factores que
contribuyen con este resultado es la alta prevalencia de enfermedades cronicas
no transmisibles como la Diabetes Mellitus, la hipertension arterial, algunas
enfermedades del corazon y la obesidad, entre otros.

Figura 716. Veinte principales causas de muerte en el Estado de Quintana Roo 2021
(INEGI. Direccion General de Estadisticas Sociodemograficas; Estadisticas Vitales. 2021).
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En el contexto del cambio en el perfil epidemioldgico de México y Quintana Roo,
es evidente que los esfuerzo en la formacion de recursos humanos en salud
debe orientarse a reducir estas problematicas bajo un enfoque de prevencion,
diagndstico oportuno, tratamientoy control. Por ello esfundamental que los planes
y programas de estudios de la DCS se ajusten a este eje, y que bajo un enfoque
interdisciplinario y transversal generen recursos humanos capaces de hacer frente
a la situacion y promover la salud a través de espacios de participacion, trabajar de
manera colaborativa, reforzar el papel de las comunidades y potenciar sus activos
y capacidades para que puedan abogar por sus necesidades y perspectivas.

El analisis de la mortalidad ha permitido identificar eventos vulnerables, por
regiones y municipios del Estado, donde se ubican problemas de salud concretos
que requieren ser abordados a través del fortalecimiento de las acciones que se
realizan con programas de salud actuales. Resulta de particular interés que la
Obesidad se presenta en todos los grupos etarios, principalmente en la poblacion
de edad productiva (15 a 64 anos), es decir, aquella que proporciona sustento
economico a las familias y participa en la economia del Estado, por esta razon las
repercusiones de un mal manejo de la obesidad y el sindrome metabdlico genera
impacto a la economia. Esta enfermedad es que es prevenible y tratable, lo cual
puede evitar la predisposicion a otras enfermedades cronico-degenerativas.
Actualmente, las enfermedades cardiovasculares constituyen la segunda causa
de morbilidad y mortalidad en Quintana Roo, México y el mundo, solo superada
por el COVID-19 cuya tendencia a la baja hara que pronto las enfermedades
cardiovasculares vuelvan a ocupar la primera posicion.

El grado de marginacion de Quintana Roo es bajo, 892 875 personas viven en
condiciones de pobreza, 693 436 pobreza moderada y 199 439 en pobreza extrema.
En relacion con las carencias sociales; 329 937 viven en rezago educativo, 466 739
Nno cuenta con acceso a los servicios de salud, 908 554 carecen de acceso a la
seguridad social, 266 883 viven en precarias condiciones en la calidad y espacios
de la vivienda, 401 816 no cuentan con Servicios basicos de la vivienda y 553 040
no tienen acceso a una alimentacion social nutritiva y de calidad (Figura 17).

Figura 17. Indicadores de carencias social en Quintana Roo.
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En México el Sistema Nacional de Salud (SNS) esta constituido por lasdependencias
y entidades de la Administracion Publica Federal y Local, asimismo por las
personas fisicas o morales del sector social y privado, que prestan servicios de
salud. El Sistema Nacional de Salud esta conformado por la Secretaria, el Instituto
Mexicano del Seguro Social (IMSS), el Instituto de Seguridad Social al Servicio
de los Trabajadores del Estado (ISSSTE), Instituto de Seguridad Social para las
Fuerzas Armadas Mexicanas, (ISSFAM) y Petrdleos Mexicanos (PEMEX) junto con
los hospitales privados. Este sistema tiene como objetivo primordial el brindar
atencion médica a la poblacion mexicana. Actualmente, el SNS cubren en su
conjunto al 83% de la poblacion de México que equivalen aproximadamente a 100
millones de personas.

En Quintana Roo, las opciones de atenciéon de salud mas utilizadas en 2020 fueron
Centrode Salud u Hospital de la SSA (Seguro Popular) (75.6 mil), IMSS (Seguro social)
(52.1 mil) y ISSSTE (35.1 mil). En el mismo ano, los seguros sociales que agruparon
mayor numero de personas fueron PEMEX, Defensa o Marina (74.2 mil) y Seguro
Popular o para una Nueva Generacion (Siglo XXI) (63.7 mil) a nivel Nacional (Figura
18). Asimismo, la atencion en salud fue del 33.4% de poblacion atendida por el
seguro popular y el 23% por el seguro social. En cuanto a la infraestructura en el
area de la salud en Quintana Roo se distribuye en 43.2% en zona rural y 56.8% en
zona urbana. Existe 11.3% unidades de apoyo, un 77.5 % de consulta externa y 9.9%
unidades de hospitalizacion.

Figura 18. Distribucion de personas afiliadas por sexo 2020
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La evolucion de los servicios farmacéuticos ha orientado la practica farmacéutica a
enfocarse no solo en el medicamento, sino también en el paciente y la comunidad
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debido al aumento de las exigencias de la sociedad respecto a la salud y a la
atencion sanitaria en general. De acuerdo con los datos obtenidos en el 2019 OECD
el promedio de profesionales en Farmacia es de 0.82 por cada 1000 habitantes en
relacion con los datos de 26 paises, el valor mas bajo es de 0.21 farmacéuticos por
cada 1000 registrado por los paises bajos, los paises de Latinoamérica no cuentan
con registro en estas bases de datos.

La distribucion de profesionales en Farmacia a nivel global como se puede apreciar
en la figura 19 es mucho menor al resto de las profesiones, incluyendo la regién
de las Américas.

Figura 19. Distribucion de médicos, enfermeras y parteras, dentistas y
farmacéuticos por 10 000 habitantes, por region de la OMS, dltimo ano disponible.
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Gonzalez, H. en 2019 en su articulo “la Profesion del Farmacéutico Mexicano”, habla
sobre la gran escasez de profesionales de Farmacia en los paises en desarrollocomo
parte de un problema generalizado de falta de personal de salud, especialmente
en los servicios de salud publica. No es Unicamente resultado de un desequilibrio
numeérico y cualitativo entre la oferta y la demanda, sino que esta relacionado con
la insuficiente formacion de recursos humanos en Farmacia en las universidades
de muchas nacionesy la falta de un mercado de trabajo en varias regiones.

A nivel nacional, con base en los datos del Observatorio Nacional de Empleo,
con cifras actualizadas al segundo trimestre de 2022 de la Encuesta Nacional de
Ocupacion y Empleo, STPS-INECI, se puede apreciar que la carrera de Farmacia
tiene 14 219 profesionistas empleados de los cuales el 35% son hombres y el 65%
mujeres y el sueldo mensual promedio es de $12 059 MXN.
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Profesionistas Hombres  Mujeres  Ingreso mensual promedio

carers ccupacos ®) W )

Biologia y bioquimica 60,467 47.7 52.3 512,255
Ciencias ambientalzs 20,662 60 40 $15,340
Diagnostice medico y t2cnolegia del .

Y atamiorin 11,980 43 33 $12,254
Enfermeria y culdados 361,279 19.6 80.4 S171,422
Farmacia 14,219 35 65 $12,058
Medicina 331,151 52.7 47.3 §17,673
Odaontologia 158663 456 544 $14.463
Psicologia 377,714 281 71.9 $10,780
quimica 33497 429 87.1 512,754
Salud pablica 14,607 351 64.9 519,180
Terapia y rehabilitacion 107,743 256 744 59,760
eterinaria 78,246 74.5 25.5 812154

Fuente: Observatorio Nacional de Empleo con cifras actualizadas al segundo trimestre de 2022 de
la Encuesta Nacional de Ocupaciény Empleo, STPS-INEGI

En el contexto de la informacion global, nacional y estatal referida en los parrafos
previos de este apartado de estudios epidemioldgicos ofrecemos un breve
analisis en el que podemos acotar que en el estado de Quintana Roo estan
presentes elementos que conforman dos grandes rubros: globales y regionales.
Esto implica que existen condiciones comunes que comprometen la salud de
la poblacion como el reflejo de un mundo globalizado. Por ejemplo, hay una
tendencia en el incremento de enfermedades no transmisibles derivados de
conductas sedentarias (consumo de alimentos procesados y tiempo prolongado
de actividades frente a monitor) que pueden conllevar a una mala nutricion lo
gue promueve condiciones como el sobrepeso, la obesidad y el establecimiento
de enfermedades metabdlicas y cardiovasculares (ENSANUT, 2018; OCDE 2020).
Adicionalmente, los servicios basicos de salud tienen una mayor presencia en
las diversas regiones de nuestro pais incluyendo la region del sureste, lo que
contribuye en una mayor esperanza de vida en la poblacidn, que curiosamente
incide en un incremento de casos de enfermedades cronicas no transmisibles
en el Estado de Quintana Roo (INEGI, 2020).

Por otro lado, en el Estado de Quintana Roo la presencia de enfermedades
infecciosas gastrointestinales y respiratorias constituyen un problema de
salud importante probablemente asociado a las condiciones geograficas y
ambientales de la region que corresponden a un clima calido subhumedo y a un
ecosistema tropical (INEGI, 2020). En este sentido, es evidente que las unidades
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hospitalarias estatales y los centros de investigacion deben contar con un equipo
multidisciplinario con las actitudes y competencias para afrontar los retos en
mMateria de salud e investigacion. Bajo este panorama, el profesionista farmacéutico
representa un recurso humano valioso ya que posee una haturaleza ambivalente
que cuenta con dos grandes enfoques: el tecnoldgico centrado en la generacion
de productos farmacéuticos (que transitan desde los herbolarios, cosméticos
y medicamentos) y el social centrado en los servicios (que van de la educacion
en salud hasta el seguimiento farmacoterapéutico) (Conferencia Panamericana
de Educacion Farmacéutica Organizacion Panamericana de la Salud, 2020). Y
justo entre estos dos polos el profesional en Farmacia cuenta con un perfil que,
si bien tiene que ser nutrido con la experiencia profesional y fortalecimiento de
competencias mediante cursos, talleres, diplomados y/o estancias; tiene las bases
y competencias para integrarse en los siguientes campos como:

« Farmacia hospitalaria y comunitaria, donde brinda alternativas en cuanto
al manejo de medicamentos y da seguimiento a su correcta dispensacion.
Ademas de proporcionar educacion sanitaria de manera sencilla y adecuada
para los pacientes y colaboradores en el campo de la salud y la investigacion.

« Desarrollar actividades que promuevan la educacion de los usuarios y el uso
racional de los medicamentos

« Industria farmacéutica, en este rubro el farmacéutico participa y da
seguimiento en el proceso para generar productos herbolarios, cosméticos
y medicamentos, mediante la ejecucion, adaptacion y desarrollo de métodos
analiticos.

« Bioguimica-clinica en este caso el profesionista tiene conocimiento y dominio
de técnicas para evaluar y determinar diversos analitos, biomarcadores
presentes en muestras bioldgicas, o que representa un punto clave en el
pronostico y diagnostico que se le proporciona al paciente. Y por adicion su
trabajo contribuye en la investigacion clinica y/o basica (Gonzélez, Scior y De
Vries, 2019).

Para desempenarse en los campos mencionados es imperativo que el profesional
en Farmacia tenga la capacidad de describir los métodos epidemiolégicos y
cientificos fundamentales para ello, desde las asignaturas de formacion integral
hasta culminar con las asignaturas profesionalizantes, se plantea que el profesional
en Farmacia que se forma en la Division de Ciencias de la Salud gradualmente
adquiera la capacidad de describir, analizar, explicar e intervenir de manera
sistematica mediante:

« El registro del uso y efectos de farmacos en las unidades hospitalarias y la
comunidad.
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« Colaborar en la identificacion de problemas de salud en la unidad hospitalaria
y comunidad.

« Conocer, describir e identificar mecanismos de transmision de enfermedades
infecciosas y enfermedades no transmisibles.

« |dentificar factores de riesgo y generar programas de intervencion tanto en
el ambito hospitalario, industrial y de investigacion (General Pharmaceutical
Council) (Who Guildelines on physical activity and sedentary behaviour)
(Consuelo-Martinez) (Hernandez-Munoz H).

Por lo anterior el presente proyecto educativo tiene por objeto la formacion de
profesionales en Farmacia como recursos humanos valiosos y multifacéticos que
deberan distinguirse por contar con la capacidad, actitud y aptitud para afrontar
los retos de: atender la salud del individuo y la publica, establecer una adecuada
comunicacion y empatia con el paciente, ejercer la farmacia hospitalaria, la
relacionada con bioquimica clinicay la generacion de medicamentos, y/o participar
en la generacion de la investigacion y tecnologia. Por todo lo anterior, el profesional
en Farmacia es una pieza fundamental en el Sistema Nacional de Salud.

Estudio de Factibilidad

Infraestructura

De acuerdo con la informacion institucional y considerando la infraestructura
existente en la Division de Ciencias de la Salud (DCS), la Licenciatura en Farmacia
cuenta con las condiciones necesarias y adecuadas para la actualizacion e
implementacion del programa educativo (PE) de calidad, el cual ha sido acreditado
por el Consejo Mexicano para la Acreditacion de la Educacion Farmacéutica, A.C.
(COMAEF).

Actualmente, la DCS cuenta con 3 edificios (edificio 1y 2 con 4 niveles y edificio
3 con 2 niveles). El edificio 1, esta integrado por 16 aulas y 3 salas de seminarios,
cada aula con capacidad para 30 personas con servicio de aire acondicionado,
video proyector y pintarron. Asi mismo, se cuenta con un centro de computo con
capacidad para 30 personas. El edificio 2, cuenta con 3 salas de usos multiples con
capacidades para 150 personas, una biblioteca con capacidad para 74 personas con
una segunda area de cOmputo para 30 personas. Este edificio 2 también dispone
de 5 cubiculos de docencia con capacidad para atender de 6 a 12 personas, y una
sala audiovisual tipo cine para 37 personas. Por otra parte, el edificio 3 cuenta
con una planta baja y un nivel con la habilitacion de 18 aulas con sus respectivos
inmobiliarios para atender a 492 alumnos. En la planta baja tiene 8 aulas, cafeteria
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y servicio de banos. El primer nivel dispone de 10 aulas y el segundo nivel cuenta
con 10 aulas, salas de juntas y banos.

Toda la infraestructura es compartida entre las licenciaturas en Farmacia,
Enfermeria y Medicina de forma simultanea, caracterizandose los primeros cuatro
semestres, por la conformacion de grupos mixtos de las tres licenciaturas en las
asignaturas generales y divisionales, esto, con el objetivo de dar cumplimiento al
modelo educativo institucional y el enfoque divisional multidisciplinar.

Elteatro cultural universitario funge como un auditorio general propioy congruente
a su modelo educativo, disponible para toda la comunidad universitaria de la
Unidad Académica Chetumal, incluyendo la DCS. En él cual se llevan a cabo
diversos eventos académicos, que beneficia a los estudiantes en su formacion
integral, pues les permite participar en congresos académicos, foros cientificos,
actividades culturales y artisticos.

Laboratorios especificos

Para fortalecer la operacion académica, que permita cubrir las necesidades
de la Licenciatura en Farmacia, la DCS cuenta con laboratorios de Estructura y
Funcion a nivel Celular, Tisular, Ecologia Humana, Estructura y Funcion Molecular,
Ciencias Quimicas, Atencidon Primaria en Salud, Ciencias Analiticas, Centro de
Simulacion, Desarrollo y Evaluacion de Competencias en Salud (CESIDECS),
Biologia Celular y Molecular, Neurofisiologia, Toxicologia y un animalario; que en
total suman 13 laboratorios, cada uno con la capacidad para atender a mas de 20
personas. Tomando en cuenta lo anterior, para el correcto funcionamiento de los
13 laboratorios disponibles debe existir un programa de seguimiento preventivo
y correctivo, asi como un programa de reposicion de equipo y mobiliario que
permita la correcta funcionalidad.

Actualmente, se ha iniciado la habilitacion del Animalario, asi como de los
laboratorios de Toxicologia y el de Biologia Celular y Molecular, con equipos y
mMateriales sofisticados que permiten desarrollar practicas académicas y satisfacer
las demandas de formacion del alumnado de la Licenciatura en Farmacia. En
este contexto, la habilitacion se ha logrado con financiamiento externo a través
del Consejo Nacional del Ciencia y Tecnologia (CONACYT), mediante el apoyo al
fortalecimiento de infraestructura de laboratorios.

Acervo bibliografico

El acervo bibliografico con el que se cuenta en la DCS es de 1,953 titulos son de
temas que corresponden a rubros de la Licenciatura en Farmacia. En conjunto se
cuenta con un total de 2,321 ejemplares para las tres carreras. Dicho acervo se ha
actualizado en los ultimos 10 anos, ya que se hace difusion entre los profesores para
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la solicitud de sus acervos acorde a la asignatura que se encuentra impartiendo y
gue debe estar incluido en su planeacion didactica; de esta manera se atiende en
un 84% las necesidades de los tres programas académicos.

La Biblioteca Digital es una suma de recursos de informacion conformados por
libros electronicos adquiridos por la UQROO, acceso a bases de datos a través
del Consorcio Nacional de Recursos de Informacion Cientifica y Tecnoldgica
(CONRICYT) y una recopilacion de bases de datos de acceso libre.

Entre las adquisiciones internacionales y nacionales con que cuenta la DCS, se
encuentran disponibles 43 accesos a revistas, las cuales pertenecen a plataformas
como Access Medicina, DynaMed, EBSCO/EBSCOhost Research Databases/
MEDICLATINA y ELibro, asi mismo se cuenta con 8 revistas de Espana, Colombia
y Cuba. Especificamente para la Licenciatura en Farmacia se cuenta con 362
libros de coleccion impresa en la biblioteca de la DCS en donde el alumnado
puede consultar, de manera fisica y digital, libros sobre Farmacologia Terapéutica,
Farmacia y materia médica, Homeopatia, Pharmacy y Chemistry. En la biblioteca
se cuenta con un catalogo que facilita la recuperacion de_informacion de manera
impresa.

Area de cémputo

Actualmente, se cuenta con dos centros de computo habilitados para la busqueda
de informacion y elaboracion de trabajos académicos. Una sala cuenta con
30 equipos en el segundo nivel y una segunda sala cuenta con 25 equipos de
computo ubicada en la biblioteca del primer nivel. Sin embargo, con el objetivo
de mantener en optimas condiciones los equipos e instalaciones para el area de
tecnologias de la informacion y comunicacion es necesario que constantemente
se actualicen los softwares y programas para la busqueda de informacion, a través
del mantenimiento periddico de los equipos. En este sentido, es necesario seguir
fortaleciendo el programa de mantenimiento preventivo y/o correctivo con algin
programa de reposicion de equipo que permita dar respuesta a las necesidades
del alumnado y profesorado en la materia.

Financiamiento

La DCS al formar parte de la UQROO, en su Programa Operativo Anual, contempla
el financiamiento Federal, Estatal e Ingresos Propios. El 71% del profesorado que
integra la academia de Farmacia pertenecen al Sistema Nacional de Investigadores
(SNI), y cuentan con la posibilidad de someter proyectos de investigacion y el
posible financiamiento que permita fortalecer las actividades presupuestales. Los
ingresos propios de la DCS se autorizan por la Direccion General de Administracion
y Finanzas con base en las prestaciones vigentes en el ano y se generan también
de proyectos internos, como: aval de especialidades médicas, curso de nivelacion
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de nuevo ingreso y proyecto de educacion continua entre los cuales se ofertan
cursos y talleres promovidos por las tres carreras dirigidos a profesionales del
Sector Salud.

La UQROO cuenta también con el otorgamiento de recursos financieros
extraordinarios como el PROFEXCE (Programa Fortalecimiento de la Excelencia
en la Calidad Educativa) en donde las instituciones de educacion superior (IES)
implementan proyectos académicos para la mejora de la gestion (servicios) y que
impactan en la calidad de sus programas educativos, cabe mencionar que en el
2019 se asignd el 30.72% como parte de la infraestructura académica.

Personal académico

El Departamento de Ciencias Farmacéuticas atiende cursos de formacion basica,
y de concentracion profesional para las y los estudiantes de la Licenciatura en
Farmacia. Para esto, se cuenta con una planta docente de 7 profesores de tiempo
completo (PTC) (seis son Profesores Investigadores de Carrera y un Profesor
Apoyo Técnico Académico) y 16 profesores de asignatura, dando un total de 23
profesores (Cuadro 1), cuya carga académica varia aproximadamente entre 6 y
16 horas a la semana. Asimismo, dentro de los PTC, cinco profesores poseen el
grado de doctorado y dos profesores cuentan con Maestria en Ciencias, quienes
atienden las actividades académicas y de investigacion. En este sentido, cinco
son miembros del SNI y seis profesores cuentan con el reconocimiento al Perfil
Deseable del Programa para el Desarrollo Profesional Docente (PRODEP) de la
Secretaria de Educacion Publica (SEP). De acuerdo con el perfil de los PTC, la
formacion académica es acorde con el area disciplinar.

Cuadro 1. Personal docente y administrativo de la DCS

PERSONAL NUMERO PORCENTAJE
Asignatura 23 77%
Profesor Tiempo completo 7 23%
Total 30 100%

Fuente: Recursos Humanos DCS 2022.

En la Licenciatura en Farmacia el 66.7% del profesorado de asignatura cuentan
con un posgrado, ya sea maestria/especialidad o doctorado (Cuadro 2). En este
sentido, de acuerdo con los requerimientos del plan de estudios, existe equilibrio
entre la cantidad del profesorado de tiempo completo y de asignatura; y su
preparacion académica y/o laboral esta orientada a la disciplina que imparten.
Esto se ve reflejado en los resultados obtenidos del alumnado donde mencionan
que la experiencia del profesorado en el campo de la investigacion es muy buena
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Yy que existe una optima relacion entre la formacién académica con las asignaturas
que imparten (Estudio de Pertinencia, 2022).

Cuadro 2. Grado académico del personal docente

GRADO ACADEMICO NUMERO PORCENTAJE
Licenciatura 10 33.3%
Maestria o especialidad 1 36.7%
Doctorado 7 30%
Total 23 100%

Fuente: Recursos Humanos DCS 2022.

El grado académico del personal docente, derivado de las recomendaciones del
organismo acreditador (Consejo Mexicano para la Acreditacion de la Educacion
Farmacéutica, COMAEF), se consolido por legislacion universitaria el contrato de
PTC mediante concurso de oposicion para contar con profesionales especializados
en el area farmacéutica, lo cual también contribuye con la permanencia de los
profesores.

Por otra parte, la vinculacion del personal académico, alumnado y/o egresados
con el sector publico o privado con la finalidad de facilitar espacios donde el
alumnado puedan aplicar de manera practica el conocimiento adquirido y que se
mantengan las colaboraciones con otras instituciones que permitan fortalecer el
programa educativo.

Asi mismo, todos los PTC desempenan las cuatro funciones esenciales: docencia,
tutorias, asesorias, gestion y extension. La mayoria de los PTC imparten una o
dos asignaturas por ciclo, con excepcion del ciclo de verano, en donde la carga
académica disminuye por las actividades del verano de investigacion. De esta
manera, los PIC contratados atienden en general las necesidades sustantivas que
el Departamento demande.

b) Estudio de Pertinencia Social

Estudio nacional y macro regional

México cuenta con una poblacion de 130 millones de habitantes para el ano 2022,
en los Ultimos 40 anos se ha logrado avances en el area de la salud, aumentando la
esperanza de vida, pero aun persisten brechas econdmicasy de salud entre grupos
poblacionales, particularmente entre los estados del norte y los del sur del pais.
Por otro lado, la transicion epidemioldgica es una realidad y no es resultado Unico
del envejecimiento de la poblacion y de un mejor manejo de las enfermedades
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infecciosas, sino que también estan relacionados otros factores como el estilo de
vida, la nutricion y aspectos culturales. En la transicion epidemioldgica de nuestro
pais, asi como de otros fendmenos demograficos tales como la migracion y el
turismo, la inequidad en salud aparece como un factor determinante. El Estado de
Quintana Roo es un claro ejemplo de este escenario, ya que cuenta con municipios
con alto grado de bienestar, asi como con municipios con niveles de marginacion
muy altos.

En cuanto a la densidad poblacional y de acuerdo con el ultimo censo de poblacion
del 2020, el estado de Quintana Roo cuenta con aproximadamente 1.85 millones
de habitantes. La distribucion de estos habitantes en el estado se encuentra en
funcion del desarrollo econdmico de las ciudades turisticas y el incremento de la
migracion interestatal principalmente hacia la zona norte. Lo anterior, se puede
visualizar en el Cuadro 3, en la cual se presenta el total de poblacion por municipio.
Por otro lado, Quintana Roo es uno de los estados con mayor tasa de crecimiento
poblacional del pais, la cual corresponde a 3.5% por cada 100 mil habitantes y se
espera que esta tendencia continde hasta aproximadamente el ano 2030 (SESA,
2018).

Cuadro 3. Poblacion por municipios de Quintana Roo, 2020.

MuNIciIPIO POBLACION TOTAL 2020
Cozumel 88,626
Felipe Carrillo Puerto 83,990
Isla Mujeres 22,686
Othon P. Blanco 233,648
Benito Juarez 911,503
José Maria Morelos 39,165
Lazaro Cardenas 29171
Solidaridad 333,800
Tulum 46,721
Bacalar 41754
Puerto Morelos 26,921

Fuente: INEGI, 2020.
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El dltimo trimestre del ano 2021 la poblacion de Quintana Roo registré un total de
937 mil personas econdmicamente activas (hombres 61.3%, mujeres 38.7%), las
cuales representan el 65% de la poblacion, el resto se desempena en actividades
no econémicas (quehaceres del hogar, estudiantes, jubilados y pensionados, entre
otros), siendo las mujeres quienes se describen por desarrollar actividades no
economicamente activas (INEGI, 2020). En el estado la tasa de informalidad laboral
representa el 49.6% con base en las cifras reportadas para el dltimo trimestre del
2021. Las personas que laboran en la informalidad se identifican principalmente
por ser jovenes, con un nivel de estudios basico y dedicado al trabajo por cuenta
propia. Los sectores que mas informalidad reportaron fueron el sector terciario
(restaurantes, servicios de alojamiento y el comercio) y el sector secundario
(construccion) (STPS, 2021b).

Desde el punto de vista economico, la poblacion en Quintana Roo en el 2021 estuvo
distribuida entre menores de 15 anos y las personas en edad de trabajar (15 afosy
mas) que representaron el 77% de la poblacion total. De esta poblacion con edad
de trabajar, solamente el 63.2% se encontraron econdémicamente activas, y 93.7%
se encuentras empleadas (72.8% son asalariados, 20.5% trabajadores por cuenta
propia, 3.5% son empleadoresy 3.1% trabajadores sin pago y otros). De la poblacion
economicamente activa el 36.1% son mujeres. De losempleosformalesen el Estado,
los ingresos mensuales promedio son de $10,497 y $8,920 para hombresy mujeres,
respectivamente (poblacion de 30-64 afnos) contra el ingreso de $7,553 y $4,704
para el empleo informal. Las tres principales actividades econdmicas que generan
ingresos en el Estado son 1) restaurantes y servicios de alojamiento, 2) comercio
y 3) construccion (STPS, 2021b). No obstante, la COVEVAL en 2020 presentd las
estimaciones de pobreza en Quintana Roo con un enfoque multidimensional en
el Estado, indicando que el 47.5% de la poblacion vive en un estado de pobreza y
el 10.6% en un estado de pobreza extrema. Esto esta estrechamente relacionado
con las principales carencias sociales, entre ellas, un bajo acceso a la seguridad
social (48.3%), baja calidad de los espacios de vivienda (14.2%), bajo acceso a los
servicios basicos en la vivienda (21.4%), acceso a la alimentacion nutritiva y de
calidad (29.4%), bajo acceso a los servicios de salud (24.8%) y rezago educativo
(17.5%) (CONEVAL, 2020).

En aspectos relacionados con el bienestar de la poblacion, el gobierno federal ha
propuesto la rehabilitacion de hospitales de segundo y tercer nivel de atenciony la
contratacion de un mayor numero de profesionales de la salud, en este sentido, las
politicas publicas actuales presentan la oportunidad de mejorar las condiciones
de salud de la poblacion. Para Quintana Roo, asi como para el resto del pais, la
Secretaria de Salud de los Estados Unidos Mexicanos recopild los datos de las
20 principales enfermedades en el Estado por grupos de edad (SUIVE, 2021), las
cuales se pueden apreciar en la figura 21. En esta se observa que las principales
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enfermedades en la poblaciéon quintanarroense son las infecciones respiratorias
agudas, las infecciones intestinales por otros microorganismos y las mal definidas
y las infecciones de vias urinarias. EIl COVID-19 se encontrd en la cuarta posicion y
sumados los cuatro primeros padecimientos de la poblacion, dan un porcentaje
del 75.4% del total de causas.

Figura 21. Principales causas de enfermedad en Quintana Roo por grupos de edad
Estados Unidos Mexicanos 2021 (SUIVE, 2021).

. Cédigo de la lista detallada Grupos de edad
uimera D CIE10a. Revisié Total
a. Revision <1 1-4 5.9 10-14  15-18  20-24 25-44 45-49 50.59 60-64 65y+ Ign.

, 100-106, 120, 321 excepto 1020y
1 Infecciones respiratorias agudas e 8783 22082 16747 12023 14978 34391 91035 16887 16683 6383 6665 64 246731

Infecciones intestinales por otros
2 - £O4, ADB-AOS excepto ADB.O 2021 6031 4322 3223 3994 7302 16874 4842 4628 2073 1832 45 57187
erganismos y las mal definidas

3 Infeccien de vias urinarias N30, N34, N39.0 164 869 138 1106 3378 6378 17 665 4935 6238 2577 381 6 48265
4 coviDIg Uo7, U072 a5 302 360 597 1417 5945 28377 393 4241 1057 1882 o 48194
5  Gingivitis y enfermedad periodontal KOS 3 a4 285 42 819 2285 7188 1712 2785 1209 1746 4 18 492
6 Obesidad E66 a5 123 192 365 514 134 6862 1617 1843 566 526 1 14035
7 Ulceras, gastritis y duodenitis K25.K29 0 5 55 340 793 1810 4856 1929 208 418 943 4 13691
&  Otitis media aguda HE5.0-HES1 s 560 837 742 838 1245 2823 955 T4 308 357 2 9413
9 Conjuntivitis HIo 281 286 36 303 481 1060 2992 642 729 254 351 1 7676
10 Vulvovaginitis N76 2 2 43 146 76 1502 3308 810 669 189 e o 7520
T Hipertensidn arterial 1o-ns MNA NA NA NA. 14 135 1884 1173 1776 692 832 1 6507
12 E[;::E:]ES mellitus o insulinodependiente EN-Els MA NA. NA 2 3 69 1425 940 1473 517 664 1 5104
13 Escabiosis B86 132 283 319 205 177 235 638 189 22 88 125 1 2604
14 ::[izfnt!s CO et TG V20129, V40-VT9 s 29 40 64 280 460 1080 184 78 &l 52 4 2417
15 Amebiasis intestinal ADB.0-AD63, ADED a8 355 269 243 73 242 585 2o 150 60 79 3 2367
16 Asma 145,146 13 183 348 Fal 159 1.1 560 122 161 €1 100 2 2107
17 Infeccion ascriada a la atencion de la salud sic 276 54 24 32 55 a0 43 EE] 360 142 348 3 1954
18 Herida por arma de fuegoy punzocortantes W32-W34 3 79 il nz 186 261 799 22 na 37 79 1 1894
19 Candidiasis urogenital B37.3-837.4 NA NA. NA 6 70 195 658 277 362 128 38 1 1745
20 Insuficiencia venosa periférica 1872 0 o a 1 10 57 44 2 479 26 235 o 1633
Total 20 principales causas 12126 31332 25396 20143 29045 65184 190232 41747 45873 17533 2078 144 499536

483 1362 1072 866 1430 2513 8165 1483 2275 1028 1547 16 22240
12 609 32694 26 468 21009 30 475 67637 198397 43230 48148 18 561 22328 160 521776
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En este panorama, el bienestar de mexicanos y quintanarroenses presenta una
necesidad constante de profesionalesde la salud con competenciasque respondan
a las problematicas actuales. Por un lado, se requiere la formacion de profesionistas
de alta especialidad y capacidad en el manejo de las tecnologias médicas actuales.
Y, por otro lado, es necesario la formacion de profesionales de la salud que incidan
en la APS. En nuestro pais, la integracion del equipo multidisciplinario de salud
esta avanzando, el médico, la enfermera y el farmacéutico tienen el reto de la
atencion al paciente en los hospitales, garantizando la seguridad y eficacia de las
terapias, y al mismo tiempo optimizando los recursos econdmicos destinados para
tal proposito. En este sentido, uno de los mas grandes retos para la formacion y
educacion profesional en general, pero particularmente para los recursos humanos
en salud, es lograr desarrollar habilidades de adaptacion y adecuacion a entornos
laborales que no pueden ser totalmente definidos.
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Estudio del mercado laboral

Las principales areas de ejercicio profesional del farmacéutico comunes en
los paises de América y de mayor crecimiento en las Ultimas dos décadas son:
Farmacia comunitaria, Farmacia hospitalaria, Industria farmacéutica, Docencia,
Salud publica y asuntos regulatorios. Las areas identificadas como no comunes y
de mayor relevancia contindan siendo: Laboratorio clinico, Alimentos, Toxicologia,
Cosmética y Quimica (OPS, 2017; Amariles, et al., 2019).

El programa de Licenciatura en Farmacia de la UQROO (2013) contempla como
area de ejercicio profesional de sus egresados a la mayoria de las propuestas por
el “Plan Basico de Educacion Farmacéutica y Competencias del Farmacéutico
para la Practica Profesional” que propone la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS), antes mencionada, no obstante, las areas de alimentos, cosmética y
toxicologia consideradas, podrian representar areas de interés para el desarrollo
de competencias en las proximas generaciones de egresados, procurando asi
profesionistas formados al interior del estado que puedan insertarse en las
mencionadas areas del gjercicio profesional.

