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Ensinar é levar a aprender e, sem a sua finalidade de
aprendizagem, o ensino ndo existe.
Altet, 2000

Sempre foi dificil ensinar. Porém, se ja era dificil
ensinar quando s6é havia que ensinar, agora muito
mais dificil serd, pois ensinar significa também
facilitar a aprendizagem dos estudantes.

Zabalza, 2004
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1 - Nota introdutoria

A docéncia € um acto solitario. Uma actividade solitdria por exceléncia. Mesmo que
isso pareca paradoxal, se a olharmos de fora, observando o trabalho diario, hora apds
hora, na sala de aula, perante uma turma que tantas vezes se considera de excessiva
dimensdo. Ou quando se observa todo o trabalho em equipa de preparacdo do ano
lectivo, de planeamento, de preparacdo de diversos materiais pedagdgicos, que se
desenvolve em grupo disciplinar.

Mas, no fundo, na sua esséncia mais radical, a docéncia € algo profundamente
individual, em que cada docente € obrigado a encontrar em si mesmo um leque de
conhecimentos, capacidades e competéncias, a mobilizar técnicas e metodologias que,
por muito que estejam ensaiadas, dependem naquele momento, naquele contexto,
apenas de si.

Muitas dessas capacidades e competéncias ndo resultam apenas do dominio dos
conhecimentos cientificos a transmitir, nem muitas das técnicas e metodologias
assentam unicamente no que foi aprendido, ha mais ou menos tempo. Grande parte do
que déd corpo a uma boa aula, sentida como tal pelo docente e pelos proprios alunos,
resulta das qualidades puramente pessoais do docente, congregadas nas suas
“competéncias de personalidade” e ‘“‘competéncias relacionais”, que raramente sao
inatas e estdo sujeitas a um processo de constante adaptacgao.

No sentido etimolégico, docéncia tem raizes no latim — docere — que significa ensinar,
instruir, mostrar, indicar, dar a entender. No sentido formal, docéncia é o trabalho dos
professores; na realidade, estes desempenham um conjunto de funcdes que ultrapassam
as tarefas de ministrar aulas. Zabalza, em 2004, atribui trés funcdes aos professores
universitarios: o ensino (docéncia), a investigacdo e a administracdo em diversos
sectores da instituicdo.

A docéncia universitéria exige a indissolubilidade entre ensino, investigacdo e extensao.
Faz parte dessa caracteristica integradora a produ¢do de conhecimento bem como a sua
socializa¢do. Articula componentes curriculares com metodologias de pesquisa e de
interven¢do, tendo em conta que a realidade profissional ndo € objecto de uma
disciplina, mas a integracdo de todo um ensino, recorrendo muitas vezes a uma

pluralidade de metodologias e de tematicas.
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Forgrad (2004) considera que o ensino como extensdo “ [...] aponta para a formagao
contextualizada as agudas questdes da sociedade contempordnea”, € 0 ensino como

(X3

pesquisa “ [...] aponta para o verdadeiro dominio dos instrumentos nos quais cada
profissdo se expressa, no seu proprio processo evolutivo”.

Outra caracteristica da docéncia universitéria esta ligada a inovagdo, quando rompe com
a forma conservadora de ensinar, aprender, pesquisar e avaliar; reconfigura saberes,
procurando superar as dicotomias entre o conhecimento cientifico e o senso comum,
educagdo e trabalho, teoria e prética; explora novas alternativas teérico-metodologicas.
A preocupagdo com a qualidade dos resultados da educacdo superior revela a
importancia da formacao cientifica e pedagdgica dos docentes.

O professor universitirio deve assegurar uma docéncia de qualidade. E necessdrio
definir um perfil transversal, flexivel e polivalente, capaz de se adequar as constantes e
continuas modificagdes que se t€ém vindo a observar na sociedade actual.

O perfil do professor universitario tem sido marcado por um dever histérico de ensinar,
fundamentado num modelo educativo institucional e social, associado a uma imagem de
docéncia desejavel e contextualizada que constitui uma referéncia, quer para quem opta
pela profissao docente, quer para que tem responsabilidade em tomar decisdes politicas
educativas. Segundo Pedro Demo (1997), “ndo ha educacdo nenhuma em assistir a
aulas, tomar notas e ser avaliado no final do semestre”. Este perfil tem vindo a ser
substituido por um modelo interdisciplinar, em que a docéncia, a investigacdo, o saber,
o saber fazer e o querer fazer completam a ac¢do educativa.

Por outro lado, a componente de investigacdo, a criagdo e transmissdo de conhecimento,
tem adquirido cada vez mais peso nos curricula de um professor universitirio. A
investigacdo serd entdo a “menina bonita” e a docéncia a “carga” que de alguma
maneira se deve evitar, esquecendo-nos de que a Universidade ndo existiria sem alunos.
Entre o docente puro e o investigador puro deve ficar o professor universitdrio na
plenitude do conceito: o que ensina o que sabe e ensina o que cria e produz.

Com a entrada em vigor da declaracdo de Bolonha, um novo paradigma foi instituido. O
estudante € o centro da accdo do docente, dando ao professor uma nova fungdo: a de
orientador e incentivador da aprendizagem. O estudante € o que estuda, o estudante
deve ser realmente o aluno. Etimologicamente, o aluno é o alimentado. O alimento que

lhe € servido € o ensino, com vista ao aumento do seu conhecimento. Hoje, diremos que
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o aluno € alimentado no sentido pré-activo de ser seu dever alimentar-se. Ele deve
exigir & Universidade as condi¢des necessarias para lhe facultar esse mesmo alimento. E
seu dever indeclindvel utilizar essas mesmas condig¢des, fazé-las render. Creio ser esse o
significado da orientacio de Bolonha, ao centrar a formacdo universitiria na
aprendizagem e nao no ensino.
Aprendizagem &, por exceléncia, construgao.
Neste contexto € importante que o professor conheca como ocorre a aprendizagem.
Segundo Piaget (1970) “... a renovagdo incessante do conhecimento ndo é somente
aprender, mas sim aprender a aprender. Aprendizagem € o movimento de um saber a um
saber fazer, que ndo ocorre naturalmente, mas por um processo pelo qual o individuo
pensa e interioriza o procedimento que executa e constréi algum tipo de teoria que
justifique os resultados obtidos ...”
Pede-se ao professor que desenvolva estratégias e procedimentos dindmicos, ajustados
aos interesses dos estudantes, com o objectivo de conquistar a sua participacao activa,
desafiando-os para que procurem constantemente solu¢do para os problemas propostos.
Nesta modalidade de ensino a prética pedagdgica tem metas definidas que expressam
diferentes niveis de competéncias, ou seja, o desenvolvimento de competéncias
pessoais, instrumentais e interpessoais, bem como a habilidade e a destreza profissional
que lhe permitam a integragao no seu futuro imediato.
Estamos pois, perante um perfil de professor, também ele, baseado em competéncias,
com uma nova pratica docente, conhecedor das metodologias, aprendizagem baseada
em resolucdo de problemas (PBL, do inglés “problem-based learning”), dindmica de
grupo, aprender a aprender e capacidade de lideranca.
O perfil do professor, no contexto actual universitario requer um conjunto alargado de
competéncias basicas tais com:
e Competéncias cognitivas especificas a uma determinada unidade curricular,
implicando uma formag¢do adequada, ou seja, conhecimentos especificos e
pedagégicos que permitam desenvolver ac¢des formativas pertinentes nos seus
afazeres.
e Competéncias metacognitivas, proprias de um profissional em que a reflexdo e o

sentido critico devem sempre estar presentes, ou seja, ter consciéncia sobre os
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processos na resolucdo de tarefas e problemas, com a finalidade de melhorar a sua
prética docente de forma sistemdtica e continua.

e Competéncias comunicativas.

e Competéncias sociais que lhe permitam desenvolver ac¢Oes de lideranca, de
cooperacdo, de trabalho em equipa, favorecendo desta forma a formacdo e
disposicdo dos seus estudantes neste ambito, bem como o seu préprio
desenvolvimento profissional, dentro do espacgo europeu.

e Competéncias gerais, vinculadas a gestdo eficiente do ensino e de seus recursos
em diversos ambientes e meios de aprendizagem.

e Competéncias afectivas (motivagdo, atitudes, comportamentos) que lhe
permitam o desenvolvimento de uma docéncia responsavel, comprometida com os

objectivos formativos propostos.

E também exigido ao professor universitdrio a garantia de um conjunto de competéncias
profissionais bdsicas de ambito pedagdgico e didactico-metodoldgicas, tais como:

e (Conhecimento do processo de aprendizagem do estudante no contexto

académico.

e Planificacio do ensino e interac¢do didéctica.

e Utilizacdo de metodologias e técnicas pertinentes.

® (QGestdo de interac¢do didéctica e das relagdes com os estudantes.

e Avaliacdo, controlo e regulacdo da sua propria docéncia e aprendizagem.

e (Gestdo do seu proprio desenvolvimento profissional como docente.

No quadro seguinte encontram-se sumariadas as caracteristicas essenciais da visao
tradicional sobre o processo de aprendizagem versus a visdo actual que cede ao

estudante o protagonismo no processo de ensino-aprendizagem.
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Visao tradicional Visao actual
Ensino centrado no professor Ensino centrado no estudante

e Professor — guia do processo de ensino-
aprendizagem.

e Professor — facilitador da aquisi¢cdo de

. competéncias.
e Professor — protagonista do processo de P

ensino-aprendizagem. e Professor — estimulador de uma

. aprendizagem auténoma e responsavel.
e Professor — perito que fornece o

conhecimento. e Professor — criador de um contexto de

e Professor — supervisor do trabalho do aprendizagem critico e natural (PBL e tarefas).

aluno. e Professor — tutor e motivador da
. aprendizagem:
e Professor — avaliador dos resultados da P g
aprendizagem dos alunos. - Ajudar os estudantes a “ler na  disciplina”.

- Estimular uma aprendizagem consciente.

- Ajudar os estudantes a construir
compreensao.

Professor INSTRUTOR Professor TUTOR

Em concordéancia com esta nova visdo de ensino o professor universitario deverd prestar
atencdo e dedicar mais tempo a tarefas como:
® Adopc¢ao de diversas metodologias em funcdo da especificidade do trabalho a
realizar em cada momento e em cada cendrio.
e Recurso a meios did4cticos mais apropriados para o desenvolvimento da unidade
curricular, com incorporacdo de novas tecnologias de informacdo e

comunicacao.

Muito terd que mudar na Universidade para cumprir tais objectivos. Elevadas doses de

inovagao, ilusdo e formagao serdo necessarias para levar a cabo tao ardua tarefa.
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“O papel do Farmacéutico no mundo é tdo nobre quio vital.

O Farmacéutico representa o 6rgdo de ligacio entre a medicina e a humanidade sofredora.
E o atento guardido do arsenal de armas com que o Médico dd combate as doengas.

E quem atende as requisicoes a qualquer hora do dia ou da noite.

O lema do Farmacéutico é o mesmo do soldado: servir.”

Montelvo Lobato
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2 - Objectivos e enquadramento

O relatério que aqui se apresenta visa dar cumprimento legal ao estabelecido no
Decreto-lei n.° 239/2007; Art.° 5°, al. b), que exige “um relatorio sobre uma unidade
curricular, grupo de unidades curriculares, ou ciclo de estudos, no ambito do ramo do

conhecimento ou especialidade em que sdo prestadas as provas”.

A escolha do ensino da Farmacologia para elaboracio do presente relatério foi
determinada pelo facto de ser esta uma drea nuclear do conhecimento onde realizdmos a
nossa actividade pedagdgica e de investigacdo na Faculdade de Farmicia da
Universidade de Coimbra, durante os ultimos 20 anos. A proposta de programa,
métodos de ensino e de avaliagdo recaiu sobre a unidade curricular de Farmacologia I,
actualmente leccionada no 5° semestre do Mestrado Integrado em Ciéncias
Farmacéuticas. Este ensino tem inicio no 4° semestre, com a unidade curricular de
Farmacologia Geral, que tem como objectivos a introdu¢@o aos conhecimentos gerais da
Farmacologia, o ciclo geral dos farmacos no organismo, no¢des de farmacocinética,
mecanismo geral de ac¢do dos farmacos, factores que condicionam a variabilidade
individual e interindividual na resposta aos firmacos, e que corresponde, tal como o
proprio nome indica, a Farmacologia Geral. O ensino € entdo continuado com as
unidades curriculares de Farmacologia I e Farmacologia II, ambas no 3° ano (5° e 6°
semestres, respectivamente) do Mestrado Integrado, que se apresentam em sequéncia

programadtica, e consideradas de um modo sintético como a Farmacologia Especial.

Caracteristicas gerais da unidade curricular

Curso Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas
Localizacao 5° semestre (3° ano/1° semestre)
Area Cientifica Ciéncias Farmacéuticas

Contacto (horas) T: 30; PL: 30
ECTS 5,5

Avaliacao Avaliagdo tedrica e pratica-laboratorial de acordo com o Regulamento
Pedagégico da Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
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O ensino da Farmacologia no Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas

A Farmacologia (do grego: ¢appokov, farmacon ("droga"), e Aoyia, derivado de -Adyog
logos ("palavra", "discurso"), sintetizado em "ciéncia") € uma ci€ncia muito antiga.
Durante toda a histéria da humanidade as plantas foram utilizadas para produzir
ungiientos e remédios para os mais diversos males. No entanto, a Farmacologia foi
identificada como ciéncia apenas por volta do século XIX quando os métodos
cientificos comecaram a ser empregues no estudo dos efeitos de substancias quimicas
sobre os sistemas bioldgicos, principalmente, o ser humano.

A Farmacologia é, actualmente, uma ciéncia de evolucdo ripida, fundamental e
estruturante para a formacao cientifica e profissional do futuro farmacéutico. De facto, o
exercicio profissional do farmacéutico situa-se cada vez mais na interface entre o
medicamento e o doente. Necessita, portanto, ter um conhecimento sélido aprofundado
da farmacodinamica, da farmacocinética e da farmacoterapia.

O denominado “acto farmacéutico” encontra-se regulamentado por lei. Dos vérios itens
que fazem parte do acto farmacéutico, a grande maioria ndo poderd ser exercida de
forma correcta sem os conhecimentos fornecidos pela Farmacologia.

Os avancos na drea da Farmacologia tém contribuido para alteragcdes significativas no
conhecimento e no exercicio profissional em praticamente todas as profissdes de satde.
A Farmacologia envolve o estudo da histdria, origem, propriedades fisico-quimicas,
efeitos bioquimicos e fisiologicos, mecanismos de ac¢do, absorcdo, distribuicao,
biotransformacio e excrecdo, bem como os usos, com fins terapéuticos ou ndo, dos
farmacos. Assim sendo, podemos dizer que a Farmacologia, em si mesma, preocupa-se
com o estudo dos mecanismos funcionais de um farmaco a nivel celular e organico, para
que possa obter uma vantagem terapéutica na situacdo em que este vier a ser utilizado.
A Farmacologia é, e serd sempre, uma ci€ncia em expansao.

Dos conhecimentos pressupostos como adquiridos ao estabelecer um programa para
uma unidade curricular de Farmacologia destacam-se as dreas de Biologia Celular e
Molecular, Fisiologia e Fisiopatologia, Imunologia, Quimica Organica e Farmacéutica,
Bioquimica e Farmacia Galénica.

Os niveis de conhecimento podem ser variados em funcdo das exigéncias profissionais

relacionadas com a terapéutica farmacoldgica. Contudo, defendemos um conhecimento
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cada vez mais profundo sobre o medicamento, em beneficio dos doentes. Do mesmo
modo, areas do conhecimento como a Tecnologia Farmacéutica, Farmacoterapia,
Farmicia Clinica, Farmacovigilancia, Toxicologia, Intervencao Farmacéutica em Auto-
cuidados de Saide e Farmdcia Hospitalar poderdo beneficiar de uma base sélida em

Farmacologia.
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3 - Estratégia educacional e métodos de ensino

Diz-me e eu esquecerei
Ensina-me e eu lembrar-me-ei
Envolve-me e eu aprenderei

Provérbio chinés

Compreender e resolver uma situacdo ou um problema sdo actividades criativas que
requerem a utilizacdo de fungdes cognitivas. Estas fungdes, embora intimamente
relacionadas com aspectos bioldgicos condicionantes das caracteristicas intelectuais de
cada individuo, podem ser analisadas do ponto de vista da gestdo que cada um € capaz
de fazer das suas proprias capacidades cognitivas. Assume-se, assim, uma abordagem
cognitiva da inteligéncia, segundo a qual os processos cognitivos podem ser
identificados, analisados e melhorados, ou seja, assume-se que se pode aprender a
pensar.

Esta perspectiva contempla, portanto, a possibilidade do ensino se vocacionar para a
compreensdo e abordagem sistemadtica destas capacidades, ajudando o estudante a tomar
consciéncia das suas formas de aprender, de contactar com processos cognitivos
alternativos e de organizar e gerir as suas proprias estratégias de aprendizagem.

Cada aluno surge tanto como emissor como receptor, o que significa que cada um tem a
oportunidade ndo s6 de receber como de transmitir e apresentar informacado, de
confrontar as suas ideias com as dos outros, promovendo deste modo uma
aprendizagem cooperativa e activa.

O ensino deve permitir ao estudante adquirir competéncias que mobilizard conforme as
suas necessidades, sustentadas numa base segura, a fim de que possa resolver
determinadas situagdes-problema de forma eficaz, na escola e fora dela, mas sem se
limitar a elas.

O ensino baseado na resolu¢do de problemas (PBL), cada vez mais utilizado nas
institui¢des de ensino biomédico, abrange uma enorme variedade de situag¢des, ao longo
do curriculo do aluno, assumindo contornos e formas diferentes conforme o contexto

disciplinar em que € ensinada.
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As fases mais importantes da resolucao de problemas sdo basicamente:
¢ Identificacdo do problema
¢ Exploragdo das diferentes estratégias de abordagem até se chegar a uma solucao
e Avaliacdo da solugao
¢ Consolida¢do do que se aprendeu
As hipéteses formuladas nas fases iniciais de todo o processo (ideias, alternativas,
explicacdes) podem servir de guia para a procura de novas informacdes que, uma vez
obtidas, devem ser confrontadas com as primeiras, acabando o conjunto por ser
sistematizado de modo a obter-se uma representacdo mental que possibilita a
interpretacdo ou compreensdo do problema. Por vezes, a nova informacgao leva a que
sejam formuladas outras hipéteses e justifica uma mudanca na estratégia de recolha de
dados.
Este processo € ciclico e caracteriza-se por opcoes e tomadas de decisdo que permitem
nao s6 a recolha de informag¢do de um modo orientado mas também a constatacio de
que o problema esta resolvido ou de quais as estratégias necessdrias para o resolver.
Este método visa desenvolver um raciocinio orientado, € nao impulsivo, para enfrentar
os problemas e as diferentes situagdes que encontramos nao s6 na vida profissional, mas
também no quotidiano.
A utilizacdo de problemas possibilita o desenvolvimento de competéncias a nivel
conceptual e apresenta inlimeras vantagens para os estudantes porque:
e Decorre de uma forma activa e ndo passiva, estimulando uma aprendizagem
auténoma
e Possibilita a aquisi¢do de uma extensa base de conhecimentos que se admite
ficarem retidos na memoéria de modo a serem relembrados em condigdes
semelhantes
e Estimula a aplicacdo da informagdo adquirida na andlise de novas situacdes ou
problemas

¢ Situa o estudante, desde o inicio, no contexto da drea profissional que escolheu.

No ensino de uma unidade curricular é importante, para além de cultivar o interesse,
sugerir ou demonstrar a aplicabilidade dos conceitos tedricos e integra-los nos aspectos

profissionais e/ou experimentais em que eles serdo aplicados. Dai uma das razdes pela
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qual o PBL ¢ um método cada vez mais utilizado para ensinar Farmacologia, uma vez
que coloca o estudante numa posi¢cdo mais proxima da pratica profissional, sendo o
farmaco estudado de forma integrada no contexto do seu uso, permitindo a integra¢ao
de conhecimentos de diversas disciplinas a propdsito da resolu¢do de um problema.

No entanto, ao desenhar as actividades formativas, importa ter em consideracao que o
éxito da aprendizagem depende essencialmente de trés factores: a inteligéncia ou a
capacidade geral da pessoa para entender uma situagdo, a metodologia empregue nos
processos de ensino ou treino e as motivacdes para aprender por parte de quem aprende.
S6 a soma destes factores permite a obtencao de aprendizagens eficazes.

A unidade curricular de Farmacologia estd estruturada em torno de dois tipos de

metodologias complementares; as aulas tedricas e aulas praticas-laboratorias.

Aulas teodricas

O ensino universitario assenta, na sua forma mais comum, em aulas tedricas de cariz
expositivo, embora objecto de criticas varias, podem ser um modo eficaz de discutir,
estimular e transmitir conhecimento. Claro que, a sua eficiéncia desta metodologia
depende, em grande parte, da competéncia cientifica e da capacidade pedagdgica do
docente.

A aula tedrica tem um papel importante na transmissao do conhecimento, na partilha de
informacdo e no despertar da curiosidade do estudante. Deve assentar num
desenvolvimento claro, conceptual e actualizado, estimulando o estudante para o estudo
independente, posteriormente completado nas aulas praticas. Cabe, sem sombra de
divida, ao docente melhorar a qualidade da aprendizagem, ndo s6 através da
leccionacdo, mas de certa forma, influenciar directa ou indirectamente a atitude do
estudante face ao estudo. Com a finalidade de rentabilizar ao maximo a aprendizagem
procuramos manter os estudantes a um nivel de alerta apropriado, solicitando
periodicamente a sua intervengdo, procurando desta forma recuperar a atencdo que vai
diminuindo ao longo do tempo. Podemos igualmente, recorrendo aos conhecimentos
anteriormente leccionados, questionar os estudantes, permitindo que estes encontrem
por si as respostas e estabelecam elos de ligacdo, de forma a originar um ensino com

integracao de conhecimentos.
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A estratégia de ensino-aprendizagem adoptada foi condicionada pelo elevado nimero de
alunos, optando-se por uma aula de natureza expositiva, proporcionado conhecimentos
pertinentes e actuais, de forma sistematizada, com duracio de cerca de 45 a 50 minutos,
de modo a que reste tempo para a resposta escrita a duas ou trés questdes sobre o tema
ou temas leccionados. Este questiondrio serd posteriormente corrigido e entregue ao
estudante.

Na primeira aula, de natureza introdutéria, € apresentado o programa, sao definidos os
objectivos, € salientada a organizacdo das matérias e discutida a avaliagdo. Também ¢é
disponibilizada a bibliografia. No inicio de cada aula tedrica, os estudantes deverdao
dispor do contetido programatico.

Os estudantes terdo acesso a todo o material de apoio a aula através da plataforma Web
da Universidade de Coimbra.

No total serdo leccionadas 15 semanas de aulas tedricas, cobrindo as matérias que, de
modo sumadrio, apresentamos em seguida. Estas matérias sdo encadeadas de forma a
despertar o interesse do estudante e a facilitar a compreensao dos assuntos abordados.
Desde o inicio procuraremos que os estudantes reconhecam o interesse e a utilidade das
aulas tedricas, levando a concluir que a sua auséncia nas li¢des tedricas reduz os seus

niveis de conhecimentos em comparacao com os dos colegas que a elas assistem.