Con la modificacion a la reforma del articulo 79 de la Ley General de Salud se
reconoce al profesional de Farmacia como un profesional de salud y surge la
necesidad de personal farmacéutico que impacte en seguridad del paciente,
proporcionandole informacién que sea Util para incrementar la adherencia
farmacoldgica, asi como evitar reacciones adversas por medicamentos, entre
otras portaciones a la salud del paciente. En México, la licenciatura en Farmacia
se caracteriza por la enorme diversidad de licenciaturas asociadas al perfil
del farmacéutico. Esta diversidad se justifica en el hecho que la produccion
de medicamentos ha pasado de un proceso casi artesanal a una industria
farmacéutica a gran escala y que el mercado laboral mexicano por influencias
de las distintas regulaciones asociadas a distintos gobiernos y organismos
nacionales favorece la diversidad (Gonzalez, Scior y De Vries, 2019).

En Quintana Roo fueron reportados en el anuario estadistico y geografico por
entidad federativa 2021, 32 establecimientos particulares para la atencion en salud,
232 unidades médicas en instituciones publicas, 206 corresponden con la SSA,
8 clinicas del IMSS, el mismo numero del ISSSTE y 10 clinicas clasificadas como
otros (INEGI, 2021). Esto representa un punto de interés para los profesionales de la
Farmacia, pero también un reto para satisfacer la demanda de profesionistas tan
solo en el estado.

Segun las bases de datos de licencias sanitarias de Insumos para la Salud,
en Quintana Roo al 2022 no hay registros de centros de mezclas, fabricas de
medicamentos alopaticos, homeopaticos y herbolarios, laboratorios de control
analitico y auxiliares a la regulacion sanitaria, fabricas ni almacenes de materias
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primas para fabricar medicamentos. Sin embargo, el profesional egresado de la
licenciatura podra encontrar un sitio de oportunidad laboral en los almacenes de
depdsito y distribucion de medicamentos, entre ellos: el Almacén de Depdsito y
Distribucion de Medicamentos o Productos Bioldgicos para uso Humano, Centro
Estatal de Vacunologia, Distribuidora de Vacunas del Sureste Vax Sur, GFS Grupo
Farmacéutico del Sureste, S.A. de CV.,, Provac Proteccion en Vacunas, Unidad de
Vacunologia Jurisdiccional de Benito Juarez y Vacun, S.A. de CV. Almacenes de
acondicionamiento de medicamentos, por ejemplo: Meridiano 87, S.A. de CV.
(Cozumel) (COFEPRIS, 2022).

Adicionalmente, el profesional de la Licenciatura en Farmacia tendra la opcion de
insertarse en el campo laboral en los laboratorios de analisis clinicos tanto publicos
como privados existentes en la entidad.

Estudio socioeconémico y de expectativas educativas

En Quintana Roo el grado promedio de escolaridad de la poblacion de 15 afos y
mas de edad es de 10.2, lo que equivale a poco mas de primer ano de bachillerato y
de cada 100 quintanarroenses de quince anos y mas, 22 concluyen una educacion
superior (CONEVAL, 2020; INEGI, 2021). Estos datos hacen evidente la necesidad
de impulsar el interés de los jovenes quintanarroenses por culminar con una
educacion superior. Es por lo anterior por lo que la DCS de la UQROO oferta la
Licenciatura en Farmacia como una opcion para los egresados del bachillerato,
que en el Estado es una carrera que cada dia se hace presente por su objetivo,
que impacta directamente en dos de las principales caracteristicas sociales antes
mencionadas: salud y rezago educativo.

En relacion con el potencial interés por la licenciatura por parte de egresados
del nivel medio superior, en el 2021 en el estado de Quintana Roo egresaron del
nivel medio superior mas de 17 mil estudiantes y se observo solamente el 57.9%
de absorcion para el nivel superior (SEQ, 2021a). De los 11 municipios que forman
parte del territorio estatal solamente cinco aportan mas del 80% de los egresados
del nivel medio superior: Benito Juarez (7,868), Othdn P. Blanco (2,946), Solidaridad
(2,027) y Felipe Carrillo Puerto (1,112) (SEQ, 2021a). De los estudiantes matriculados
en el nivel superior en Instituciones publicas en 2021 (27,577), el 25.7% eligieron
realizar sus estudios en alguna carrera ofertada por la UQROO (DGP 2022).
Estos datos indican una clara oportunidad de captura de estudiantes egresados
del nivel medio superior que no optan por seguir una carrera profesional. En
particular, para la Licenciatura de Farmacia ofertada en la ciudad de Chetumal,
los municipios cercanos de Bacalar, José Maria Morelos y Felipe Carrillo Puerto
representan las localidades con estudiantes con potencial para formar parte de
esta licenciatura, por lo cual la socializacion del quehacer del farmacéutico, asi
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como las caracteristicas de esta carrera deben de ser parte de los programas de
promocion en estas comunidades.

Estudio de oferta y demanda educativa

El programa de la Licenciatura en Farmacia de la UQROO esta proyectado para ser
cursado en ocho ciclos largos (primavera y otono), cuatro ciclos de verano y un afo
de servicio social alineado a los requerimientos de la Comision Interinstitucional
para la Formacion de Recursos Humanos para la Salud (CIFRHS) para campos
clinicos de carreras del area de la salud, por lo tanto, la proyeccion de egreso de los
estudiantes es de cinco anos.

La figura 22.A muestra una distribucion de la oferta educativa a nivel regional en
el campo farmacéutico, los estados marcados en el mapa son aquellos que ofrecen
la formacion de Licenciatura en Farmacia. Notese como la mayoria de la oferta
educativa se ubica en los estados de la region central del pais. Adicionalmente,
se muestran los estados con instituciones que ofrecen licenciaturas en el area
farmacéutica (Quimico Farmacéutico Bidlogo y Quimico Farmacobidlogo) en la
zona Sur Sureste del pais, estos estados son Chiapas, Oaxaca, Guerrero, Puebla,
Veracruz, Tabasco, Campeche y Yucatan (Figura 22.B).

Figura 22. Distribucion de la oferta educativa de la licenciatura en Farmacia (A) y de
la formacion de farmacéuticos en la region Sur Sureste de México (B).
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El estado de Quintana Roo es el unico del Sur Sureste de México que oferta la
carrera de Licenciatura en Farmacia en sus universidad publica estatal, dato que
sugiere un campo de oportunidad y competitividad para el farmacéutico formado
en la UQROO en toda la region. La cobertura regional de educacion superior de
la UQROO indico las siguientes cifras (corte al 30 de septiembre de 2021, ANUIES,
2022): 1,740 cupos anuales para estudiantes en todas las carreras, los cuales se
encuentren rebasados con un total de 1,887 matriculados de nuevo ingreso
aceptados de las 3,294 fichas entregadas.
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Para el Departamento de Ciencias Farmacéuticas se autoriza un cupo anual
de 35 estudiantes y para el ciclo de ingreso en otono 2022 fueron aceptados
55 alumnos de las 125 fichas entregadas. El crecimiento de la demanda para la
carrera de Farmacia de la UQROO se ha incrementado, lo que pone de manifiesto
la pertinencia e interés de los jovenes egresados del nivel medio superior y el
programa de “rechazo cero” de la UQROO en donde la licenciatura en Farmacia
participo del 2020 al 2022 (UQROO, 2022). Los estudiantes matriculados hasta el
ciclo de otono de 2022 sumaron 135 en total, cabe mencionar que la matricula
se ha incrementado notablemente con el ingreso de 55 estudiantes comparado
con los 21 alumnos que ingresaron en otono 2021 (incremento del 262%), cifras
gue aun no han sido actualizadas por la Asociacion Nacional de Universidades e
Instituciones de Educacion Superior (ANUIES).

La Licenciatura en Farmacia en la UQROO comenzo en el 2009 con 22 alumnos
inscritos, aumentando la matricula anualmente; a la fecha, el mayor ndmero de
alumnos de reciente ingreso se obtuvo en el 2022 con un total de 55 alumnos
(Figura 23). Al respecto, en el afio 2020 y 2022 se realizé la modalidad de “rechazo
cero”, por la condicion mundial después de pandemia. Por lo que en estos anos
ingresaron 36 y 55 alumnos respectivamente. Sin embargo, se ha observado una
disminucion de permanencia en la licenciatura del alumnado que ingreso bajo
esta modalidad. Por otra parte, considerando el ingreso de los Ultimos anos se
estima que en los siguientes aNnos contaremos con un ingreso de 26 + 9 alumnos.
Asimismo, considerando el reingreso y el nuevo ingreso la tendencia de matricula
para el 2030 contaremos con una matricula aproximada de 185 alumnos.

Figura 23. Matricula de la Licenciatura en Farmacia del 2009 al 2022.
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Estudio de seguimiento de egresados y empleadores

El egreso total de la licenciatura en farmacia es de 74 alumnos egresados del 2015
al 2021 con un promedio de 10.5+3.6 alumnos por ano (PAL, 2023). Para recabar
informacion sobre los egresados de la Licenciatura en Farmacia de la UQROO,
se puso en funcionamiento un programa interno de seguimiento de comunidad
egresada en el cual se diseNd un instrumento de seguimiento que fue enviado
a los 74 egresados de la carrera con cohorte al 2022. Después del periodo de
participacion se obtuvieron 14 respuestas que proporcionaron informacion acerca
de la empleabilidad, formacion continua, competencias, participacion areas de
investigacion y relacionadas con las areas de terminacion curricular. Los resultados
del programa interno de seguimiento de egresados indicaron que el 42% de
ellos estan de acuerdo en que el desarrollo de competencias fue suficiente para
desempenarse en las areas laborales de su formacion. El 29% de los egresados
considerd que cuenta con buenas competencias metodoldgicas derivado de las
practicas profesionales realizadas durante su formacion y el 50% las considero
excelentes. Estos resultados sugieren que los egresados se muestran satisfechos
consuformacionuniversitaria. Tocantealegreso porareasterminales,14%egresaron
con la orientacion en el area de desarrollo y produccion de medicamentos, 43% en
el area de Farmacia Hospitalaria y 43% en el area de Bioquimica Clinica.

Con relacion a las competencias para el area de gjercicio profesional, el 50% de
egresados del area de desarrollo y produccion de medicamentos considera que
tiene las competencias para su desempeno; el 73% de los egresados del area de
Farmacia Hospitalaria esta de acuerdo o totalmente de acuerdo en que cuenta
con las competencias para el desempeno; y en el area de Bioquimica Clinica al
menos 67% considera estar completamente de acuerdo con que cuenta con las
competencias para desempeharse en esta area. Aproximadamente un 78% de
los egresados empleados se encuentra trabajando en el area farmacéutica. No
obstante, el 22% restante menciono tener un empleo sin relacion con su formacion
y la razon mas senalada fue que no hay vacantes. El 73% de los egresados
encuestados empleados se encuentran insertos en el sector publico, el 18% en el
sector privadoy el 9% no lo indico. Este ultimo dato sugiere una mayor cantidad de
plazas y aceptacion por parte del Estado para los recursos humanos formados en
la UQROO. Lo anterior contrasta con la mision de la carrera, pues los egresados se
consideran competentes para su actividad profesional y se encuentran laborando
tanto en el sistema publico como privado (Instrumento seguimiento de egresados,
DCS, 2022)

Adicionalmente, el programa de seguimiento de egresados permitid obtener
algunos comentarios puntuales sobre la Licenciatura en Farmacia tales como:
la solicitud de creacion de diplomados de actualizacion profesional sobre
Farmacovigilancia, Farmacia Hospitalaria y Bioquimica Clinica; asi como la creacion

UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE QUINTANA ROO

37



PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

de un programa de posgrado. Cabe mencionar que, entre los comentarios, se
expreso la preocupacion por el reconocimiento de la carrera por parte de los
empleadores, ya que no se tiene una figura profesional del farmacéutico en el
hospital y con ello las plazas existentes para el profesional son limitadas en el
sistema de salud (Instrumento seguimiento de egresados, DCS, 2022).

Debido a la contratacion de los graduados de la Licenciatura en Farmacia, se
ha desarrollado un vinculo de comunicacion entre la UQROQO vy las instituciones
contratantes (publicas y privadas), las cuales valoraron como 6ptima la ejecucion
de labores de los egresados de esta casa de estudios.

En un egjercicio de encuestas a los empleadores, estos calificaron de manera
optima la formacion académica, habilidades, conocimientos, actitud propositiva
y capacidad de resolver problemas de los egresados, todos los aspectos con
calificacion superior a 9 (escala del 5 al 10).

De manera especifica y de acuerdo con su experiencia en contratacion y
colaboracion con licenciados en Farmacia, evaluaron el desempeno, conocimiento
y habilidades de los egresados en el eje Hospitalario y Social, obteniendo los
siguientes resultados:

1.  Son capaces de mantener actualizado y vigente el abasto de medicamentos
del cuadro basico, complementario y especializado (Calificacion optima de
9.606).

2. Tienen capacidad para analizar los antecedentes y las necesidades de
los pacientes para dispensar el farmaco, atendiendo las prescripciones
y proporcionando las indicaciones para un manejo 6ptimo (Calificacion
Optima de 9.33)

3. Son capaces de dirigir y administrar con calidad y seguridad la Farmacia
Hospitalaria (Calificacion optima de 9.33).

4. Gestionan el manejo y logistica de los medicamentos (Calificacion optima
de 9.33).

5. Tienen capacidad para evaluar efectos de medicamentos y realizar el
seguimiento pertinente (Calificacion éptima de 8.66).

Encuantoalasfortalezasgeneralesde los egresados, losempleadores identificaron
el perfil especializado con alta preparacion y dificil de conseguir en el mercado de
personal. Sin embargo, también sefalaron algunas areas de oportunidad como:
ser mas extrovertidos, mas propositivos, desarrollar habilidades de liderazgo y
poder colaborar con demas personas durante el trabajo. Estas recomendaciones
se han considerado en la actualizacion del presente plan de estudios.
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3. Fundamentacion

Estado del arte

La Farmacia se ha considerado una disciplina de transicion entre las ciencias
quimicas y de la salud. Desde las antiguas civilizaciones se han encontrado
evidencias del desarrollo de la Farmacia remmontandose los primeros hallazgos en el
2000 A.C. en la época de la antigua Mesopotamia donde se han localizado tablillas
con listas de sintomas de enfermedades, medicamentos y las instrucciones para
su composicion (Civallero, 2013). Posteriormente, se hacen referencia al uso de
plantas con caracter medicinal en las culturas china, egipcia, griega y romana.
El fildsofo griego Theophrastus fue considerado el “padre de la Botanica” al
desarrollar escritos sobre observaciones y particularidades médicas de las hierbas.
La Botanica se ligé ampliamente al desarrollo de la Farmacia lo que daria lugar al
estudio de la Farmacognosia. Galeno, practico tanto Farmacia como Medicina y
sus estudios en preparacion de medicamentos a partir de productos vegetales
empleando meétodos mecanicos marcaron el ejercicio de ambas disciplinas
durante siglos (Hajar, 2012a, b).

En 1498 se escribio el “Nouvo Receptario”, este documento fue considerado un
antecedente de la farmacopea y una manifestacion de la relacion de colaboracion
entre médicos y farmacéuticos. El término Farmacopea (Pharmacopoeia) aparece
por primera vez en un documento publicado por el Dr. A. Foes en Suiza en 1561. En
1846 se publicd la Farmacopea Mexicana por la Academia de Farmacia y en 1871
se constituyo la Sociedad Farmacéutica Mexicana. A principios de la década de
1900, los farmacéuticos en el mundo cumplieron el papel de boticario, preparando
productos farmacéuticos secundum artem (segun la técnica) para uso medicinal.
En México, en 1919, se cred la carrera de Quimico Farmacéutico adscrita a la
Facultad de Ciencias Quimicas y Farmacia, a la cual se le dio un enfoque orientado
hacia la Quimica y la Farmacia, aunque en detrimento de su participacion en el
area de salud. En la década de 1950, la fabricacion a gran escala de medicamentos
por parte de la industria farmacéutica limitaba el papel de los farmacéuticos en
la composicion, dispensacion y etiquetado de productos prefabricados (Martinez,
Aceves y Morales, 2007; Hinke, 2001).

A mediados de |la década de 1960, los farmacéuticos habian evolucionado hacia
una practica mas orientada al paciente y desarrollaron el concepto de Farmacia
Clinica (Malerba y Orsenigo, 2015). En 1990, en Estados Unidos y posteriormente
en el resto del mundo, fue definido el término de Atencién Farmacéutica como la
practica centrada en el paciente en donde se requiere que el farmacéutico trabaje
directamente con el paciente para promover la salud, prevenir enfermedades y
controlar el uso de medicamentos para asegurar la efectividad y seguridad de la
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farmacoterapia (Hepler y Strand, 1990; Van Mil, et al., 2004). Este concepto permitio
a los farmaceéuticos evitar sus roles tradicionales de dispensar recetas y avanzar
hacia la aceptacion de la responsabilidad total para lograr los resultados de la
terapia farmacoldgica, siendo reconocidos como los expertos en medicamentos.

En 2016 la Federacion Internacional de Farmacia (FIP) establecio los lineamientos
de la educacion y practica en Farmacia y Ciencias Farmacéuticas en concordancia
con el mercado laboral en el contexto global. En las Declaraciones de Nanjing
sobre la educacion en Farmacia y Ciencias Farmacéuticas las propuestas se
clasifican en 8 grupos relacionados sobre como deberia constituirse un sistema
educativo farmaceéutico eficaz a nivel local destacando el equilibrio entre Ia
ensefanza de la ciencia y la practica, indicando que las Ciencias Biomédicas
(Fisiologia, Farmacologia y Farmacoterapia) deben distribuirse a lo largo del plan
de estudios y centrarse en los pacientes y los medicamentos. El plan de estudios
debe incluir las asignaturas de Quimica Farmacéutica, Tecnologia Farmacéutica,
Analisis Farmacéutico, Ciencias Farmacéuticas basicas y usos del medicamento en
el contexto de atencion al paciente, Ciencias regulatorias Farmacéuticas, Ciencias
basicas, Ciencias Clinicas, Sociales y Administrativas. Asi mismo sefala que son
fundamentales en la formacion del farmacéutico la realizacion de practicas de
laboratorio, la formacion ética, el liderazgo, el aprendizaje del contexto social, las
habilidades de comunicacion, experiencias de atencidén a pacientes en ambitos
hospitalarios y extrahospitalarios, el aprendizaje clinico a través de casos clinicos,
el analisis de la historia clinica y el desarrollo de planes de atencion médica (FIP,
2017).

La Conferencia lberoamericana de Facultades de Farmacia (COIFFA) es un
organismo internacional integrado por 32 Facultades de Farmacia de paises
iberoamericanos, incluido Espafa. La COIFFA busca generar un consenso entre los
paises miembros respecto a la educacion farmacéuticay el ejercicio profesional del
farmacéutico, estableciendo las principales areas de conocimiento y desempeno
profesional. En relacion con las areas que constituyen la carga curricular, la COIFFA,
recomienda lo siguiente: Ciencias Basicas (20%), Ciencias Biomédicas (25%),
Ciencias Farmacéuticas (20%), Ciencias Sociales y Humanidades (10%) y Practica
Farmacéutica (25%) (Doadrio, et al, 2019). En México, el COMAEF constituye el
organismo acreditador de programas académicos en las areas de conocimiento
de las Ciencias Farmacéuticas de las instituciones publicas y privadas de los
cuales aproximadamente 35 programas pertenecen a la Licenciatura en Quimico
Farmacobidlogoy 5 a la Licenciatura en Farmacia (Gonzalez, Scior y De Vries, 2019).

A nivel mundial se estima una escasez de personal farmacéutico, la cual se
relaciona directamente con la falta de personal de area de salud. En paises con
presencia econdmica a nivel mundial, como el grupo de los 20 (G20), se cuenta
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con al menos un grado de formacion profesional farmacéutico, con excepcion de
México que cuenta con 70 programas académicos con los titulos de Farmaciay 14
denominaciones adicionales (p.e. Quimico Farmacéutico Bidlogo). Esta situacion
en México es inclusive particular en Latinoameérica, en la cual los paises de esta
region tienen diferentes denominaciones en sus programas de estudio entre
si, pero solamente un programa de estudio por pais (Gonzalez, Scior y De Vries,
2019). Esta gran diversidad de denominaciones en México afecta directamente
en la demanda en el mercado laboral debido a la confusion de los empleadores
relacionado con el desconocimiento del perfil de egreso de los profesionales
farmacéuticos.

En relacion con la fuerza laboral en el area Farmacéutica, en 2016 a nivel mundial
se identificé una media de 6.02 profesionales Farmacéuticos por cada 10,000
habitantes (FIP,2017).Cifraqueaumentoen2020a 8.54 profesionales Farmacéuticos
por cada 10,000 habitantes (FIP, 2021). En México la situacion es considerablemente
diferente, ya que en el ano 2022 se estimaron 14,219 profesionales farmacéuticos
ocupados laboralmente, resultando en aproximadamente 113 profesionales
Farmaceéuticos por cada 10,000 habitantes con un ingreso mensual promedio de
$12,059 (Observatorio Laboral, 2023).

Marco regulatorio aplicado a la Farmacia

La legislacion en el area farmacéutica es el conjunto de las normas que regulan los
medicamentosy las actividades profesionales del farmacéutico, por lo tanto, debe
conocerlay saber los derechos que le da, asi como los deberes y responsabilidades
que le ordena. La legislacion farmacéutica se centra, en primer lugar, en las normas
y leyes que guian al profesional farmacéutico, y, en segundo lugar, en las leyes y
normas que afectan la actividad farmaceéutica.

En nuestro pais, La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos en su
articulo 4to menciona: “Toda Persona tiene derecho a la proteccion de la salud”.
La Secretaria de Salud es la dependencia del Poder Ejecutivo que se encarga
primordialmente de la prevencion de enfermedades y promocion de la salud a
través de las leyes, reglamentos, normas y guias. La Ley General de Salud, a su
vez, reglamenta el derecho a la proteccion de la salud que tiene toda persona en
México y en el campo de la Farmacia, es la ley a la cual se alinean las actividades
profesionales.

Las estrategias mas utilizadas para mantener la salud cuando se trata de
enfermedades que aquejan a la poblacidn son a través de la prevencion y
tratamiento de las enfermedades; y, en este sentido, los medicamentos juegan
un papel crucial para la atencion de la salud; por tal motivo, los medicamentos
son considerados como un insumo para la salud y generan un campo de accion
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para los profesionistas farmacéuticos, puesto que el farmacéutico es el profesional
experto en los medicamentos, y en nuestros dias, para su regulacion, podemos
encontrar el Reglamento de Insumos para la Salud, “ordenamiento que tiene por
objetoreglamentar el control sanitario de los Insumosy de los remedios herbolarios,
asi como el de los establecimientos, actividades y servicios relacionados con
los mismos”. Asimismo, para las actividades propias de cada area del gjercicio
profesional de los farmacéuticos y carreras afines, existen normas de aplicacion
general, solo por mencionar algunas:

NOM-006-STPS-2014, Manejo y almacenamiento de materiales-Condiciones
de seguridad y salud en el trabajo.

NOM-052-SEMARNAT-2005,Que establecelascaracteristicas, el procedimiento
de identificacion, clasificacion y los listados de los residuos peligrosos.

NOM-087-ECOL-SSAI-2002, Proteccion ambiental - Salud ambiental - Residuos
peligrosos bioldgico-infecciosos - Clasificacion y especificaciones de manejo.

NOM-026-STPS-2008, Coloresy senalesde seguridad e higiene, e identificacion
de riesgos por fluidos conducidos en tuberias.

Adicionalmente, cada campo de accion del farmacéutico esta regido por
distintas normas de obligacion nacional. Ejemplo de algunas de ellas son:

NOM-249-SSA1-2010, Mezclas estériles: nutricionales y medicamentosas, e
instalaciones para su preparacion.

NOM-062-Z00-1999, Especificaciones técnicas para la produccion, cuidado y
uso de los animales de laboratorio.

NOM-051-ZO0O-1995, Trato humanitario en la movilizacion de animales.

NOM-001-SSA1-2020, Que instituye la estructura de la Farmacopea de los
Estados Unidos Mexicanos y sus suplementos y el procedimiento para su
revision, actualizacion, edicion y difusion.

NOM-176-SSAT-1998, Requisitos sanitarios que deben cumplir los fabricantes,
distribuidores y proveedores de farmacos utilizados en la elaboracion de
medicamentos de uso humano.

NOM-059-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion de medicamentos.
NOM-164-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion para farmacos.
NOM-072-SSA1-1993, Etiquetado de medicamentos.
NOM-073-SSA1-2005, Estabilidad de farmacos y medicamentos.

NOM-177-SSAI1-2013, Establece las pruebas y procedimientos para demostrar
gue un medicamento es intercambiable.
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«  NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico.
«  NOM-220-SSAI-2016, Instalacion y operacion de la farmacovigilancia.

«  NOM-007-SSA3-20T1, Para la organizacion y funcionamiento de los laboratorios
clinicos.

« Estas figuran entre las principales.

Las areas de formacion de los profesionales farmacéuticos, expresadas a través de
competencias y criterios, se encuentran contempladas en este plan de estudios
dada la naturaleza sanitaria del area farmacéutica alineada a un sistema legal.

Por otro lado, la practica farmacéutica diaria puede ser vulnerable a cambios éticos
gue necesitan un codigo de conducta propio y escrito, que dinamice la realidad
de la Farmacia cambiante en el trabajo cotidiano en sus distintas areas. Estados
Unidos fue el primer pais que contd con Cédigos de Etica Farmacéutica siendo
el Colegio de Farmacéuticos de Filadelfia el primero que redactd uno en 1848, el
cual constituyd el modelo para la redaccion del Cédigo de Etica que la Asociacion
Farmacéutica Americana suscribio en 1852 y que modifico en 1922, realizandose
la ultima revision en 1994. En 1984 la Asamblea de la Federacion Farmacéutica
Internacional propuso los principios basicos de un Cédigo de Etica Farmacéutica
considerando los cambios importantes que habia experimentado la Farmacia en
los ultimos 30 anos. Dichos principios basicos fueron oficialmente adoptados en
la Asamblea de Sydney de 1989 y modificados en la Asamblea de Vancouver de
1997. En 1998, la Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria (SEFH), a través de
la Comision de Bioética, elabord el primer Codigo de Etica Farmacéutica espafiol
donde se identifica la busqueda de excelencia como la actitud propia del gjercicio
profesional individual (Barreda-Hernandez, et al., 2017).

En enero de 2017 se establece el cddigo de ética para el farmacéutico mexicano,
un documento de la “Comision técnica Consultiva de Farmacia”, el cual establece
las competencias del farmacéutico, pero también los principales valores humanos
relacionados con la farmacia y los medicamentos y el cddigo de ética, que
pretende exponer los principios que constituyen las bases fundamentales de las
funcionesy responsabilidades de los farmacéuticos. Estos principios, que se basan
en obligaciones y virtudes morales (actitudes), se establecieron para guiar a los
farmacéuticos en sus relaciones con los pacientes, con otros profesionales de la
salud y con la sociedad:

1. El farmacéutico respeta la relacion de convenio entre el paciente y el
Farmacéutico.

2. El farmacéutico promueve el bien de cada paciente en forma compasiva y
confidencial.
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3. El farmacéutico respeta la autonomia y la dignidad de cada paciente.

4. El farmacéutico actia con honestidad e integridad en las relaciones
profesionales.

El farmacéutico mantiene la competencia profesional.

6. El farmacéutico respeta los valores y capacidades de los colegas y otros
profesionales de la salud.

7. Elfarmacéutico atiende necesidades individuales, comunitarias y sociales.
8. Elfarmacéutico procura justicia en la distribucion de los recursos de salud.

Tal como el documento lo establece, el Codigo de ética del farmacéutico mexicano
es una serie de recomendaciones para lograr una buena practica profesional
del farmacéutico, teniendo como fin la correcta atencion del paciente y el buen
comportamiento con sus colegas y con la sociedad (SEP, 2017).

Prospectiva

El profesional farmacéutico debe evolucionar para atender areas de oportunidad en
sus diferentes ambitos de accidon y asumir nuevos retos en su practica profesional,
tales como la documentacion de procesos farmacéuticos, telefarmacia, asuntos
regulatorios, propiedad intelectual, gestion de calidad, actividades comerciales
y de marketing en la industria farmacéutica, farmacoeconomia, consultorias,
investigacion y desarrollo, biotecnologia farmacéutica, ecofarmacovigilancia,
periodismo farmacéutico, analisis de datos, cosmética y dermofarmacia,
toxicologia, farmacia veterinaria, agrofarmacia, logistica farmacéutica, modelado
molecular de farmacos, farmacogenéticay medicina personalizada, especialidades
farmacéuticas en patologias concretas tales como Diabetes, cuidados paliativos,
Cancer, enfermedades cardiovasculares entre otras (Doadrio, et al., 2019; Uzman,
et al,, 2019; Dolovich, et al., 2019: Baldoni, Amenta y Ricci., 2019).

En el contexto de la pandemia por la COVID-19 la figura del farmacéutico ha jugado
una funcioén clave debido al incremento de la telefarmacia, farmacovigilancia, la
vacunacion y realizacion de pruebas en las farmacias en paises como Australia,
Francia, Espana, Suiza y el Reino Unido entre otros. También han aumentado
las actividades asociadas a la Atencidon Farmacéutica y el Seguimiento
Farmacoterapéutico como conciliacion, revision de la farmacoterapia prescrita, e
idoneidad y manejo de la terapia especialmente en pacientes con enfermedades
cronicas y hospitalizados en unidades de cuidados intensivos.

En México la contingencia ha generado un cambio en los procedimientos de
importacion al agilizar los procesos de autorizacion de medicamentos e insumos
impactando en la industria farmacéutica, comercializadores y distribuidores (Melo,
et al.,, 2020; Jordan, et al., 2021).
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La FIP en conjunto con la Federacion Internacional de Estudiantes en Farmacia
asi como el Grupo de Jovenes Farmacéuticos han senalado 10 razones de ser un
farmacéutico para las futuras generaciones: 1.- Ser parte vital e importante del
equipo de salud favoreciendo la seguridad del paciente, 2.- Realizar seguimiento
farmacoterapéutico, 3.- Innovacion constante de los farmacéuticos y cientificos
farmacéuticos empleando nuevas tecnologias y campos emergentes en el
descubrimiento de farmacos y nuevos productos, 4.- Interaccion cercana y
accesibilidad del farmacéutico con el paciente respecto a otros integrantes del
sistema de salud, 5.- Actuacion en situaciones de emergencia y ayuda humanitaria,
6.- Constituir un vinculo entre los trabajadores de la salud y los pacientes, 7.-
Agentes de cambio realizando acciones para reducir la incidencia de eventos
adversosy costos sanitarios, 8.- Contribuir a la prevenciony APS en el contexto de la
participacion en campanas de prevencion 9.- La influencia del farmacéutico en las
politicas sanitarias internacionales y nacionales, 10.- La incursion en distintas areas
del sector farmacéutico manteniendo el objetivo de garantizar medicamentos
seguros y efectivos a la poblacion (Uzman, et al., 2019).

Programas educativos afines

En México existen cinco IES que ofertan la carrera de Farmacia, cuyos respectivos
programas académicos presentan ciertas similitudes con relacion a las
competencias establecidas para la formacion integral de sus profesionistas
egresados. En este contexto, a continuacion, se presenta la descripcion del perfil
de ingreso, las asignaturas del programa educativo y curricular, asi como el perfil
de egreso que ofrece la Licenciatura de Farmacia de la UQROO en comparacion
con las otras instituciones.

En cuanto al ingreso, las aptitudes y cualidades necesarias para ser admitidos a la
Licenciatura de Farmacia ofertada en cuatro de las cinco IES son: 1) conocimiento
en ciencias quimico-bioldgicas, 2) inglés basico 3) comunicacion oral y escrita,
4) respeto por la diversidad bioldgica, 5) responsabilidad humanistica y ©)
manejo de instrumentos y equipos de laboratorio, cabe mencionar que para la
licenciatura ofertada en la UAEM no se encontrd la informacion correspondiente.
De acuerdo con las caracteristicas del programa de la UQROQ, los seis elementos
que constituyen la base del perfil de ingreso son sefalados como esenciales
para Integrarse al PE, al contar con las bases necesarias para iniciar su formacion
académica (Cuadro 4). Mientras que, en otras IES como la UNAM, solamente
sefalan cuatro caracteristicas; probablemente esto puede ser reflejo de que una
mayor proporcion del alumnado de nuevo ingreso provienen de los egresados de
educacion media superior de la misma institucion.

De estaforma, lascompetenciasrequeridasen el perfildeingresode la Licenciatura
en Farmaciadela DCSsoncompartidasensutotalidad conlas|ES analizadas, lo cual
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favorece y contribuye con la formacion académica y competencias profesionales a
nivel nacional. Por otra parte, es importante considerar que el dominio del idioma

inglés no es una competencia que la mayoria del alumnado desarrolla durante su
formacion escolar previa a la universidad.

Cuadro 4. Competencias requeridas en el perfil de ingreso en IES analizadas

COMPETENCIA UNAM BUAP UAEH UQROO

Conocimiento ciencias biolégicas X X X X

Inglés nivel traducciony X X X
comprension

Comunicacion oral y escrita X X X X

Respeto por diversidad bioldgica X X

Responsabilidad socio- X X X
humanistica

Manejo de instrumentos y equipos X X

de laboratorio

Acerca de las asignaturas de los programas educativos, en la Licenciatura de
Farmacia de la UQROO se imparten un total de 71 materias, de las cuales el 49.3%
(35 asignaturas) son también ofertadas en alguna de las otras 4 universidades,
esta concordancia en los planes de estudio puede favorecer los intercambios
académicos entre alumnado y profesores de estas IES. Por otro lado, de acuerdo
con el cuadro 5 el mapa curricular de las cinco |IES esta constituida por las
siguientes cinco categorias: a) Ciencias Basicas, b) Ciencias Biomédicas, c) Ciencias
Farmaceéuticas, d) Ciencias Sociales y Humanidades; y e) Practica Farmacéutica.