Aulas praticas

Também as aulas préticas t€ém um papel importante no processo de aprendizagem do
conhecimento, ilustrando e completando as aulas tedricas, permitindo uma melhor
compreensdo dos assuntos abordados, familiarizando e treinando os alunos nos
procedimentos e técnicas que poderdo vir a usar na vida profissional. Chave na
aquisicdo de competéncias técnicas, o trabalho pratico desempenha ainda um importante
papel na prossecugdo de outros objectivos, como sejam a compreensiao de conceitos, o
desenvolvimento de raciocinio 16gico e a capacidade de tirar conclusdes, aspectos
imprescindiveis ao pensamento critico.

Nesta componente formativa procurou-se familiarizar os estudantes com 0s meios
disponiveis para a realizacdo de experiéncias farmacoldgicas in vivo. A realizacdo de
metodologias recorrendo a modelos animais representa um contributo valioso para a

compreensdo e aprendizagem de raciocinios bdsicos de mecanismos de accdo de
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diversos farmacos, seguindo-se, por isso, uma metodologia que permita relacionar a
experiéncia pratica com os conceitos adquiridos durante as aulas tedricas.

A distribuicao dos estudantes em turmas liberta a estratégia de ensino-aprendizagem dos
condicionalismos impostos por um grande nimero de alunos, permitindo a op¢ao de
uma aula experimental, em que os alunos, em grupos de 4, realizam um trabalho
experimental idéntico para todos os grupos. A fim de despertar o interesse dos
estudantes e proporcionar o contacto com a realidade, o ensino laboratorial compreende
a realizacdo de trabalhos experimentais em que se espera a participagdo crescente e
progressiva dos estudantes directamente relacionada com o nivel de formacgdo e treino
de cada técnica. O simples facto da execucdo ser realizada pelos préprios estudantes
permite uma maior motivacdo e, por conseguinte, o método utilizado devera ser
simples, de facil aprendizagem e de execu¢do nao morosa. Para além disso, deve ser um
método reprodutivel e compreensivel, de forma a nao suscitar dividas na interpretacao
dos resultados.

O numero de alunos por grupo deve permitir a execucdo individual dos trabalhos,
facilitando deste modo a avaliagdo da destreza, iniciativa e capacidade de entendimento
de cada estudante perante a situacdo em estudo.

Cada aula tem a duracdo de cerca de 2 horas e desenvolve-se, sempre que possivel, em
trés momentos. Um momento inicial, com uma duragdo de cerca de 15 minutos, é

N

destinado a apresentacdo dos fundamentos, objectivos e metodologia do trabalho a

realizar. A fim de incentivar a preparacdo antecipada das aulas por parte dos alunos
promovendo assim um maior aproveitamento do trabalho realizado — esta apresentacao
¢ efectuada por trés alunos, escolhidos no momento e de uma forma aleatéria: um
apresenta os objectivos, o outro, o fundamento, e o terceiro, a metodologia a realizar.
Segue-se a realizac@o do trabalho. O terceiro momento, ou 0 momento final, decorrera
na aula pratica destinada a apresentacdo e discussdo, por cada grupo, no seio da turma,
dos resultados obtidos. Este momento corresponde a uma avaliacdo dos conhecimentos
adquiridos.

No final da escolaridade, pretende-se que os alunos se encontrem suficientemente
familiarizados com os equipamentos e metodologias utilizadas, de forma a que possam,
eles mesmos, planear, executar, interpretar, apresentar e discutir os resultados de um

ensaio.
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Estas aulas sdo apoiadas por documentagdo relativa ao trabalho em curso, a qual é
antecipadamente disponibilizada aos alunos (Manual das aulas préticas — ver anexo).

No total serdo leccionadas 15 aulas laboratoriais, seleccionadas de acordo com os
objectivos e conteddos das aulas tedricas, tentando, sempre que possivel, a

simultaneidade temporal das aulas tedricas e praticas.
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4 - Objectivos, programa e conteudo cientifico

A Farmacologia ¢ uma unidade curricular extensa. Os objectivos de aprendizagem
definidos remetem para os dominios cognitivos e das atitudes dirigidos ao estudo dos
farmacos.

No dominio cognitivo, os objectivos que os alunos deverdo alcancar repartem-se por
areas de progressiva complexidade como a memoria, a compreensdo, a aplicacdo e a

resolucao de problemas.

No que diz respeito aos conhecimentos que apelam, sobretudo, para a memodria,
pretende-se que os alunos:
- identifiquem os diferentes grupos de farmacos;
- descrevam estes farmacos sob o ponto de vista farmacocinético,
farmacodinamico e toxicoldgico (se aplicavel);

- refiram adequadamente a terminologia relacionada com o farmaco.

Relativamente a compreensdo de conceitos, os alunos deverao:
- conhecer e perceber os mecanismos de ac¢do farmacoldgica dos diferentes tipos
de farmacos;
- construir e interpretar curvas, graficos e outros parametros quantitativos que

avaliam a eficécia, seguranga, poténcia e exposicao do organismo ao farmaco;

Sob o ponto de vista da aplicacdo dos conhecimentos adquiridos, pretende-se que os
alunos:
- situem nos esquemas fisiopatologicos os alvos terapéuticos e as respectivas
ferramentas farmacoldgicas;
- indiquem os farmacos mais adequados a cada situacdo clinica;

- utilizem correctamente as diferentes fontes de informacao sobre os farmacos.
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Assim, o estudante deve ficar habilitado a perceber, explicar e discutir:

- mecanismos de accao;

- perfil farmacodinamico;

- perfil farmacocinético;

- efeitos secunddrios e reaccdes adversas dos farmacos mais representativos dos
diferentes grupos farmacoterapéuticos;

- principios técnico-cientificos da concepc¢do e desenvolvimento das diferentes
formas farmacé€uticas nas diversas vias de administracio no Homem e a sua

justifica¢do farmacoldgica.

No dominio das atitudes, pretende-se que o aluno tenha uma postura profissional,
implicando:

- pontualidade e assiduidade;

- participac¢do no trabalho de grupo;

- capacidade de pesquisa e de andlise critica;

- questionamento oportuno;

- resposta a questdes/situacdes imprevistas;

- capacidade de comunicacdo verbal;

- comportamento ético.

A intervencdo do farmacéutico no apoio a terapéutica instituida deverd assentar num
conhecimento sélido da Farmacologia, para que possa pronunciar-se sobre as accoes
desejaveis e indesejaveis dos medicamentos no organismo, garantindo desta forma um

apoio importante a sociedade no estabelecimento e cumprimento da terapéutica.

O programa desta unidade curricular, distribuido entre aulas tedricas e praticas-
laboratoriais, encontra-se estruturado e organizado tendo em vista facilitar a
compreensdo dos objectivos da unidade curricular, seguindo a apresentacao de matérias
em etapas e em sequéncia equilibrada. As aulas tedricas destinam-se a orientar, conduzir
e estimular os alunos para uma aprendizagem autébnoma, enquanto que as aulas praticas
pretendem fomentar uma actividade participativa dos alunos, consubstanciando os

aspectos tedricos da matéria leccionada.
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Como ja foi referido, o programa proposto compreende uma componente de ensino
tedrico, com a duracdo total de 30 horas, correspondente a 2 horas semanais durante 15
semanas efectivas no semestre, € uma componente pratica-laboratorial, com uma
duracdo total também de 30 horas, correspondente a 2 horas semanais durante as

mesmas semanas lectivas.
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5 - Organizacao dos conteados

5.1. - Programa e contetiido do ensino tedrico

— Programa da unidade curricular Farmacologia I

1 — INTRODUCAO AO ESTUDO DE FARMACOS QUE ACTUAM NO SISTEMA NERVOSO

CENTRAL (SNC)

1.1. — Mediadores centrais. Mecanismos gerais de accao dos farmacos que actuam
no SNC.

1.2. — Psicofarmacos e psicofarmacologia

1.3. — Analgésicos de accao central e seus antagonistas

1.4. — Anestésicos gerais e anestésicos locais

1.5. — Sedativos, hipnéticos e tranquilizantes

1.6. — Antiepilépticos

1.7. — Intervencdo farmacoldgica no “Parkinsonismo” e outros disturbios do
movimento

1.8. — Outros farmacos com ac¢do no Sistema Nervoso Central

1.9. — Dependéncia, habituacio e toxicomanias

2 —FARMACOS QUE ACTUAM NO SISTEMA NERVOSO VEGETATIVO
2.1. — Sistema adrenérgico
2.2. — Sistema colinérgico
2.3. — Estimulantes e depressores ganglionares

3 — TRANSMISSAO NEUROMUSCULAR
3.1. — Farmacos que actuam na jun¢do neuromuscular

4 — FARMACOLOGIA DO SISTEMA ENDOCRINO

4.1. — Hormonas hipotalamicas

4.2. — Hormonas da hipdfise

4.3. — Hormona adrenocorticotréfica e corticosterdides

4.4. — Hormonas tiroideias

4.5. — Hormona paratireoideia, calcitonina, vitamina D e outros agentes que actuam
no metabolismo do o0sso

4.6. — Pancreas enddcrino

4.7. — Hormonas sexuais

5 —FARMACOS UTILIZADOS NO TRATAMENTO DA INFLAMACAO E GOTA
5.1. — Analgésicos, antipiréticos e anti-inflamatdrios
5.2. — Corticosterdides como anti-inflamatérios
5.3. — Inibidores da desgranula¢do dos mastdcitos
5.4. — Anti-reumatismais modificadores da evolu¢ao da doenga
5.5. — Antigotosos
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6 — FARMACOS QUE ACTUAM NO APARELHO DIGESTIVO
6.1. — Modificadores da secrecao géstrica
6.2. — Modificadores da motilidade gastrointestinal
6.3. — Outros farmacos usados em patologias digestivas

— Conteudo programatico da unidade curricular de Farmacologia I

1 — INTRODUCAO AO ESTUDO DE FARMACOS QUE ACTUAM NO SISTEMA NERVOSO
CENTRAL (SNC)

1.1. — Mediadores centrais. Mecanismos gerais de accao dos farmacos que
actuam no SNC.

Organizagao funcional do SNC.

Referéncia aos modelos de neurotransmissdo neuronial ao nivel do SNC.
Neurotransmissores € mediadores centrais mais relevantes do SNC: acetilcolina,
dopamina, noradrenalina, adrenalina, 5-hidroxitriptamina, histamina, 4cido Y-
aminobutirico, 4dcido glutamico, 4cido aspartico, encefalinas e endorfinas.

Outros neurotransmissores € neuromoduladores.

Apresentacdo dos diferentes mecanismos gerais de ac¢do de farmacos que actuam
sobre o SNC.

1.2. — Psicofarmacos e psicofarmacologia
Conceito e classificagdo.

1.2.1. — Psicodepressores

1.2.1.1. — Antipsicéticos
Perspectiva histérica sobre a introdu¢do dos antipsicticos na
terapéutica. Evolucdo da terminologia neste grupo de farmacos
(tranquilizantes fortes, neurolépticos e antipsicéticos). Tipos de
psicoses.
Caracteristicas comuns dos farmacos antipsicéticos. Hipdteses
neuroquimicas na origem das psicoses. Principais grupos de
antipsicoticos: antipsicéticos triciclicos e antipsicéticos heterociclicos.
AcgOes farmacoldgicas, mecanismo de acgdo, caracteristicas
diferenciais, farmacocinética, indicac¢des clinicas, efeitos adversos,
contra-indicagdes e interaccOes mais relevantes dos farmacos mais
representativos de cada grupo.
Indicacdes para a utilizacdo racional de antipsicoticos.