(Lic. Farmacia- BUAP; Lic. Farmacia UAEH; Lic. Farmacia. FES-Cuautitlan, UNAM,;
Lic. Farmacia, UQROO).

Cuadro 5. Porcentaje de asighaturas que conforman las cinco ramas del mapa
curricular de la carrera de farmacia en IES de México

) CIENCIAS CIENCIAS CIENCIAS | CIENCIAS SOCIALES |  pRACTICA
MINIMO BASICAS BIOMEDICAS | FARMACEUTICA | Y HUMANIDADES | FARMACEUTICO
CURRICULAR o
(%) (%) (%) (%) (%)
AMEFFAR (A) 20 25 25 10 20
COIFFA (C) 20 25 20 10 25
A C A C A C A C A C
UNAM 20 20 | 166 | 166 25 20 10 10 20 25
BUAP 20 20 | 166 | 166 25 20 10 10 20 25
UAEM 175 | 175 23 23 25 20 8 8 20 25
UAEH 20 20 | 208 | 208 | 222 | 177 8 8 133 | 166
UQROO 15 15 25 25 25 20 6 6 20 25

A: AMEFFAR; C: COIFFA
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De manera general lacomunidad egresada de la Licenciatura de Farmacia ofertada
por la UQROO adquiere ocho competencias fundamentales que comprenden:

Conocimientos de Ciencias Quimicas Bioldgicas y Farmacéuticas.
Produccion de materias primas, medicamentos y cosméticos.
Trabajo interdisciplinario.

Atencion farmacéutica bienestar calidad de vida, seguridad del paciente y
comunitaria.

Legislacion en salud sanitaria vigente.
Seguridad del paciente.
Desarrollo de planes para la organizacion y gestion de servicios.

Control de calidad de medicamentos.

Las otras IES que ofertan la Licenciatura en Farmacia cubren parcialmente con
estas ocho competencias (Cuadro 6). De forma particular, la UNAM y la BUAP
cubren con seis de las ocho competencias de acuerdo con los datos publicados
(Lic. Farmacia- BUAP; Lic. Farmacia UAEH; Lic. Farmacia. FES-Cuautitlan, UNAM,;
Lic. Farmacia, UAEQROO).

Cuadro 6. Competencias fundamentales del perfil de egreso

COMPETENCIAS UNAM BUAP | UAEH UAEM UAEQRO
Conocimiento de ciencias quimica
S o X X
biolégicas y farmacéutica.
Prodgcuon materias primas- N X N N
medicamentos, cosméticos
Trabajo interdisciplinario X X X X
Atencion farmacéutica bienestar
calidad vida y seguridad del paciente y X X X X X
comunitaria
Legislacion en salud sanitaria vigente X X X
Seguridad del paciente y atencién
L X X X
farmacéutica
Deisar.rc?Ho de pl'a,nes para Ig . X N N N N
organizacion y gestion de servicios.
Control de calidad de medicamentos X X
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Por otro lado, los programas educativos ofertados por la UAEM, la UNAM vy la
UQROO establecen pretender alcanzar las siguientes tres metas: 1) preparar a
un profesionista en el ambito de la salud, 2) desarrollo, modificacion, produccion
y evaluacion de farmacos medicinales, 3) prevencion, tratamiento y control de
enfermedades. De manera particular, para los egresados de la Licenciatura
en Farmacia de la DCS de la UQROQO, se contempla que al integrarse al campo
laboral poseeran las competencias especificas demandas en AMEFFAR descritas
en el cuadro 7. De forma similar, la formacion de los egresados de esta licenciatura
considera principalmente las competencias en ciencias biomédicas, ciencias
sociales y humanidades, y profesionales adicionales de acuerdo con la COIFFA.

Cuadro 7. Competencias de egresado demandadas por AMEFFAR.

COMPETENCIAS
ESPECIFICAS DE CIENCIAS
BIOMEDICAS

COMPETENCIAS
ESPECIFICAS DE CIENCIAS
FARMACEUTICAS

COMPETENCIAS
ESPECIFICAS DE CIENCIAS

SOCIALES Y HUMANIDADES

COMPETENCIAS ESPECIFICAS
CIENCIAS DE LA PRACTICA
FARMACEUTICA

Disefa, valida,
implementa y adecua
técnicas analiticas
innovadoras para
el diagnésticoy
control clinico de las
enfermedades.

Disena, produce, evalla
y asegura la calidad de
farmacos, medicamentos
y agentes de diagndstico,
para la prevencion,
diagndstico y control
de enfermedades en el
sector salud.

Es critico, ordenado,
analitico, objetivo y
proactivo; es lider y
trabaja en equipo,
creativo, innovador,
ético, responsable
y disciplinado en
beneficio del area de la
salud y sus usuarios.

Elabora y dispensa
formulaciones
farmacéuticas

extemporaneas,

magistrales, oficinales y

dosis unitarias siguiendo

las buenas practicas de
manufactura.

Toma muestras
bioldgicas, las custodia,
las analiza mediante
metodologias
empleadas en el
diagndstico clinico
y emite resultados
confiables,
considerando las etapas
preanaliticas, analiticas
y post-analiticas
profesional y éticamente

responsable.

Disena, ejecuta, analiza
y dictamina estudios
de biodisponibilidad
y bioequivalencia de

medicamentos.

Conoce, analiza,
colaboray norma su
conducta profesional

conforme a la legislacion
nacional e internacional.

Informa, apoya y asiste en

la prevencion, diagnostico

y control en problemas de
salud publica.

Enumera y describe
conceptos generales
de genética, asi como
técnicas elementales
de biologia molecular

aplicables en el

diagndstico clinico y
areas de investigacion

basica y aplicada.

Compila, formay

establece los expedientes

mMaestros para obtencion
de registros sanitarios

de material de curacion,
reactivos diagnosticos,

medicamentos, vacunas

y hemoderivados.

Desarrolla, implementa,
controla e implementa
sistemas de gestion de
calidad en el area de su
ejercicio profesional.

Optimiza los servicios de los
sistemas de atencién a la
salud, en areas hospitalarias
y comunitarias.
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COMPETENCIAS
ESPECIFICAS DE CIENCIAS
BIOMEDICAS

COMPETENCIAS
ESPECIFICAS DE CIENCIAS
FARMACEUTICAS

COMPETENCIAS
ESPECIFICAS DE CIENCIAS
SOCIALES Y HUMANIDADES

COMPETENCIAS ESPECIFICAS
CIENCIAS DE LA PRACTICA
FARMACEUTICA

Realiza el control de
calidad del laboratorio
clinico en atencién
y seguimiento a la
normatividad sanitaria
vigente

Identifica moléculas
farmacoldgicas activas y
excipientes, preférmula,
formula, fabrica, controla

y mejora las formas

farmacéuticas en las

cuales presenta dichas
moléculas para el
diagndstico, prevencion

y tratamiento de las

enfermedades.

Colabora con equipos
multidisciplinarios
en la planeacién,
ejecucién y control de
politicas, regulaciones
y legislaciones
sanitarias en las
diferentes areas de su
ejercicio profesional
(laboratorios clinicos,
farmacia asistencial,
farmacia industrial e
investigacion).

Conoce el protocolo de
atencion farmacéutica
y de farmacovigilancia
enfocados a la practica en
la farmacia hospitalaria
y comunitaria para
el uso racional de los
medicamentos.

Aplica y describe
los conocimientos
generales de:

a) Bioguimica,
fisiologia, quimica
clinica, uroanalisis y

coproanalisis,

b) Inmunologia,

c) Microbiologia,
(parasitologia,
micologia, bacteriologia
y virologia),

d) Hematologia,

e) Biologia moleculary
genética, aplicables en
el diagndstico clinicoy
areas de investigacion
basicay aplicada.

Analiza farmacos,
excipientes y
medicamentos a través
de la determinacion de
parametros quimicos,
fisicos, fisicoquimicos
y microbioldgicos,
utilizando métodos
analiticos validados para
control y referencia.

Emprende, innova y
administra empresas de
bienes y servicios en el
campo de su ejercicio
profesional.

Informa, apoya y asiste en

la prevencién, diagndstico

y control en problemas de
salud publica.

Explica los mecanismos
celulares y moleculares
gue intervienen en
el metabolismo de
sustancias endégenas
y exdgenas a través de
modelos que incluyan
todos los procesos,
desde su ingreso
hasta su eliminacion
o deposicion final
de manera claray
fundamentada.

Integra el uso
de herramientas
tecnoldgicas para
el desarrollo de su
profesion.

Brinda asesoria al paciente
en el uso adecuado
de medicamentos a
través de actividades de
dispensacion.
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COMPETENCIAS COMPETENCIAS COMPETENCIAS COMPETENCIAS ESPECIFICAS
ESPECIFICAS DE CIENCIAS ESPECIFICAS DE CIENCIAS ESPECIFICAS DE CIENCIAS CIENCIAS DE LA PRACTICA
BIOMEDICAS FARMACEUTICAS SOCIALES Y HUMANIDADES FARMACEUTICA

Correlaciona los
resultados de pruebas
analiticas especiales
y de actividades de
investigacion, para
conocer el estado
de salud de los
pacientes; realizadas
en instituciones de
salud y/o laboratorios

Aplica metodologias
empleadas en la
investigacion biomédica
para resolver problemas
de salud atendiendo
necesidades sociales
con responsabilidad

Aplica procesos econémico-
administrativos en
busqueda de la relaciéon
apropiada de costo/
beneficio en medicacion
para el usuario.

clinicos, atendiendo

necesidades sociales

con responsabilidad
sustentable y bioética.

bioética.

Valida la prescripcion
médica para evitar errores
de medicacion.

Retomando la revision de las cinco instituciones, a nivel nacional ofertan la
Licenciatura en Farmacia, incluyendo a la UQROOQO, estas son la Universidad
Autonoma del Estado de Hidalgo (UAEH), la Universidad Autonoma del Estado
de Morelos (UAEM), Universidad Nacional Autonoma de México (UNAM) vy la
Benemérita Universidad Autonoma de Puebla (BUAP).

Después de revisar los objetivos de formacion curricular del estudiantado de la
Licenciatura en Farmacia de las universidades antes mencionadas se obtuvieron
las siguientes (Lic. Farmacia- BUAP) (Lic. Farmacia UAEH), (Lic. Farmacia. FES-
Cuautitlan, UNAM) (Lic. Farmacia, UAEQROO):

« Participacion del profesional en Farmacia en equipos multidisciplinarios de
trabajo que en conjunto trabajan en beneficio de la prevencion, tratamiento,
control de enfermedades.

« Laoptimizacion de los recursos y calidad de los bienes y servicios
farmacéuticos.

« La prescripcion racionalizada de los medicamentos, asi como su
conservacion.

« Lavigilancia y aplicacion de la legislacion farmacéutica y sanitaria vigente.

« Lainnovacion, desarrollo, modificacion y evaluacion de farmacos y
medicamentos.

Si bien los objetivos parecen concordar entre las instituciones, el comportamiento
en cifras de la comunidad egresada reportada por la ANUIES indicé que la
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institucion con el mayor nudmero de estudiantes matriculados y personas
egresadas del programa de Licenciatura en Farmacia para el periodo 2021-2022 es
la Universidad Autonoma del Estado de Morelos con 438 estudiantes matriculados
y 50 egresados, seguido de la Universidad Autonoma del Estado de Hidalgo
con 436 matriculados y 38 egresados. La Universidad Autonoma del Estado de
Quintana Roo ocupa el quinto lugar con 111 matriculados y 10 egresados para el
mismo periodo. Por otro lado, las Licenciaturas en Quimico Farmacéutico Bidlogo
(QFB) vy sus derivaciones que representarian una competencia por los campos
laborales de los egresados en la regidon fueron mencionados en la figura 22, en
cifras de estudiantado matriculadoy egresado para el periodo 2020-2021 se reportd
para la Universidad Autonoma de Campeche una matricula de 394 alumnos y
51 egresados, para la Universidad Autéonoma de Yucatan 622 matriculados y 44
egresados, la Universidad Juarez Auténoma de Tabasco junto con la Universidad
del Valle de México (campus Villahermosa) y la Universidad Popular de la Chontalpa,
suman entre ellas 1,326 estudiantes matriculados y 180 egresados (ANUIES, 2022).
Al respecto, estos datos indican la necesidad de un incremento en la matricula
debidoala necesidad de los farmacéuticos, Sin embargo, la matricula de la UQROO,
aungue va en aumento, requiere una mayor difusion en la que se reconozcan las
competencias que desarrollaran los estudiantes, asi como, con los empleadores
reconozcan las fortalezas de la licenciatura.

Contexto Educativo a Nivel Superior en Quintana Roo

En México, segun cifras del censo realizado por el INEGI en 2020, solamente el
21.6% de la poblacion de 15 anos y mas cuenta con estudios de nivel superior. En
el estado de Quintana Roo se observa una cifra similar para la misma seccion
poblacional con el 21.2% (INEGI, 2020). Asimismo, de acuerdo con la Secretaria de
Educacion Publica, para el periodo 2004-2021, la eficiencia del sistema educativo
escolarizado nacional fue del 26%, lo que significa que solamente 26 de cada
100 estudiantes que ingresaron a la primaria en el ciclo 2004-2005 egresaron de
la licenciatura en el ciclo 2020-2021. Siguiendo esta tendencia, en el estado de
Quintana Roo la eficiencia para este mismo periodo fue igual a la media nacional
(SEP, 2021).

En relacion con losindicadores educativos, en los Ultimos ciclos escolares (2014-2015
a 2020-2021), en el estado de Quintana Roo egresaron anualmente en promedio
15,863 alumnos del nivel medio superior (Figura 24) (SEQ, 2021), para lo cual en el
ciclo escolar 2020-2021 se observo una absorcion en el nivel de educacion superior
del 57.9% y una cobertura del 30.6 %, ambos indicadores por debajo de la media
nacional las cuales fueron del 63.6 y 42%, respectivamente (SEP, 2021).
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Figura 24. Egresados del nivel medio superior en el Estado de Quintana Roo del
ciclo escolar 2014-2015 al 2020-2021.
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La matricula a nivel superior en el Estado, en los ultimos doce anos, ha mostrado
una tasa de incremento sostenida con un promedio del 7.8% anual, siendo las
instituciones publicas las que han cubierto mas del 50% de la demanda, tal como
se muestra en la figura 25. Cabe mencionar que para el periodo 2020-2021 se
observo una disminucion en la matricula en 1.5% en relacion con el ciclo 2019-
2020, lo cual puede atribuirse a la pandemia ocasionada por el COVID-19. Por otro
lado, se observa un incremento constante en la matricula registrada en el sector
privado. En relacion con el sector publico, del 2015 al 2020, la UQROO cubrid en
promedio el 12.8% de la matricula del nivel superior en los diversos programas
educativos que oferta. De forma particular, para el ciclo escolar 2020-2021, de los
50,442 estudiantado inscrito a nivel superior en el Estado, la Universidad atendio a
6,922 alumnos, lo que represento el 13.7% (SEQ, 2021).

Figura 25. Matricula del nivel superior del estado de Quintana Roo
del ciclo escolar 2009-2010 al 2020-2021.
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Entre las escuelas de nivel media superior publicas en el estado de Quintana Roo
con especialidades en area de la salud se encuentra el Centro de Estudios de
Bachillerato 510 con la especialidad de Higiene y Salud Comunitaria; CONALEP
extension Rio Hondo, CONALEP Lic. Jesus Martinez Ross, CONALEP Cancun Il
y CBTIS 111 con la especialidad en Enfermeria General;, CONALEP Cancun IV con
la especialidad en Nutricion y Dietética; CETMAR 41 con la especialidad en Vida
Saludable; y CBTIS 253 con la especialidad de Laboratorista Clinico (PAENMS,
2021). Este ultimo plantel se encuentra situado en la ciudad de Chetumal y han
egresado de éste en promedio en los ultimos tres anos aproximadamente 340
estudiantes. Cabe mencionar que este plantel ofrece otras tres especialidades
ademas de Laboratorista Clinico (SIGE, 2021).

En cuanto a las carreras ofertadas en instituciones publicas de educaciéon superior
en el estado de Quintana Roo relacionadas con el area de la salud se encuentran:
la Licenciatura en Psicologia Educativa ofertada por la Universidad Pedagodgica
Nacional 231 (en cuatro municipios del estado); Ingenieria Biomédica y la
Licenciatura en Terapia Fisica ofertadas por la Universidad Politécnica de Quintana
Roo; la Licenciatura en Salud Comunitaria ofertada por la Universidad Intercultural
Maya de Quintana Roo; las Licenciaturas en Nutricion y Terapia Fisica ofertada por
la Universidad Politécnica de Bacalar;y las Licenciaturas de Enfermeria, Farmacia y
Medicina ofertadas por la UQROO (SEQ, 2021). En escuelas privadas de educacion
superior se ofertan las carreras de Psicologia (14 escuelas), Enfermeria (11 escuelas),
Nutricion (6 escuelas), Terapia Fisica (tres escuelas) y Cirujano Dentista (1 escuela).
Cabe destacar que la UQROO es la unica que ofrece la Licenciatura en Farmacia
en el sureste mexicano (SEQ, 2021).

Del total del alumnado registrado en ciclo 2020-2021 en las carreras relacionadas
con el area de la salud ofertadas en instituciones publicas en Quintana Roo,
aproximadamente el 5% corresponden a los matriculados en el programa de la
Licenciaturaen Farmacia (SEQ,2021). Entrelosciclosescolares 2016-2017y 2021-2022
esta Licenciatura ha tenido en promedio un ingreso anual de aproximadamente 25
alumnos por ciclo escolar (Figura 26). A inicios del ciclo escolar 2021-2022 contaba
con una matricula de 111 alumnos y un total de 74 egresados (PAL, 2023).

Actualmente, con la finalidad de mejorar los indicadores educativos como son la
absorciony cobertura en el nivel superior del Estadoy por ende en el pais, asicomo
ofrecer una alternativa educativa de calidad en el area de la salud, el programa de
la Licenciatura en Farmacia de la UQROO cuenta con un programa de promocion
enfocados en alcanzar, en una primera instancia, una difusién éptima en todo
el estado y posteriormente, consolidarse como una alternativa educativa a nivel
estatal y nacional.
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Figura 26. Matricula de nuevo ingreso inscrita de la Licenciatura en Farmacia del
ciclo escolar 2016-2017 al 2021-2022.

Contexto institucional

La ANUIES en su agenda 2030 contempla que la educacion superior se considere
como un factor estratégico para el desarrollo econémico, social, cultural y para
incrementar la competitividad del pais en el escenario mundial, esto se pretende
alcanzar llevando a cabo acciones que incluyan a las IES con la finalidad de que
el estudiantado salga mas preparado, con mejores actitudes, competencias
y valores (ANUIES, 2018). En este sentido, la UQROO se encuentra alineada a la
vision filosofica que propone la ANUIES, sustentando una teoria pedagdgica
que determina la forma particular en la que debe desenvolverse el proceso de
ensefanza-aprendizaje, con un modelo educativo actualizado, sustentando su
qguehacer y mision en la Ley Organica, y acompanado de un modelo curricular
gue es una guia tedrica- metodologica que oriente el disefio de planes de estudio.

Dentrode la mision universitaria se pretende formar profesionistas comprometidos
con el progreso del ser humano, a través de un modelo educativo integral que
fomente y desarrolle valores, actitudes y habilidades que les permita integrarse
al desarrollo social, econdmico en un entorno competitivo; generar y aplicar
conocimientosinnovadores Utilesa lasociedad através de una vigorosa vinculacion;
preservar los acervos cientificos, culturalesy naturales; intercambiar conocimientos
Yy recursos con instituciones nacionales e internacionales, con la firme intencion de
contribuir al desarrollo social y econdmico, asi como al fortalecimiento de la cultura
de Quintana Roo y México. (PDE, 2021). Con un modelo educativo actualizado, al
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cual estan alineados sus programas educativos, teniendo entre sus ejes principales
la formacion integral; la dimension internacional y desarrolla sus habilidades para
la solucion de problemas del entorno con una perspectiva cientifica, innovadora,
humanista, con ética y liderazgo (PDE, 2021). El modelo educativo de una
institucion deriva de su filosofia, es congruente con lo que una universidad es en
el presente y aspira ser en el futuro; es, asimismo, un ideal, un paradigma que se
sustenta en una teoria pedagodgica que determina la forma particular en la que
debe desenvolverse el proceso de ensehanza-aprendizaje, la misidn universitaria
pretende formar profesionistas comprometidos con el progreso del ser humano,
a través de un modelo educativo integral que fomente y desarrolle valores,
actitudes y habilidades que les permita integrarse al desarrollo social, econémico
en un entorno competitivo; generar y aplicar conocimientos innovadores Utiles a
la sociedad a través de una vigorosa vinculacion; preservar los acervos cientificos,
culturales y naturales; intercambiar conocimientos y recursos con instituciones
nacionales e internacionales para aprovechar las oportunidades generadas en
el mundo, con la firme intencidon de contribuir al desarrollo social y econémico,
asi como al fortalecimiento de la cultura de Quintana Roo y México (PDE, 2021).
La vision refiere a un modelo educativo actualizado, centrado en el proceso de
aprendizaje, en donde sus programas educativos estan alineados al modelo
que considera la formacion integral del estudiante, la dimension internacional
y desarrolla sus habilidades para la solucion de problemas del entorno con una
perspectiva cientifica, innovadora, humanista, con ética y liderazgo (PDE, 2021).

La Licenciatura en Farmacia adscrita a la DCS de la UQROO desde el 2009, asume
la mision de formar profesionistas farmacéuticos comprometidos con la salud,
seguridad del paciente y el progreso del ser humano, generando conocimiento
para contribuir al desarrollo social, econdmico y sustentable del Estado, que en
el campo laboral y de acuerdo con perfil de egreso el Licenciado en Farmacia
se caracterice por ser un profesional de la salud experto en medicamentos, con
competencias cientificas, técnicas, tecnoldgicas y humanisticas para proveer
cuidados,serviciosytomardecisionesenelusoracionaldelosmedicamentosdentro
del equipo multidisciplinario de salud, con compromiso social en la promocion,
mantenimiento, mejora de la salud y calidad de vida de la poblacion; integrandose
a las areas de ejercicio profesional de Farmacia Comunitaria, Farmacia Hospitalaria,
Industria Farmacéutica, Bioquimica Clinica y Sistemas de Salud, siendo afin con
la mision universitaria, ademas lo acompanan atributos como conocimientos,
habilidades y actitudes como la actualizacion cientifica permanente, la bdsqueda
de garantizar la seguridad del paciente, fomentar la promocion del uso racional de
los medicamentos por los individuos y la comunidad. Estas actitudes se reflejan
en el perfil de egreso del presente Plan, congruente con las particularidades y
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requerimientos actuales del campo laboral en el que se desarrolla el Licenciado
en Farmacia (PDE, 2021).

Losvalores como se definen con precision en el Sistema Institucional de Gestion de
la Calidad (SIGC), justicia, libertad, honestidad, respeto, €tica, liderazgo, eficiencia,
superacion, unidad y comunicacion, que forman parte medular de la operacion del
modelo educativo, se alcanzan en la Licenciatura durante toda la trayectoria del
alumno dentro del programa, se incluyen la aplicacion de los principios de la ética
en el area de la Salud y de la Farmacia en su egjercicio profesional, respeto por la
esencia del ser humanoy la vida, ofrecer un trato humanitario, respetuoso y digno
a los pacientes, demostrar responsabilidad y disciplina en el ejercicio profesional,
respeto a los derechos humanos universalesy responsable con el medio ambiente.

Como parte importante de la formacion integral, cientifica y de investigacion, el
programa toma en cuenta la participacion del alumnado en diferentes eventos
académicos y cientificos dentro de los que destacan los coloquios del dia del
Farmacéutico y congresos de las asociaciones Farmacéuticas como la Asociacion
Farmacéutica Mexicana (AFM), asi como experiencias de movilidad en diferentes
partes del pais y veranos de investigacion (COMAEF 2018).

La preparacion para el ejercicio de una profesion a nivel industrial y en las
instituciones de salud publica y privada se adquiere adoptando un modelo por
competencias y flexibilidad curricular, con actividades tedrico-practicas durante
8 cuatrimestres, 4 veranos y 1 ano de servicio social. (PDE 2021). En la presente
modificacion se propicia una estructura curricular mas flexible evitando una
seriacionrigida,lacual, promueve a resolver creativamente problemas profesionales
afrontando nuevas situaciones generando habilidades profesionales, que emanan
de la evolucion de la tecnologia y la participacion en grupos de trabajo, de manera
que cada estudiante, de acuerdo con sus intereses, su capacidad y su desempefio
académico, tenga la posibilidad de disefar su programa con ayuda del tutor, de
esta manera el estudiantado genera autonomia al responsabilizarse de la propia
formacion, aprender por cuenta propia y con posibilidades de ir seleccionando las
mMaterias optativas de acuerdo con |os intereses y con una orientacion de las areas
profesionales (COMAEF 2018). La encomienda de la tutoria recae en el profesor
quien coordina las actividades de aprendizaje, de las cuales el estudiante es el
centro y gjecutor. (UQROO, 2021)

Dentro del plan de estudios de la Licenciatura en Farmacia, asi como en todas las
licenciaturas de la UQROO, se incluyen las actividades culturales como parte de
la formacion integral, concretamente el alumno de Farmacia debe de cursar un
total de 20 créditos de actividades de formacion integral. En estas actividades se
estimula al alumnado a descubrir sus habilidadesy le servira como complemento
a su formacion personal y profesional, con relacion a lo deportivo, el estudiantado
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de Farmacia debe de cursar actividades deportivas o culturales para cubrir el
numero de créditos establecido para este bloque, lo cual no limita que continude
tomando estas experiencias educativas de acuerdo con sus intereses y tiempo.

El presente Programa Educativo toma en cuenta las necesidades a nivel estatal en
términosde salud, es por ello que se considera dentro de la formacion de los futuros
licenciados en Farmacia uno de los objetivos del Plan de Salud de Quintana Roo, el
cual impulsa el modelo de buenas practicas de farmacovigilancia en las unidades
de salud para fomentar el uso racional, efectividad y seguridad de medicamentos;
estas se definen como actividades propias del farmacéutico y van relacionadas
con las competencias especificas y generales establecidas en el plan educativo
(PED 2016-2022)

En el contexto nacional en materia de educacion 2019-2024 el Plan Nacional de
Desarrollo se refiere como uno de los gjes principales para el crecimiento del pais,
estableciendo el derechodetodoslosjovenesa la educacion superior, fortaleciendo
el sistema educativo a partir del redisefo y actualizacion de perfiles profesionales
e incidencia en la oferta educativa de carreras para la salud (PND 2019-2024).
De igual manera, el Plan Nacional de Salud 2019-2024 establece que uno de sus
objetivos es fortalecer |la regulacion en la vigilancia sanitaria de productos, servicios
y establecimientos de salud, la farmacovigilancia, la tecnovigilancia, la emision
de autorizaciones y registros sanitarios de medicamentos eficaces, seguros y
de calidad farmacéutica, haciendo énfasis en la produccion y mejoramiento de
productos farmacéuticos (PNS 2019-2024). Aunado a estos planes, recientemente
el Honorable Congreso de la Unidn aprobo el decreto que reforma el articulo 79
de la Ley General de Salud, en el cual se reconoce al profesional de farmacia como
un profesional del area de la salud. Asimismo, este programa educativo atiende lo
establecido en la normativa mexicana referente al ambito farmacéuticoy conforme
a la Ley General de Salud, (LGS 2020) asi como la Secretaria de Salud quien es
la autoridad encargada de las atribuciones de regulacion, control y fomento
sanitario, por medio de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios (COFEPRIS), la calidad de la ensefanza de los recursos en formacion se
vuelve fundamental (PED 2016-2022). Para el aseguramiento de la calidad se han
establecido diferentes estrategias con el fin de atender las recomendaciones de
los organismos acreditadores externos como: COMAEF en diferentes categorias
como normativa y politicas generales, modelo educativo y plan de estudios, sobre
alumnos, personal académico, servicio de apoyo a los estudiantes, instalaciones,
docencia, produccion académica entre otros aspectos. Por lo que se haaumentado
la plantilla de docentes con grado académico minimo de Maestria, se han
implementado programas de tutorias, seguimiento a egresados, fortalecimiento
del equipo de laboratorio y la promocion de la licenciatura dando a conocer la
mision y vision de ésta (LGS, 2020).
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Enelambitointernacional,elprogramaeducativosebasaenlosminimoscurriculares
establecidos por Conferencia lberoamericana de Facultades de Farmacia (COIFFA)
estas recomendaciones se enfocan a la formacion farmacéutica, constituyendo
elementos fundamentales para alcanzar las cualidades del farmacéutico como
profesional cientifico y sanitario, que han sido difundidas y aprobadas por otros
organismos como parte de las Buenas Practicas de Educacion Farmacéuticay que
se conocen como las cualidades del profesional farmacéutico de siete estrellas de
la FIP, que a su vez han sido adoptadas por la OPS.

Finalmente, han surgido cambios importantes en la constante labor de la
academia de Farmacia en coordinacion con la Division de Ciencias de la Salud
y la Universidad Auténoma del Estado de Quintana Roo, por ejemplo, en el 2012,
se realiza una modificacion al PE para incorporar, dentro de la malla curricular,
el servicio social como una asignatura académica. Para el servicio social se logra
la homologacion para que en las tres lineas terminales sea de 1 ano, en anos
anteriores era 1 ano farmacia hospitalaria y Bioguimica clinica y 480 horas o 6
meses para Desarrollo y produccion de Medicamentos; acciones que fortalecen la
formacion profesional y competitiva de nuestros estudiantes. En ese mismo ano,
el programa recibe la certificacion por el Consejo Mexicano para la acreditacion
de la Educacion Farmacéutica, A.C., (COMAEF), que es el Organismo Acreditador
de Programas Académicos en las areas del conocimiento de las Ciencias
Farmacéuticas y reconocida por el Consejo para la Acreditacion de la Educacion
Superior, A.C. (COPAES). Cabe mencionar que este organismo acreditador realiza
una serie de observaciones las cuales son areas de oportunidad para la mejora
del programa, mismas que fueron consideradas para ser atendidas en el Plan
de Desarrollo Estratégico 2021-2024 de la Licenciatura con la finalidad de dar
respuesta a la evolucion disciplinaria y para contribuir en la solucion de problemas
sociales especificos.

4, Aseguramiento de la calidad educativa

En la busqueda de la mejora continua y actualizacion de los sistemas educativos
se han establecido procesos de regulacion en las instituciones de educacion
superior. El aseguramiento de la calidad de un sistema educativo se basa en el
establecimiento de elementos a desarrollar para adquirir el nivel educativo, de esta
manera se determina su mejora continua. Esta se establece a través de procesos
gue permitan constatar que se cuenta con la estructura académica, organizacional
y fisica adecuada, que permita garantizar que el proceso educativo establecido en
sus planes de estudios, que estan basados sobre fundamentos y estudios soélidos,
gue respondan a una educacion apegada a los modelos que avalan o validan la
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excelencia del programa educativo. Por todo lo anterior, en México existen diversos
mecanismos y organismos que validan mediante procesos de evaluacion por
pares académicos, que las instituciones de nivel superior cumplen con criterios
estandarizados, esquemas organizacionales enfocados al logro de una calidad
educativa y que permiten el aseguramiento y su mejora continua.

a) Atenciéon a Recomendaciones por Organismos Externos

La Licenciatura en Farmacia cuenta con la acreditacion de dos organismos
externos la Comision de Pares Externos (CPAE), como parte de los Comités
Interinstitucionales para la Evaluacion de la Educacion Superior, A.C. (CIEES) y el
Consejo de la Acreditacion para la Educacion Farmacéutica A.C. (COMAEF). Al
respecto, CPAE y CIEES, son organismos dedicados al aseguramiento de la calidad
de los programas educativos y de las instituciones de educacion superior (IES), y
COMAEF es un organismo acreditador avalado por el COPAES, la cual se encarga
de vigilar la calidad de la educacion superior en la Farmacia y de establecer
vinculos con especialistas de otros paises con el fin de intercambiar y negociar la
homologacion de titulos y reconocimientos curriculares.

En noviembre de 2015, el Programa Educativo de la Licenciatura en Farmacia de
la Division de Ciencias de la Salud de la Universidad Autonoma del Estado de
Quintana Roo, fue evaluada mediante la CPAE / CIEES, los cuales a través de un
proceso de evaluacion de acuerdo a estandares internacionales para la evaluacion
de programas y funciones de la educacion superior, otorgd el Nivel 2 de Calidad
con vigencia del 27 noviembre del 2015 a diciembre de 2020, con numero de
control 15-5-20-119, acompanado de un informe en el que se enfatizaron las
principales fortalezas del programa educativo, las oportunidades de mejora y
algunas recomendaciones.

Entre las principales fortalezas del PE de la Licenciatura en Farmacia, de acuerdo
con el informe técnico, se destaca lo siguiente:

« Desarrollo de la calidad del programa educativo eficiente al pertenecer a la
Division de Ciencias de la Salud y contar con espacios y mobiliarios adecuados
para el desempeno de las actividades de docencia y consulta de biblioteca,
que permite una mejor interaccion entre el alumnado de las tres licenciaturas
existentes en la division.

« El enfoque inter y transdisciplinario que integra tres carreras favorece el
desarrollo de equipos de trabajo que abordan problemas en un sistema de
ensefanza acorde al modelo educativo.