1.2.1.2. — Litio
Perspectiva histérica sobre a introducdo do litio na terapéutica da
psicose maniaco-depressiva. Acg¢des farmacoldgicas, mecanismo de
accdo, farmacocinética, efeitos adversos, contra-indicacdes e
interac¢des mais relevantes do litio.
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1.2.1.3. — Tranquilizantes
Benzodiazepinas e farmacos andlogos: seus locais e mecanismos de
accao.
Acgoes farmacoldgicas, caracteristicas diferenciais, farmacocinética,
indicagdes clinicas, efeitos adversos, contra-indicacdes e interacgdes
mais relevantes das benzodiazepinas.

1.2.2. — Psicoestimulantes

1.2.2.1. — Antidepressores
Depressdo e suas diversas formas de apresentacdo. Hipodteses
neuroquimicas da depressao.
Mecanismos gerais de ac¢ao dos antidepressores.
Principais grupos de farmacos usados como antidepressores:
inibidores da monoaminoxidase (MAO), inibidores da captacdo dos
neurotransmissores e outros antidepressores.
Mecanismo de ac¢do, farmacocinética, uso terapéutico e efeitos
adversos, contra-indicagdes e interac¢des mais relevantes dos
antidepressores mais representativos.

1.2.2.2. — Estimulantes
Principais grupos de farmacos usados com psicotonicos.
Estimulantes simpaticomiméticos centrais e andlogos: estimulantes
com accdo predominante sobre o cortex cerebral (ex: xantinas,
anfetaminas); estimulantes com ac¢do predominante sobre o tronco
cerebral; estimulantes com accdo predominante sobre a medula
espinal.
Acgdes farmacoldgicas, mecanismo de acgdo, -caracteristicas
diferenciais, farmacocinética, indicag¢des clinicas, efeitos adversos,
contra-indicacdes e interacgdes mais relevantes dos psicotonicos
mais representativos.

1.2.2.3. — Psicoténicos
Breve referéncia a estimulantes centrais com accao sobre a vigilia e a
sensacdo de fadiga.

1.2.3. — Psicodislépticos
Efeitos farmacoldgicos dos psicodislépticos.

1.3. — Analgésicos da accao central e seus antagonistas

Dor, vias de conducdo e processamento da dor. Sistema enddgeno de controlo da
dor. Mediadores e receptores envolvidos. Tipos de dor. Métodos de estudo da dor e
da analgesia. Mecanismos gerais de ac¢ao analgésica.

1.3.1. — Analgésicos de ac¢ao central
Classificagdo dos analgésicos quanto a sua origem (naturais ou de sintese),
quanto a sua selectividade e ao tipo de interaccdo com os receptores dos
opiaceos.
Accdes farmacoldgicas centrais e periféricas, farmacocinética, efeitos
adversos e usos terapéuticos, contra-indicacdes e interac¢des mais relevantes
dos analgésicos de accdo central mais representativos.
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1.3.2. - Farmacos antagonistas dos receptores dos opiaceos

Acgdes farmacoldgicas, mecanismo de acgdo, caracteristicas diferenciais,
farmacocinética, indica¢des clinicas, efeitos adversos, contra-indicacdes e
interaccoes mais relevantes dos antagonistas dos receptores dos opidceos mais
representativos do grupo.

1.3.3. — Outros analgésicos centrais

Acgdes farmacoldgicas, mecanismo de acgdo, caracteristicas diferenciais,
farmacocinética, indica¢des clinicas, efeitos adversos, contra-indicacdes e
interacgdes mais relevantes dos farmacos mais representativos.

1.4. — Anestésicos gerais e anestésicos locais

1.4.1. — Anestésicos gerais
Anestesia geral: aspectos da farmacologia clinica.
Mecanismos de ac¢do dos anestésicos gerais.
Anestesia por inalacdo e por via endovenosa. Anestésicos gerais de uso mais
frequente.
1.4.1.1. — Anestésicos gerais de inalagao
Principais grupos de farmacos usados como anestésicos gerais de
inalacdo. Aspectos farmacodinamicos, farmacocinéticos, efeitos
adversos e toxicidade destes farmacos.
1.4.1.2. — Anestésicos gerais intravenosos
Principais grupos de farmacos usados como anestésicos gerais por
via endovenosa. Aspectos farmacodindmicos, farmacocinéticos,
efeitos adversos e toxicidade destes farmacos.

1.4.2. — Anestésicos locais
Definicdo, mecanismo e duracdo da acc¢do dos anestésicos locais. Accgdes
farmacoldgicas, mecanismo de ac¢do, caracteristicas diferenciais, farmacocinética,
indicacdes clinicas, efeitos adversos, contra-indicagdes e interac¢des mais
relevantes dos farmacos mais representativos deste grupo.

1.5. — Sedativos, hipnéticos e tranquilizantes
Graus de depressao do SNC. Depressao inespecifica e especifica. Locais de accao
dos fadrmacos usados como sedativos, hipnéticos e tranquilizantes.

1.5.1. - Benzodiazepinas e farmacos analogos
Propriedades farmacoldgicas das benzodiazepinas e andlogos. Diferencas na
selectividade e no perfil farmacocinético e o seu impacto nos efeitos terapéuticos

1.5.2. — Barbitiricos
Generalidades e aspectos quimicos.
Principais farmacos barbitdricos: mecanismo de acc¢do, acgdes farmacoldgicas,
farmacocinética, usos terapéuticos, toxicidade, efeitos adversos, interaccoes,
tolerancia e contra-indicagdes dos barbitiiricos mais representativos do grupo.
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1.5.3. — Outros sedativos, hipnéticos e tranquilizantes nao barbitiiricos
Meprobamato e outros sedativos menores.
Actividades farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos, usos terapéuticos e
interac¢des mais relevantes.

1.5.4. — Aspectos do tratamento da ansiedade e da ins6nia
Orientacdes farmacoldgicas e nao farmacoldgicas no tratamento e controlo da
ansiedade e insénia.

1.6. — Antiepilépticos
Epilepsia. Classifica¢do internacional da epilepsia, sindromes epilépticas e outras
perturbacdes convulsivas.
Métodos de estudo dos antiepilépticos.
Principais antiepilépticos. Apresentacdo das caracteristicas farmacoldgicas dos
principais  antiepilépticos. Mecanismo de ac¢do, farmacocinética, usos
terapéuticos, contra-indicagdes, efeitos adversos e interac¢des dos antiepilépticos
mais representativos. Tratamento da epilepsia, factores condicionantes da opcao
terapéutica.

1.7. — Intervencdo farmacologica no “Parkinsonismo” e outros distirbios do
movimento

1.7.1. - “Parkinsonismo”

Principais formas de “Parkinsonismo”. Alteracdes bioquimicas associadas ao
“Parkinsonismo”.

Tratamento medicamentoso. Mecanismo de ac¢do dos principais farmacos com
accdo dopaminomimética e anticolinérgica. Informac¢do farmacoldgica sobre os
farmacos representativos deste grupo. Usos terapéuticos dos farmacos
antiparkinsonianos. Terapéuticas ndo farmacoldgicas.

1.7.2. — Espasticidade e espasmos musculares agudos
Nocao de espasticidade.
Mecanismo de acc¢do, farmacocinética, uso terapéutico e efeitos adversos dos
principais farmacos usados no tratamento da espasticidade.
Terapéuticas ndao farmacoldgicas.

1.8. — Dependéncia, habituacao e toxicomanias

1.8.1. — Conceitos e terminologia. Enquadramento da dependéncia e
habituacao.

1.8.2. - Farmacos que produzem dependéncia
1.8.2.1. — Opidides
Formas de abuso e dados epidemiolégicos. Tolerancia e dependéncia.
Tratamento da sindroma de abstinéncia e da dependéncia opiécea.
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1.8.2.2. — Sedativos, tranquilizantes e hipnéticos
Formas de abuso e dados epidemiolédgicos. Tolerancia, dependéncia e
sindrome de abstinéncia. Tratamento da dependéncia aos barbitiricos
e as benzodiazepinas.

1.8.2.3. — Psicoestimulantes psicoténicos
Cocaina: origem e farmacocinética da cocaina. Acgdes
farmacolégicas da cocaina. Formas de abuso e dados
epidemioldgicos. Tolerancia, dependéncia e sindroma de abstinéncia
a cocaina. Tratamento da dependéncia a cocaina.
Anfetaminas e compostos relacionados: formas de abuso e dados
epidemioldgicos. Tolerancia, abstinéncia, dependéncia e toxicidade.

1.8.2.4. — Psicoestimulantes psicodislépticos
LSD (dietilamida do é&cido lisérgico): formas de abuso e dados
epidemioldgicos. Andlise da tolerancia, abstinéncia, dependéncia e
toxicidade.

1.8.2.5. — Etanol
Origem e farmacocinética do etanol. Efeitos agudos e crénicos do
etanol sobre o SNC. Efeitos hepaticos, metabdlicos e
cardiovasculares do etanol. Outras acg¢des. Interaccdes com outros
farmacos.

1.8.2.6. — Nicotina e tabaco
Origem, mecanismo de acg¢do e farmacocinética da nicotina.
Tolerancia, dependéncia e recorréncia no consumo do tabaco. Formas
alternativas de administragcdo de nicotina.

1.9. — Outros farmacos com ac¢ao no Sistema Nervoso Central

1.9.1. - Farmacos utilizados no tratamento sintomatico da deméncia de
Alzheimer.

Doenca de Alzheimer. Alternativas farmacoldgicas e tratamento. Mecanismo de
accdo dos principais grupos de farmacos utilizados. Informacdo farmacolégica
sobre os farmacos mais representativos destes grupos.

Terapéuticas ndo farmacoldgicas.

2 — FARMACOS QUE ACTUAM NO SISTEMA NERVOSO VEGETATIVO
Conceito de sistema nervoso vegetativo.
Breve revisdo da anatomo-fisiologia do sistema nervoso vegetativo.
Mediacdo quimica e seus mediadores.

2.1. - Sistema adrenérgico
Farmacologia da transmissdo adrenérgica periférica. Formas de intervencao
farmacoldgica ao nivel do terminal adrenérgico.

2.1.1. — Farmacos simpaticomiméticos
Classifica¢do, ac¢des farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos, usos
terapéuticos e interacgdes mais relevantes.

Relatério Pedagdgico 28



Farmacologia 1 LV.Figueiredo

2.1.2. — Bloqueadores adrenérgicos

2.1.2.1. — Bloqueadores dos receptores adrenérgicos o
Tipo e mecanismo de ac¢do. Farmacologia dos bloqueadores dos
receptores adrenérgicos de tipo o, farmacocinética, efeitos adversos,
usos clinicos e interaccdes mais relevantes.

2.1.2.2. — Bloqueadores dos receptores adrenérgicos 3
Tipo e mecanismo de ac¢do. Farmacologia dos bloqueadores dos
receptores adrenérgicos de tipo B, farmacocinética, efeitos adversos,
usos clinicos e interaccdes mais relevantes.

2.2. — Sistema colinérgico
Farmacologia da transmissdo colinérgica.

2.2.1. — Farmacos parassimpaticomiméticos
Classifica¢do, ac¢des farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos, usos
terapéuticos e interacgdes mais relevantes.

2.2.2. — Farmacos parassimpaticoliticos
Classifica¢do, ac¢des farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos, usos
terapéuticos e interacgdes mais relevantes.

2.3. — Estimulantes e depressores ganglionares
Transmissdo ganglionar. Ganglioplégicos. Bloqueio da transmissdo ganglionar
pelos gangliostimulantes e pelos ganglioplégicos competitivos.
Exemplos de farmacos representativos que interferem com a transmissao
ganglionar.
Mecanismo de acg¢ao e efeitos farmacoldgicos que causam.