« El perfil de ingreso a la Licenciatura cuenta con los atributos para que el
aspirante a nuevo ingreso pueda lograr los objetivos del plan de estudios y del
perfil de egreso establecido, por lo que se considera pertinente y adecuado.
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El programa de titulacion de la licenciatura se considera éptimo y pertinente,
ya que la relacion y descripcion de cada una de las opciones de titulacion
del programa educativo de la Licenciatura en Farmacia se encuentran bien
establecidas segun la normativa estas son: titulacion por promedio, estudios
de postgrado, examen general de egreso, articulo, trabajo monografico con
réplica frente a jurado y tesis.

En cuanto a las oportunidades de mejora, las observaciones se dirigieron a que se
deben:

Disenar y poner en practica un programa de seguimiento de egresados y
crear procesos de retroalimentacion con programas de Educacion Continua y
Especialidades o cursos de posgrado.

Establecer estrategias de titulacion al interior del programa educativo que
permitan el logro de una trayectoria consistente del alumnado segun sus
aspiraciones.

Contar con convenios de colaboracion con otras instituciones que oferten
programas educativos similares con miras a establecer dinamicas de trabajo
que permitan la homogenizacion y unificacion de criterios para establecer
movilidad.

Elaborar un plan de infraestructura y equipamiento para desarrollar los
laboratorios y las practicas escolares faltantes a la par de los proyectos de
investigacion y tesis.

En cuanto a las recomendaciones formuladas por el comité, se senalaron en las
siguientes:

Hacer extensiva a toda la comunidad universitaria la Mision y Vision de los
programasy las institucionales.

Reestructurar el plan de estudios (identificar las areas de conocimiento en las
cuales se apoya el programa educativo de la licenciatura).

Elaborar los instrumentos necesarios para efectuar la evaluacion vy
reestructuracion del plan de estudios (actualizar el programa educativo).

Atender los conflictos de un curriculo flexible, las implicaciones con la
normatividad y la rigidez de los sistemas de administracion escolar.

Revisar los procedimientos de evaluacion que aplican los profesores para
orientarlos a los procedimientos de un programa por competencias.

Contar con un programa de sensibilizacion efectivo del alumnado de
bachillerato que permita difundir el perfil de la carrera, el mercado de trabajo
y el impacto en la atencion de necesidades de salud de la poblacion.
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Organizar eventos académicos donde participen los profesores de tiempo
completo y algunos alumnos en la generacion y difusion del conocimiento de
la disciplina.

Recuperar las acciones de apoyo a la formacion integral que permitan elevar
el nivel cultural, el liderazgo y valores éticos y profesionales del alumnado de
farmacia.

Distribuir de acuerdo con el perfil del alumnoy el trabajo a realizar, los perfiles
de profesores iddneos para apoyar la realizacion de tesis.

Por otra parte, en la evaluacion del Consejo de la Acreditacion para la Educacion
Farmacéutica A.C. (COMAEF) realizada el 26 de agosto del 2019, se otorgo la
acreditacion de calidad por 5 anos (26 de agosto 2019 al 26 de agosto 2024), bajo
las siguientes recomendaciones:

Consolidar el proceso de concursos de oposicion como mecanismo para la
contratacion del personal académico.

Reestructuracion del banco de horas de los profesores para favorecer el
desarrollo de funciones de investigacion.

Implementar cursos propedéuticos para los estudiantes de nuevo ingreso.

Establecer un programa de investigacion educativa y de seguimiento de
egresados.

Disenar estrategias para incrementar los indices de titulacion.
Mejorar la validez y contabilidad de las evaluaciones que se aplican.

Sistematizar las asesorias a los estudiantes elaborando mecanismo para la
evaluacion y retroalimentacion de los programas de tutorias y asesorias.

Disefhar una estrategia para la adquisicion oportuna de los reactivos de
laboratorio y la adecuacion de nuevos espacios para establecer laboratorios
funcionales.

Fomentar la capacidad emprendedora entre el alumnado del programa.

Incrementar la oferta de cursos de actualizacion y educacion continua en el
area pedagodgica.

Disenar estrategias para incrementar el impacto de la bolsa de trabajo.

Fortaleceryfomentar las actividades de investigacion en la Division de Ciencias
de la Salud.

Fomentar la conformacion de grupos académicos que participen en la
evaluacion y diseno de los programas académicos, particularmente en el area
profesionalizante.
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« Documentar apropiadamente el programa para el manejo y traslado de
Residuos Peligrosos (RP) y Residuos Peligrosos Bioldgico-Infecciosos (RPBI),
asi como capacitar apropiadamente al personal encargado de estas funciones.

Por todo lo anterior, se esta trabajando en el plan de accién con especial atencion
a los puntos analizados por la CIEES y COMAEF, y enfatizado en los requisitos y
oportunidades que tienen en comun las dos acreditadoras, para mejorar la
formacion de los estudiantes.

b) Acciones para asegurar el Reconocimiento de Calidad

Para dar atencion a las recomendaciones emitidas por el CIEES y el COMAEF, se
estructuré un plan de trabajo para la evaluacion y seguimiento del programa (PDE,
2021).

En atencidn a las recomendaciones emitidas, destaca que se publicaron
convocatoriasde concursosde oposicion para incrementar el nUmero de profesores
investigadores de carrera. Actualmente, el programa educativo de Farmacia cuenta
con seis docentes con nivel de Profesores Investigadores de Carrera y 1 docente
con nivel de Profesor de Apoyo Técnico Académico, de los cuales el 71.4 % tienen
doctorado y pertenece al SNIy el 100% cuenta con Maestria o Especialidad, lo cual
permite el cumplimiento de las principales funciones sustantivas universitarias.
Asimismo, en atencion a lasrecomendaciones del CIEES, los docentes permanecen
en actualizacion académica constante, mediante la capacitacion por medio de
cursos profesionalizantes que permiten fortalecer la capacidad de ensefanza/
aprendizaje en Farmacia basado en competencias. Ademas, se cuenta con
el cuerpo académico de “Ciencias de la Farmacia”, que dentro de sus objetivos
se encuentra el fomentar e impulsar la elaboracion de proyectos y produccion
cientifica, asicomo la posible formacion de recursos humanos mediante estancias
de investigacion y la elaboracion de tesis del alumnado de la Licenciatura en
Farmacia.

Existe un registro permanente de trabajo colegiado en la academia de Farmacia,
en un programa de seguimiento de egresados. Ademas, se continda trabajando
con estrategias que mejoren la eficiencia terminal y la trayectoria escolar, por
medio de talleres donde se informa sobre las opciones de titulacion que tiene el
alumnado. En este sentido, se fortalece también los programas de seguimiento
de egresados y de tutorias a través de la capacitacion, y trabajo sistematico. El
seguimiento de egresados se trabaja de forma multidisciplinaria basica con un
representante de cada programa de estudios.

Respecto al programa de tutorias se toma en cuenta lo estipulado en el
reglamento de tutorias de la universidad, asignando al alumnado de ingreso por
ciclo, exclusivamente a un profesor, con el objetivo de mantener un seguimiento
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continuo, una tutoria personalizada, de tal forma que permita el profesor, detectar
situaciones de riesgo académico y canalizar a los servicios de apoyo al estudiante
que lo requiera, para contribuir a una mejor eficiencia terminal. Ademas, los tutores
tienen una actualizacion por medio de cursos y se han encargado de fomentar
las oportunidades y apoyos con los que cuenta el alumnado como la movilidad
interinstitucional, becas, foros y congresos. Ademas, la Academia de Farmacia
implementa cursos propedéuticos en la etapa inicial de la carrera atendiendo a
las asignaturas del programa con mayor dificultad académica.

En las observaciones emitidas por la CIEES/COMAEF, se hizo énfasis en la necesidad
defortalecerlapracticasdellaboratorio,loqueincluye (material, reactivosy equipos),
por lo que en atencion a esta recomendacion se ha fortalecido el laboratorio
de Farmacologia y Toxicologia, ademas de la actualizacion de los manuales de
practicas de laboratorio y el establecimiento de un programa de mantenimiento
preventivo y correctivo, para garantizar el funcionamiento en forma permanente,
tanto de la infraestructura como del equipamiento.

En atencion a las recomendaciones de los organismos acreditadores, también
se estan implementando campanas de difusion del programa académico
de la Licenciatura en Farmacia, por medio de la implementacion de videos y
presentaciones en instituciones del nivel medio superior,dando a conocer el perfil
de ingreso y de egreso del Licenciado en Farmacia, asi como el mercado laboral
y el impacto en la atencion de la necesidad en salud de la poblacion. Asimismo,
los docentes de la Academia de Farmacia organizan anualmente el Coloquio
de Ciencias Farmacéuticas y el Foro de aprendizaje basado en experiencias de
investigacion, para difundir el quehacer farmacéutico y promover la investigacion.

c) Compromiso Institucional

1. Nudcleo académico

La plantilla docente del PE se constituye por 30 profesores de Farmacia, de los
cuales uno es un profesor investigador de carrera (PIC) Asociado C, 1 PIC asociado
B, 4 son PIC asociados A, y un Profesor de Apoyo Técnico Académico (PATA) de los
cuales el 100% cuenta con especialidades, Maestrias y/o Doctorado y 23 profesores
de asignatura. (Cuadro 8).
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Cuadro 8. Profesores que conforman la academia de Farmacia

GRADO D LINEA DE INVESTIGACION QUE REALIZA EN
NOMBRAMIENTO . INSTITUCION
ACADEMICO EL PE
Doctorado en El Sindrome metabdlico (Evaluacion bioldgica
PIC (C) Ciencias de los Tecnoldgico Nacional | de principios bioactivos para el tratamiento
Alimentos y de México de enfermedades crénico-degenerativas en
Biotecnologia modelos murinos in vivo e in vitro.)
Maestro en Universidad . )
PIC (B) Ciencias de Ia AUtnoma de Seguridad del Paciente y Enfermedades
Salud Vucatan Crénico-Degenerativas
Universidad e
PIC (A) Doctorado en Auténorma del Estado Modificaciéon estructural de productos
Ciencias de Morelos naturales con potencial aplicacién bioldgica.
Doctorado o 1. Metabolémica de enfermedades crénico-
o Universidad de ;
en Ciencias 8 generativas
PIC (A) s Auténoma de San . )
B|om§d|cas Luis Potosi 2. Evaluacion en salud de exposicion a
Basicas contaminantes emergentes.
Doctorado en Universidad Nacional Procesos autorreactivos y Estudio de
PIC (A) Ciencias AUtnoma de México polimorfismos asociados a procesos
autoinmunes
1. Obtencién y evaluacion preclinica de
extractos vegetales y moléculas puras, para la
Universidad busqueda de bioactivos contra enfermedades
Doctorado en , A | lenci
PIC (A) . - Auténoma del Estado | €ronicas de alta prevalencia.
armacia
de Morelos 2. BlUsqueda y analisis de moléculas pequefias
sobre dianas de importancia terapéutica por
métodos in silico.
Maestria Urrveaheke) Medicina tradicional e interculturalidad
PATA en Ciencias AULS d 5 L »
Quimicasy urelmE o Atencién, comunicacion y educacién en
o Yucatan salud
Bioquimicas

2. Servicios para estudiantes

Movilidad estudiantil. Se promueve el desarrollo del programa educativo,
la cultura, el conocimiento de nuestro pais y del extranjero, permitiendo
también adquirir nuevas herramientas para fortalecer la formacion integral
del alumnado (UQROO, 2022).

Movilidad de veranos de investigacion; a través de programas internos y
externos como programa Interinstitucional para el Fortalecimiento de la
Investigacion y el Posgrado del Pacifico (programa DELFIN), que se lleva a
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cabo por el convenio con el Consejo Quintanarroense de Ciencia y Tecnologia
(COQCYT), entre otros.

« Tutorias. Permite fortalecer laformacionintegral delalumnado proporcionando
atencion mediante el seguimiento grupal o personalizado de los tutores.
Se lleva a cabo durante el tiempo que el alumnado realice sus estudios y
cumplan con todo el programa educativo (UQROO, 2022). Los profesores
brindan tutoria individualizada y grupal de forma integral. Se ofrece apoyo a la
tutoria por parte de docentes y alumnos avanzados al alumnado que tienen
dificultades en las asignaturas de mayor indice reprobatorio, como es Quimica
y las estructuras y funciones. Ademas, los tutores promueven la atencion de
necesidades especificas del estudiantado canalizando a los servicios y areas
de apoyo disponibles en la Universidad como es el caso de la atencion médica,
psicoldgica, movilidad académica y becas.

« Direccion de tesis. Se otorga al estudiantado la asesoria que guie la elaboracion
desutesis pormediodelosdocentesde Farmacia, lo cual contribuye al fomento
de la calidad educativa y el fortalecimiento de la generacion y difusion del
conocimiento y los indices de titulacion.

« Eventos estudiantiles del programa. Tienen el objetivo de brindar una
educacion integral a través de la diversificacion de actividades culturales y
recreativas. Las actividades recreativas culturales de la DCS destacan las fiestas
patrias y el dia de muertos, permitiendo fomentar la identidad, los valores y la
cultura.

« Becas estudiantiles. La Universidad orienta al alumnado en situacion
economica adversa, para que puedan gestionar el apoyo de los programas
de becas federales (UQROO, 2022). Entre las becas que pueden solicitar los
estudiantes se encuentran: a) Becas Jévenes escribiendo el futuro, b) Becas
Elisa Acuna (considerando apoyos complementarios para realizar servicio
social, titulacion, movilidad nacional e internacional, capacitacion y practicas
profesionales) y c) Becas Congreso del Estado de Quintana Roo.

3. Sistema de indicadores

Como parte de la calidad se cuenta con un Sistema de indicadores a nivel
institucional, que permite dar seguimiento al comportamiento de la matricula
de ingreso y egreso, consultar la tasa de eficiencia terminal, de titulacion, el
seguimiento de egresados. Asi mismo, de forma interna, se realiza un seguimiento
a acciones tales como presentacion de articulos, la vinculacidn con el sector
productivo, social o gubernamental, la participacion de docentes y alumnado en
proyectos, estancias, redes académicas y proyectos de investigacion.
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4. Pdgina Web

El PE mantiene una constante actualizacion de informacion para la difusion de
la carrera en la pagina institucional de la Universidad, tal es el caso del perfil al
egreso, objetivos generalesy particulares del PE, plan de estudiosy mapa curricular,
coordinador del programa, direcciones y teléfonos de contacto.

5. Principios del Modelo Educativo de la UQROO

El Modelo Educativo de la Universidad Auténoma del Estado de Quintana Roo
‘esta compuesto por tres elementos: los Pilares; el Andamiagje; y los Ejes. Dada la
importancia y el papel decisorio que debe tener en la formacion del estudiante,
el Modelo Educativo UQROO centra su atencion en su aplicacion, en tanto que
es el punto neuradlgico actualmente, situacion que no es privativa de la UQROOQO,
sino de la gran mayoria de los modelos educativos, tal como lo senalan recientes
trabagjos en el preambulo de la Il Conferencia Mundial sobre la Educacion Superior
a realizarse a mediados del ano 2022" (UQROO, 2021).

La actualizacion del PE de la Licenciatura de Farmacia incorpora los elementos
establecidos en el Modelo Educativoy Modelo Académico, aprobado por el Consejo
Universitario el 21 de julio de 2021. La actualizacion considera al Modelo Educativo
UQROO estructurado de la siguiente manera: Pilares, Andamiaje, y Ejes. Los pilares
del Modelo Educativo son: a) El ideario educativo y b) el paradigma educativo;
el Andamiaje esta constituido por: a) Curriculo, b) Superacion y Capacitacion
Docente y c) Acompanhamiento estudiantil; finalmente los Ejes son tres: a) proceso
de ensenanza aprendizaje, b) escenarios de aprendizaje y c) relacion docente-
estudiante-contenido (Figura 27).

Figura 27. Pilares del Modelo Educativo.

/ [—————— ANDAMIAJE —————, \

MODELO
EDUCATIVO
UQROO

Varadigma
Educativo

Proceso Ensenanza-Aprendizaje
EJES Escenarios de Aprendizaje EJES
Relacion Docente-Estudiante-Contenido
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La siguiente informacion ha sido extraida fielmente del Modelo Educativo y del
Modelo Académico, aprobado por el Consejo Universitario el 21 de julio de 2021.

A) El ideario educativo

El ideario educativo del Modelo Educativo UQROQO lo conforman su mision y
principios en armonia con la mision y deontologia de la Universidad de Quintana
Roo.

La mision del Modelo Educativo UQROO es el de “Formar integralmente a nuestros
estudiantes para que sean profesionistas con espiritu emprendedor, innovador y
de pensamiento critico y colaborativo; que se orienten a la superacion personal
y a la autoformacion, inspirados en el desarrollo de la justicia social, y que,
comprometidos con el progreso del ser humano, se vinculen vigorosamente con la
sociedad, para que la universidad, paralelamente a su atencion a las demandas
del Estado de Quintana Roo y del Sureste Mexicano, proyecte sus actividades
hacia Centroameérica y el Caribe y contribuya a la preservacion, enriquecimiento
y difusion del acervo natural y cultural, estatal, nacional, regional y universal”.

La mision dara prioridad a la problematica estatal, atenderd a los sectores mas
desfavorecidos y contribuird por si o en coordinacion con otras entidades de los
sectores publico, social y privado al desarrollo nacional, al tiempo que tendra
como prioridad promover y respetar los derechos humanos, dentro y fuera de la
Universidad. (UQROO, 2021)

El diseno de los elementos del plan de estudios considera los criterios en su mision
y Vision, alineados totalmente a lo anteriormente referido.

B) Paradigma educativo

En cuanto al paradigma educativo, centrado en los estudiantes y en el aprendizaje,
el Modelo Educativo lo define como “..el conjunto estructurado y articulado de
elementos, instancias y actores, los cuales interactuan entre si con el objetivo
de formar profesionales con un perfil establecido” (Universidad de Quintana
Roo, 2021). En este sentido, el Plan de Estudios debe reflejar cinco aprendizajes o
pilares: aprender a conocer, aprender a hacer, aprender a convivir, aprender a sery
aprender a transformarse uno mismoy a la sociedad; por lo tanto, este debe estar
construido por competencias y basado en el enfoque socioformativo, para lo
cual en el presente documento se especifican los dominios, las competencias,
asi como los criterios que permiten evaluar y dar seguimiento al alcance de cada
competencias planteada en el perfil del Licenciado en Farmacia.
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C) Andamiaje

De acuerdo con el Modelo Educativo, el andamiaje se estructura en tres niveles:
curriculo; superacion y capacitacion docente; y acompanamiento estudiantil.

Curriculo

El curriculo esta integrado por el plan de estudiosy los programas de asignatura. En
elcasodelaLicenciatura,laestructuradel curriculocontempladosgrandesbloques
i) Formacion general, la cual incluye la formacion basica y la formacion integral,
y ii) Formacion disciplinaria, la cual comprende la formacion multidisciplinaria, la
especifica y la formacion practica.

En esta actualizacion del PE de la Licenciatura en Farmacia, se ha revisado la
estructura del curriculo para organizar las asignaturas de acuerdo con la taxonomia
senalada en el Modelo Curricular, se integran las necesidades del entorno, asicomo
la pertinencia de la formacion, tomando en cuenta las opiniones de los egresados,
empleadores y estudiantes, asi como los analisis de otras IES nacionales que
cuentan con la oferta educativa.

Superacion y Capacitacion Docente

La superacion y capacitacion docente se logra mediante tres acciones: habilitacion
con un posgrado, preferentemente con el doctorado y capacitacion periddica en
pedagogia, didactica y en competencias digitales. De los siete docentes adscritos
al PE, cinco tienen doctorado y dos, maestria. En la Universidad se ofrecen
continuamente cursos de capacitacion en pedagogia, didactica y competencias
digitales. En el estatuto de personal académico se establece, como parte de las
responsabilidades del personal, el tomar al menos dos cursos al ano en estas areas,
mMisMmos que se reportan en el informe anual de labores de cada profesor.

Acomparniamiento estudiantil

Este acompanamiento se da de acuerdo con el tipo de programa educativo, segun
sea el caso, a través de:

o Tutoria,

+ Asesoria académica,

« La movilidad estudiantil,

« Lainsercion en proyectos institucionales,
« La participacion en eventos académicos,

« Elservicio social y practica profesional,
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« Lainsercion en el campo laboral y profesional, entre otros.

Se asignha un tutor académico a cada estudiante al ingresar al programa; este
tutor dara seguimiento y apoyo académico y disciplinar en toda la duracion del
programa académico, siguiendo lo establecido en el programa institucional de
tutorias; esto permite detectar si el estudiantado presenta alguna problematica
que pudiera casuar alguna dificultad durante su trayectoria y poder establecer las
estrategias pertinentes.

Ejes
En el Modelo Educativo se establece que los ejes son tres, relativos al proceso de

ensefanza aprendizaje, escenariosde aprendizajey la relacion docente-estudiante-
contenido:

D) Proceso de ensefAanza aprendizaje

Este eje establece: “la ensehanza debe asegurar que la comunidad estudiantil
genere las competencias en los cinco pilares de la educacion; la transformacion
del papel del personal docente, en cuanto que debe ser de orientador y
coordinador del aprendizaje; la incorporacion de modalidad hibrida; agregando
la digitalizacion; asi como la metodologia de ensennanza aprendizaje que generen
las condiciones institucionales y que fortalezcan la inclusion, la equidad, en
particular de los sectores vulnerables de la sociedad” (UQROO, 2021).

Asi pues, en las asignaturas que se contemplan en el disefio del PE, se integra el
desarrollo de los pilares, el autoaprendizaje, las actividades posicionan al docente
en el rol de guia y orientador, el uso de las plataformas institucionales permite
la modalidad hibrida en las actividades, que asi lo permitan por su contenido y
los docentes se encuentran constantemente en capacitacion en pedagogia, y
didactica a través de la cartelera de cursos ofertados por la institucion. De manera
adicional, se ofertan cursos por las areas de apoyo de la universidad en cuestiones
de equidad, inclusion, no discriminacion y no violencia de género, promoviendo la
cultura para la paz.

Escenarios de aprendizaje

El enfoque tiene como premisa que los ambientes de aprendizaje van mas alla del
aula y la presencia del profesorado, en donde el entorno tiene un fuerte impacto
en el desarrollo y formacion de la poblacion estudiantil que deben aprovecharse
con una orientacion por parte del personal docente.

Las asignaturas del PE tienen un fuerte componente de formacion practica, asi
como experiencias formativas multidisciplinarias e interdisciplinarias en escenarios
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hospitalarios y comunitarios, en las que el alumnado aplica lo adquirido en el aula
en una instancia publica fuera de la Universidad en un contexto real que permite
disminuir las brechas de formacion.

Relacién docente-estudiante-contenido

De acuerdo con el Modelo, “La relacion docente-estudiante-contenido tiene
como premisa que el personal docente debe ser el promotor, organizador y
mediador potencial del desarrollo del estudiantado que es el actor principal. La
interaccion docente-estudiante-contenido se da via los contenidos del plan de
estudios, dichos contenidos estan relacionados con los distintos escenarios y las
diferentes actividades que contemplan los planes de estudios disefiados para el
siglo XXI." Por lo que, en esta actualizacion del Plan de Estudios, se considera esta
interaccion.

E) Competencias genéricas de egreso y flexibilidad

Adicionalmente, de acuerdo con el modelo educativo de la UQROO, las
competencias generales de egreso a las cuales se contribuira desde el PE a través
de los cursos disciplinares son la resolucion de problemas, competencia digital,
comunicacion efectiva, comunicacion oral y escritura en el idioma inglés, trabajo
en equipo, emprendimiento y competencia ciudadana.

Por otra parte, el Modelo Académico propone lineamientos para que los programas
cuenten con caracteristicas institucionales que propicien la permanencia y la
calidad educativa; es decir, mediante el curriculo flexible. Asi, el modelo propone
una sinergia para ofrecer diversas materias (optativas) y otorgar facilidades de
egreso Yy titulacion al estudiantado, asi como atender sus necesidades. De esta
manera, los elementos hasta aqui propuestos generan cambios en la estructura y
contenido de los planes de estudio.

Principios filoséficos

Los principios del Modelo Educativo UQROO en armonia con los principios de la
Universidad, que se sehalan en el Plan de Desarrollo Institucional 2021-2024, son
los siguientes:

- Equidad. El principio de equidad se expresa de manera enfatica en la frase “que
nadie se quede atras”, que las desigualdades de las y los estudiantes por razones
economicas, sociales, o de vulnerabilidad, entre otros, no impidan su ingreso,
permanenciay titulacion en tiempo y forma. Este principio esta en armonia con el
fortalecimiento de sociedades mas justas, equitativas e inclusivas. Es importante
que no se confunda equidad con uniformidad. Desde esta perspectiva al interior de
la division existen las mismas oportunidades desde el ingreso hasta la titulacion, al
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evitar cualquier tipo de discriminacion y promover el respeto en todas las esferas
de la comunidad, se promueven cursos con perspectiva de género y equidad.

Inclusién social. Parte de la premisa de que la educacién superior es un
derecho humano, sin discriminar su origen, religion, etnia, orientacion sexual,
capacidad intelectual, género, entre otros. Se fomenta la diversidad en el
cuerpo estudiantil, mediante programas de admision que valoran el potencial
académico y el talento, mas alla de los antecedentes socioecondmicos,
culturales o de indole sexual. Ademas, se ofrece orientacion para obtener
becas y apoyo financiero para ayudar a los estudiantes de bajos ingresos.
Asimismo, se establecen programas de tutoria y asesoria, psicologia, que
brindan apoyo académico y emocional a los estudiantes en situacion de
vulnerabilidad. Ademas, se crean espacios seguros y libres de discriminacion,
donde se fomenta el respeto mutuo y la convivencia intercultural.

Pertinencia. Entendida como la adecuacion e idoneidad integral de
contenidos, de métodos, de modalidades y de ambientes de aprendizaje con
el perfil de quienes egresen, de cara a los desafios y exigencias de la sociedad
y al desarrollo de las disciplinas y las profesiones. Para garantizar este apartado,
se realizan talleres de opinion de estudiantes, egresados y empleadores para
reconocer las fortalezas de los PE, asi como las areas de oportunidad en las
cuales se debe mejorar. Las actualizaciones se llevan a cabo con los resultados
de la investigacion educativa, las tendencias nacionales e internacionales
y la prospectiva. En el caso de las asignaturas, la revision constante de las
tendencias y literatura son importantes para integrar los nuevos avances e
informacion.

Aprendizaje colaborativo. En armonia con el paradigma educativo aprender
aaprender alolargode lavida, se debe promover como prioritarioy estratégico
el aprendizaje colaborativo, basado en el trabajo en equipo de las y los
estudiantes. En este sentido para promover este principio, la division trabaja
con la integracion desde los primeros ciclos de equipos multidisciplinarios
que pueden abordar problemas planteados en las distintas asignaturas y
escenarios que requieren el aprendizaje colaborativo.

Bien comun. En armonia con la premisa de que la educacién es un derecho,
el aprendizaje debe considerarse un bien que es de beneficio para la
comunidad y que contribuye a un desarrollo inclusivo del estudiantado y de
la sociedad de la cual forman parte. A través del aprendizaje se fomenta la
comprension mutua, el respeto por la diversidad y la participacion en la vida
civica, y problemas especificos de la comunidad, fortaleciendo asi los lazos de
cohesion y solidaridad, ya que una poblacion educada es capaz de enfrentar
los desafios y oportunidades que se presentan de manera mas efectiva. Se
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realizan actividades en la comunidad en el programa de APS para trabajar de
la mano en la prevencion y promocion de la salud, una esfera del bienestar
qgue compete a las diferentes licenciaturas de la DCS.

Acompanamiento y apoyo al estudiantado. Los principios enunciados para
gue se observen en el proceso de aprendizaje requieren delacompanamientoy
apoyoatodalacomunidadestudiantil. Alolargodelaformacion el estudiantado
cuenta con un tutor quien es el responsable de brindar acompanamiento e
identificar las fortalezas y areas de oportunidad de sus tutorados, generando
planes para lograr una trayectoria académica exitosa.

UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE QUINTANA ROO

72



PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

lll. Propuesta Educativa

Misién

Formar licenciados en Farmacia de manera integral, de espiritu emprendedor,
pensamiento critico y colaborativo, con perspectiva de género, comprometidos
con la salud, seguridad del paciente y el progreso en el campo farmacéutico, con
conocimientos sobre el uso y manejo de medicamentos a través de la atencion
farmacéutica y atencion primaria a la salud, que les permita colaborar en la
transformacion y modernizacion de los servicios de salud, capaces de participar

en el desarrollo de proyectos innovadores de investigacion con el fin de contribuir
al desarrollo social, econdmico y sustentable nacional e internacional.

Vision

En el 2030, la Licenciatura en Farmacia se consolida a nivel nacional como un
programa acreditado, alineado a un modelo educativo de vanguardia y a la
normatividad institucional, asi como al sistema de salud vigente; vinculado con
otras IES e instituciones publicas y privadas. Comprometido con la formacion
de recursos humanos para el gjercicio de las actividades farmacéuticas con alto
compromiso cientifico, ético, cultural y social con perspectiva de género; cuenta
con una planta académica reconocida por su calidad en habilitacion docente,
disciplinar y sus contribuciones al conocimiento cientifico, producto de la
investigacion que incide en la innovacion farmacéutica favoreciendo el desarrollo
regional, nacional e internacional

Propédsito de Formacion

Formar profesionistas farmacéuticos con sélidos conocimientos, habilidades y
actitudes en el area disciplinar, con formacion cientifica, bioética, cultural y social
que les permita reforzar los equipos de salud para el monitoreo del uso y efecto
de los medicamentos, atender las necesidades del ambito hospitalario social en
relacion al uso racional de medicamentos y estrategias en seguridad del paciente,
asi como contribuir en la formacién sobre el autocuidado del paciente a la no
automedicacion y apego al tratamiento por medio de campanas de atencion
primaria a la salud; implementacion de técnicas de laboratorio clinico para
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coadyuvaren la prevencion, diagnosticoy control de problemasde salud, en estricto
cumplimiento de la normatividad nacional y los lineamientos internacionales,
asi como en los principios bioéticos de Justicia, Autonomia, Beneficencia y No
Maleficencia

Perfil de Ingreso

Competencias Basicas

La Universidad Autonoma del Estado de Quintana Roo establece un perfil genérico
de ingreso, donde se incorporaran las competencias indicadas por el Sistema
Nacional de Bachillerato, asimismo, sigue los principios de inclusion, igualdad y
no discriminacion por motivos de raza, sexo, religion, y demas establecidos en el
articulo 2 de la Declaracion Universal de los Derechos Humanos que establece la
ONU. De tal manera que, como elementos de ingreso minimos, se requiere que el
estudiantado posea:

Capacidades
« Facilidad para la comunicacion oral y escrita
« Gusto por la lectura y capacidad para la comprension de textos

« Capacidad de analisis y sintesis

Actitudes

« Interés por la ciencia, la tecnologia, el ser humano y su ambiente

« Compromisoy responsabilidad

+ Interés en contribuir al desarrollo socioeconémico, regional y nacional
« Interés por aprender algun idioma extranjero

« Vocacion de servicio a la comunidad

« Disposicion para el trabajo en equipo

« Interésy sensibilidad para conocer temas sociopoliticos que afectan a la
sociedad.

« Persistencia para el estudio
« Interés por el desarrollo de las relaciones humanas

Asimismo, se consideran lascompetencias definidas por la Secretaria de Educacion
Publica (SEQ 2017, pp. 24-25) en el perfil de egreso del nivel de educacion media
superior:
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10.

Se expresa con claridad de forma oral y escrita tanto en espanol como en
lengua indigena en caso de hablarla. Identifica las ideas clave en un texto o
discurso oral e infiere conclusiones a partir de ellas. Se comunica en inglés
con fluidez y naturalidad.

Construye e interpreta situaciones reales, hipotéticas o formales que
requieren de la utilizacion el pensamiento matematico. Formula y resuelve
problemas, aplicando diferentes enfoques.

Obtiene, registra y sistematiza informacion, consultando fuentes relevantes,
y realiza los analisis e investigaciones pertinentes.

Utiliza el pensamiento l6gico y matematico, asi como los métodos de
las ciencias para analizar y cuestionar criticamente fendmenos diversos.
Desarrolla argumentos, evalla objetivos, resuelve problemas, elabora y
justifica conclusiones y desarrolla innovaciones. Asimismo, se adapta a

entornos cambiantes.

Es autoconsciente y determinado, cultiva relaciones interpersonales sanas,
maneja sus emociones, tiene capacidad de afrontar la adversidad y actuar
con efectividad, y reconoce la necesidad de solicitar apoyo. Fija metas
y busca aprovechar al maximo sus opciones y recursos. Toma decisiones
que le generan bienestar presente, oportunidades, y sabe lidiar con riesgos
futuros.

Trabaja en equipo de manera constructiva, participativa y responsable,
propone alternativas para actuar y solucionar problemas. Asume una actitud
constructiva.

Reconoce que la diversidad tiene lugar en un espacio democratico, con
inclusion e igualdad de derechos de todas las personas. Entiende las
relaciones entre sucesos locales, nacionales e internacionales, valora y
practica la interculturalidad. Reconoce las instituciones y la importancia del
Estado de Derecho.

Valora y experimenta las artes porque le permiten comunicarse y le aportan
sentido a su vida. Comprende su contribucion al desarrollo integral de las
personas. Aprecia la diversidad de las expresiones culturales.

Asume el compromiso de mantener su cuerpo sano, tanto en lo que toca
a su salud fisica como mental. Evita conductas y practicas de riesgo para
favorecer un estilo de vida activo y saludable.

Comprende la importancia de la sustentabilidad y asume una actitud
proactiva para encontrar soluciones. Piensa globalmente y actla localmente.
Valora el impacto social y ambiental de lasinnovacionesy avances cientificos.
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1. Utiliza adecuadamente las tecnologias de la informacion y la comunicacion
para investigar, resolver problemas, producir materiales y expresar ideas.
Aprovecha estas tecnologias para desarrollar ideas e innovaciones.