3 — TRANSMISSAO NEUROMUSCULAR

3.1. - Farmacos que actuam na jun¢ao neuromuscular
Revisdo da fisiologia da placa motora. Mecanismo do bloqueio neuromuscular.
Farmacologia dos bloqueadores neuromusculares. Acg¢des farmacoldgicas,
farmacocinéticas, efeitos adversos e usos terapéuticos Descricdo sumdria de
alguns farmacos relaxantes musculares.

4 — FARMACOLOGIA DO SISTEMA ENDOCRINO
Farmacologia endocrinoldgica.
Principais sistemas hormonais.
Mecanismos de ac¢do das hormonas.
Terapéutica hormonal.

4.1. - Hormonas hipotalamicas
Principais  neuro-hormonas  hipotalamicas. = Acg¢des  farmacoldgicas,
farmacocinética e efeitos adversos da sua administracao.
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4.2. — Hormonas da hipdfise

4.2.1. — Hormonas da hipéfise anterior (adeno-hipdfise ou adenipdfise)
Principais fun¢bes, mecanismos de acg¢do e acgdes farmacoldgicas, usos
terapéuticos, farmacocinética e efeitos adversos da sua administracao.

4.2.2. — Hormonas da neuro-hipdfise ou do lobo posterior
Principais fun¢bes, mecanismos de acg¢do e acgdes farmacoldgicas, usos
terapéuticos, farmacocinética e efeitos adversos da sua administracao.

4.3. — Hormona adrenocorticotropica e corticosterdides
Fisiologia das glandulas supra-renais. Vias de sintese dos glicocorticoides e dos
mineralocorticéides.
Accdes fisiologicas e farmacoldgicas, farmacocinética e efeitos adversos dos
representantes mais comuns de cada grupo.

4.4. — Hormonas tireoideias
Regulacdo da funcdo tiroideia. Efeitos das hormonas da tir6ide e alteracdes
funcionais da tiréide. Farmacos tireoideus e usos terapéuticos.
Farmacos antitireoideus e outros inibidores da func¢do tireoideia: mecanismo de
accdo, farmacocinética, efeitos adversos.

4.5. — Hormona paratireoideia, calcitonina, vitamina D e outros agentes que
afectam o metabolismo do osso

4.5.1. — Hormona paratiredide

Introdugdo, mecanismos de ac¢do e efeitos Osseos e renais da hormona
paratiredide.

4.5.2. - Farmacos que influenciam o 0sso e 0 metabolismo de calcio
Estrutura e metabolismo 6sseo. Mecanismos reguladores da homeostasia do cdlcio
e do fosforo.
4.5.2.1. — Paratormona
Estrutura e principais accoes.
4.5.2.2. — Calcitonina
Introdugdo, estrutura e mecanismo de acc¢ao da calcitonina. Tipos de
calcitonina utilizadas na terapéutica e referéncia a sua eficicia e
perfil de reac¢Oes adversas.
4.5.2.3. — Vitamina D
Estrutura e principais accdes. Usos terapéuticos e seus efeitos
adversos.
4.5.2.4. — Bifosfonatos
Aspectos fisico-quimicos e mecanismo de ac¢do dos bifosfonatos.
Diferencas nas accdes farmacoldgicas, farmacocinética e efeitos
adversos de farmacos mais representativos de bifosfonatos usados na
terapéutica.
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4.6. — Pancreas enddcrino
Fun¢do enddcrina do pancreas. Insulina: estrutura, mecanismos de sintese e de
degradacdo. Efeitos da insulina sobre o metabolismo dos hidratos de carbono,
lipidos e proteinas. Receptor da insulina e efeitos que medeia a nivel hepatico,
muscular e do tecido adiposo. Fisiofarmacologia da diabetes.

4.6.1. — Terapéutica da diabetes

4.6.1.1. — Insulina
Tipos de insulina disponiveis, caracteristicas das diferentes
formulagdes, propriedades farmacodindmicas, farmacocinética e
efeitos adversos resultantes da terapéutica com insulina. Regimes
posoldgicos mais utilizados.

4.6.1.2. — Antidiabéticos orais
Local e mecanismo de accao dos diferentes grupos de antidiabéticos
orais. Acgdes farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos,
indicacdes clinicas e interac¢des dos farmacos mais representativos
de cada grupo: sulfonilureias, biguanidas e outros antidiabéticos
orais.

4.6.2. — Consideracoes finais sobre as medidas nao farmacologicas para a
prevencao e tratamento da diabetes

4.7. — Hormonas sexuais

4.7.1. — Contracepc¢ao hormonal
4.7.1.1. — Métodos contraceptivos

- Métodos nao-hormonais: quimicos e mecanicos. Seu papel na
prevencgado da gravidez e de doengas sexualmente transmissiveis.
- Métodos hormonais: contraceptivos orais combinados. Mecanismos
de accdo da pilula combinada. Acg¢des farmacoldgicas, efeitos
adversos e contra-indica¢des da pilula. Pilula progestativa e pilula do
dia seguinte.
- Contraceptivos hormonais ndo orais: anel vaginal; sistema
transdérmico; implante; injectdvel. Dispositivo intra-uterino.
- Meétodos definitivos: laqueagdo das trompas de Falépio e
vasectomia.
Comparagdo da eficdcia dos diferentes métodos contraceptivos pelo
Indice de Pearl. Futuro dos métodos contraceptivos. Beneficios e
riscos da contracepg¢ao.

4.7.2. — Interrupcao voluntiria da gravidez até as 10 semanas: a alternativa
medicamentosa.
Mecanismos de ac¢do, indicacdes, contra-indicacdes, adverténcias e
precaugdes, efeitos esperados, efeitos adversos, riscos e complicagdes.
4.7.2.1. - RU 486
4.7.2.2. — Prostaglandinas
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5 —FARMACOS UTILIZADOS NO TRATAMENTO DA INFLAMACAO E GOTA
Resposta inflamatoria.
Referéncia aos mediadores quimicos e elementos celulares da inflamacao.

5.1. — Analgésicos, antipiréticos e anti-inflamatérios
Farmacos analgésicos, antipiréticos e anti-inflamatérios (AINEs). Métodos de
estudo deste grupo de farmacos e mecanismos de accao.
Principais grupos de farmacos usados como analgésicos, antipiréticos e anti-
inflamatorios: acidos carboxilicos, acidos endlicos e outros.
Acgdes farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos, usos clinicos e
interaccoes mais relevantes dos farmacos mais representativos deste grupo.
Critérios gerais de seleccdo do AINEs.

5.2. — Corticosterodides como anti-inflamatorios
Acgdes anti-inflamatdrias e imunossupressoras dos corticosterdides. Mecanismo
de accdo dos corticosterdides e mediadores inflamatérios cuja sintese € inibida
pelos corticosterdides de tipo glucocorticéide. Acgdes farmacoldgicas,
farmacocinética e efeitos adversos dos glucocorticéides usados como anti-
inflamatdrios mais representativos.

5.3. — Inibidores da desgranulacao dos mastdcitos
Autacdides armazenados e libertados pelos mastécitos. Formas de induzir ou
inibir esta libertacdo. Ac¢des farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos e
uso terapéutico dos inibidores da desgranulacdo dos mastdcitos.

5.4. — Anti-reumatismais modificadores da evolucao da doenca
Introdugdo e perspectiva histérica sobre a utilizacao destes farmacos no tratamento
das doencas reumaticas. Principais grupos de farmacos. Ac¢des farmacoldgicas,
farmacocinética e efeitos adversos dos anti-reumatismais modificadores da
evolugdo da doenca mais comuns. Referéncia a outras indicagdes possiveis para
estes farmacos.

5.5. — Antigotosos
Sintese e eliminagdo de 4cido urico. Hiperuricémia e gota. Objectivos no
tratamento da gota. Tratamento e profilaxia da artrite gotosa aguda e da
hiperuricémia.

6 —- FARMACOS QUE ACTUAM NO APARELHO DIGESTIVO

6.1. — Modificadores da secrecao gastrica
Hormonas gastrointestinais, sua influéncia sobre a secre¢io e motilidade gastricas.

6.1.1. — Anti-acidos e anti-ulcerosos
Doenca ulcerosa.
6.1.1.1. — Principais grupos de fairmacos usados como anti-acidos
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6.1.1.2. — Farmacos modificadores da secre¢ao gastrica
Anticolinérgicos; antagonistas dos receptores H, da histamina;
inibidores da bomba de protdes; prostaglandinas; protectores da
mucosa géastrica.
Mecanismos de accdo, acgdes farmacoldgicas, farmacocinética,
efeitos adversos, usos terapéuticos e interaccdes mais relevantes dos
farmacos mais representativos de cada grupo.

6.2. — Modificadores da motilidade gastrointestinal

6.2.1. — Modificadores da motilidade gastrica ou procinéticos
Accdes farmacoldgicas, farmacocinética e efeitos adversos dos modificadores da
motilidade gastrica de utilizagao mais comum.

6.2.2. — Modificadores da motilidade intestinal
Consideracdes gerais sobre obstipacao e diarreia.
6.2.2.1. — Laxantes e catarticos
Classificacdo de acordo com o seu mecanismo de acgdo,
farmacocinética e efeitos adversos: laxantes amolecedores ou
emolientes; laxantes de contacto; laxantes expansores de volume;
laxantes salinos ou/e osmaéticos.
Exemplos de cada grupo de farmacos usados como laxantes.
6.2.2.2. — Antidiarreicos
Classificacdo de acordo com o seu mecanismo de acgdo,
farmacocinética e efeitos adversos: obstipantes; adsorventes;
antiflatulentos. Exemplos de cada grupo de farmacos usados como
antidiarreicos.

6.2.3. — Consideracoes finais sobre as medidas nao farmacolégicas para o
tratamento e prevencao da diarreia e obstipacao

6.3. — Outros farmacos usados em patologias digestivas

6.3.1. — Medicamentos que actuam no figado e nas vias biliares
Bilis, sais biliares e acidos biliares.
6.3.1.1. — Farmacos coleréticos, colagogos
6.3.1.2. — Farmacos usados na terapéutica da litiase biliar
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Na sequéncia do atrds referido, apresentamos seguidamente o programa e o conteido
programdtico do ensino tedrico da unidade curricular de Farmacologia II.

Programa da unidade curricular Farmacologia I1

7 —= FARMACOS QUE ACTUAM NO APARELHO RESPIRATORIO
7.1. — Farmacos antiasmaticos e broncodilatadores
7.2. — Farmacos antitissicos
7.3. — Farmacos expectorantes

8 — FARMACOS QUE ACTUAM NO RIM
8.1. — Diuréticos
8.2. — Farmacos antidiuréticos
8.3. — Modificadores do transporte tubular

9 — FARMACOS QUE ACTUAM NO APARELHO CARDIOVASCULAR
9.1. — Anti-hipertensores
9.2. — Antianginosos
9.3. — Antiarritmicos
9.4. — Farmacos usados na insuficiéncia cardiaca

10 — FARMACOS QUE ACTUAM NO SANGUE
10.1. — Modificadores da hemostase
10.2. — Antianémicos
10.3. — Farmacos usados nas hiperlipoproteinémias

11 — ANTIBIOTICOS E OUTROS AGENTES ANTI-INFECCIOSOS
11.1. — Antibiéticos anti-parietais
11.2. — Inibidores da B-lactamases
11.3. — Antibi6ticos inibidores da sintese proteica
11.4. — Antibiéticos inibidores da sintese de dcidos nucleicos
11.5. — Antibidticos antimetabolitos
11.6. — Antibiéticos antituberculosos

12 — QUIMIOTERAPIA ANTITUMORAL
12.1. — Citostaticos
12.2. — Imunomodificadores
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— Conteudo programatico da unidade curricular de Farmacologia II

7 —= FARMACOS QUE ACTUAM NO APARELHO RESPIRATORIO
Revisdo da fisiologia respiratéria com vista a utilizacdo de broncodilatadores,
antitissicos e expectorantes.

7.1. — Farmacos antiasmaticos e broncodilatadores
Asma e doenca pulmonar obstrutiva cronica.
Objectivos do tratamento da asma. Mecanismos de controlo do ténus bronquico e
formas de o modificar.
Conceito de broncodilatador.
Tratamento da asma, possiveis abordagens farmacolégicas. Tratamento de
manutencdo e tratamento da crise asmatica.
Principais grupos de farmacos usados como antiasmaticos.

7.1.1. — Antiasmaticos broncodilatadores
Mecanismos de accdo, accdes farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos e
interacgdes mais relevantes dos farmacos mais representativos de cada um dos
grupos.
7.1.1.1. — Agonistas dos receptores adrenérgicos [3,
7.1.1.2. — Xantinas
7.1.1.3. — Antagonistas dos receptores muscarinicos

7.1.2. — Antiasmaticos nao broncodilatadores
Mecanismos de accao, accdes farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos e
interaccoes mais relevantes dos farmacos mais representativos de cada um dos
grupos.
7.1.2.1. — Corticosterdides
7.1.2.2. — Antagonistas dos leucotrienos

7.1.3. — Antiasmaticos de accao profilatica
Mecanismo de acg¢do, ac¢des farmacoldgicas, farmacocinética e efeitos adversos
dos fadrmacos mais representativos deste grupo.

7.2. — Farmacos antitassicos
A tosse como resposta reflexa.
Principais grupos de antitissicos, acgdes farmacoldgicas, efeitos adversos e
interaccoes mais relevantes dos antitissicos de uso mais comum.

7.2.1. — Antitussicos centrais

7.2.1.1. — Estupefacientes
7.2.1.2. — Nao estupefacientes

7.2.2. — Antitissicos periféricos
7.2.2.1. — Demulcentes
7.2.2.2. — Endanestésicos
7.2.2.3. — Anestésicos locais
7.2.2.4. — Expectorantes
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7.3. — Farmacos expectorantes
Classificacdo, mecanismos de accdo, acgdes farmacoldgicas, farmacocinética,
efeitos adversos e interac¢des mais relevantes dos farmacos mais representativos
de cada um dos grupos.

7.3.1. — Expectorantes de accao reflexa

7.3.2. — Expectorantes de accao directa

7.3.3. — Mucoliticos

8 - FARMACOS QUE ACTUAM NO RiM

8.1. — Diuréticos
O rim como regulador da homeostasia interna. Mecanismos de formagcao da urina.
Principais grupos de diuréticos, local e mecanismo de accdo, acgdes farmacologicas,
farmacocinética, efeitos adversos e respectivos usos clinicos.
Apresentacdo dos fairmacos mais representativos de cada grupo.
Diuréticos na clinica. Adaptacgao a terapéutica diurética e suas consequéncias.
8.1.1. — Inibidores da anidrase carbdnica
8.1.2. — Tiazidas e analogos
8.1.3. — Diuréticos de ansa
8.1.4. — Diuréticos poupadores de potassio
8.1.5. — Diuréticos osméticos

8.2. — Farmacos antidiuréticos

8.2.1. — Hormona antidiurética e seus analogos
Quimica, secrecdo, mecanismo de ac¢do, farmacocinética, usos terapéuticos e
efeitos adversos.

8.3. — Modificadores do transporte tubular
Mecanismos de ac¢do, accdes farmacoldgicas, farmacocinética e efeitos adversos
dos farmacos mais representativos deste grupo.

9 — FARMACOS QUE ACTUAM NO APARELHO CARDIOVASCULAR

9.1. - Farmacos anti-hipertensores
A hipertensao e os mecanismos de regulacdo da pressdo arterial. Principais causas
de hipertensdo. Objectivos do tratamento da hipertensao arterial.
Principais grupos de farmacos anti-hipertensores. Aspectos gerais dos farmacos
anti-hipertensores.

9.1.1. — Modificadores do sistema renina-angiotensina-aldosterona
O sistema renina-angiotensina-aldosterona. Sintese e efeitos da angiotensina II e
aldosterona. Locais de intervencdo farmacoldgica no sistema renina-angiotensina-
aldosterona.
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9.1.1.1. — Inibidores da enzima de conversdo da angiotensina
Acgdes farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos e
interac¢des mais relevantes dos Inibidores da enzima de conversao da
angiotensina mais usados na hipertensao.

9.1.1.2. — Antagonistas dos receptores da angiotensina II
Tipos de receptores da angiotensina II. Possibilidade de intervenc¢do
terapéutica sobre os efeitos da angiotensina por bloqueio dos
receptores AT;.
Accdes farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos e
interacgOes mais relevantes.

9.1.1.3. — Antagonistas dos receptores da aldosterona
Possibilidade de intervencdo terapéutica sobre os efeitos da
aldosterona por bloqueio dos receptores da mesma.
Acgdes farmacoldgicas, farmacocinética, efeitos adversos e
interac¢Oes mais relevantes.

9.1.2. — Bloqueadores da entrada de calcio
Bases moleculares e mecanismo de accdo dos farmacos bloqueadores da entrada
de célcio. Principais farmacos do grupo, farmacocinética, accdes terapéuticas,
indicacdes clinicas, efeitos adversos e interac¢des mais relevantes.

9.1.3. — Diuréticos
Mecanismo de ac¢do anti-hipertensora dos diuréticos.
9.1.3.1. — Tiazidas e andlogos
9.1.3.2. — Diuréticos da ansa
9.1.3.3. — Diuréticos poupadores de potdssio

9.1.4. — Depressores da actividade do sistema nervoso simpatico
Caracteristicas de cada grupo farmacoldgico. Descricao dos farmacos mais
representativos de cada grupo. Mecanismo de ac¢do, farmacocinética, indicagdes
clinicas, efeitos adversos e interac¢des mais relevantes.
9.1.4.1. — Depressores do sistema nervoso simpatico por bloqueio de
receptores adrenérgicos de tipo B
9.1.4.2. — Depressores do sistema nervoso simpdtico por bloqueio de
receptores adrenérgicos de tipo o
9.1.4.3. — Depressores do tono simpético de ac¢do central. Agonistas 0
centrais
9.1.4.4. — Simpaticoplégicos

9.1.5. — Vasodilatadores de acciao directa

9.1.5.1 — Vasodilatadores arteriolares directos
Local e mecanismo de acgdo, farmacocinética, indicagdes clinicas,
efeitos adversos e interaccoes mais relevantes dos diferentes farmacos
deste grupo.

9.1.5.2 — Vasodilatadores mistos
Local e mecanismo de accdo, farmacocinética, indicagdes clinicas,
efeitos adversos e interaccoes mais relevantes dos diferentes farmacos
deste grupo.
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9.2. — Farmacos antianginosos
Causas e tipos de sindromes corondrios agudos.
Tipos de farmacos usados como antianginosos.
Locais e mecanismos de ac¢do, farmacocinética, indicagdes clinicas, efeitos
adversos e interaccoes mais relevantes dos diferentes grupos de farmacos.
Estratégia da terapéutica farmacoldgica da angina.

9.2.1. — Nitritos e nitratos orginicos

9.2.2. — Bloqueadores dos receptores adrenérgicos 3
9.2.3. — Bloqueadores da entrada de calcio

9.2.4. — Outros farmacos utilizados como antianginosos

9.3. — Farmacos antiarritmicos
Revisdo da electrofisiologia das células cardiacas. Tipos e causas de arritmias.
Farmacos antiarritmicos e sua classificagio de acordo com critérios
electrofisiolégicos.
Locais e mecanismos de ac¢do, farmacocinética, indicagdes clinicas, efeitos
adversos e interac¢des mais relevantes dos antiarritmicos mais representativos de
cada grupo.

9.3.1. — Grupo Ia, Ib e Ic - bloqueadores dos canais de sodio
9.3.2. — Grupo II - bloqueadores dos receptores adrenérgicos 3
9.3.3. — Grupo III - farmacos que prolongam a repolarizaciao
9.3.4. — Grupo IV - bloqueadores dos canais de calcio

9.3.5. — Outros tipos de farmacos antiarritmicos

9.4. — Farmacos usados na insuficiéncia cardiaca
Principais causas de insuficiéncia cardiaca.
Objectivos do tratamento da insuficiéncia cardiaca.
Principais grupos de farmacos usados no tratamento da insuficiéncia cardiaca.
Locais e mecanismos de ac¢do, farmacocinética, indicagdes clinicas, efeitos
adversos e interaccdes mais relevantes dos farmacos mais representativos de cada
grupo.
Estratégia da terapéutica da insuficiéncia cardiaca.

9.4.1. — FArmacos com inotropismo positivo
9.4.1.1. — Digitélicos
9.4.1.2. — Outros farmacos com efeito inotrépico positivo

9.4.2. — Farmacos vasodilatadores
9.4.2.1. — Vasodilatadores arteriolares
9.4.2.2. — Vasodilatadores venosos
9.4.2.3. — Vasodilatadores mistos

9.4.3. — Modificadores do sistema renina-angiotensina-aldosterona
Importancia do bloqueio do sistema renina-angiotensina-aldosterona na evolucao e
regressao da insuficiéncia cardiaca.
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Possibilidades de tratamento da insuficiéncia cardiaca através da utilizacdo deste
grupo de farmacos.

9.4.3.1. - Inibidores da enzima de conversdo da angiotensina

9.4.3.2. - Antagonistas dos receptores da angiotensina II

9.4.3.3. - Antagonistas dos receptores da aldosterona

9.4.4.— Diuréticos
Possibilidades de tratamento da insuficiéncia cardiaca através da utilizacdo deste
grupo de farmacos.
Mecanismo de accdo dos diuréticos na insuficiéncia cardiaca.
9.4.4.1. - Tiazidas
9.4.4.2. - Diuréticos da ansa
9.4.4.3. - Diuréticos poupadores de potdssio

10 — FARMACOS QUE ACTUAM NO SANGUE

10.1. — Modificadores da hemostase
Mecanismos na hemostase e na trombose. Coagulacdo sanguinea e fibrindlise.
Mecanismo de ac¢do, ac¢des farmacoldgicas, farmacocinética, indicagdes clinicas,
efeitos adversos e interac¢des mais relevantes dos diferentes farmacos de cada

grupo.

10.1.1. — Anticoagulantes
10.1.2. — FArmacos antiagregantes plaquetares
10.1.3. — Farmacos tromboliticos ou fibrinoliticos

10.2. — Antianémicos
Regulacdo da hematopoiese. Anemia e tipos de anemia. Principal funcdo dos
medicamentos eritropoiéticos.
Acgdes farmacoldgicas, farmacocinética e efeitos adversos, indicagdes clinicas e
interacgdes mais relevantes dos diferentes farmacos mais representativos deste

grupo.

10.2.1. — Ferro

10.2.2. — Vitamina B,

10.2.3. — Acido félico

10.2.4. — Factores de crescimento
10.2.5. — Outros antianémicos

10.3. — Farmacos usados nas hiperlipoproteinémias
Causas de hiperlipoproteinémias, cinética das lipoproteinas. Classificacdo das
hiperlipoproteinémias. Detec¢do e avaliacao.
Mecanismo de ac¢do dos diferentes grupos de farmacos usados nesta patologia.
Caracteristicas farmacoldgicas, indicacdes clinicas e apresentacdo dos farmacos
mais representativos de cada grupo.
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10.3.1. — Inibidores da sintese do colesterol

10.3.2. — Inibidores da absorcao intestinal do colesterol
10.3.3. — Acido nicotinico

10.3.4. — Fibratos

11 — ANTIBIOTICOS E OUTROS AGENTES ANTI-INFECCIOSOS
Antibidticos e outros agentes anti-infecciosos.
Revisdo sobre as caracteristicas gerais € mecanismos de accao dos diferentes grupos
de antibidticos. Mecanismos de resisténcia bacteriana.
Classificagdo, apresentacao de cada grupo farmacoldgico, salientando as suas ac¢oes
farmacoldgicas, farmacocinética, indicagdes clinicas, efeitos adversos e interac¢oes
mais relevantes. Incidéncia sobre os fairmacos mais representativos de cada grupo.