Competencias Disciplinares
a. Conocimiento basico en areas como Quimico-bioldgicas, Ciencias
Naturales, Ciencias Exactas y Ciencias Sociales.

b. Interés en tener experiencias en el servicio comunitario, la atencion médica
o la investigacion, asi como la motivacion para realizar una carrera en
Farmacia.

c. Interés por el manejo de instrumentos y equipos de laboratorio,
hospitalarios e industriales.

d. Comprension basica del idioma inglés mediante la escritura y lectura de
textos.

e. Destreza manual y buena concentracion (necesarios para el manejo
adecuado de instrumentos en el laboratorio).

Requisitos de Ingreso
Dentro de los requisitos académicos se encuentran:

«  Cubirir los requisitos de la normatividad y convocatoria vigente.
+ El proceso de seleccion sera una vez al ano, ingresando en ciclo de otono.

Al momento de la inscripcion se formaran grupos mixtos, dando cumplimiento al
modelo educativo institucional y multidisciplinar.

« Dentro de los requisitos administrativos se encuentran:
« Bachillerato concluido, promedio minimo de 7.

« Tomar el curso de introduccion a la Universidad (Programa Introductorio
Universitario).

«  Cubrir colegiatura y entrega de documentos solicitados por el area
administrativa.

« Idioma espanol.

Perfil de Egreso

El egresado en Farmacia es el profesionista del area de la salud con sdlidos
conocimientos en Farmacia clinica, hospitalaria, comunitaria, biogquimica clinica,
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diseno y desarrollo de medicamentos, lo que le permite reforzar los equipos de
salud mediante el monitoreo del uso y efecto de los medicamentos, atender las
necesidades del ambito hospitalario y social, implementar técnicas de laboratorio
clinico, asi como en el desarrollo y elaboracion de medicamentos, remedios y
medicamentos herbolarios; participa en proyectos de investigacion con vision de
innovacion, emprendimientoy actualizacion permanente, se desempena de forma
interdisciplinariay multidisciplinaria asumiendo un compromiso cientifico, bioético
con base en la legislacion y normatividad aplicable, las buenas practicas clinicas y
de manufactura, con clara responsabilidad social y ambiental, contribuyendo a la
resolucion de problemas de salud local, regional y nacional.

Competencias Genéricas

COMPETENCIAS GENERICAS

Dominio

Competencia disciplinar

Criterios de desempefio

Trabajo en
equipo

Colabora con otras personas,
areas U organizaciones con

distintos roles, actividades|

o tareas para el logro de un

objetivo comun con actitud |-

responsable, proactiva
tolerante.

Yy

Explica los principios, los comportamientos y las
herramientas para el trabajo en equipo de acuerdo
con una metodologia apropiada al contexto y al area
disciplinar.

Explica las caracteristicas de las fases del trabajo en
equipo de acuerdo con una metodologia apropiada al
contexto y al area disciplinar.

Organiza el trabajo colaborativo asignando roles
y responsabilidades a partir del reconocimiento
de las habilidades de los integrantes del equipo y
define en comun acuerdo las normas de trabajo y
comportamiento para el logro del objetivo comun.

Consensua de manera democratica las actividades a
desarrollar para el logro de los objetivos comunes.

Planifica estrategias, herramientas y momentos
para el seguimiento de las actividades del trabajo en
equipo, asi como la evaluacion de logro del objetivo
comun tomando como referencia una metodologia
apropiada al contexto y area disciplinar; optimizando
los recursos a su alcance y gestiona el cambio para el
logro del objetivo comun.

Emite mensajes orales y escritos de manera
constante, clara y directa con los miembros del
equipo en aspectos relacionados con el logro del
objetivo comun.

Desarrolla, de manera proactiva y responsable, las
actividades asignadas para el logro del objetivo
comun.
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COMPETENCIAS GENERICAS

Dominio

Competencia disciplinar

Criterios de desempefio

Trabajo en
equipo

Colabora con otras personas,
areas U organizaciones con
distintos roles, actividades
o tareas para el logro de un
objetivo comun con actitud
responsable,

tolerante.

proactiva y|°

InteractUa de manera tolerante, asertiva e inclusiva
con los miembros del equipo en actividades
orientadas al logro del objetivo comun.

Ejecuta el plan de seguimiento de las actividades
del trabajo en equipo y de evaluacion de logro del
objetivo. comun con sentido de flexibilidad ante los
cambios requeridos.

Explica situaciones comunes de disputa o conflicto y
técnicas de negociacién para su resolucion.

Reflexiona de manera objetiva y colaborativa sobre
las situaciones y estrategias empleadas para la
resolucion de conflictos en el trabajo en equipo.

Digital

Emplea las tecnologias de la
informacién y comunicacion
(TIC), asi como el internet de
forma segura para localizar,
almacenar, organizary evaluar
larelevanciadelainformacion
digital, comunicar, compartir
recursos y colaborar en
entornos  digitales,
y crear nuevos contenidos
digitales de forma auténoma,
critica, reflexiva y ética.

editar]|.

Explicalosprocedimientos,lasestrategiasyloscriterios
de calidad de los datos, informacién y contenidos
digitales y las herramientas para organizarlos a partir
de las caracteristicas de las fuentes digitales.

Recupera datos, informacion y contenidos digitales
empleando estrategias de busqueda y organizacion
adecuadas a partir de una necesidad especifica.

Analiza la fiabilidad, veracidad y pertinencia de los
datos, la informacion y el contenido digital segun una
necesidad especifica.

Adopta las tecnologias digitales adecuadas en la
interaccion con otros y en el intercambio de datos,
informacién y contenidos digitales, con apego a los
principios éticos de la comunicacion y derechos de
autor.

Argumenta la importancia de seguir pautas para el
cuidado de la imagen digital de forma segura a partir
de un modelo de gestion de la identidad digital.

Distingue las normas empleadas en la creacion y
modificacién de contenidos digitales de acuerdo
con los derechos de autor y licencias de propiedad
intelectual.

Crea contenidos digitales en los formatos habituales
acorde a las caracteristicas de los destinatarios y a los
criterios técnicos del tipo de material.
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COMPETENCIAS GENERICAS

Dominio

Competencia disciplinar

Criterios de desempefio

Digital

Emplea las tecnologias de la
informacién y comunicacion
(TIC), asi como el internet de

forma segura para localizar,|-

almacenar, organizary evaluar
la relevancia de lainformacion
digital, comunicar, compartir
recursos y colaborar en
entornos  digitales, editar
y crear nuevos contenidos

digitales de forma auténoma, )

critica, reflexiva y ética.

Se comporta de manera ética en el uso de contenidos
digitales de acuerdo con los derechos de autor y las
licencias de uso de datos, informacion y contenido
digital.

Evalla las medidas adecuadas de seguridad para
la proteccidon de dispositivos electronicos, datos
personales y privacidad aplicables a una necesidad
o situacion especifica. Aplica de manera oportuna y
adecuada las medidas de seguridad para la proteccion
de dispositivos, datos personales y privacidad ante los
riesgos y amenazas en entornos digitales.

Analiza de manera critica el uso e impacto de la
tecnologia en la inclusién, el bienestar social y el
medio ambiente.

Emprendimiento

Desarrolla  proyectos para
resolver  problemas  del
contexto con perseverancia,
creatividad, innovacién vy
ética hasta alcanzar las metas
propuestas, considerando las
oportunidades y los recursos
disponibles.

Analiza la importancia y las caracteristicas del
emprendimiento e intraemprendimiento en la
sociedad y las organizaciones.

Valora su capacidad emprendedora y las diferentes
areas en las que puede desarrollarla.

Explica la relacion de la responsabilidad social y la
ética con un proyecto de emprendimiento en el
marco del desarrollo social sostenible.

Distingue el modelo Canvas a partir de sus elementos
y caracteristicas.

Describe las oportunidades de nuevos proyectos de
emprendimiento a partir del analisis de los problemas
del contexto.

Justifica una idea de emprendimiento a partir de su
viabilidad, pertinencia e impacto social, econémico y
ambiental.

Muestra una actitud receptiva a las ideas que
retroalimenten el proyecto de emprendimiento, asi
como flexibilidad para hacer los ajustes pertinentes.

Plantea con claridad la idea de emprendimiento con
innovacién, acorde a los lineamientos de un modelo
de negocio de manera escrita y oral.

Selecciona la principal fuente de financiamiento
e incubacion para el fortalecimiento de su idea de
emprendimiento en funcion del sector en el que
opere.

Actla con perseverancia y sentido ético en el
desarrollo del proyecto de emprendimiento acorde a
los retos del contexto.
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COMPETENCIAS GENERICAS

Dominio

Competencia disciplinar

Criterios de desempefio

Resolucion de
Problemas

Aplica una metodologia en
un contexto situacional que le
permite plantear propuestas
de solucién a un problema
identificado, con una vision
transversal social, disciplinar,
investigativo, laboral
profesional, para identificar
posibles soluciones, alineadas
a un parametro de calidad,
con un sentido critico y de
responsabilidad

Explica las diferentes fases para la resolucién de
problemas con énfasis en el acotamiento del problema,
identificacién de variables, relacion entre variables, de
acuerdo con distintas metodologias.

Muestra disposicion para el andlisis critico de los
problemas y responsabilidad por su solucién congruente
a los retos del contexto.

Argumenta, de manera critica, una situacion problema
del contexto y area disciplinar, de acuerdo con sus
caracteristicas, consecuencias y criterios de priorizacion.

Analiza de manera critica las causas de una situacion
problema empleando herramientas pertinentes al
contexto y al area disciplinar.

Propone alternativas de solucién al problema identificado
gue sean acordes a su origen/naturaleza y sus variables,
con sentido ético.

Distingue la viabilidad y factibilidad de la solucién a un
problema, a partir de su alcance.

Disefia una propuesta de solucién al problema planteado
con apego a una metodologia pertinente al contexto y al
area disciplinar.

Propone la solucién a un problema identificado con
flexibilidad ante situaciones inesperadas y posibles
acciones correctivas, asi como la forma de evaluacion con
apego a una metodologia pertinente al contexto y area
disciplinar.
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COMPETENCIAS GENERICAS

Dominio

Competencia disciplinar

Criterios de desempefio

Comunicacion
Efectiva

Comunica ideas de forma
clara, objetiva,

que genere interés, para

contribuir en la solucion de|-

los problemas sociales vy
personales en los campos
educativos, laboral-
profesionales, de
con la linguistica, la
sociolinguistica, las
gramaticales, entre oftras,
buscando en todo momento

ser asertivos, empaticos y |

éticos.

veraz y|

acuerdo

reglas|-

Explica con precisién la naturaleza, el proceso y las
funciones de la comunicacion humana, asi como
algunas barreras en el proceso.

Reconoce en situaciones reales los diferentes roles
en la comunicacién y la funcion de los diferentes
contextos.

Distingue los tipos de géneros textuales orales a partir
de su estructura y propositos.

Utiliza técnicas y estrategias de comunicacién no
verbal adecuadas al género textual y al contexto.

Emplea estrategias y técnicas de comunicacion
efectiva oral, adecuadas al género textual y los
contextos profesionales.

Aplica estrategias orales efectivas para comunicarse
en contextos laborales.

Practica valores y actitudes éticas en sus intercambios
orales y escritos (respeto, asertividad, empatia,
escucha activa, prestancia, no plagio).

Redacta textos escritos de manera precisa propios
de contextos profesionales (oficios, presentaciones,
informes, mensajes de correo, un curriculum vitae) de
acuerdo con los géneros textuales escritos (su micro
y macroestructura) y de los movimientos retoricos
propios.

Utiliza mecanismos de cohesion y coherencia en
la construccion de parrafos y redacciéon de textos
escritos breves para comunicarse efectivamente en
un contexto laboral.
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COMPETENCIAS GENERICAS

Dominio

Competencia disciplinar

Criterios de desempefio

Competencia
Ciudadana

Valora la diversidad cultural
y de género, asi como el
cuidado del medio ambiente,
los derechos individuales

y colectivos, los problemas |

contemporaneos en  su
contexto profesional vy
académico, enfocado en el
bienestar de su comunidad y
en la solucién de problemas
colectivos presentes en ella.

Explica los derechos y obligaciones de las y los
ciudadanos a partir del marco de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos y la
Declaracion Universal de los Derechos Humanos de
las Naciones Unidas.

Reconocelosconceptosasociadosalaresponsabilidad
social y sus ambitos de aplicacién desde una
perspectiva internacional y nacional.

Explica los conceptos basicos y la normatividad
asociada a la perspectiva de género desde una vision
local, nacional e internacional.

Explica los fundamentos de la cultura para la paz con
una visién criticay con apego a los derechos humanos,
responsabilidad social y perspectiva de género.

Analiza un problema cotidiano delentornoenatencién
a grupos vulnerables o a necesidades ambientales
a partir de su definicién, alcance, posibles causas y
consecuencias y soluciones.

Muestra empatia ante grupos vulnerables o frente
a situaciones problematicas de indole ambiental,
politico, econémico, social y/o cultural.

Propone acciones especificas de intervencién frente
a un problema cotidiano de su entorno con apego a
los derechos humanos, la perspectiva de género, la
no discriminacion y sentido de responsabilidad social
a partir del desarrollo de un diagnéstico.

Competencias Disciplinares
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COMPETENCIAS DISCIPLINARES DE EGRESO

Dominio

Competencia disciplinar

Criterios de desempeno

Farmacia
Comunitaria

Implementa campafas de atencion
primaria a la salud a nivel comunitario
que incluyen educacién sanitaria
e intervenciones farmacéuticas,
basadas en el diagnodstico del
paciente y considerando su entorno
familiar, los usos y costumbres en pro
del uso racional de medicamentos,
la automedicacién racionalizada,
promoviendo la adherencia
farmacoterapéutica, la alimentacién
saludable 'y el
con eficiencia, ética,
responsabilidad.

bioética vy

autocuidado |

Analiza problemas del paciente, familia
y/o comunidad con relacién a la atencion
farmacéutica, la alimentacion saludable, el
autocuidado con base a los lineamientos
de la Organizacién Mundial de la Salud, con
eficiencia, ética y responsabilidad tanto
de manera individual como en un trabajo
colaborativo.

Diagnostica los errores mas comunes en
la atencion farmacéutica teniendo como
base un instrumento validado y explica
las causas y consecuencias de los errores
de medicacién e identifica los factores
personales, econdémicos y culturales que
afectan la adherencia.

Desarrolla campanas de educacion sanitaria
dirigidas a los pacientes y su familia con
relacion al uso racional de medicamentos,
una automedicacion responsable y una
alimentaciénsaludable conelfinde mejorarla
eficacia farmacoterapéutica, la adherencia y
la prevencion del desarrollo de enfermedades
basados en los lineamientos de las buenas
practicas clinicas y la Organizacion Mundial
de la Salud.

Participa en los procesos de gestién de salud
orientado a la poblacién sobre el manejo
de desechos de medicamentos para evitar
contaminacion, riesgos en la poblacion.

Respeta las ideas, emociones y los derechos
de los demas a través de una comunicacion
directa de las ideas y sentimientos con
claridad y cordialidad, cumpliendo con
criterios de inclusion.

Identifica los principios enfoque de la
intervencién farmacéutica y la atencion
primaria a la salud acorde con los
lineamientos de la OMS y contribuye a
mejorar la adherencia terapéutica, la
automedicacion racionalizada y el uso
racional de medicamentos del paciente y su
familia considerando el diagndstico previo y
los protocolos de apego al tratamiento.
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COMPETENCIAS DISCIPLINARES DE EGRESO

Dominio

Competencia disciplinar

Criterios de desempeno

Farmacia
Hospitalaria

Promueve el uso racional de los
medicamentos y estrategias en
seguridad del paciente a través de la

implementacién de actividades de|’

gestion y servicios farmacéuticos a
nivel hospitalario con respeto y ética
profesional, en colaboraciéon con el
equipo de salud, en apego con la Ley

General de Salud de México y otras|-

normativas vigentes nacionales e
internacionales, bajo los principios de
la buena gobernanza y transparencia
para contribuir en la mejora de la
salud de los pacientes y su calidad de
vida.

Realiza el proceso de idoneidad y conciliacion
de la medicacion del paciente considerando
los factores patoldgicos, fisiolégicos vy
farmacoldgicos del paciente.

Vigila la  eficacia del  tratamiento
farmacolégico administrado mediante la
evolucién de los signos y sintomas clinicos
del paciente, o por estudios de laboratorio.

Realiza seguimiento farmacoterapéutico
en pacientes con enfermedades crénico-
degenerativas, de acuerdo con el método
Déader o adecuaciones de este, con destreza
en las técnicas de entrevistas para evaluar la
idoneidad, al aplicar test estandarizados, con
apego a los procedimientos de los distintos
niveles de atencidn con la finalidad de brindar
una intervencién farmacéutica.

Participa en la formaciéon permanente de
otros profesionales del area de la salud
con temas relacionados con la farmacia
hospitalaria para la innovacion en la atencion
multidisciplinaria.

Ofrece educacioén sanitaria al paciente sobre
su padecimiento considerando el contexto
sociocultural, educativo, y psicolégico del
paciente, con la finalidad de incrementar la
adherencia terapéuticay mejorar la evolucién
de su padecimiento.

Identifica sospechas de reacciones adversas
y los distintos niveles de atencién eventos
atribuibles a la vacunacion, evaludndolos
mediante algoritmos validados, y las registra
en las plataformas electronicas autorizadas
por la COFEPRIS, de acuerdo con la Norma
Oficial Mexicana NOM-220-vigente sobre
farmacovigilancia.

Promueve el uso racional de los
medicamentos y productos sanitarios a nivel
hospitalario con base en lo establecido por
los procedimientos administrativos y clinicos
del sistema de medicacion y administraciéon
hospitalaria, bajo directrices de certificacion
de hospitales y manejo de los recursos con
sentido bioético y responsabilidad social.
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COMPETENCIAS DISCIPLINARES DE EGRESO

Dominio Competencia disciplinar Criterios de desempeno

Describe los procedimientos administrativos
con base en el sistema a la medicacion, asi
Promueve el uso racional de los como las metodologias de seguimiento
medicamentos y estrategias en farmacoterapéutico, la ley general de salud,
seguridad del paciente a través de la las normas oficiales vigentes de salud y
implementacion de actividades de los procedimientos del sistema de salud

gestion y servicios farmacéuticos a aplicables al tratamiento de pacientes
nivel hospitalario con respetoy €tica|.  Elapora mezclas estériles y dosis unitarias
profesional, en colaboracion con el considerando la  NOM-249-SSA1 vy el
Farmacia equipo de salud, en apego con la Ley suplemento de acuerdo a la farmacopea
Hospitalaria Generall de Sa.lud de MéXi(FO y otras vigentes, aplicando las metodologias
normativas vigentes nacionales e especificas para asegurar la calidad

internacionales, bajo los principios de
la buena gobernanza y transparencia
para contribuir en la mejora de la

salud de los pacientes y su calidad de | "

vida.

favoreciendo una administracién segura de
los medicamentos.

Colabora con el equipo de salud, asi como
los pacientes y su familia con respeto,
responsabilidad y ética profesional, de
acuerdo con los establecido en la Ley General
de Salud de México, Normas Oficiales y
directrices internacionales de la OMS.

Farmacia Clinica

Monitorea el uso y efecto de los
medicamentos en pacientes con
base en la metodologia de estudios
clinicos basados en principios
bioéticos, de forma sistematica,
con rigor y calidad metodoldgica,
de manera colaborativa y ética en
los equipos de salud, para mejorar
la utilizacién del medicamento y
garantizar la seguridad del paciente

Explica las etapas de la investigacién de
estudios clinicos en humanos segun la Guia
Nacional de Comités de Etica, FDA, EMA,
la normativa oficial Mexicana Vigente y las
instancias gubernamentales

Analiza informaciéon  recopilada  sobre
la utilizacion y efecto del medicamento
durante el estudio clinico de forma critica y
sistematica tomando en cuenta la patologia.

Implementa estrategias de monitorizacion
de los efectos de los medicamentos, en
colaboracion con el equipo de salud, para
mejorar su utilizacion de acuerdo las guias de
buenas practicas clinicas.

Respeta la confidencialidad del paciente y
garantiza el uso correcto de la informacién
del estudio clinico de acuerdo con el codigo
de ética del profesional farmacéutico.
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COMPETENCIAS DISCIPLINARES DE EGRESO

Dominio

Competencia disciplinar

Criterios de desempeno

Farmacia en
Biogquimica
Clinica

Implementa técnicas de laboratorio
clinico para determinar marcadores
bioguimicos y moleculares
asociados al estado de salud o
enfermedad considerando los
parametros de calidad, buena
gobernanzay transparencia,
aplicando los principios de buenas
practicas clinicas, a nivel nacional e
internacional, con eficiencia, éticay
confiabilidad, para contribuir en el
diagnostico clinico, la prevencion y el
seguimiento de enfermedades para
el restablecimiento de la salud de
los pacientes, comprometido con la
gestion responsable de residuos y el
cuidado al medio ambiente.

Realizalatomade muestrasbiolégicasparasu
preservacion hasta su andlisis, con eficiencia
técnica y confiabilidad siguiendo los criterios
de control de calidad para la cuantificacion de
biomarcadores bioguimicos y moleculares,
contribuyendo con la prevencion, deteccion,
seguimiento e innovacién en la deteccién de
enfermedades como parte del diagndstico
clinico.

Implementa sistemas de calidad en el
laboratorio clinico mediante el empleo de
técnicas calibracion y verificacion basado
en parametros de calidad analitica nacional
e internacional para obtener resultados
Sptimos.

Identifica protocolos de manejo, control y
disposicion de residuos biolégico-infecciosos
(RPBI) de acuerdo con normativas nacionales
e internacionales, contribuyendo al cuidado
responsable del medio ambiente.

Conceptualiza los parametros bioquimicos
fisioldgicos y patolégicos, asi como los
principales interferentes farmacoldgicos de
manera precisa, en los resultados de analisis
del laboratorio clinico

Colabora con el personal médico en pro de
la seguridad del paciente recomendando
pruebas complementarias en el caso que se
requiere, esto con base a las buenas practicas
clinicas.

Se desempefa de manera proactiva en el
laboratorio actuando de manera organizada,
ética, eficiente y confiable.

Desarrolloy
produccién de
medicamentos

Elabora medicamentos y productos
herbolarios, a nivel piloto, que
garanticen su calidad y estabilidad
aplicando los principios generales
de buenas practicas de laboratorio y
de manufactura, con amplio sentido
ético y con apego en las leyes y
normas nacionales e internacionales
para incrementar las opciones
de tratamiento farmacoldgico en
beneficio de la salud de la poblacién

Identifica el marco regulatorio aplicable a la
produccién de medicamentos considerando
las buenas practicas de manufactura y
laboratorio; Normas Oficiales Mexicanas;
normas internacionales de manufactura,
calidad y estabilidad

Implementa procedimientos normalizados
de operacion en las areas de produccion y
analisis de calidad de los medicamentos,
cumpliendo con lo establecido en el marco
regulatorio aplicable a la produccién de
medicamentos, la Farmacopea de los
Estados Unidos Mexicanos y la Norma Oficial
Mexicana 059 vigente
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COMPETENCIAS DISCIPLINARES DE EGRESO

Dominio

Competencia disciplinar

Criterios de desempeno

Desarrolloy

Elabora medicamentos y productos
herbolarios, a nivel piloto, que

garanticen su calidad y estabilidad|.

aplicando los principios generales
de buenas practicas de laboratorio y
de manufactura, con amplio sentido

Desarrolla medicamentos
herbolarios a nivel piloto que cumplen
con los criterios de biodisponibilidad y
bioequivalencia, en concordancia con
las buenas practicas de manufactura, de
laboratorio y demas regulacion sanitaria
vigente.

y  productos

Se apega a los codigos de ética, bioética
y conducta profesional con el mas amplio
sentido de responsabilidad en un entorno
farmacéutico, para la aplicacion de los
principios generales de las buenas practicas
de laboratorio y de manufactura

Administra el sistema de calidad de las areas
de produccion y analisis de medicamentos,
de acuerdo con las Buenas Practicas de
Fabricacion, Buenas Practicas de laboratorio,

produccion de

) ético y con apego en las leyes y
medicamentos

normas nacionales e internacionales
para incrementar las opciones
de tratamiento farmacoldgico en
beneficio de la salud de la poblacién.

Normas ISO, y Normas Oficiales Mexicanas
vigentes aplicables a la manufactura de
medicamentos y productos herbolarios.

Analiza la calidad y estabilidad de los
medicamentos de acuerdo con los
métodos de analisis de la farmacopea
mexicana o metodologias innovadoras y
validadas generando los reportes técnicos
correspondientes de manera ética y eficaz
cumpliendo con la normativa oficial vigente

Se conduce con una actitud ética y
responsable en el manejo de los residuos
generados en los procesos de produccion
y analisis de calidad de los medicamentos,
con base en las Normas Oficiales Mexicanas
y nhormas internacionales para el cuidado del

ambiente laboral y medioambiental.

Actividad Profesional

Los profesionistas egresados de la Licenciatura en Farmacia se pueden
desempenar en el sector salud publicoy privado, realizando actividades enfocadas
al mejoramiento continuo del sistema de medicacion, la atencion farmacéutica y
elaboracion y control de mezclas estériles.

Pueden desempenfarse en las areas de produccion y calidad dentro de la industria
farmacéutica o cosmeética; ademas de preparar formulas magistrales u oficinales,
asi como, ejercer como responsables de farmacias de especialidades, boticas o
dispensarios.
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Actualmente, puedeejercersu profesionde maneraindependientecomountercero
facultado en la evaluacion y comprobacion de la calidad de los medicamentos
que son importados y elaborados para las instituciones de salud. Cuenta con
la posibilidad analizar muestras bioldgicas por medio de pruebas bioquimicas
identificando las concentraciones de parametros biolégico. Adicionalmente,
pueden continuar su preparacion académica con cursos, talleres o diplomados
de educacion continua, también podra continuar con estudios de posgrado en
diversos campos de la Farmacia (hospitalaria, clinica o comunitaria), Quimica, la
Bioquimica, Ciencias de la Salud, entre otras.

Organizacion del plan de estudios

De conformidad con el articulo 77 del Reglamento de Estudios de la UQROO, el
plan de estudios de la Licenciatura en Farmacia contempla 403 créditos minimos
para el egreso, distribuidos en 74 asignaturas que se han de cursar en 14 ciclos
(8 cuatrimestres y 4 veranos) y un ano de servicio social. La organizacion de las
asignaturas esta fundamentada en las siguientes etapas formativas, estipuladas
en el Modelo Curricular Institucional (UQROO, 2021)

Formacién general
Basica (15-25%) " %
Integral (5-10%)" 5%

Formacion disciplinaria

Formacion multidisciplinaria (5 al 10%) * 20 %
Formacion especifica (45 al 50%) 50%
Formacion practica (15 al 20%)° 14 %

*Estos porcentajes consideran las especificaciones de la Universidad Auténoma
del Estado de Quintana Roo y COMAEF.

Cuenta con la siguiente organizacion:
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) CREDITOS
TIPO DE FORMACION
SEP % SATCA %
Formacion Basica 0 0
5 15-259% 44 1% 44 1%
Formacion
& General 0 0
3 20-35% 20 5% 20 5%
é Total Formacion General 64 16% 64 16%
o > S
] Formacion Multidisciplinaria 81 20% 7 18%
o 5-10%
=
Formacion FetnEicion EsopeC|f|ca 200 50% 200 50%
Disciplinar 45-50%
65 - 80% I f ot
Formacion Practica o o
15-20% 58 14% 66 17%
Total Formacion Disciplinar 339 84% 338 84%
TOTAL CREDITOS 403 100% 402 100%

Es importante mencionar que se considera el referente curricular de la Division de
Ciencias de la Salud, mismo que se caracteriza por definir un eje transversal, eje
vertical y estructura modular:

Eje Transversal: conformado por las asignaturas de formacion basica, las cuales
brindan las bases de competencias digitales, resolucion de problemas, trabajo
colaborativo, derechos humanos y cultura para la paz, y son fundamentales para
transitar a lo largo de la malla curricular. En estas materias se incluyen:

1.

Las competencias digitales para la formacion académica desarrollan en los
estudiantes la habilidad para emplear las tecnologias de la informacion y
comunicacion, aplicados al sistema de medicacion, disefio de moléculas e
investigacion.

Derechos humanos y cultura para la paz desarrolla en el estudiante la
reflexiony analisis de problematicas del entorno con perspectiva de derechos
humanos, género, no discriminacion y sentido de responsabilidad social.

El trabajo colaborativo y negociacion para la formacion académica en los
estudiantes genera la habilidad de trabajar con otros profesionales de la
salud, asi como con instituciones y organizaciones de la misma area.

Resolucion de problemas, aplica una metodologia en un contexto situacional
que le permite plantear propuestas de solucion a un problema identificado,
con una vision transversal social, disciplinar, investigativo, laboral profesional,
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para identificar posibles soluciones, alineadas a un parametro de calidad,
con un sentido critico y de responsabilidad.

Emprendimiento, desarrolla habilidades para implementar proyectos para
resolver problemas en area de salud, con la creacion de oportunidades y
recursos disponibles para generar innovacion.

Inglés, desarrolla las habilidades de comunicacion en un segundo idioma
a lo largo de los estudios de la carrera de los estudiantes. Este lenguaje es
también considerado el idioma cientifico mundial por excelencia.

Eje vertical en el que cada ciclo escolar se integra una oferta de asignaturas que
cubren los perfiles y necesidades de los proyectos formativos que se realizan en
comun alumno/tutor evaluando cada profesor el desempefo alcanzado en su
asignatura.

¢ Estructura modular divisional

Por su parte la DCS establece una estructura modular que esta conformada por:

Ciencias Biomédicas: en esta area se encuentran las ciencias cuyos
conocimientos son el fundamento de las relaciones entre la estructura y
funcion normal del cuerpo humano en los niveles molecular, celular, tisular,
organico y de sistemas en distintas etapas de la vida. Asimismo, posibilitan
la comprension y reconocimiento de los origenes, efectos, mecanismos y
manifestaciones de la enfermedad para realizar intervenciones preventivas,
diagnosticas y terapéuticas. Con los avances entre la ciencia, la tecnologia
y la interaccion entre diversas disciplinas ademas del abordaje multi, inter y
transdisciplinario en investigacion, se vislumbra otra orientacion del estudio
del hombre para explicar con mayor profundidad la reaccion entre los
componentes moleculares del cuerpo humano y el ambiente; para estudiar
las reacciones que los llevan a la homeostasis y que son normales; el estudio
del hombre inicia por la salud, no por la enfermedad. Sin embargo, dentro de
este enfoque, debemos tomar la enfermedad como referencia para explicar
la afeccion a la salud; limitando este enfoque a que sea solo como excepcion
Nno como norma. De esta manera sabemos que el estudio de la salud nos
permitira conocer las multiples causas que dan origen a las enfermedades y
se pueda hacer una medicina cientifica para poder disefar, aplicar y evaluar
acciones preventivas para mantener, mejorar o recuperar la salud.

Ciencias Clinicas: El ejercicio clinico es la razén de ser del curriculo de
Ciencias de la Salud, ocurre en los ambientes reales o de aprendizaje
mediante la utilizacion de simuladores de alta fidelidad para recrear
situaciones muy similares a las condiciones de la practica profesional real.
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La ensenanza clinica articula teoria y practica con sustento en las Ciencias
Biomédicas, Socio médicasy en la mejor evidencia cientifica disponible como
fundamento para: a) el desarrollo de la competencia clinica; b) la capacidad
de realizar procedimientos clinicos y clinico-quirdrgicos; c) diagnosticos en
el proceso para armar un expediente clinico de evidencias en los analisis,
la interpretacion de resultados de laboratorio y gabinete; d) la elaboracion
de la hipdtesis diagnostica y pronostico; e) la seleccion, construccion y
seguimiento de la terapéutica adecuada; f) el reconocimiento y tratamiento
de lassituaciones que ponen lavida en peligroy cuando corresponda instituir
acciones de rehabilitacion, prevencion y de referencia y contrarreferencia
apropiadas para las enfermedades mas frecuentes en las tres licenciaturas.
El conocimiento generado en la investigacion clinica es indispensable para
determinar la evolucion de un padecimiento, evaluar los beneficios y riesgos
de un medicamento o prueba diagndstica, asi como para seleccionar los
procedimientos de prevencion y tratamiento de las enfermedades.

+ Socio-médicas: En esta drea se emplean estrategias de investigacion en
politicas publicas de salud que permiten detectar los principales problemas
de salud contemporaneos desde la perspectiva social y econdmica para que
los estudiantes profundicen en la causalidad social de las enfermedades,
tomando como criterio principal el no hacer uso de la patologia como
herramienta paraentenderlasenfermedadessinolosfactoresderiesgocomo
componentes sociales y economicos que afectan al individuo y la calidad de
vida de éste. Se promueve la aplicacion de las normas y reglamentos del
sistema nacional de salud tanto local, estatal como nacional en sus practicas
de campo como en el ejercicio de su profesion, para garantizar el desarrollo
de su desempeno bajo estdndares de salud. En este sentido la Atencién
Primaria a la Salud se posiciona como el Eje Transversal sustancial que
permite la vinculacion entre la teoria y la practica, de manera que a través de
la armonizacion del plan de estudios se llevan a la practica la multidisciplinar
y la practica comunitaria.