11.1. — Antibéticos anti-parietais
11.1.1. — B-lactamicos

11.1.2. — Vancomicina

11.1.3. — Teicoplanina

11.1.3. — Bacitracina

11.2. - Inibidores das B-lactamases
11.2.1. - Acido clavulanico
11.2.2. — Sulbactam

11.3. — Antibéticos inibidores da sintese proteica
11.3.1. — Aminoglicosideos

11.3.2. — Macrélidos

11.3.3. — Cloranfenicol

11.3.4. — Tetraciclinas

11.4. — Antiboéticos inibidores da sintese de acidos nucleicos
11.4.1. — Quinolonas

11.4.2. — Metronidazol

11.4.3. — Rifampicina

11.5. — Antibiéticos antimetabolitos
11.5.1. — Sulfonamidas
11.5.2. — Trimetropim
11.5.3. — Cotrimoxazol

11.6. — Antibioticos antituberculosos
11.6.1. — Rifampicina

11.6.2. — Isoniazida

11.6.3. — Etambutol

11.6.4. — Pirazinamida

11.6.5. — Estreptomicina

11.7. - Normas gerais para a utilizacao racional dos antibiéticos
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12 — QUIMIOTERAPIA ANTITUMORAL

12.1. — CITOSTATICOS

Mecanismos de ac¢do dos diferentes fArmacos com accao citostatica.
Referéncia as situacdes em que se recorre ao uso de imunossupressores. Acgdes
farmacoldgicas, farmacocinética, reaccoes adversas e interac¢des mais relevantes
dos citostéticos.

12.1.1. — Agentes alquilantes

12.1.2. — Antimetabolitos

12.1.3. — Agentes antimitéticos

12.1.4. — Antibiéticos

12.1.5. — Outros antineoplasicos

12.1.6. - Hormonas

12.2. - IMUNOMODIFICADORES
12.2.1. — Imunodepressores
12.2.2. — Citostaticos
12.2.3. — Corticosteroides
12.2.4. — Inibidores da calcineurina
12.2.5. - Citocinas
12.2.6. — Outros Imunomodificadores
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5.2. - Programa e contetiido do ensino pratico

1? aula

1. APRESENTACAO DO PROGRAMA DA UNIDADE CURRICULAR NA SUA COMPONENTE
PRATICA LABORATORIAL.

1.1. - Objectivos a cumprir.

1.2. - Metodologias de ensino adoptadas.
1.3. - Normas de avaliagao.

1.4. - Programacao das aulas.

1.5. - Criacao de grupos de trabalho.

2% aula

2. CONCEITOS BASICOS SOBRE A LEGISLACAO EXISTENTE RELACIONADA COM A
EXPERIMENTACAO ANIMAL.

2.1. - Normas gerais sobre a experimentacio animal em Farmacologia.

2.1.1. - Importancia da experimentacao animal em Farmacologia.

2.1.2. - Anadlise da Portaria n.° 1005/92 — Normas técnicas de protec¢do dos animais
utilizados para fins experimentais.

2.1.3. - Conceitos basicos sobre criacdo, manuten¢cdo e manipulacdo de animais de
laboratorio.

2.1.4. - Principais espécies animais utilizadas em experimentacdo (apresentacdo de
videos demonstrativos e complementares).

2.1.5. - Vias de administracdo (apresentacdo de videos demonstrativos e
complementares).

Relatério Pedagdgico 42



Farmacologia 1 LV.Figueiredo

3* aula
3. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO SOBRE O SISTEMA NERVOSO CENTRAL
(SNO).

3.1. - Demonstracio da accao farmacodinamica de estimulantes e depressores
do SNC.

3.1.1. - na actividade intelectual — Teste da Curiosidade

3.1.2. - na resisténcia e equilibrio — Teste do Aparelho Rotativo

3.1.3. - na actividade muscular — Teste de Traccdo (Julon e Courvoisier)
3.1.4. - na actividade motora — Teste da Chaminé

3.1.5. - na actividade geral do animal — Teste da Gaiola de Actividade
3.1.6. - nos reflexos condicionados — Teste do Condicionador de Reflexos

— Preparacdo dos animais

— Administracao do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacdo dos testes propostos

— Observacdo dos resultados

4 aula

3. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO SOBRE O SISTEMA NERVOSO CENTRAL
(SNO).

3.2. - Demonstracao da accdo farmacodinimica de farmacos sedativos,
hipnéticos e neurolépticos.

3.2.1. - Avaliacdo do sono induzido pelo pentobarbital
— Preparagdo dos animais
— Administracao do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacdo dos testes propostos
— Observacdo dos resultados

3.2.2. - Bloqueio da estereotipia induzida pela apomorfina
— Preparagdo dos animais
— Administracao do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacdo dos testes propostos
— Observacao dos resultados
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5% aula

3. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO SOBRE O SISTEMA NERVOSO CENTRAL
(SNO).

3.3. - Demonstrac¢ao da ac¢ao farmacodinamica de farmacos ansioliticos.

3.3.1. - Avaliacao do estado de ansiedade — Teste do Esconderijo
— Preparagdo dos animais
— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacao dos testes propostos
— Observacio dos resultados

3.3.2. - Avaliacao do estado de ansiedade — Elevated pluz-maze
— Preparagdo dos animais
— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacao dos testes propostos
— Observacao dos resultados

6" aula

3. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO SOBRE O SISTEMA NERVOSO CENTRAL
(SNO).

3.4. - Demonstrac¢ao da ac¢ao farmacodinamica de farmacos antiepilépticos.

3.4.1. - Teste do electrochoque mdximo
— Preparagdo dos animais
— Administracio do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacao do(s) teste(s) proposto(s)
— Observacao dos resultados
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77 aula

AVALIACAO
Apresentacdo e discussdo oral dos relatorios das aulas referentes ao 3° médulo de
trabalho — Avaliacao de farmacos com acg¢do sobre o Sistema Nervoso Central.

Objectivos a cumprir:

— Classificag¢do farmacolégica de cada farmaco em estudo
— Mecanismo de acc@o de cada um dos farmacos

— Objectivo e fundamento do trabalho pratico

— Observacio e andlise dos resultados obtidos

8% aula

4. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO ANTI-INFLAMATORIA E ANALGESICA
4.1. - Demonstracao da ac¢ao farmacodinamica de farmacos anti-inflamatérios

4.1.1. - Avaliacido das alteracoes do edema provocado experimentalmente por
um método fisico

— Preparagdo dos animais

— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo

— Realizacao dos testes propostos

— Observacdo dos resultados

4.1.2. - Avaliacao das alteracoes do edema provocado experimentalmente por
um agente quimico

— Preparagdo dos animais

— Administracao do(s) farmaco(s) em estudo

— Realizacdo dos testes propostos

— Observacao dos resultados
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9% aula

4. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO ANTI-INFLAMATORIA E ANALGESICA
4.2. - Demonstracao da accao farmacodinamica de farmacos analgésicos.

4.2.1. - Ensaios em placa quente
— Preparacdo dos animais
— Administracao do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacao dos testes propostos
— Observacao dos resultados

4.2.2. - Ensaios recorrendo ao analgesimetro de pressdo mecdnica (técnica de
Green e Young)

— Preparagdo dos animais

— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo

— Realizacao dos testes propostos

— Observacao dos resultados

10? aula

AVALIACAO
Apresentacdo e discussdo oral dos relatrios das aulas referentes ao 4° médulo de
trabalho — Avaliacdo de farmacos com ac¢do anti-inflamatéria e analgésica.

Objectivos a cumprir:

— Classificagdo farmacoldgica de cada farmaco em estudo
— Mecanismo de acc@o de cada um dos farmacos

— Objectivo e fundamento do trabalho prético

— Observacdo e andlise dos resultados obtidos
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11" aula
5. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACTIVIDADE EM SISTEMAS HORMONAIS
5.1. - Avaliacao da actividade androgénica e anabolizante de compostos

5.1.1. - Determinacao da actividade androgénica por avaliacdo do peso das
vesiculas seminais e glandula prostdtica.

— Preparagdo dos animais

— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo

— Realizacao dos testes propostos

— Observacao dos resultados

5.1.2. - Determinacio da actividade anabolizante por avaliagdo do peso do
miisculo elevador do aniis.

— Preparagdo dos animais

— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo

— Realizacao dos testes propostos

— Observacio dos resultados

Nota: Apresentacdo de videos demonstrativos e complementares

12? aula

5. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACTIVIDADE EM SISTEMAS HORMONAIS
5.2. - Avaliacao de farmacos com acc¢io hipoglicemiante

5.2.1. - Modelo de inducao de diabetes mellitus tipo 1
— Preparagdo dos animais
— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacdo dos testes propostos
— Observacao dos resultados

Nota: Apresentacdo de videos demonstrativos e complementares
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13? aula

AVALIACAO
Apresentacdo e discussdo oral dos relatorios das aulas referentes ao 5° médulo de
trabalho - Avaliacdo de farmacos com actividade em sistemas hormonais.

Objectivos a cumprir:

— Classificagdo farmacoldgica de cada farmaco em estudo
— Mecanismo de acc@o de cada um dos farmacos

— Objectivo e fundamento do trabalho pratico

— Observacio e andlise dos resultados obtidos

14? aula

6. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO SOBRE O APARELHO DIGESTIVO

6.1. - Inducio de udlceras em modelos animais através de

6.1.1. - Procedimentos cirargicos

- ilcera de Shay - laqueacao do piloro
6.1.2. - Alteracoes induzidas por quimicos

- etanol
6.1.3. - Alteracoes induzidas por farmacos

- AINE
6.1.4. - Métodos mecénicos

- injec¢des intraparietais de dcido acético
6.1.5. - Stress
6.1.6. - Restricao hipotérmica

6.2. - Observacio macroscopica das ulceras
- determinacdo do indice de lesao

Nota: Apresentacdo de videos demonstrativos e complementares
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15? aula

AVALIACAO
Apresentacdo e discussdo oral dos relatorios das aulas referentes ao 6° médulo de
trabalho - Avalia¢do de farmacos com acg¢do sobre o aparelho digestivo.

Objectivos a cumprir:

— Classificag@o farmacoldgica de cada farmaco em estudo
— Mecanismo de accdo de cada um dos farmacos

— Objectivo e fundamento do trabalho pratico

— Observacdo e andlise dos resultados obtidos
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6 - Avaliacao

A avaliacdo € um sistema continuo de verificacdo e, como parte integrante do processo
de instrucdo, contribui para a aprendizagem auténoma e responsavel do estudante. O
processo de avaliagdo dos estudantes € das tarefas mais dificeis e ingratas da vida de um
professor, pelo rigor/justica que exige e pela importancia que representa para os alunos,
uma vez que implica consequéncias directas a curto e a longo prazo.
No entanto, a avaliagdo é imprescindivel ao sistema de ensino-aprendizagem permitindo
avaliar o desempenho do aluno, a prestacdo do docente e a adequagdo dos programas,
através de retroinformacao (feedback), andlise critica dos resultados e controlo do
processo de ensino-apredizagem.
Estd em curso uma mudanga de paradigma na darea de avaliagdo, passando de um
modelo de testes e exames que valoriza a medi¢do das quantidades apreendidas dos
conhecimentos transmitidos, para um modelo em que os alunos terdo oportunidade de
demonstrar o conhecimento que construiram, como o construiram, o que entenderam e o
que podem fazer, isto €, um modelo que valoriza as aprendizagens quantitativas e
qualitativas no decorrer do proprio processo de aprendizagem.
A avaliagdo deve ser vista como um meio para a percepg¢ao, para o diagndstico e para a
andlise de problemas.
De uma forma geral a avaliacido pode ter um ou mais dos seguintes objectivos:

- aferir a aquisi¢do de competéncias e/ou conhecimentos considerados essenciais;

- aferir o progresso do estudante ao longo do tempo de aprendizagem,;

- diagnosticar as dificuldades dos estudantes;

- permitir o “feedback” por parte dos estudantes;

- avaliar a eficacia da unidade curricular na transmissio de conhecimentos;

- motivar os estudantes para o estudo.