Las asignaturas de Formacion Multidisciplinaria desarrollan las competencias del
area de la salud. Es asi como los programas de Licenciatura pertenecientes a la
Division de Ciencias de la Salud tendran este bloque como parte de su formacion.
Dentro de este apartado existen materias de caracter multiple que reconoce el
trabajo de mediacion docentey el trabajo profesional de campo supervisado: APS,
Salud Publica [, Salud Publica Il.
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¢ Estructura modular disciplinar

Ciencias Biomédicas: este mddulo establece una practica basada en la toma
de muestras bioldgicas, la custodia, el analisis y la implementacion y validacion
de técnicas analiticas innovadoras para el diagnostico clinico y control de
enfermedades, asi como el control de la calidad del laboratorio clinico con
base en la normatividad vigentes. La enumeracion y descripcion de conceptos
generales de genética, asicomo de técnicas elementales de biologia molecular
aplicable al diagndstico clinico y areas de investigacion basica aplicada, asi
como los conocimientos generales de Biogquimica, Fisiologia, Quimica Clinica,
Uroanalisis, Coproanalisis, Inmunologia, Parasitologia, Bacteriologia, Micologia,
Virologia, Hematologia, y la explicacion de los mecanismos moleculares y
celulares que intervienen en el metabolismo de sustancias enddgenas y
exogenas desde su ingreso hasta su eliminacion.

Ciencias Farmacéuticas: este modulo se refiere al desarrollo de las siguientes
competencias profesionales; a) disefar, producir, evaluar y asegurar la calidad
de los farmacos, medicamentos y agentes de diagnodstico relacionados
con la prevencion, diagnostico y control de las enfermedades del sector
salud. b) disefar, ejecutar, analizar y dictaminar estudio de biodisponibilidad
y bioequivalencia de los medicamentos. c) identificacion de moléculas
farmacoldgicamente activas, excipientes, pre-formulasy formulas, fabricacion,
control y mejora de las formas farmacéuticas de diversas moléculas utilizadas
en el diagnodstico y tratamiento de enfermedades. d) analisis de farmacos,
excipientes y medicamentos a través de la determinacion de parametros
quimicos, fisicos, fisicoquimicos, microbioldgicos utilizando métodos analiticos
validados para control y referencia. €) organizar y compilar los expedientes
maestros para la obtencidon de registros sanitarios de material de curacion,
reactivos diagnosticos, medicamentos, vacunas y hemoderivados.

Practica Farmacéutica: incluye las actividades relacionadas con la
optimizacion de los sistemas de atencion a la salud hospitalariosy comunitarios
en cuanto al establecimiento de los protocolos de atencién farmacéutica,
farmacovigilancia hospitalaria y comunitaria enfocados al uso racional de
medicamentos. En la validacion de la prescripcion médica en pro de evitar
errores de medicacion ademas de la aplicacion de procesos econdmicos-
administrativos en busqueda de la relacion costo/ beneficio en medicacion
para el usuario. Adicionalmente, desarrolla un trabajo cercano con el paciente,
asesora respecto al uso adecuado de medicamentos a través de actividades
de dispensacion e informa, apoya y asiste en actividades relacionadas con la
atencion primaria en salud.
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« Ciencias Sociales y Humanidades: en este mddulo se consideran las
asignaturas que fortalecen al profesional en formacion con relacion al
conocimiento, analisis y modulacion de su conducta profesional con base a la
legislacion nacional e internacional. Se forma como un ente critico, ordenado,
analitico, objetivo, proactivo, creativo innovador, ético, responsable, disciplinado
con un alto sentido de liderazgoy capacidad para trabajar en equipoy conducir
hacia el logro de objetivos a sus colaboradores en beneficio del area de la
salud, sus usuarios y el logro de la mision y vision empresarial en el campo
su egjercicio profesional. Ademas de desarrollar, implementar y controlar los
sistemas de gestion de calidad en su campo laboral y la colaboracion en
equipos multidisciplinarios con relacion a la planeacion, ejecucion y control
de politicas, la regulacion y legislacion sanitaria de laboratorios, Farmacia
asistencial, Farmacia industrial e investigacion.

Las asignaturas de Formacion Especifica responden al perfil de egreso del
Licenciado en Farmacia, algunas de estas asignaturas son de caracter multiple
vinculado a dos escenarios: comunitario y/o hospitalario. Las asignaturas de tipo
Multiple son: Farmacoeconomia, Farmacovigilancia, Farmacia clinica, Bioquimica
clinica ly ll, Propedéutica clinica, Buenas practicas clinicas, Farmacia comunitaria,
Administracion y Gerencia en Farmacia y Atencion Farmacéutica.

¢ Campos clinicos y campos comunitarios

Loscamposclinicossonespaciosdelsectorsaludydelasdisciplinasinterrelacionadas
que aportan a los estudiantes en su desarrollo en términos de fortalecer su
competitividad, contrastando sus conocimientos tedricos con el ejercicio practico
de sus futuras profesiones en un contexto laboral dado; a objeto de lograr el
perfil requerido de egreso en el que la atencion farmacéutica es el eje principal
e incluye las actitudes, los comportamientos, los compromisos, las inquietudes,
los valores éticos, las funciones, los conocimientos, las responsabilidades y las
destrezas del farmacéutico en la prestacion de la farmacoterapia, empleando
técnicas de entrevista, evaluacion del esquema farmacoterapéutico, con objeto
de lograr resultados terapéuticos definidos en la salud y la calidad de vida del
paciente (Campos clinicos, 2020). Los campos clinicos se caracterizan por ser
desarrollados en instituciones de salud en los tres niveles de atencion, actualmente
se cuenta con convenios con hospitales publicos del sector salud (SESA, IMSS e
ISSSTE), que, de acuerdo con su infraestructura, recursos materiales y humanos
otorgan plazas para la formacion del alumnado. Y los campos comunitarios se
distinguen por desarrollarse en instituciones de salud de primer nivel de atencion
O en programas con un enfoque comunitario establecidos por la Academia de
Farmacia considerando las directrices de la OMS, FIP y OPS con relacion a las
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funciones directamente vinculadas al paciente, la familia y la comunidad, tanto a
nivel intra como extramuros (FIP, 2020; OPS, 20113; WHO/PHARM/DAP/, 1988).

Enestesentido, el programa de la Licenciatura en Farmaciaincluye el eje transversal
divisional “Atencion Primaria en Salud” vinculado al Programa Universitario de
Atencion Primaria en Salud (PUAPS) que se acompana con materias relacionadas
con el campo comunitario tanto de formacién disciplinar determinados por la DCS
y asignaturas especificas y/o practica determinados por la Académica de Farmacia
desde los primeros semestres (practica de la atencion farmacéutica en APS-I;
Bioquimica Clinica I; Salud Publica | y Il; Farmacia comunitaria). Asimismo, se han
incorporado al servicio social la participacion del profesional en Farmacia en las
clinicas comunitarias del sector salud, al PUAPS y al Programa de Servicio Social
en Investigacion. La participacion del profesional en Farmacia a nivel hospitalario,
en el PUAPS vy las clinicas comunitarias fortalecera el trabajo colaborativo del
profesional de Farmacia con el resto del equipo de colaboradores del sector salud
en favor de la prevencion y promocion de la salud.

Elprogramadeserviciosocial dela Licenciaturaen Farmacia constade un programa
académicoy de programas operativos, donde se especifican las unidades médicas
o sedes hospitalarias y donde el alumnado realiza rotaciones en las distintas areas,
lo cuales les permiten a los pasantes la adquisicion de competencias en el area
clinica hospitalaria. Asi mismo, se cuenta con un programa académico de servicio
social en el area de Atencion Primaria en Salud y en Vinculacion y extension.
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Mapa Curricular

Anexol

Taxonomia de asignaturas:
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Tabla de asignaturas

CLAVE NOMBRE ::RL& ED)I(ZP:;;ENCIA DE THS Cngzgos C;i-ll)_g:s CERICION
AFB-114 Competencias digitales para la 4 4 4 No aplica
formacion académica
AFB-116 Derechos humanos y cultura para 4 4 4 No aplica
la paz
AFB-117 Emprendimiento 4 4 4 No aplica
AFB-118 Resolucion de problemas 4 4 4 No aplica
AFB-119 Trabajo colaborativo y negociacion 4 4 4 No aplica
AFBLAE-200 Inglés Introductorio 6 6 6 No aplica
AFBLAE-201 Inglés Basico 6 6 6 AFBLAE-200
AFBLAE-202 Inglés Pre-Intermedio 6 6 6 AFBLAE-201
AFBLAE-203 Inglés Intermedio 6 6 6 AFBLAE-202
AFI Formacion Integral 1 4 4 4 No aplica
AFI Formacion Integral 2 4 4 4 No aplica
AFI Formacion Integral 3 4 4 4 No aplica
AFI Formacion Integral 4 4 4 4 No aplica
AFI Formacion Integral 5 4 4 4 No aplica
AFLAE-216 Maya introductorio 5 5 5 No aplica
AFDMD-137 Estructura y Funcién | nivel 10 10 10 No aplica
molecular
AFDMD-138 | Estructuray funcién Il nivel celular 10 10 10 AFDMD-137
AFDMD-139 | Estructuray funcion Il nivel tisular 10 10 10 AFDMD-138
AFDMD-140 Salud publica | 8 8 5 AFDMD-142
AFDMD-141 Salud publica Il 8 8 5 AFDMD-140
AFDMD-142 Atencién Primaria a la Salud 8 8 5 No aplica
AFDMD-143 Microbiota 6 6 6 No aplica
AFDMD-169 Aparatos y sistemas | 8 8 8 AFDMD-139
AFDMD-170 Aparatos y sistemas || 8 8 8 AFDMD-169
AFDE-FA-01 Quimica general 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-02 | Matematicas aplicadas en farmacia 4 4 4 No aplica
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CLAVE NOMBRE DE LA EXPERIENCIA DE THS CREDITOS | CREDITOS SERIACION
APRENDIZAJE SEP SATCA
AFDE-FA-03 | Metodologia de la investigacion en 4 4 4 No aplica
Farmacia
AFDE-FA-04 Quimica organica | 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-05 Fisica general 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-06 Quimica analitica | 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-09 Quimica analitica Il 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-10 Fisicoquimica | 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-T Fisicoquimica ll 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-12 Bioguimica general 5 5 5 No aplica
AFDE-FA-13 Quimica organica |l 6 6 6 AFDE-FA-04
AFDE-FA-14 Microbiologia clinica 5 5 5 No aplica
AFDE-FA-15 Hematologia 5 5 5 No aplica
AFDE-FA-16 Farmacologia | 6 No aplica
AFDE-FA-17 Generacion y Difusion del 4 4 4 No aplica
conocimiento
AFDE-FA-18 Bioética 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-19 Optatival 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-20 Toxicologia 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-21 Quimica Farmacéutica 5 5 5 No aplica
AFDE-FA-22 Farmacognosia 5 5 5 No aplica
AFDE-FA-23 Seguridad y salud en el trabajo 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-24 Farmacologia Il 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-25 Disefio de medicamentos 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-26 Operaciones unitarias 6 6 6 No aplica
farmacéuticas
AFDE-FA-27 Bioestadistica 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-28 Biofarmacia 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-29 Optativa 2 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-30 Optativa 3 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-31 Anélisis de medicamentos 6 6 6 No aplica
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CLAVE NOMBRE DE LA EXPERIENCIA DE THS CREDITOS | CREDITOS SERIACION
APRENDIZAJE SEP SATCA
AFDE-FA-32 Evaluacion Preclinica 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-33 Optativa 4 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-34 Inmunologia 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-35 Nutricion en Farmacia 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-36 Calculo 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-37 Genética 4 4 4 No aplica
AFDE-FA-38 Tecnologia Farmacéutica | 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-39 Tecnologia Farmacéutica |l 6 6 6 No aplica
AFDE-FA-40 Biotecnologia 5 5 5 No aplica
AFDE-FA-41 Fisiopatologia 6 6 6 No aplica
AFDP-FA-01 Farmacoeconomia 4 4 3 No aplica
AFDP-FA-02 Farmacovigilancia 6 6 5 No aplica
AFDP-FA-03 Farmacia clinica 4 4 3 No aplica
AFDP-FA-04 Bioquimica clinica | 6 6 5 No aplica
AFDP-FA-05 Propedéutica clinica 4 4 3 No aplica
AFDP-FA-06 Buenas practicas clinicas 4 4 3 No aplica
AFDP-FA-07 Bioquimica Clinica Il 6 6 5 No aplica
AFDP-FA-08 Farmacia comunitaria 4 4 3 No aplica
AFDP-FA-09 Administracion y gerencia en 4 4 3 No aplica
farmacia

AFDP-FA-10 Atencién Farmacéutica 6 6 5 No aplica
AFDP-FA-T Servicio Social de Farmacia 40 10 32 No aplica
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g) Catdlogo de Asignaturas

Formacion General

FORMACION BAsica**

Las experiencias de aprendizaje que se consideran en este blogue conllevan al desarrollo de

CREDITOS

las competencias genéricas de egreso declaradas en el Modelo Curricular. Con la finalidad

SEP

SATCA

de coadyuvar a la flexibilidad curricular, cada Academia determinara las asignaturas que
debera acreditar el alumnado de los programas educativos que corresponda, asegurando
siempre el desarrollo de todas las competencias genéricas declaradas en el Modelo
Curricular para el alcance del perfil general de egreso. Unicamente se podran incluir las
asignaturas transversales que se encuentran en el Catalogo de Asignaturas del Bloque
Formacion Basica aprobado y vigente. Se debera acreditar el nimero minimo de créditos
sefalados en este Plan de Estudios.

44

A

Formacion Integral™*

Las experiencias de aprendizaje que se consideran en este blogue conllevan al desarrollo

CREDITOS

integral del alumnadoy estan alineadas a las competencias genéricas de egreso declaradas

SEP

SATCA

en el Modelo Curricular. Con la finalidad de coadyuvar a la flexibilidad curricular, el alumnado
podra elegir asignaturas deportivas, culturales y/o de bienestar socioemocional que se
encuentran en el Catalogo de Asignaturas del Bloque Formacion Integral aprobado
y vigente. Se deberd acreditar el nUmero minimo de créditos sefalados en este Plan de
Estudios.

20

20

Formacion Disciplinar

FORMACION MULTIDISCIPLINARIA

Horas de Horas de
S ) Total de
. Mediacion estudio
Asignatura Clave . : Horas a la
Docenteala |independiente
semana

Semana a la semana

CREDITOS

SEP

SATCA

Estructuray funcion I

) AFDMD-137 8 2 10
Nivel molecular

10

10

cuadros sindpticos) y el desarrollo de practicas y reportes de laboratorio.

Todas las funciones del organismo pueden ser estudiadas y explicadas en diferentes niveles, siendo el nivel
molecular la base del funcionamiento de los demas. Esta materia es tedrico-practica en modalidad presencial
de caracter divisional y multidisciplinar, en la cual el alumnado desarrollara las competencias necesarias para la
correcta comprension de los mecanismos bioquimicos y moleculares de los diferentes fendmenos fisioldgicos
que vean en su practica profesional. Cabe sefalar que, como parte del desarrollo de las competencias en el
area, asi como para fomentar la integracion de los 3 niveles de enfoque fisioldgico (molecular, celular y tisular),
como parte del aprendizaje independiente el alumnado desarrolla un proyecto final de revision bibliografica que
les permite trabajar de manera colaborativa. Adicional a esta actividad el alumno desarrolla, bajo conduccion
docente, seminarios con presentacion escrita, el manejo de técnicas de apoyo para estudiar (mapas mentales,
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Horas de CREDITOS
Horas de )
o trabajo Total de
. Mediacion .
Asignatura Clave Docente a la practico o Horas a la
de campo semana SEP SATCA
semana .
supervisado
Atencion Primaria a la
N AFDMD-142 4 4 8 8 5
Salud

Esta asignatura tedrica practica presencial que contribuye a desarrollar en el alumno las competencias basicas
de planificacion y atencidon comunitaria con enfoque en Atencién Primaria de Salud. Forma parte junto con
Salud Publica | y Salud Publica Il de la linea transversal de asignaturas divisionales de Atencién Primaria en Salud.
Busca comprender el proceso salud-enfermedad, asi como de la respuesta del sistema de salud mexicano
considerando la linea de vida y las cartillas nacionales de salud. Al ser la primera asignatura con esta orientacion
busca fundamentar el trabajo comunitario y la identificacién de necesidades en salud, con énfasis en los
determinantes sociales de la salud, niveles de prevencion, privilegiando la promocién y educacion para la salud
con sustento en las politicas nacionales e internacionales, mediante el trabajo interdisciplinario. El aprendizaje se
construye mediante lectura critica, debates, Aprendizaje Basado en Proyectos (ABP), diagndstico de necesidades,
casos clinicos, practica de campo, intervenciones y estrategias de estudio. Esto se evalUa mediante portafolio de
evidencias, evaluaciones escritas y realizacion de proyectos de intervencion a nivel individual, familiar y/o colectivo,
usando rubricas, listas de cotejo, entre otros. Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccion por dos
profesores: profesor titular de la asignatura y profesor de campo comunitario.

Horas de Horas de CREDITOS
L . Total de
. Mediacion estudio
Asignatura Clave . : Horas a la
Docenteala |independiente SEP SATCA
semana
semana alasemana
Estructuray funcioén Il
ray AFDMD-138 8 2 10 10 10
Nivel celular

Esta asignatura multidisciplinar tedrico practica, estudia el cuerpo humano en el nivel celular. Define el
funcionamiento biolégico de la célula, expresado en la fisiologia y estructura de los organulos que la conformany
sus cambios a través de las fases del ciclo celular. Reconoce la estructura morfoldgica de los distintos tipos de los
tejidos, ligando esta a las funciones que cumplen. Explica el desarrollo embrioldgico del cuerpo humano desde
la fecundacion hasta la especializacion y diferenciacion de las células que formaran las estructuras de los tejidos,
organosy sistemas. Se abordan los temas de lo particular a lo general, iniciando con la biologia celular para ligarla
a la histologia y embriologia, para que el alumno adquiera a conceptualizacion de los niveles de organizacion
bioldgica del organismo humano, en un contexto que permita entender la estructura micro anatdémica normal
de los 6rganos y sistemas y su desarrollo embrionario, para posteriormente analizar los procesos anatémicos y
fisiol6gicos a nivel tisular. Se debera haber acreditada la asignatura de Estructura y Funcion I: Molecular y previa
a la asignatura de Estructura y Funcion IlI: Tisular. El sistema de acreditacion de la asignatura esta orientada a la
evaluacion de competencias por lo que incluye examenes escritos, quizzes, rubricas, asi como, la elaboracion y
presentacion de un trabajo de investigacion para la feria de integracion fisiolégica. El estudiante recurrira al uso
de tecnologias de la informacion y comunicacion para elaboracion de productos de aprendizaje como maquetas,
dibujos, actividades en plataforma Moodle, entre otras. La asignatura es presencial.
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Horas de Horas de CREDITOS
o ) Total de
. Mediacion estudio
Asignatura Clave . . Horas a la
Docenteala |independiente SEP SATCA
semana
semana alasemana
Microbiota AFDMD-143 6 6 6 6

La asignatura tiene la intencién de desarrollar habilidades en el estudiante para el empleo de métodos y
herramientas microbioldgicas con fines de diagnéstico para determinar la presencia de los principales macro y
microorganismos que viven en el ambiente y tienen relacién en el hombre afectan a otros seres vivos y éstos al
ser humano. Las actividades de aprendizaje que se desarrollan por el alumno son el desarrollo de los reportes de
las practicas y las maquetas. Las actividades bajo conduccion del docente son: Seminarios, tareas, exposiciones
y los casos clinicos. Las estrategias de evaluacién que se consideran son las listas de cotejo, rdbricas y examenes
analiticos. Esta materia se imparte en modalidad presencial y se recomienda que el alumno tenga como
antecedentes la materia de estructura y funcién molecular

Horas de CREDITOS
Horas de )
S trabajo Total de
. Mediacion .
Asignatura Clave Docente a la practico o Horas a la
de campo semana SEP SATCA
semana .
supervisado
Salud Publica I* AFDMD-140 4 4 8 8 5

Asignatura teorica practica presencial que contribuye a desarrollar en el alumno las competencias basicas
de planificacién y atencion comunitaria con enfoque en Atencidén Primaria de Salud. Forma parte de la linea
transversal de asignaturas divisionales de Atencién Primaria de Salud y Salud Publica Il. Se analiza el proceso salud-
enfermedad como resultado de estilos y condiciones de vida. Brinda aspectos generales de la Salud Publica y sus
funciones, vinculando esto a procesos de intervencion comunitaria a través del diagnéstico de salud, priorizacion,
diseno y evaluacion con un enfoque de prevencion y promocién de la salud favoreciendo la participacion y el
empoderamiento a nivel individual, familiar y colectivo. El aprendizaje se construye mediante lectura critica,
debates, Aprendizaje Basado en Proyectos (ABP), diagnostico de necesidades, casos clinicos, practica de campo,
intervenciones y estrategias de estudio. Esto se evallua mediante portafolio de evidencias, evaluaciones escritas y
realizacion de proyectos de intervencion a nivel individual, familiar y/o colectivo, usando rubricas, listas de cotejo,
entre otros. Para cursarla se debera haber acreditado “Atencion primaria a la salud”.

Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccién por dos profesores: profesor titular de la asignatura y
profesor de campo comunitario.

Horas de Horas de CREDITOS
o ) Total de
: Mediacion estudio
Asignatura Clave . ) Horasa la
Docenteala |independiente SEP SATCA
semana
semana alasemana
Estructyra y.funmon I AFDMD-139 8 5 10 10 10
Nivel tisular
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La asignatura “Estructuray funcién lll: nivel tisular” permite el conocimiento de la morfologia y fisiologia humana;
através del estudio del cuerpo humano, el estudiante reconocera el estado de salud y enfermedad que le permita
proponer acciones de prevencion y tratamiento. Se estudia la estructura de los diferentes sistemas desde un
nivel tisular, pasando por la anatomia macroscépica, la fisiologia y finalizando con los mecanismos integradores y
reguladores. Esta asignatura es de caracter multidisciplinar, dirigida a los estudiantes de las carreras de medicina,
enfermeria y farmacia y tiene un caracter teérico-practico. Para el logro de la integracién del conocimiento, se
promueve en el estudiante el pensamiento complejo y sistémico, se utilizan las tecnologias de informacién y
comunicacion y se pone en practica el trabajo en equipo. Mediante actividades guiadas por el docente, como
practicas de laboratorio, estudio con modelos anatémicos, videos de diseccion y aplicaciones digitales, se
desarrollan habilidades de resolucién de problemas, identificacion de la funcién y estructuras que componen los
diversos sistemas y 6rganos del cuerpo humano. Promueve la vision humanistica, el apego a las consideraciones
éticas, el desarrollo de actitudes y valores universitarios como honestidad, comunicacion, eficiencia y superacion.
Las estrategias de evaluacién de la asignatura comprenden examenes parciales, cuestionarios, examen
departamental y reportes de practicas de laboratorio. Se ofrece en la modalidad presencial, para cursarla se
debera haber acreditado “Estructura y funcion II: nivel celular”

Horas de Horas de CREDITOS

o ) Total de

. Mediacion estudio
Asignatura Clave . . Horas a la
Docenteala |independiente SEP SATCA
semana
semana a la semana

Aparatosy sistemas | AFDMD-169 8 8 8 8

La asignatura “Aparatos y sistemas I" permite el conocimiento de la morfologia y fisiologia humana; a través del
estudio del cuerpo humano, el estudiante reconocera el estado de salud y enfermedad que le permita proponer
acciones de prevencion y tratamiento. Se estudia la estructura de los diferentes sistemas desde un nivel tisular,
pasando por la anatomia macroscépica, la fisiologia, finalizando con los mecanismos integradores y reguladores.
Esta asignatura es de caracter multidisciplinar, dirigida a los estudiantes de las carreras de medicina, enfermeria
y farmacia y tiene un caracter tedrico-practico. Para el logro de la integracion del conocimiento, se promueve en
el estudiante el pensamiento complejo y sistémico, se utilizan las tecnologias de informacién y comunicacién y se
pone en practica el trabajo en equipo. Mediante actividades guiadas por el docente, como practicas de laboratorio,
estudio con modelos anatémicos, videos de diseccion y aplicaciones digitales, se desarrollan habilidades de
resolucion de problemas, identificacion de la funcion y estructuras que componen los diversos sistemas y
organos del cuerpo humano. Promueve la vision humanistica, el apego a las consideraciones éticas, el desarrollo
de actitudes y valores universitarios como honestidad, comunicacion, eficiencia y superacién. Las estrategias de
evaluacion de la asignatura comprenden examenes parciales, cuestionarios, examen departamental y reportes
de practicas de laboratorio. Se ofrece en la modalidad presencial, para cursarla se debera haber acreditado
“Estructuray funcion llI: nivel tisular”.
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Horas de el .de Total de CBELLICE
o trabajo
. Mediacion . Horas
Asignatura Clave Docente a |a practico o 313
de campo SEP SATCA
semana . semana
supervisado
Salud Publica II* AFDM-141 4 4 8 8 5

Asignatura tedrica practica presencial que contribuye a desarrollar en el alumno las competencias basicas de
atencion comunitaria y clinica con enfoque en Atencion Primaria de Salud. Forma parte de la linea transversal
de asignaturas divisionales de Atencién Primaria en Salud y Salud Publica |, por lo que para cursarla se debera
haber acreditado Salud Publica I. Tiene como propésito desarrollar en el estudiante conocimientos acerca de
los modelos explicativos del proceso salud-enfermedad desde un enfoque clinico que le permitan comprender
la relacién entre los factores de riesgo y los dafos a la salud, asi como los criterios que le permiten considerar a
un factor de riesgo como causal; utiliza la epidemiologia clinica (diagnéstico, prondstico, tratamiento y cuidado),
el analisis de las pruebas diagndsticas y de tamizaje, el diseno de estudios epidemioldgicos y su estadistica, asi
como la farmacoepidemiologia, la adherencia terapéuticay el uso racional de medicamentos para la prevenciony
manejo de los danos a la salud. El aprendizaje se construye mediante lectura critica, debates, Aprendizaje Basado
en Proyectos (ABP), diagnéstico de necesidades, casos clinicos, practica de campo, intervenciones y estrategias
de estudio. Esto se evalla mediante portafolio de evidencias, evaluaciones escritas y realizacion de proyectos de
intervencion a nivel individual, familiar y/o colectivo, usando ribricas, listas de cotejo, entre otros. Asignatura de
caracter multiple que requiere la conduccion por dos profesores: profesor titular de la asignatura y profesor de
campo comunitario.

Horas de Horas de CREDITOS

S ) Total de

. Mediacion estudio
Asignatura Clave . : Horas a la
Docenteala |independiente SEP SATCA
semana
semana a la semana

Aparatosy sistemas |l AFDMD-170 8 8 8 8

La asignatura “Aparatos y sistemas II" permite el conocimiento de la morfologia y fisiologia humana; a través del
estudio del cuerpo humano, el estudiante reconocera el estado de salud y enfermedad que le permita proponer
acciones de prevencion y tratamiento. Se estudia la estructura de los diferentes sistemas desde un nivel tisular,
pasando por la anatomia macroscépica, la fisiologia, finalizando con los mecanismos integradores y reguladores.
Esta asignatura es de caracter multidisciplinar, dirigida a los estudiantes de las carreras de medicina, enfermeria
y farmacia y tiene un caracter tedrico-practico. Para el logro de la integracion del conocimiento, se promueve en
el estudiante el pensamiento complejo y sistémico, se utilizan las tecnologias de informacion y comunicacion y se
pone en practica el trabajo en equipo. Mediante actividades guiadas por el docente, como practicas de laboratorio,
estudio con modelos anatémicos, videos de diseccion y aplicaciones digitales, se desarrollan habilidades de
resolucion de problemas, identificacion de la funcion y estructuras que componen los diversos sistemas y
organos del cuerpo humano. Promueve la vision humanistica, el apego a las consideraciones éticas, el desarrollo
de actitudes y valores universitarios como honestidad, comunicacion, eficiencia y superacion. Las estrategias de
evaluacion de la asignatura comprenden examenes parciales, cuestionarios, examen departamental y reportes de
practicas de laboratorio. Se ofrece en la modalidad presencial, para cursarla se debera haber acreditada “Aparatos
y sistemas I".
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Horas de Horas de Total de CREDITOS
: Mediacion estudio Horas
Asignatura Clave . )
Docenteala |independiente ala SEP SATCA
semana alasemana | semana
Maya introductorio
AFLAE-216 5 0 5 5 5

En este curso los estudiantes inician el aprendizaje de la lengua maya bajo un enfoque comunicativo y funcional,
basada en la produccion oral y escrita de la lengua en uso. El propdsito de este curso es llevar al alumno a conocer
laimportancia y el beneficio que tiene la lengua maya como herramienta para cualquier profesional en el drea de
la salud que entra en contacto con las comunidades mayas de la peninsula de Yucatan, con la finalidad de conocer
e interpretar su mundo, bajo cualquier paradigma del saber. La estructura del curso se divide en dos partes. La
primera, consiste en clases dulicas donde los estudiantes van a conocer el area y la familia lingUistica al que
pertenece el idioma maya, su estructura gramatical, sistema fonoldgico, su semantica y sintaxis, conjuntamente
con las practicas culturales que la constituyen. La segunda, es una practica de acuerdo los casos de patologias
tratados, donde los estudiantes se insertaran a vivir y convivir con los pacientes reales. y/o simuladas para poner
en uso los conocimientos adquiridos del idioma en situaciones de una consulta externa.

FORMACION ESPECIFICA

Horgs de Horas de estudio | Total de CREDITOS
) mediacién | . :
Asignatura Clave docentea la independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Quimica General AFDE-FA-O1 6 0 6 6 6

El propdsitode estaasignatura presencial es que el estudiante explique los cambios de la materia organicae inorganica, asf
como los equilibrios quimicos en los que ésta participa, mediante el conocimiento sobre las propiedades fundamentales
de la estructura atémica y molecular cwon la finalidad de relacionar estos cambios con procesos biolégicos propios
del dmbito farmacéutico. Las principales actividades de aprendizaje bajo la conduccién del académico abordaran la
resolucion y discusion de problemas quimicos, elaboracién de diagramas y ejecucion de practicas de laboratorio. El
aprendizaje se evaluard mediante examenes, foros de discusién de problemas y reportes de laboratorio. Esta asignatura
no tiene requisito.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave docente a la independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Matemdticas aplicadas en farmacia | AFDE-FA-02 4 0 4 4 4

Esta asignatura presencial brinda las herramientas matematicas necesarias para describir de forma cuantitativa
fendmenos bioldgicos, fisicos y quimicos relacionados con la salud y la enfermedad, tales como aritmética, progresiones
y series, ecuaciones lineales y no lineales. En esta asignatura se resolveran problemas practicos, se desarrollaran
seminarios y proyectos relacionados con las aplicaciones de los diversos temas con las ciencias de la salud. El aprendizaje
serd evaluado mediante exdmenes, rubricas de evaluacion de proyectos, reportes de seminarios y ejercicios practicos.
Esta asignatura no tiene requisito.
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: CREDITOS
Horgs de Horas de estudio Total de
. mediacion | . .
Asignatura Clave Socerinn B independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Quimica organicall AFDE-FA-04 6 0 6 6 6

Esta asignatura tiene como finalidad que el alumno describa las propiedades fisicas y quimicas de diversas moléculas
organicas en términos de estructura, estereoquimica y reactividad; los conocimientos adquiridos le seran de utilidad
en el diseno de rutas sintéticas para la generacién de compuestos organicos de relevancia en el area farmacéutica, asi
como para entender la interaccion de estas sustancias con macromoléculas bioldgicas. En esta asignatura se plantearan
mecanismos de reaccidn, se resolveran y discutiran problemas practicos, se elaboraran diagramas y se llevaran a cabo
practicas de laboratorio. La evaluacion del aprendizaje se llevara a cabo mediante examenes, reportes de laboratorio y
gjercicios practicos. Esta asignatura no tiene requisito.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave Aeae independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Célculo AFDE-FA-36 4 0 4 4 4

Esta asignatura tiene como finalidad que el alumno cuente con los elementos de célculo diferencial e integral necesarios
para describir los diferentes modelos tanto tedricos como empiricos de los sistemas fisicos quimicos, fisicoquimicos y
biolégicos. Se hace énfasis en la solucién de ecuaciones diferenciales descriptivas de fendmenos quimicos, bioldgicos
y fisicos, haciendo uso de programas computacionales. El alumno aprenderd a plantear matematicamente problemas
reales, a resolverlos y a interpretarlos. Asi, sera capaz de entender y proponer modelos matematicos en las diferentes
areas de la salud, por medio de los cuales podra describir los fendmenos, obtener informacion sobre ellos, resolver
problemas y tomar decisiones alrededor de ellos.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
. mediacion | . ,
Asignatura Clave docenteala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Quimica analitica | AFDE-FA-08 6 0 6 6 6

La finalidad de esta asignatura presencial es que el estudiante desarrolle métodos analiticos que le permitan estudiar
muestras quimicas de interés en el drea farmacéutico mediante analisis gravimétricos y volumétricos, enfocados
principalmente en equilibrios acido-base, éxido-reduccién, formacion de complejos y precipitacion. En esta asignatura
se resolveran problemas tedricos sobre equilibrios quimicos y se llevaran a cabo practicas de laboratorio. El aprendizaje
serd evaluado mediante examenes, reportes de laboratorio y ejercicios practicos. Esta asignatura no tiene requisito.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS

. mediacion | . .

Asignatura Clave docenteala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Metodologia de la investigacion en
g nvestigact AFDE-FA-03 4 0 4 4 4
Farmacia

Esta asignatura tiene como finalidad de introducir al alumno al método cientifico y a las diferentes técnicas y enfoques de
investigacion. Se busca que el alumno pueda reconocer los fundamentos del método cientifico en las fuentes de informacién de las
disciplinas, asi como promover el interés del estudiante por la investigacion. En esta asignatura se realizaran ensayos y proyectos
relacionados con las aplicaciones de los diversos temas con las Ciencias de la Salud. El aprendizaje serd evaluado mediante examenes,
rdbricas de evaluacién de proyectos, y reportes de seminarios. Esta asignatura no tiene requisito.
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CREDITOS
HO"?‘S de Horas de estudio Total de
. mediacion | . .
Asignatura Clave docente a I3 independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Nutricion en Farmacia AFDE-FA-35 4 0 4 4 4

Nutriciénenfarmacia,esunaasignaturade modalidad presencial basicaenelareadelasalud, lacualbrindaconocimientos
y habilidades para la evaluacion del estado de nutricién, mediante el uso de indicadores antropométricos, bioguimicos,
clinicos y dietéticos, con el objetivo de emitir recomendaciones basadas en evidencia cientifica y brindar asesoria para
la prevencién, diagnostico, tratamiento y control nutricional, asi como para la promocion de la salud del individuo en las
diferentes etapas de la vida, con una vision interdisciplinar, considerando exploracién, valoracién, investigacion, analisis
e intervencién de los procesos bio-psico-sociales asociados a la nutricion, bajo un enfoque ético y responsable.

Al finalizar el plan de asignatura, el alumnado habra desarrollado las competencias necesarias, que le permitan asumir
una posicién de liderazgo para la toma de decisiones responsables en materia de nutricién y ejecutando acciones en
atencion primaria en salud (nutricién comunitaria), asi como en el contexto clinico (nutricién clinica), enfocandose en las
problematicas de salud asociadas a la alimentacion.

Entre lasactividades a desarrollar en esta asignatura estd la elaboracion del diagnéstico nutricio, analisis de casos clinicos
y el desarrollo de estrategias de atencién en nutricion. La evaluacién se realizard mediante matrices de informacién,
presentaciones de diapositivas, resolucién de cuestionarios, actividades practicas y evaluaciones parciales. Se sugiere
haber cursado las asignaturas de Estructura y Funcién Nivel Molecular, Estructura y Funciéon: Nivel Celular y Atencién
Primaria a la Salud.

. REDIT
Horgs de Horas de estudio Total de ¢ o
) mediacion | . :
Asignatura Clave docente ala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Fisica general AFDE-FA-05 4 0 4 4 4

Esta asignatura tiene como finalidad que el alumno describa las propiedades fisicas de diversos sistemas en términos
de su energia, dindmica, asi como de sus propiedades eléctricas y magnéticas, conocimientos que empleara para
explicar fenébmenos relacionados con la caracterizacién fisicoquimica y farmacolégica de moléculas relevantes. En esta
asignatura se resolveran y discutiran problemas practicos, se elaboraran diagramas y se llevaran a cabo seminarios. La
evaluacion del aprendizaje se llevara a cabo mediante examenes, generacion de esquemas y ejercicios practicos. Esta
asignatura no tiene requisito.

: CREDITOS
Horgs de Horas de estudio Total de
. mediacion | . .
Asignatura Clave e independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Bioguimica general AFDE-FA-12 5 0 5 5 5

Laasignatura de Bioquimica general tiene como proposito de aprendizaje, el establecimiento de las bases tedricas acerca
de las propiedades de las biomoléculas mediante una perspectiva sistematica que se integra a la comprension de los
procesos y vias metabolicos que se suscitan a nivel celular y de sistemas. Se promueve un analisis reflexivo acerca de las
alteraciones que se suscitan en los procesos de regulacion de las vias metabodlicas mediante la exposicion de ejemplos
que se presentan bajo ciertas alteraciones y mediante practicas que introduzcan al alumno en la implementacién de
métodos sencillos de aislamiento y cuantificacion de biomoléculas. Como instrumentos de evaluacion se emplean
rubricas y/o escalas de evaluacion Se sugiere haber cursado la asignatura de Estructuray funcion molecular y Estructura
y funcion celular.
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Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave Socerinn B independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Fisicoquimica | AFDE-FA-10 6 0 6 6 6

El propdsito de esta asignatura es que el alumno conozca las variables fisicoquimicas de los compuestos que son
utilizados en la manufactura de los medicamentos, como principales actividades de aprendizaje el alumno realizara
gjercicios practicos, actividades como cuestionarios, diagramas de flujo, participacién en seminarios, reportes de
practicas; el aprendizaje sera evaluado mediante el desempefio del estudiante en seminarios, practicas de laboratorio,

gjercicios practicos y evaluaciones escritas, esta asignatura no requiere requisito y se impartira de manera presencial.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . .
Asignatura Clave Aeae independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Quimica Orgdnica Il AFDE-FA-13 6 0 6 6 6

Asignatura presencial que tiene como propdsito de aprendizaje que el estudiante comprenda los fundamentos
fisicoguimicos involucrados en las operaciones unitarias, asi como que adquiera la habilidad de trabajo en el laboratorio
para efectuar las operaciones basicas intercaladas en el proceso de produccién de formas farmacéuticas a nivel piloto,
a través del uso de materia prima y equipos de laboratorio validados. El aprendizaje se evalUa con examenes escritos,
reportes de practicas de laboratorio y presentacion de seminarios; los instrumentos de evaluacion que se utilizan son
rubricas y listas de cotejo. Se requiere haber acreditado Quimica Organica |.

r::c;iaasc?;n Horas de estudio Total de CREDITOS
Asignatura Clave docenteala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Quimica Analitica Il AFDE-FA-09 6 0 6 6 6

El propdsito de esta asignatura es que el estudiante analice diversas muestras quimicas haciendo uso de metodologias
validadas tales como técnicas cromatograficas, espectroscopicas y espectrométricas con la finalidad de establecer su
composicion y propiedades fisicoquimicas, y de esta forma establecer las bases cientificas para el control de calidad de
sustancias de importancia en el campo de la Farmacia. En esta asignatura se analizardn espectros de ultravioleta-visible,
infrarrojo, resonancia magnética nuclear y masas; se desarrollaran protocolos de validacién de métodos analiticos y se
llevaran a cabo practicas de laboratorio. El aprendizaje serd evaluado mediante exdmenes, reportes de laboratorio y
gjercicios practicos. No tiene requisito previo.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave docenteala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Farmacologia | AFDE-FA-16 6 0 6 6 6

El propdsito de esta asignatura presencial que el estudiante comprenda los conceptos basicos de los procesos
farmacocinéticosy farmacodindmicos que experimentan los farmacos mas representativos de cada grupo farmacolégico
en el organismo, sobre el mecanismo de accion a nivel celular y molecular, relacionando estos mecanismos con sus
acciones en el ser humano y con su empleo en terapéutico. El aprendizaje se evalla mediante exdmenes escritos,
practicas de laboratorio, casos clinicos y seminarios, haciendo uso de instrumentos de evaluacion tales como rubricasy
listas de cotejo. Esta asignatura no tiene requisito.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediaciéon | . .
Asignatura Clave docente a la independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Fisicoquimica Il AFDE-FA-TI 6 0 6 6 6
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Esta asignatura tiene como finalidad que el estudiante identifique las propiedades de diversos sistemas tales como
solidos, liquidos, coloides, suspensiones y emulsiones, desde un enfoque termodinamico y cinético, para establecer
las implicaciones de éstos en la preparacion de productos farmacéuticos. En esta asignatura se resolveran y discutiran
problemas tedricos, se elaboraran diagramas y se llevaran a cabo practicas de laboratorio. La evaluacion del aprendizaje
se llevara a cabo mediante examenes, reportes de laboratorio y ejercicios practicos. Esta asignatura no tiene requisito.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave Soeerinn B independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Toxicologia AFDE-FA-20 4 0 4 4 4

El propodsito de esta asignatura presencial es que el estudiante identifique los efectos nocivos de la exposicién a
agentes toxicos en los sistemas bioldgicos, asi como la determinacion de los niveles de dafo y mecanismos de lesiones.
Asimismo, identificara los principales riesgos y efectos del uso de los medicamentos, reconociendo las diferencias
entre una reaccion adversa y manifestaciones organicas y clinicas de un paciente intoxicado. El aprendizaje se evalla
mediante examenes, practicas de laboratorio, seminarios y ejercicios, empleando instrumentos de evaluacion tales
como rubricas y listas de cotejo. Se sugiere haber cursado Farmacologia |.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
. mediacion | . .
Asignatura Clave docenteala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Microbiologia clinica AFDE-FA-14 5 0 5 5 5

Laasignaturademicrobiologiaclinicatienecomo propésitodeaprendizaje que elalumnoidentifiquelos microorganismos
mas recurrentes que comprometen la salud del humano, y algunos de importancia en la industria farmacéutica. Esto
permitird al alumno contribuir en la toma de decisiones acerca del régimen farmacoterapéutico ad hoc, o bien en la
toma de decisiones para la contencion de una contaminacion bioldgica en la industria. Los instrumentos de evaluacion
exploran el conocimiento tedrico-practico mediante pruebas objetivas, rubricas y escalas de evaluacion. Se sugiere
haber cursado la asignatura de microbiota y estructura y funcién celular.

CREDITOS
Horas de Horas de estudio Total de
. mediacion | . .
Asignatura Clave docente a la independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Hematologia AFDE-FA-15 5 0 5 5 5

Hematologia es una disciplina que estudia el tejido sanguineo y las diferentes alteraciones que se presentan en sus
constituyentes como: glébulos rojos (anemias), plaquetas, factores de la coagulacion (hemostasia y trombosis) y glébulos
blancos (por ejemplo, enfermedades neoplasicas como linfomas, leucemia y mieloma). Por lo anterior el propdsito
de esta disciplina es evaluar y analizar la funcién de los componentes sanguineos que permiten realizar la deteccion
temprana de trastornos hematoldgicas. Ademas, estos trastornos tienen una gran relevancia médica, ya que producen
enfermedades con mayor morbimortalidad en la actualidad. Por lo que paralelamente constituye una disciplina que
contribuye en el desarrollo de competencias terminales que le permiten reforzar los equipos de salud para atender las
necesidades del dmbito clinico, asi como de la implementacion de técnicas de laboratorio clinico para diagnéstico y
control de problemas de salud, bajo un enfoque ético y con sentido de responsabilidad
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. CREDITOS
Horgs de Horas de estudio Total de
) mediacion | . .
Asignatura Clave Socerinn B independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Inmunologia AFDE-FA-34 6 0 6 6 6

La asignatura de Inmunologia tiene como proposito que el estudiante analice e identifique los procesos celulares y
moleculares de la respuesta inmunitaria y refuerce e interprete los conceptos mediante practicas en el laboratorio, lo
que le permitira comprender: 1) los mecanismos de accion de terapias biolégicas y farmacolégicas, 2) y promover un
razonamiento que permita idear estrategias que inciden en la generacién de blancos terapéuticos. Comprendera los
mecanismos de proteccion molecular y celular ante agentes extrafios de origen biologico, quimico y/o fisico, lo que
incide en la comprension de los procesos fisiopatoldgicos que pueden suscitarse durante una enfermedad infecciosa
0 en enfermedades no transmisibles de perfil autoinmune, metabdlico y/o Cancer. Como principales actividades de
aprendizaje se realizaran seminarios, solucién de casos clinicos (abordaje inmunolégico) y practicas de laboratorio
(modelos experimentales). Para evaluar el aprendizaje se aplican examenes de conocimientos, se emplean rdbricas
y escalas de evaluacion. Se sugiere haber cursado Ecologia humana, Estructura y funcion celular, Estructura y funcion
molecular.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave Aeae independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Farmacologia Il AFDE-FA-24 6 0 6 6 6

El propdsito de esta asignatura es que el alumno aplique los criterios para el uso racional de farmacos utilizados en
la terapéutica de las infecciones microbianas y parasitarias, en las alteraciones cardiacas y trastornos enddcrinos, asf
como su cumplimiento derivado de la prescripcion médica, el alumno realizara actividades como mapas conceptuales,
cuadros sindpticos, resolverd evaluaciones escritas y realizara la resolucion de un caso clinico como producto final; el
aprendizaje sera evaluado mediante seminarios, evaluaciones escritas y analisis de casos clinicos. Esta asignatura no
requiere de requisito y se imparte de manera presencial.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
. mediacion | . ,
Asignatura Clave docenteala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Quimica Farmacéutica AFDE-FA-21 5 0 5 5 5

El propésito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que los estudiantes comprendan las bases quimicas de
la accién de los farmacos y la relacion estructura quimica-actividad biolégica para el disefio, sintesis, bioevaluacion y
desarrollo de nuevos principios activos con propiedades terapéuticas. El aprendizaje se evalla con exdmenes escritos,
reportes de practicas de laboratorio y presentacién de seminarios; los instrumentos de evaluacién que se utilizan son
rubricas y listas de cotejo. Para cursar esta asignatura se sugiere que el estudiante tenga conocimientos sobre Quimica
organicay Farmacologia.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave docenteala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Seguridad y Salud en el trabajo AFDE-FA-23 6 0 6 6 6

Seguridad y Salud en el Trabajo, es una asignatura presencial que tiene como propoésito que el alumnado identifique
los elementos para el desarrollo de programas preventivos que coadyuven al mantenimiento de la seguridad e higiene,
prevencién de accidentes y enfermedades laborales. Se realizan actividades de aprendizaje basados en la solucion
de problemas, paneles de discusion y proyectos de integracién relacionados con el espacio fisico, la fisiologia del
trabajo, la importancia del entrenamiento, la capacitacion y la educacion para tener un ambiente laboral seguro, con
riesgos identificados y controlados mediante el empleo de las principales guias y normas industriales de seguridad.
El aprendizaje se evalla a través de exdmenes escritos, practicas de laboratorio y seminarios, apoyados con el uso de
rubricas y/o gufas de observacion.
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) CREDITOS
Horgs de Horas de estudio Total de
) mediacion | . .
Asignatura Clave Socerinn B independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Genética AFDE-FA-37 4 0 4 4 4

El propdsito de esta asignatura presencial es que el estudiantado comprenda los conceptos basicos relacionados con el
material genéticoy su expresion, las alteraciones genéticas de importancia clinica, los avances mas recientes en biologia
y genética molecular, orientadas en el disefo y la clasificacion del cédigo genético y los mecanismos que regulan la
sintesis proteica y las alteraciones genéticas del metabolismo en los seres vivos, asi como que reconozca la variacion
genética que origina la resistencia a los farmacos. El aprendizaje se evalla mediante examenes escritos, practicas de
laboratorio, casos clinicos y seminarios, apoyados en instrumentos de evaluacion tales como rubricas y listas de cotejo.
Esta asignatura no tiene requisito

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave Aeae independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Fisiopatologia AFDE-FA-4] 6 0 6 6 6

El proposito de la asignatura de Fisiopatologia es que el alumnado adquiera las bases tedricas para identificar y distinguir
desde el contexto sintomatolégico, etioldgico v clinico, las alteraciones fisioldgicas que se suscitan a nivel de aparatos
y sistemas que pueden presentarse en un paciente. Para ello se fomenta el andlisis comparativo entre una condicion
fisiolégica y una fisiopatolégica que eventualmente permita distinguir el principio de causa y efecto. Adicionalmente,
se promueve que el estudiantado identifique las alteraciones que se suscitan a nivel celular, tisular y de érganos en
condiciones patoldgicas, esto se logra mediante la revisidn en la literatura de los procesos fisiopatolégicos y el estudio
de casos clinicos, con la meta de considerar la terapia farmacoldgica mas ad hoc. El aprendizaje se evalla mediante
examenes, discusiones dirigidas y ejercicios de simulacién, empleando instrumentos de evaluacion tales como rdbricas,
listas de cotejo 0 escalas de evaluacion. Para cursar la asignatura se sugiere haber cursado la asignatura de Inmunologia,
Estructuray funcion tisular.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave docente a la independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Disefio de medicamentos AFDE-FA-25 6 0 6 6 6

Esta asignatura presencial, tiene como propoésito que el alumno identifique las propiedades fisicoquimicas y los
componentes de laformulacién en el desarrollo de férmulas farmacéuticas. Como principales actividades de aprendizaje
el alumnado realizara practicas y reportes de laboratorio, actividades como mapas conceptuales, diagramas de flujo,
cuadros comparativos entre otras; el aprendizaje sera evaluado mediante actividades practicas, tales como evaluaciones
escritas, seminarios y trabajos de investigacion. Para cursar esta asignatura se sugiere que el estudiante haya cursado
Fisicoquimica Iy I.
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

. CREDITOS
Horgs de Horas de estudio Total de
) mediacion | . .
Asignatura Clave Socerinn B independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Biotecnologia AFDE-FA-40 5 0 5 5 5

Biotecnologia es una asignatura presencial que tiene como propdsito fundamental que el alumno comprenda las
principalesareasdeaplicacion, técnicasmoleculares parael desarrollo biotecnoldgico,asicomolasventajasy controversias
del uso de organismos vivos o parte de estos para su aplicacion en el drea de la salud a través del reconocimiento del
marco legal, ético y comercial de sus productos. Se realizan actividades de aprendizaje como proyectos de integracion
donde se incluyen procesos elementales que involucran a los acidos nucleicos, asi como la replicacion, transcripcion y
traduccidn, hasta la revision de las técnicas moleculares mas utilizadas. El aprendizaje se evalla mediante examenes
escritos, reportes de practicas en laboratorio y seminarios de investigacion. Esta asignatura no tiene requisito.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
. mediacion | . .
Asignatura Clave docenteal independienteala | horasala s
semana semana EP SATCA
semana
Operaciones Unitarias
P o AFDE-FA-26 6 0 6 6 6
Farmacéuticas

Asignatura presencial que tiene como propdsito de aprendizaje que el estudiante comprenda los fundamentos
fisicoguimicos involucrados en las operaciones unitarias, asi como que adquiera la habilidad de trabajo en el laboratorio
para efectuar las operaciones basicas intercaladas en el proceso de produccién de formas farmacéuticas a nivel piloto,
a través del uso de materia prima y equipos de laboratorio validados. El aprendizaje se evalla con examenes escritos,
practicas de laboratorioy presentacion de seminarios; los instrumentos de evaluacion que se utilizan son rubricas y listas
de cotejo. Esta asignatura no tiene requisito.

CREDITOS
Hor‘?‘s de Horas de estudio Total de
. mediacion | . .
Asignatura Clave docente a la independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Evaluacién preclinica AFDE-FA-32 6 0 6 6 6

Asignatura presencial que tiene como proposito que el estudiante desarrolle la habilidad para evaluar el potencial
terapéutico de moléculas y/o productos de origen natural y/o sintéticos con posibilidades de ser empleados en la
terapéutica, asi como en la utilizacién de herramientas de analisis y evaluacién que permitan identificar la potencialidad
de nuevas entidades quimicas con actividad como candidatos a nuevos farmacos empleando modelos animales. El
aprendizaje se evalua mediante exdmenes, practicas de laboratorio y ejercicios siguiendo instrumentos de evaluacion
tales como rubricas, listas de cotejo o escalas de evaluacion. Para cursar la asignatura se sugiere haber cursado la
asignatura de Quimica Farmacéutica, Farmacologia | y II, Estructuras y funcion I, 11y 1.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave docernteala independienteala | horasala
semana semana S S
semana
Biofarmacia AFDE-FA-28 6 0 6 6 6

El proposito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que el estudiante desarrolle la habilidad de disefar
métodos cientificos y experimentos que utilizan para evaluar la biodisponibilidad con la finalidad de determinar la
eficacia e intercambiabilidad de los medicamentos mediante revision de la literatura enfocada en casos clinicos y
practicas experimentales. El aprendizaje se evalla mediante examenes, practicas de laboratorio y ejercicios siguiendo
instrumentos de evaluacion tales como rubricas, listas de cotejo o escalas de evaluacion. Esta asignatura no tiene
requisito
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

. CREDITOS
Horgs de Horas de estudio Total de
) mediacion | . .
Asignatura Clave Socerinn B independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Farmacognosia AFDE-FA-22 5 0 5 5 5

Esta asignatura presencial, tiene como propdsito que el alumno conozca las materias primas de origen vegetal, las
principales rutas metabdlicas y productos importantes del metabolismo secundario de interés farmacoldgico, asi
como de los procesos de extraccion para la aplicacion en la terapéutica, las actividades de aprendizaje seran basadas
en practicas de laboratorio, seminario y un proyecto final, la evaluacién del aprendizaje seréa mediante reportes de
practicas de laboratorio, exdmenes escritos, rubricas y un proyecto final integrador, por su parte el alumno realizara
reportes de laboratorio, mapas conceptuales, diagramas de flujo, esta asignatura no tiene requisito.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave Aeae independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Bioestadistica AFDE-FA-27 4 0 4 4 4

El proposito de esta asignatura presencial es que el estudiante comprenda los conceptos basicos de estadistica
descriptiva e inferencial, generando pensamiento critico y sistematico para investigaciones con la aplicacion correcta de
la estadistica, para la obtencion de resultados confiables que permitan la descripcion, conocimiento y entendimiento,
de la poblacion estudiada y del objetivo de la investigacion. El aprendizaje se evalla mediante examenes escritos y
gjercicios siguiendo instrumentos de evaluacion tales como rdbricasyy listas de cotejo. Esta asignatura no tiene requisito

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . .
Asignatura Clave docenteala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Bioética AFDE-FA-18 4 0 4 4 4

La asignatura de Bioética es un curso tedrico-practico que permitird al estudiantado identificar problemas éticos
que surgen en el contexto de la asistencia y el desarrollo de proyectos de investigacion. Permite al alumnado adquirir
competencias que favorezcan la atencion cientifico humanista; lo que se logra a través de exposiciones, analisis,
reflexionesy debates,cumpliendo criterios de inclusién. Elcursoincluye actividades de lectura de textos originales, criticas
tedricas, enfoques legales y politicos relacionados con dreas tematicas de la bioética contemporanea. Adicionalmente,
el curso combinara lectura y grupos de discusion, por lo cual los estudiantes desarrollaran habilidades de comunicacion
oral y escrita para describir criticamente, responder e influir en los debates de bioética con responsabilidad social. El
aprendizaje se construye mediante lectura critica, aprendizaje basado en problemas, debates y andlisis casos clinicos.
Se evalUa mediante portafolio de evidencias, evaluaciones escritas, evaluaciones actitudinales; usando rubricas y/o listas
de cotejo.

. REDIT
Horgs de Horas de estudio Total de ¢ o
) mediacion | . :
Asignatura Clave docente ala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Tecnologia Farmacéutica | AFDE-FA-38 6 0 6 6 6

El proposito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que los estudiantes desarrollen la habilidad de elaborar
formas farmacéuticas sélidas a nivel piloto que cumplan con los requisitos de calidad descritos en la Farmacopea de
los Estados Unidos Mexicanos y farmacopeas extranjeras, considerando la normativa nacional e internacional vigente
y a través de simulaciones practicas del trabajo cotidiano en la industria farmacéutica. El aprendizaje se evalla con
examenes escritos, practicas de laboratorio, presentacion de seminarios y exposicion de las formas farmacéuticas ante
la comunidad universitaria; los instrumentos de evaluacién que se utilizan son rdbricasy listas de cotejo. Para cursar esta
asignatura se sugiere que el estudiante haya cursado Operaciones Farmacéuticas Unitarias.
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

. CREDITOS
Horgs de Horas de estudio Total de
) mediacion | . .
Asignatura Clave Socerinn B independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Tecnologia Farmacéutica Il AFDE-FA-39 6 0 6 6 6

El propdsito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que el estudiantado desarrolle la habilidad de elaborar formas
farmacéuticas liquidas y semisolidas a nivel piloto que cumplan con los requisitos de calidad descritos en la Farmacopea
de los Estados Unidos Mexicanos y farmacopeas extranjeras, considerando la normativa nacional e internacional vigente
y a través de simulaciones practicas del trabajo cotidiano en la industria farmacéutica. El aprendizaje se evalla con
examenes escritos, practicas de laboratorio, presentacion de seminarios y exposicion de las formas farmacéuticas ante
la comunidad universitaria; los principales instrumentos de evaluacién que se utilizan son rubricasy listas de cotejo. Para
cursar esta asignatura se sugiere que el estudiante haya cursado Tecnologia Farmacéutica I.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . .
Asignatura Clave Aeae independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Andlisis de medicamentos AFDE-FA-31 6 0 6 6 6

El proposito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que el alumnado adquiera o comprenda los conocimientos
cientificos, técnicos y legales para realizar la evaluacion, analisis y control de todo tipo de medicamentos, principios
activos y excipientes en los términos y alcance que se establecen en la Industria Farmacéutica Nacional e Internacional.
Ademas de organizar, supervisar y gestionar los trabajos del laboratorio segun la normativa legal vigente de la COFEPRIS,
Secretaria de Salud y organismos Internacionales, poniendo énfasis en el cumplimiento de las Buenas Practicas de
Laboratorio y la validacién adecuada de los métodos analiticos. En esta asignatura el estudiantado realizara actividades
de aprendizaje basado en problemas, resolucion de casos practicos, practicas de laboratorio, seminarios. El aprendizaje
se evalla con examenes escritos, rubricas y listas de cotejo. Para cursar esta asignatura se sugiere que el estudiantado
se encuentre cursado Tecnologia Farmacéutica |.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
. mediacion | . .
Asignatura Clave docenteala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Generacion y difusion del
ve AFDE-FA-7 4 0 4 4 4
conocimiento

Estaasignatura tiene comofinalidad que el alumnado desarrolle habilidades de escrituray comunicacién de informacion
cientifica para promover el interés del estudiantado por la investigacién. En esta asignatura se realizardn proyectos
con formato cientificos como articulos cientificos, proyectos de investigacion y/o tesis. El aprendizaje serd evaluado

mediante, rubricas de evaluacion de proyectos, listas de cotejo y seminarios. Esta asignatura no tiene requisito.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
. mediacion | . .
Asignatura Clave docente a la independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Optatival AFDE-FA-19 4 0 4 4 4

Esta asignatura tiene como finalidad que el alumnado se mantenga actualizado en temas de relevancia en el area
profesional, para promover el interés del estudiante por la investigacion. En estas asignaturas se realizaran alguna de
las siguientes actividades trabajos escritos, practicas de laboratorio, ensayos, presentaciones de seminarios y tesis, esto
dependiendo del objetivo de cada optativa. El aprendizaje sera evaluado mediante, rubricas de evaluacion de proyectos,
listas de cotejo y seminarios. Esta asignatura no tiene requisito.
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

CREDITOS
Horas de Horas de estudio Total de
. mediacion | . .
Asignatura Clave docente a I3 independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Optativa 2 AFDE-FA-29 4 0 4 4 4

Esta asignatura tiene como finalidad que el alumnado se mantenga actualizado en temas de relevancia en el area
profesional, para promover el interés del estudiantado por la investigacién. En estas asignaturas se realizaran alguna
de las siguientes actividades trabajos escritos, practicas de laboratorio, ensayos, presentaciones de seminarios y tesis,
esto dependiendo del objetivo de cada optativa. El aprendizaje sera evaluado mediante, rubricas de evaluacion de
proyectos, listas de cotejo y seminarios. Esta asignatura no tiene requisito.

Horgs de Horas de estudio Total de CREDITOS
) mediacion | . :
Asignatura Clave Atae independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Optativa 3 AFDE-FA-30 4 0 4 4 4

Esta asignatura tiene como finalidad que el alumnado se mantenga actualizado en temas de relevancia en el area
profesional, para promover el interés del estudiantado por la investigacion. En estas asignaturas se realizaran alguna
de las siguientes actividades trabajos escritos, practicas de laboratorio, ensayos, presentaciones de seminarios y tesis,
esto dependiendo del objetivo de cada optativa. El aprendizaje sera evaluado mediante, rubricas de evaluacion de
proyectos, listas de cotejo y seminarios. Esta asignatura no tiene requisito.

Hor'as de Horas de estudio Total de CREDITOS
. mediacion | . :
Asignatura Clave docenteala independienteala | horasala
semana semana SEP SATCA
semana
Optativa 4 AFDE-FA-33 4 0 4 4 4

Esta asignatura tiene como finalidad que el alumnado se mantenga actualizado en temas de relevancia en el area
profesional, para promover el interés del estudiantado por la investigacion. En estas asignaturas se realizardn alguna
de las siguientes actividades trabajos escritos, practicas de laboratorio, ensayos, presentaciones de seminarios y tesis,
esto dependiendo del objetivo de cada optativa. El aprendizaje sera evaluado mediante, rubricas de evaluacion de
proyectos, listas de cotejo y seminarios. Esta asignatura no tiene requisito.

FORMACION PRACTICA**

Horas de Hz?arZZ%e Horas de Total de )

: mediacion 03] estudio CREDITOS

Asignatura Clave practico ) ) horasala
docenteala independiente a
semana de campo la semana semana
supervisado SEP SATCA
Propedéutica | e ea o5 2 2 0 4 4 3
Clinica

El propdsito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que el estudiantado desarrolle los conocimientos
necesarios para efectuar un abordaje ordenado, integral y estructurado en la elaboracién de la historia clinica
farmacoterapéutica, ademas de utilizar las herramientas de analisis y evaluacion que permitan identificar
el conocimiento clinico basico para analizar la farmacoterapia de los pacientes. El aprendizaje serad evaluado
mediante, rubricas de evaluacion de proyectos y/o casos clinicos, listas de cotejo y seminarios. Esta asignatura no
tiene requisito. Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccion por dos profesores: profesor titular de
la asignatura y coordinador de ciclo clinico.
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

Horas de I-l?arizie Horas de Total de )
: mediacion 103 estudio CREDITOS
Asignatura Clave practico ) ) horasala
docenteala independiente a
semana de campo la semana semana
supervisado SEP | SATCA
Atencion 1 Arpp-FA0 4 2 0 6 6 5
Farmacéutica

El propdsito de la asignatura es dotar de las bases tedricasy practicas para que el estudiantado tenga la capacidad
de implementar bajo un contexto integrativo y sistematico un plan que asegure la efectividad, seguridad y
adherencia para el uso de los medicamentos por parte del paciente. Para ello se promueve el analisis critico
y disefio de un régimen farmacoterapéutico, mediante ejemplos y ejercicios que permitan generar registros y
disenar planes. Paralelamente el alumnado refuerza y comprende los mecanismos de acciéon de los farmacos
y efectos que ejercen sobre los sistemas biologicos. Se emplearan como instrumentos de evaluacion reportes y
practicas en los que se emplearan rubricas, listas de cotejo o escalas de evaluacion. Para cursar la asignatura se
sugiere haber cursado la asignatura de Farmacologia y Biofarmacia. Asignatura de caracter multiple que requiere
la conduccion por dos profesores: profesor titular de la asignatura y coordinador de ciclo clinico.

Horas de FICIEE .de Horas de
o trabajo . Total de CREDITOS

. mediacion L estudio

Asignatura Clave practico | . : horasa la

docentea la independiente
semana CISEEMZD alasemana semana
supervisado SEP SATCA
Biogquimica Clinica | *| AFDP-FA-04 4 2 0 6 6 5

El propdsito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que el estudiantado desarrolle conocimiento
profundo de las aplicaciones e interpretacion de las determinaciones bioquimicas en la medicina interna, ademas
de conocimientos de los métodos y técnicas analiticas empleados. Mediante esta asignatura el alumnado integra
los conocimientos de estructura y funcion, fisiologia, fisiopatologia, bioquimica y diagndstico clinico y aplica la
metodologia y técnicas analiticas en la prevencion, diagnostico y seguimiento de los pacientes con patologias de
origen hematoldgicas, renales y hepaticas. El aprendizaje se evalia mediante examenes, practicas de laboratorio
y ejercicios siguiendo instrumentos de evaluacién tales como rubricas, listas de cotejo o escalas de evaluacion.
Para cursar la asignatura se sugiere haber cursado la asignatura de Bioquimica, Estructura y Funcion Molecular,
Celular y Tisular. Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccion por dos profesores: profesor titular
de la asignatura y coordinador de ciclo clinico.

Horas de Floves .de Horas de
S trabajo . Total de CREDITOS
. mediacion L estudio
Asignatura Clave practico |, . horasala
docenteala independiente a
semana de campo la semana semana
supervisado SEP SATCA
Buenas Practicas
e AFDP-FA-06 2 2 0 4 4 3
Clinicas

El propdsito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que el estudiantado desarrolle conocimientos
basicos sobre los conceptos y normatividad relacionada a la investigacion clinica y su aplicacion en el desarrollo
de protocolos de investigacion, las etapasy consideraciones que deben cumplirse para salvaguardar la proteccion
de los derechos, seguridad y bienestar de los pacientes. En esta asignatura se realizaran presentaciones de casos
clinicos y trabajos escritos. El aprendizaje sera evaluado mediante, rubricas de evaluacion de proyectos, listas de
cotejo y seminarios. Para cursar la asignatura se sugiere haber cursado la asignhatura de Bioética. Asignatura de
caracter multiple que requiere la conduccién por dos profesores: profesor titular de la asignatura y coordinador
de ciclo clinico.
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

Horas de '1?;22%6 Horas de Total de
. mediacion . .J estudio CREDITOS
Asignatura Clave practico ) ) horasala
docenteala independiente a
semana de campo la semana semana
supervisado SEP SATCA
Administracién
y gerencia en AFDP-FA-09 2 2 0 4 4 3
Farmacia *

Administracién y gerencia en Farmacia es una asignatura presencial cuyo propésito es que el alumnado posea
la capacidad de solucionar problemas en un ambiente hospitalario y desarrolle actitudes basicas en su deber
farmacéutico con sus pacientes y companeros de trabajo, con calidad profesional, mediante actitud de empatia,
amabilidad, respeto, tolerancia y responsabilidad social. Se realizan actividades de aprendizaje de analisis de estilos
de vida de una poblacién a través de la identificacion del proceso de salud-enfermedad y factores de riesgo en el
individuo para poder realizar un diagnéstico de salud siguiendo la normativa de la institucién. El aprendizaje se
evalla mediante examenes escritos y reporte de observacion de problemas e historias clinicas. Esta asignatura
no tiene requisito. Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccion por dos profesores: profesor titular
de la asignatura y coordinador de ciclo clinico.

Horas de ;
Horgs de trabajo Horas gle Total de EREBIEE
. mediacion L estudio
Asignatura Clave practico . . horas ala
docenteala de campo independiente a cemana
semana ) P la semana SEP SATCA
supervisado
Farmacovigilancia* | AFDP-FA-02 4 2 0 6 6 5

El propdsito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que el estudiantado desarrolle la capacidad de
intervencion clinica para garantizar la seguridad en el uso de los medicamentos, principalmente en ambientes
hospitalarios, a través de la busqueda y notificacién de sospechas de reacciones adversas a medicamentos y
problemas relacionados, que tienen gran impacto en los servicios de salud. El aprendizaje se evalla con examenes
escritos, participacion en la identificacion y resolucion de casos en un entorno real o potencial y presentacion de
seminarios; los instrumentos de evaluacién que se utilizan son rdbricasy listas de cotejo. Para cursar esta asignatura
se sugiere que el alumnado haya cursado Farmacologia |, Farmacologia Il y Seguimiento farmacoterapéutico.
Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccién por dos profesores: profesor titular de la asignatura y
coordinador de ciclo clinico.

Horas de '1?;22? Horas de Total de )
: mediacion 03] estudio CREDITOS
Asignatura Clave practico . ) horas ala
docenteala independiente a
semana STl la semana semana
supervisado SEP SATCA
Bioquimica Clinica

9 I * AFDP-FA-07 4 2 0 6 6 5

El propdsito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que el estudiantado desarrolle conocimiento
profundo de las aplicaciones e interpretacién de las determinaciones bioguimicas en la medicina interna, ademas
de conocimientos de los métodos y técnicas analiticas empleados. Mediante esta asignatura el alumnado integra
los conocimientos de las Estructuras y funcion nivel I, Il y lll, Fisiologia, Fisiopatologia, Bioquimica y Diagnéstico
clinico y aplica la metodologia y técnicas analiticas en la prevencion, diagndstico y seguimiento de los pacientes
con patologias de origen inmunolégico y microbioldgico. El aprendizaje se evalla mediante examenes, practicas
de laboratorio y ejercicios siguiendo instrumentos de evaluacion tales como rdbricas, listas de cotejo o escalas de
evaluacioén. Para cursar la asignatura se sugiere haber cursado la asignatura de Bioquimica, Estructura y Funcién
Molecular, Celular y Tisular, Bioguimica Clinica I. Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccién por
dos profesores: profesor titular de la asignatura y coordinador de ciclo clinico.
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

Horas de '1?;22%6 Horas de Total de )
: mediacion iy estudio CREDITOS
Asignatura Clave practico ) . horas ala
docenteala independiente a
semana de campo la semana semana
supervisado SEP SATCA
Farmacoeconomia* | AFDP-FA-01 2 2 0 4 4 3

La asignatura de Farmacoeconomia tiene como propdsito de aprendizaje que el estudiantado adquiera el
conocimiento tedrico-practico para evaluar y dar seguimiento a los programas de servicio, de adquisicion,
resguardo y dispensacion de los productos farmacéuticos al cuidado de la salud. Mediante la identificacion,
evaluacion y comparacién de los costos (recursos consumidos) y los resultados de caracter clinico y econémico
de un medicamento. Para ello el alumno desarrollara habilidades en la evaluacion del costo-beneficio de los
tratamientos, mediante modelos econdémico-matematicos. El aprendizaje se evalla mediante examenes,
practicas en laboratorioy ejercicios. Para ello se emplean instrumentos de evaluacién tales como rubricas, listas de
cotejo o escalas de evaluacion. Para cursar la asignatura se sugiere haber cursado la asignatura de bioestadistica.
Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccion por dos profesores: profesor titular de la asignaturay
coordinador de ciclo clinico.

Horas de '1?;?;? Horas de Total de )
: mediacion e estudio CREDITOS
Asignatura Clave practico . . horas ala
docenteala independiente a
semana de campo la semana semana
supervisado SEP SATCA
Farmacia clinica* | AFDP-FA-03 2 2 0 4 4 3

El propdsito de aprendizaje de esta asignatura presencial es que el estudiantado desarrolle la capacidad de
intervencion en la administracion de medicamentos en la Farmacia de los hospitales, aporten sus conocimientos
para mejorar el nivel y calidad de los pacientes y participe en el equipo de salud con la toma de decisiones
relacionadas con farmacoterapia. El aprendizaje se evalia mediante examenes escritos, participacion en la
identificacion y resolucion de casos en un entorno real o potencial y presentacién de seminarios; los instrumentos
de evaluacion que se utilizan son rdbricasy listas de cotejo. Para cursar esta asignatura se sugiere que el estudiante
haya cursado Farmacologia |, Farmacologia Il y puede cursar simultaneamente atencion farmacéutica. Asignatura
de caracter multiple que requiere la conduccion por dos profesores: profesor titular de la asignatura y coordinador
de ciclo clinico.

Horas de '1?;;2%‘9 Horas de Total de )

: mediacion el estudio CREDITOS

Asignatura Clave practico ) ) horasala
docenteala independiente a
semana de campo la semana semana
supervisado SEP SATCA
Farmacia
- AFDP-FA-08 2 2 0 4 4 3
comunitaria

El propdsito de esta asignatura es que el alumnado identifique y aplique técnicas de educacion al paciente
enfocadas a la promocién de la salud y la prevencion de la enfermedad, con responsabilidad social. Como
actividades de aprendizaje se considera el desarrollo del proyecto integrador, la participacion en seminarios y
la accion comunitaria. El aprendizaje sera evaluado mediante un proyecto integrador relacionado con el trabajo
en la comunidad, la participacion en seminarios y la elaboracion de un cartel promocional de la salud, asi como
evaluaciones escritas. Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccién por dos profesores: profesor
titular de la asignatura y profesor de campo comunitario.

Horas de
Horas de trabaio Horas de Total de
: mediacion el estudio CREDITOS
Asignatura Clave practico ) . horasala
docenteala independiente a
semana de campo la semana semana
supervisado SEP ‘ SATCA

UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE QUINTANA ROO

117



PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

Servicio social de

Farmacia* AFDP-FA-TI 0 40 0 40 10 32

Asignatura multiple, practica, de manera presencial de duracién anual, que permite al estudiantado, en su
etapa final de formacion académica planear, ejecutar y evaluar actividades basicas: de atencion directa en el
sistema de medicacién (aplicando conocimientos de Farmacoeconomia, Farmacovigilancia, Farmacognosia y
Atencién farmacéutica) de gestion y direccidn (calidad en los servicios y procesos); de investigacion y docencia
(participando en proyectos de investigacion y en actividades del programa de Atencion Primaria en salud), con
lo cual se fortalece el perfil profesional esperado al egreso del alumnado, con responsabilidad social y diversidad
cultural.

El alumnado fortalece sus competencias en uso y manejo de medicamentos intrahospitalarios al ser insertado en
las areas clinicas pueden implementar metodologias para mejorar los procesos especializados en la preparacion
de mezclas intravenosas, seguimiento farmacoterapéutico, Farmacovigilancia, Farmacoeconomia y educacién
sanitaria. De esta manera el alumno puede fortalecer sus competencias en area hospitalaria y/o comunitarias en
unidades de salud de primer, segundo o tercer nivel de atencion, instituciones educativas o de investigacion de
acuerdo con la modalidad del servicio social.

Las estrategias y evidencia de aprendizaje varian de acuerdo con el tipo de servicio social seleccionado. Para
fines de acreditacion se considera la validacién por parte de la universidad y la liberacion por parte de la sede de
servicio social. La evaluacion de la asignatura incluye: el desempenfo actitudinal, las habilidades en las técnicas y
procedimientos realizados; portafolio de evidencias orientado a fortalecer sus conocimientos.

Para cursar la presente asignatura es importante que el alumno preferentemente haya acreditado el total de las
asignaturas incluidas en el mapa curricular.

Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccion por dos profesores: profesor titular de la asignaturay
coordinador de ciclo clinico.

*Asignatura de caracter multiple que requiere la conduccion por dos profesores:
profesor titular de la asignatura y profesor de practica, y/o mdédulos multiples.

Servicio social

Se debe mencionar que, por ley obligatoria para todo el alumnado de la carrera
de Farmacia en la Republica Mexicana, el servicio social es un requisito para la
titulacion, por lo tanto, es la Ultima etapa formativa con 10 créditos académicos.

En esta etapa el estudiantado lleva a cabo la integracion y aplicacion de los
conocimientos de las areas basicas y profesionales, previamente adquiridos,
consolidados en actitudes practicas orientadas a la operacion de servicios y
produccion de medicamentos e insumo/ productos para la salud.

La duracion del servicio social es de un ano. Habra dos promociones en el aho
enero y agosto. El cumplimiento del servicio social serd en las instalaciones del
sector salud de conformidad a la normatividad de la Comision Interinstitucional
para la Formacion de Recursos Humanos para la Salud (CIFRHS).

En la Universidad Autonoma del Estado de Quintana Roo, las modalidades del
servicio social para la Licenciatura en Farmacia seran los servicios de Farmacia
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Hospitalaria del Sector Salud pudiendo ser asignados a los mismos servicios
hospitalarios de todo el Estado, o alguna de las farmacias de las unidades en
poblacion rural, dispersa o unidades moviles. Durante este periodo el (la) pasante
en servicio social (PSS) planeara, ejecutara y evaluara algunas de las siguientes
actividades basicas del programa definido por las instituciones de la CIFRHS vy |a
Division de Ciencias de la Salud (DCS) de la UQROO.

« Desarrolloy atencion de los servicios de farmacia social y hospitalaria por
medio de actividades relacionadas con el seguimiento farmacoterapéutico,
conciliacion e idoneidad de medicamentos.

« Participa en la correcta dispensacion de medicamentos

« Elabora y/o actualiza el estudio de la estructura y calidad de los servicios de
farmacia y laboratorios de diagndstico clinico salud de la comunidad a la que
atiende.

« Participa en la mejora de los procesos actualizando manuales y/o generando
procesos normalizados de operacion.

« Promocion de la salud con la participacion de la comunidad por medio de
acciones especificas y generales de educacion para la salud.

« Implementa y/o mejora los procesos relacionados con el sistema de
medicacion.

« Desarrollo de actividades de investigacion en Farmacologia o Bioquimica
clinica y problemas de salud.

« Analizara muestras bioldgicas por medio de pruebas bioquimicas
identificando las concentraciones de parametros bioldgicos.

Por esas razones, la opcidn se establece como se sefala a continuacion:

La CIFRHS considera que es necesario fortalecer el sistema cientifico y tecnoldgico
delsector salud paralograr una mejor calidad de la atencion a través de la formacion
de recursos humanos que se dediquen a estas tareas. Por ello las instituciones
educativas podran organizar un programa de servicio social en investigacion.

Esta modalidad debe ser autorizada y evaluada por la CIFRHS estatal procurando
sean realizadas en empresas y laboratorio registrados en la Camara Nacional
de la Industria Farmacéutica (CANIFARMA), supervisados por la Comision
Interinstitucional de Practicas Adecuadas de Fabricacion (CIPAM) o la Asociacion
Farmacéutica Mexicana (AFM) o instituciones de salud certificadas en el
Sistema Nacional de Salud o en Instituciones Extranjeras certificadas por The
Joint Comission. Cabe considerar que los proyectos deberan apegarse en todo
momento a las normas bioéticas internacionales.
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h) Actividades Extracurriculares

El plan de estudios considera actividades complementarias que refuerzan el
enfoque a la interculturalidad, equidad y al desarrollo cientifico disciplinar, lo que
permite al estudiante consolidar su formacion integral. Entre dichas actividades
se incluye:

« Asistencia a eventos académicos, congresos, foros, talleres y/o cursos.

« Participacion en proyectos de investigacion externos e internos a cargo de
profesores de la Universidad, o de otras universidades, de acuerdo con los
lineamientos establecidos por la UQROO.

i) Lineas de Generacion y Aplicaciéon Innovadora del
Conocimiento (LGAIC)

El presente programa fomenta la produccion cientifica por medio de programas
de asignaturas y proyectos de profesores investigadores, ademas, promueve a
través de foros, seminarios y talleres la participacion de los estudiantes con interés
y habilidades investigativas, los cuales pueden trabajar de manera colaborativa en
las diferentes investigaciones lideradas por investigadores de Farmacia de la DCS,
e incluso de otras IES.

Asimismo, la Licenciatura en Farmacia esta conformada por el Cuerpo Académico
“Ciencias de la Farmacia”, en el cual participan 4 profesores de la Academia de
Farmacia, el cual tiene como linea de generacion y aplicacion del conocimiento
la obtencion y evaluacion de moléculas con potenciales aplicaciones bioldgicas.
Por otra parte, los profesores de Farmacia participan en otros cuerpos académicos
de la DCS, fommentado otras lineas de generacion y aplicacion del conocimiento
como: Calidad y Seguridad del Paciente, Biomedicina y Salud ambiental en
enfermedades no transmitidas y Atencion Primaria en Salud.

NOMBRE CUERPO ACADEMICO LGAIC

Roger Gaspar Cauich L . Obtencidn y evaluaciéon de moléculas con
Ciencias de la Farmacia . S NP
Kumul potenciales aplicaciones bioldgicas

Angel Daniel Herrera L . Obtencion y evaluacion de moléculas con
N Ciencias de la Farmacia . S P
Espana potenciales aplicaciones bioldgicas

Obtencién y evaluacion de moléculas con

Omar Aristeo Pefla Moran | Ciencias de la Farmacia . S P
potenciales aplicaciones bioldgicas
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NOMBRE

CUERPO ACADEMICO

LGAIC

Maribel Rodriguez Aguilar

Ciencias de la Farmacia

Obtencion y evaluacion de moléculas con
potenciales aplicaciones bioldgicas

Gabriel Angel Montero
Lara

Calidad de la Atencion y
Seguridad del Paciente

Calidad y Seguridad del Paciente

lvan Samir Aranda Uribe

Biomedicina y salud
ambiental

Biomedicina y Salud ambiental en
enfermedades no transmitidas

Alma Karina Tzec Nahuat

Atencidén Comunicacion
y Educacién en Salud

Atencidn Primaria en Salud
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IV. Requisitos de Titulacion

a) Requisitos de Normatividad

Para obtener el Titulo de Licenciada (0) en Farmacia se debe cumplir con los
requisitos que establece la legislacion universitaria y el plan de estudios vigente,
y acreditar alguna de las siguientes opciones de titulacion descritas en la
normatividad y autorizadas por Consejo Universitario.

De acuerdo con las caracteristicas de la licenciatura las opciones con las que se
cuentan son:

a. Examen General al Egreso para Farmacia (EGEL) del CENEVAL mayor de
1000 puntos, de acuerdo con los criterios que establece CENEVAL.

b. Presentacion de tesis con réplica oral frente a jurado.

c. Acreditacion por promedio. Haber aprobado todas las asignaturas y
competencias obligatorias del plan de estudios con promedio minimo
global de 9 (nueve).

d. Trabajo monografico que consiste en una investigacion documental con
réplica frente a jurado.

e. Por articulo arbitrado aceptado o publicado como primer autor o coautor/a
(maximo dos) relacionado con el contenido de su plan de estudios y haber
aprobado todas las asignaturas y competencias obligatorias del plan de
estudios.

f.  Asimismo, se considerara mencion honorifica en caso del que el sustente
se titule con la modalidad de tesis y cuente con promedio mayor o igual a
nueve.

g. Aqguellas opciones que por actualizacion de las modalidades de titulacion
autorice el consejo divisional.

b) Requisitos de egreso

Acreditar cada una de las asignaturas, en congruencia con el mapa curricular del
presente Plan de Estudios.
Acreditar el programa de servicio social y cumplir con los requisitos establecidos
por la institucion de salud.
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V. Plan de Evaluacién y Actualizacion

En este apartado se definen los mecanismos y tiempos por medio de los cuales
se obtenga la informacioén acerca de la congruencia y adecuacion de los diferentes
componentes curriculares entre si y respecto a las caracteristicas del contexto
social que demanda el nivel académico especifico, a fin de realizar periédicamente
las modificaciones necesarias al plan de estudios en Farmacia para que se adapte
a los nuevos requerimientos sociales y a los avances de la disciplina.

En consecuencia, se presenta a continuacion lo establecido por el Comité Curricular
de Ciencias de la Salud en acuerdo con el grupo de Farmacia representante de
este sector de la profesion en Quintana Roo:

Respecto de la evaluaciéon Extramuros:

Los planes y programas de las Ciencias de la Salud y en particular los de ciencias
médicas, tienen un doble seguimiento, por un lado, la evaluacion de los servicios de
salud sobre el desempeno del alumnado que rota por los servicios e instituciones
y por otro lado la supervision diaria de la institucion educativa que acompana con
el coordinador del campo clinico a los alumnos. Asi tenemos que la evaluacion se
efectla y retroalimenta entre ambas partes y varias instituciones. El organismo
externo que debe participar periddicamente es la Comision Estatal para la
Formacion de Recursos Humanos en Salud (CEFRHS). Este organismo determina
anualmente los campos asistenciales para una institucion y grupo de alumnos.

Habitualmente se hace un estudio del campo clinico y la institucion de salud
define qué alumnos son los que recibe y en qué condiciones, para lograr que
objetivos educativos, y con qué habilidades y responsabilidad. De la evaluacion
bilateral surgen los programas de mejoramiento de los programas, usualmente
de manera conjunta Universidad-Institucion Asistencial y esto se organiza con las
jefaturas de ensenanza o los niveles jerarquicos pertinentes y los ajustes locales a
los programas se efectuan entre la institucion asistencial y la universidad o escuela
que participa. Usualmente se revisan anualmente y se hacen los refuerzosy ajustes
dentro de la normatividad. Los cursos son evaluados al final de cada ciclo, al igual
que los docentes, la institucion asistencial evalUa al supervisor y a los alumnos, asi
como al profesor titular.
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Respecto de la evaluacién Intramuros:

La Division de Ciencias de la Salud conceptualiza el curriculo como una hipdtesis
pedagogica y el plan de estudios como una estrategia para efectuar acciones
de conformidad con los modelos pedagdgicos e instruccionales disefados en el
rmarco de una teoria.

Como una institucion certificada en sus procesos administrativos bajo la norma
ISO 9001-2000, mas que un requisito normativo debera existir un proceso y
procedimientos para mantener la directriz del plan de estudios conforme al
modelo e hipdtesis pedagdgica. Se conceptualiza a la evaluacion curricular como
un proceso complejo de comprension tedrica y de valoracion axioldogica que
permite reconocer que los postulados educativos se han llevado a cabo conforme
se disenaron y que los resultados son significativos y apropiados. Este proceso de
evaluacion para ser valido no puede ser unilateral debe tener tiene un enfoque
participativo, integral en el sentido que proporcione una vision amplia de la
situacion y resultados alcanzados.

En concordancia en este proceso continuo, la participacion de los cuerpos
colegiados, de docentes, alumnado y directivos que colaboran atendiendo los
instrumentos y procedimientos de evaluacion que disenaray manejara el Consejo
Divisional con la correspondiente informacion a la Coordinacion de Unidad, a la
Rectoria de la Universidad y al H. Consejo Universitario. El propdsito fundamental
es establecer mecanismos y procedimientos que permitan conocer y analizar las
condiciones en las que se desarrolla el Plan de Estudios, sus procesos, resultados
e impacto, a fin de contar con elementos para tomar decisiones fundamentadas
que contribuyan a elevar su calidad. Se pretende que el Consejo Divisional sea
el encargado de efectuar los estudios sobre las siguientes 3 lineas de accion-
seguimiento-evaluacion:

I. Analisis del impacto y la relacion Plan de Estudios-Sociedad

Esta etapa tiene como finalidad analizar las respuestas que el plan de estudios
vigente ofrece para la formacion profesional, tomando en cuenta principalmente
los siguientes aspectos: contexto socioecondmico y politico del pais en el marco
internacional, necesidades sociales a las que se pretende responder, avances
cientifico-tecnoldgicos y situacion especifica de este campo profesional. Para
llevar a cabo este analisis se promueven los siguientes proyectos de investigacion
educativa, para los cuales se especifican los principales aspectos a tomar en
cuenta en cada uno de ellos:

a. Observatorio de la practica profesional.

« Cambios en el campo de accion y funciones que realiza el profesionista.
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Cambios en el marco legal del ejercicio profesional.
Tendencias econdmicas y culturales del mercado de trabajo

Impacto de las tendencias internacionales, propuestas e innovaciones en el
campo profesional.

b. Analisis del panorama epidemioldgico y necesidades de salud.

Analisis de estadisticas vitales.

Transformacion de la morbimortalidad y la demografia.
Tendencias del cambio institucional en salud

Politicas y programas prioritarios de salud.

Indicadores de progreso social y mejoramiento de la calidad de vida

c. Desarrollo tecnoldgico de la disciplina.

Tendencias a nivel nacional e internacional.
Analisis de las publicaciones recientes en el campo de la salud.
Corrientes innovadoras en congresos, encuentros, coloquios, entre otros.

Lineas de investigacion.

d. Seguimiento de avance y logro académico del alumnado.

Logro de competencias profesionales.

Demostracion de evidencias de integracion temprana a la investigacion-
docencia-servicio.

Reconocimiento de puntos centinela y esquemas de retroalimentacion al
plan de estudios.

e. Seguimiento de egresados

Promover el seguimiento de egresados conforme a las normas de la
UQROO

Los procedimientos de la Unidad de Administracion escolar.

Preferentemente siguiendo los parametros de la ANUIES.

Il. Analisis curricular

En esta etapa, se plantea analizar los elementos constitutivos de la planeacion
curricular y su operacion en la realidad institucional, en su interrelacion que
conduzca a hacer evidentes las repeticiones, carencias, contradicciones, etcétera.
Por consiguiente, se realizara la:
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a. Evaluacion de programas.

Revision de los programas de trabajo académico planteados por los
docentes en su asignatura.

Evaluacion por el alumnado del cumplimento de los objetivos de los
programas.

Acciones para mantener el equilibrio y racionalidad entre acciones
académicas.

Evidencia de factibilidad y cumplimiento de lo planeado con lo realizado.
Analisis de la operatividad de la relacion maestro-alumno.

Auditoria de las acciones de planeacion, transparencia y oportunidad en el
uso, aprovechamiento de recursos econémicos y fisicos.

Certificacion de la equidad, congruencia, oportunidad y confiabilidad de
los métodos y procedimientos de evaluacion del aprendizaje.

b. Integracion y secuencia del plan de estudios

Relacion vertical y horizontal entre asignaturas y modulos.
Relacion insumo- proceso —producto en las asignaturas
Vinculacion investigacion-docencia-servicio.

Reporte de actividades y logros multidisciplinarios.

Avances en la internacionalizacion

c. Practica y formacion docente.

Analisis del perfil académico de los docentes.

Analisis de las modalidades de la practica docente.
Evaluacion de la docencia.

Diseno y desarrollo de programas de formacion docente.

Impacto de la formacion docente en la practica educativa.

d. Trayectoria académica del alumnado.

Indices de acreditacion y no acreditacion por asignatura y modulo.
Determinacion del tiempo medio de permanencia.

Liberacion de servicio social.

Logro de las competencias profesionales.

Eficiencia terminal.
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« Versatilidad y elegibilidad de las modalidades de titulacion.
e. Indicadores de bienestar estudiantil y desarrollo integral.

« Ambiente escolar y académico.

« Desarrollo cultural.

« Autoconstruccion personal y disciplinaria.

« Liderazgoy capacidad y competencias profesionales.

« Vision amplia y competencias sociales.

« Salud fisica y mental.

l1l. Sintesis general e integracion

Esta etapa tiene como propdsito integrar los resultados del proceso de evaluacion.
Se puede llevar a cabo cada dos anos para programas de asignatura y su
implementacion y cada cinco anos todos los elementos, preferentemente en una
etapa proxima a las evaluaciones, reevaluaciones y certificaciones de los consejos
recertificacion o evaluaciones por pares académicos pertinentes.

La evaluacion en tiempos cortos o parcial servird para retroalimentar los
programas de estudio y su operacion o de manera global para elaborar
propuestas fundamentadas acerca de reforzamiento primero del plan de estudios
encaminadas a lograr la hipdtesis inicial o en su caso luego de haber efectuado
esos reforzamientos, decidir si continla como esta o si se reestructura parcial o
totalmente.

Los resultados de los estudios o las propuestas se recibiran y analizaran en el
Consejo Divisional y en donde se solicitara la participacion de expertos nacionales
e internacionales, se organizaran las lineas de trabajo convenientes y los proyectos
divisionales pertinentes para efectuar estas labores imprescindibles para garantizar
la calidad académica.
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Cuerpos Colegiados

a) Nucleo Académico Basico

ADSCRIPCION

Salud

NOMBRE NOMBRAMIENTO | RECONOCIMIENTO | ADSCRIPCION CUEFPO DEL CUERPO
ACADEMICO p
ACADEMICO
. . Departamento
Roger Gaspar PIC PRODEP, SNI DCS Cienciasdela | =10 ciencias
Cauich Kumul Farmacia -
Farmacéuticas
. . . Departamento
Angel Daniel PIC PRODEP, SNI DCS Cienciasdela | = ~ioncias
Herrera Espana Farmacia -
Farmacéuticas
. . . Departamento
Omar Aristeo PIC PRODEP, SNI DCS Clenciasdela | =4 ciancias
Pefia Moran Farmacia -
Farmacéuticas
Maribel Ciencias de |a Departamento
Rodriguez PIC PRODEP, SNI DCS . de Ciencias
- Farmacia -
Aguilar Farmacéuticas
Calidad de
Gabriel Angel la Atenciony Deparftamgnto
PIC PRODEP DCS . de Ciencias
Montero Lara Seguridad del -
) Médicas
Paciente
Ivan Samir Biomedicina Departamento
! PIC PRODEP, SNI DCS Na8Y 1 de Ciencias
Aranda Uribe salud ambiental .
Médicas
Atencién
Alma Karina Comunicacién Deparftamgnto
PATA DCS = de Ciencias
Tzec Nahuat y Educacién en -
Médicas

PIC: Profesor Investigador de Carrera

PATA: Profesor de Apoyo Técnico Académico
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PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN FARMACIA

Tabla equivalencia de las asignaturas del plan anterior y el nuevo plan

Asignatura Plan de Estudio Anterior
Asignatura Actual Créditos
2012 Créditos
(SEP)

Clave Nombre de asignatura Clave Nombre de asignatura
AG-151 Inglés Introductorio 6 AFBLAE-200 Inglés Introductorio 6
AG-152 Inglés Basico 6 AFBLAE-201 Inglés Basico 6
AG-153 Inglés Pre Intermedio 6 AFBLAE-202 Inglés Pre Intermedio 6
AG-154 Inglés Intermedio 6 AFBLAE-203 Inglés Intermedio 6
AG-107 Matematicas 7 AFDE-FA-02 Matematicas aplicadas en farmacia 4

) o L Metodologia de la investigacion en
AG-112 Métodos y Técnicas de Investigacion 6 AFDE-FA-03 . 4
Farmacia
Estructuray funcién | a nivel B )
AD-DCS-1 12 AFDMDI137 Estructuray funcion | nivel molecular 10
molecular
AD-DCS-5 Estructuray funcion Il a nivel celular 12 AFDMD138 Estructuray funcion Il nivel celular 10
AD-DCS-14 Estructuray funcion Ill a nivel tisular 12 AFDMDI139 Estructuray funcion Il nivel tisular 10
AD-DCS-3 Ecologia Humana 10 AFDMDI143 Microbiota 6
AD-DCS-7 Etica y deontologia 6 AFDE-FA-18 Bioética 4
AD-DCS-22 Farmacologia | 10 AFDE-FA-16 Farmacologia | 6
AD-DCS-23 Farmacologia Il 12 AFDE-FA-24 Farmacologia Il 6
AD-DCS-24 Fisiologia y nosologia 8 AFDE-FA-41 Fisiopatologia 6
Generacion y difusion del By o o
AD-DCS-25 o o 6 AFDE-FA-17 Generacion y difusion del conocimiento 4
conocimiento clinico
AD-DCS-12 Inmunologia 10 AFDE-FA-34 Inmunologia 6
AD-DCS-26 Nutricion 6 AFDE-FA-35 Nutricién en farmacia 4
AD-DCS-10 Quimica General 10 AFDE-FA-01 Quimica General 6
AD-DCS-2 Salud Publica | 8 AFDMDI140 Salud Publicall 8
Tecnologias de la informacién y Competencias digitales para la

AD-DCS-21 L 6 AFB-14 By o 4

comunicacién formacién académica

Administracion y calidad en o ) ) )
ACP-DCS-9 . 6 AFDP-FA-09 Administracion y gerencia en Farmacia 4
Farmacia

ACP-DCS-10 Biofarmacia 8 AFDE-FA-28 Biofarmacia 6
ACP-DCS-1 Bioseguridad | 6 AFDE-FA-23 Seguridad y salud en el trabajo 6
ACP-DCS-12 Biotecnologia 8 AFDE-FA-40 Biotecnologia 5
ACP-DCS-13 Farmacoeconomia 6 AFDP-FA-01 Farmacoeconomia 4
ACP-DCS-14 Farmacognosia 8 AFDE-FA-22 Farmacognosia 5
ACP-DCS-15 Farmacotecnia 8 AFDE-FA-26 Operaciones unitarias farmacéuticas 6
ACP-DCS-8 Optativas 6 Optativas 4
ACP-DCS-3 Fisicoquimica Il 10 AFDE-FA-T Fisicoquimica Il 6
ACP-DCS-17 Genética 6 AFDE-FA-37 Genética 4
ACP-DCS-18 Legislacion en Salud 4 AFDP-FA-09 Administraciéon y gerencia en farmacia 4
AD-112 Calculo 8 AFDE-FA-36 Calculo 4
ACP-DCS-19 Operaciones Farmacéuticas 8 AFDE-FA-26 Operaciones unitarias farmacéuticas 6
ACP-DCS-6 Quimica Analitica | 8 AFDE-FA-06 Quimica Analitica | 6
ACP-DCS-20 Quimica Analitica Il 8 AFDE-FA-09 Quimica Analitica Il 6
ACP-DCS-21 Quimica Farmacéutica 8 AFDE-FA-21 Quimica Farmacéutica 5
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Asignatura Plan de Estudio Anterior

Asignatura Actual Créditos
2012 Créditos
(SEP)
Clave Nombre de asignatura Clave Nombre de asighatura
ACP-DCS-2 Quimica Organical | 10 AFDE-FA-04 Quimica Organical | 6
ACP-DCS-5 Quimica Organica ll 8 AFDE-FA-13 Quimica Organica Il 6
ACP-DCS-22 Seguridady Salud en el Trabajo 8 AFDE-FA-23 Seguridad y salud en el trabajo 6
Sistemas de Identificaciény B o
ACP-DCS-23 5 8 AFDE-FA-32 Evaluacion preclinica 6
Evaluacion |
Sistemas de Identificaciony » o
ACP-DCS-24 B 8 AFDE-FA-32 Evaluacion preclinica 6
Evaluacion Il
ACP-DCS-25 Toxicologia 7 AFDE-FA-20 Toxicologia 4
AD-DCS-8 Fisicoquimica | 10 AFDE-FA-10 Fisicoquimica | 6
ACP-DCS-26 Atencién Farmacéutica 10 AFDP-FA-10 Atencion Farmacéutica 6
ACP-DCS-27 Buenas practicas clinicas 8 AFDP-FA-06 Buenas practicas clinicas 4
ACP-DCS-28 Evaluacion preclinica 8 AFDE-FA-32 Evaluacion preclinica 6
ACP-DCS-29 Farmacovigilancia 10 AFDP-FA-02 Farmacovigilancia 6
ACP-DCS-30 Seguimiento farmacoterapéutico 10 AFDP-FA-10 Atencién Farmacéutica 6
ACP-DCS-31 Administracién Farmacéutica 8 AFDP-FA-09 Administracion y gerencia en farmacia 4
ACP-DCS-32 Sistemas de distribucion 8 AFDE-FA-38 Tecnologia Farmacéutica | 6
ACP-DCS-33 Bioguimica Clinica en Cirugia 10 AFDP-FA-07 Bioquimica clinica Il 6
Bioguimica Clinica en Ginecologia y ) o .
ACP-DCS-34 o 10 AFDP-FA-07 Bioguimica clinica Il 6
Obstetricia
Bioguimica Clinica en Medicina
ACP-DCS-35 10 AFDP-FA-07 Bioquimica clinica Il 6
Interna |
Bioguimica Clinica en Medicina . o
ACP-DCS-36 10 AFDP-FA-07 Bioquimica clinica Il 6
Interna |
ACP-DCS-37 Bioguimica Clinica en Pediatria 10 AFDP-FA-07 Bioquimica clinica Il 6
ACP-DCS-38 Anélisis de Medicamentos 8 AFDE-FA-31 Anélisis de medicamentos 6
ACP-DCS-39 Bioseguridad Il 6 AFDE-FA-23 Seguridad y salud en el trabajo 6
ACP-DCS-40 Biotecnologia Farmacéutica 7 AFDE-FA-40 Biotecnologia 5
ACP-DCS-42 Disefio de medicamentos 7 AFDE-FA-25 Disefio de medicamentos 6
ACP-DCS-44 Tecnologia Farmacéutica | 10 AFDE-FA-38 Tecnologia Farmacéutica | 6
ACP-DCS-45 Tecnologia Farmacéutica Il 10 AFDE-FA-39 Tecnologia Farmacéutica Il 6
AA2 Asignatura de Apoyo 2 AFID/AFIC Asignatura de formacioén integral 4
PMYAA-1 Maya Introductorio 2 AFLAE-216 Maya Introductorio 5
AA-DCS-4 Servicio Social 4 AFDP-FA-T Servicio Social de Farmacia 10
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