A avaliacdo da unidade curricular de Farmacologia € realizada de acordo com o
“Regulamento Pedagdgico” em vigor na Faculdade de Farmaécia.

No moédulo tedrico, a avaliagdo dos conhecimentos adquiridos serd efectuada através da
realizagdo de um exame final. A prova de avaliacdo consiste na realizacdo de um exame

escrito, que contemplard todos os médulos da matéria. A prova escrita € composta por
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um conjunto de perguntas com modelos diversificados. Com estas questoes
pretendemos avaliar os conhecimentos do aluno sobre os diferentes assuntos abordados,
bem como a sua capacidade de organizagdo das ideias, a sua capacidade de sintese e de
relacionamento de matérias e de conceitos.

A avaliacdo da componente pratica-laboratorial € realizada de forma continua, durante
as 15 semanas lectivas, sendo para tal reservada a uma cotacdo méxima de 25% da
cotacdo total. Esta classificagdo resultard do conjunto da prestacdo dos alunos
individualmente e em grupo no decorrer das aulas préticas-laboratoriais ao longo do
semestre. De salientar que ndo € esquecida a estreita relacdo com a componente tedrica.
Os objectivos do dominio das atitudes serdo avaliados sistematicamente em todas as
aulas. Os objectivos cognitivos serdo particularmente avaliados nos momentos
assinalados no programa das aulas praticas-laboratoriais disponibilizado no “Manual de

aulas préticas”.
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Aulas
Praticas

v,

... O Homem, porém, ndo se limita a ver: pensa e quer conhecer a significacio dos
fendmenos de que a observagio lhe revelou a existéncia. Para isso raciocina, compara os
factos, interroga-os, e pelas respostas que obtém, controla-as umas pelas outras. E este
género de controlo, por meio de raciocinio e dos factos, que constitui, falando

correctamente, a experiéncia, o 1inico processo de que dispomos para nos instruirmos

sobre a natureza das coisas....

Claude Bernard
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da
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Data:

1° aula
1. APRESENTACAO DO PROGRAMA DA UNIDADE CURRICULAR NA SUA
COMPONENTE PRATICA-LABORATORIAL.
1.1. - Objectivos a cumprir.
1.2. - Metodologias de ensino adoptadas.
1.3. - Normas de avaliagao.
1.4. - Programacdo das aulas.
1.5. - Criacdo de grupos de trabalho.
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2° Mé6dulo

Conceitos basicos
sobre
Experimentacao Animal
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Data:

2% aula

2. CONCEITOS BASICOS SOBRE A LEGISLACAO EXISTENTE RELACIONADA COM A
EXPERIMENTACAO ANIMAL.

2.1. — Normas gerais sobre a experimentacao animal em Farmacologia.

2.1.1. - Importancia da experimentacao animal em Farmacologia.

2.1.2. - Andlise da Portaria n.° 1005/92 — Normas técnicas de protec¢do dos
animais utilizados para fins experimentais.

2.1.3. - Conceitos bésicos sobre criacdo, manuteng¢do € manipulacdo de animais
de laboratdrio.

2.1.4. - Principais espécies animais utilizadas em experimentacio
(apresentacao de videos demonstrativos € complementares).

2.1.5. - Vias de administracdo (apresentacdo de videos demonstrativos e
complementares).
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3° Mé6dulo

Avaliacao de farmacos
com acc¢ao sobre o
Sistema Nervoso Central
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Data:

3? aula

3. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO SOBRE O SISTEMA NERVOSO CENTRAL
(SNCO).

3.1. - Demonstracao da ac¢ao farmacodinamica de estimulantes e depressores
do SNC.

3.1.1. - na actividade intelectual — Teste da Curiosidade

3.1.2. - na resisténcia e equilibrio — Teste do Aparelho Rotativo

3.1.3. - na actividade muscular — Teste de Trac¢do (Julon e Courvoisier)
3.1.4. - na actividade motora — Teste da Chaminé

3.1.5. - na actividade geral do animal — Teste da Gaiola de Actividade
3.1.6. - nos reflexos condicionados — Teste do Condicionador de Reflexos

— Preparagdo dos animais

— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacao dos testes propostos

— Observacao dos resultados
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3.1.1. - Modificacao da actividade intelectual — Teste da Curiosidade

Colocar o animal no centro de uma placa com 16 orificios, de 3 cm de didmetro cada,
simetricamente dispostos, a uma distancia uns dos outros de 5 cm. Esta placa encontra-
se colocada a 50 cm do solo.

O teste consiste em contar, durante um periodo de 5 minutos, o nimero de vezes que o
murganho espreitou pelos orificios.

Animal utilizado: murganho

TECNICA

1. Identificar os animais de cada grupo de ensaio.
2. Pesar cada um dos animais.

O ensaio realiza-se em dois grupos, paralelamente.

3. Aos grupos teste administrar por via intraperitoneal:

- o farmaco estimulante do SNC na dose de
- o farmaco depressor do SNC na dose de

4. Ao grupo controlo administrar o veiculo da solu¢do em ,
por via intraperitoneal.

5. Aguardar 15-20 minutos apds a administracao.

6. Observar em cada grupo, o nimero de vezes que cada animal espreita, durante 5
minutos.

10
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Teste da Curiosidade

Grupo n°

Solucio a administrar

Dose Via de administracao

Data

Registo da experiéncia

Identificacao Peso Volume a Ensaio Hora de Ensaio
administrar branco administracio final
Focinho
Cabeca
Orelha direita

Orelha esquerda

Duas orelhas

Lombo

Pata ant. direita

Pata ant. esquerda

Cauda

Branco

Observacoes:

11
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3.1.2. - Modificacao da resisténcia e equilibrio — Teste do Aparelho Rotativo

O aparelho utilizado neste teste consiste num cilindro com 25 mm de didmetro, de 25
cm de cumprimento, subdividido em 5 compartimentos, provido de um mecanismo que
lhe acciona um movimento rotativo.

Quando se liga o aparelho, os contadores de segundos que possui comecam desde logo a
contar, parando quando o animal se desequilibra e cai na placa inferior da sec¢do do
cilindro.

Esta técnica permite-nos estudar o tempo de equilibrio do animal.

Aparelho rotativo da Ugo-Basile (tipo 47600)

Animal utilizado: murganho

TECNICA

1. Identificar os animais de cada grupo de ensaio.

2. Pesar cada um dos animais;

3. Anotar o tempo, em segundos, que o animal se manteve no cilindro em
movimento — ensaio em branco — 3 determinagdes, com cdlculo da média;

O ensaio realiza-se em dois grupos, paralelamente.

4. Aos grupos teste administrar por via intraperitoneal:

- o farmaco estimulante do SNC na dose de
- o farmaco depressor do SNC na dose de

5. Ao grupo controlo administrar o veiculo da solugdo em estudo ,
por via intraperitoneal;

6. Aguardar 15-20 minutos apds a administracao;

7. Repetir a observa¢do do tempo que o animal se mantém no cilindro —
igualmente 3 determinacdes, com célculo do valor médio.
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Teste do Aparelho Rotativo
Grupo n°

Solucio a administrar

Dose Via de administracao

Data

Registo da experiéncia

Identificacao Peso Volume a Ensaio Hora de Ensaio
administrar | branco | administracio final
Focinho
Cabeca
Orelha direita

Orelha esquerda

Duas orelhas

Lombo

Pata ant. direita

Pata ant. esquerda

Cauda

Branco

Observacoes:

13



Manual de aulas prdticas Farmacologia I

3.1.3. - Modificacdo da actividade muscular — Teste de Traccao ou de Julon e
Courvoisier

Consiste na suspensao do animal pelas patas anteriores no arame colocado a 30 cm do
solo.

Contar o tempo, com a ajuda do crondémetro, que o animal leva para agarrar o arame
com as patas traseiras (€ praticamente instantaneo).

Animal utilizado: murganho

TECNICA

1. Identificar os animais de cada grupo de ensaio.
2. Pesar cada um dos animais.
3. Anotar o tempo de reaccdo — ensaio em branco.

O ensaio realiza-se em dois grupos, paralelamente.

4. Aos grupos teste administrar por via intraperitoneal:

- o farmaco estimulante do SNC na dose de
- o farmaco depressor do SNC na dose de

5. Ao grupo controlo administrar o veiculo da solu¢do em estudo ,
por via intraperitoneal.

6. Aguardar 15-20 minutos apds a administragdo.

7. Repetir a observagdo do tempo de reac¢io do animal.

14
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Teste de Tracc¢ao ou de Julon e Courvoisier

Grupo n°

Solucio a administrar

Dose Via de administracao

Data

Registo da experiéncia

Identificacao Peso Volume a Ensaio Hora de Ensaio
administrar | branco | administracio final
Focinho
Cabeca
Orelha direita

Orelha esquerda

Duas orelhas

Lombo

Pata ant. direita

Pata ant. esquerda

Cauda

Branco

Observacoes:

15
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3.1.4. - Modificacao da coordenaciao motora — Teste da Chaminé

O teste da chaminé permite a avaliacdo da coordena¢cdo motora dos animais e consiste
na coloca¢do do animal num tubo com 40 cm de comprimento e um diametro interno
apropriado ao tamanho do animal. O tubo possui uma referéncia a 10 cm de uma das
extremidades.

O teste, propriamente dito, consiste em anotar o tempo, em segundos, que o animal leva
a atingir o trago referéncia.

Animal utilizado: murganho

16
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TECNICA

1. Identificar os animais de cada grupo de ensaio.

2. Pesar cada um dos animais.

3. Anotar o tempo, em segundos, que o animal leva até atingir o trago referéncia
(aos 10 cm) — ensaio em branco.

O ensaio realiza-se em dois grupos, paralelamente.

4. Aos grupos teste administrar por via intraperitoneal:

- 0 farmaco estimulante do SNC na dose de
- o farmaco depressor do SNC na dose de

5. Ao grupo controlo administrar o veiculo da solu¢do em estudo, ,
por via intraperitoneal.

6. Aguardar 15-20 minutos apds a administracao.

7. Repetir novamente o ensaio e anotar o tempo de reac¢ao.

17
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Teste de Coordenacao Motora

Grupo n°

Solu¢iao a administrar

Dose Via de administracao

Data

Registo da experiéncia

Identificacao Peso Volume a Ensaio Hora de Ensaio
administrar | branco | administracio final
Focinho
Cabeca
Orelha direita

Orelha esquerda

Duas orelhas

Lombo

Pata ant. direita

Pata ant. esquerda

Cauda

Branco

Observacoes:

18
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3.1.5. - Estudo da actividade geral do animal - Teste da Gaiola de Actividade

O teste realizado na gaiola de actividade permite avaliar a actividade motora geral do
animal.
Este aparelho consiste:
- numa gaiola de Perspex com um fundo em barras de ago inoxiddvel igualmente
espacadas e isoladas umas das outras:

- as barras impares constituem 4 saidas

- as barras pares estdo ligadas entre si e ligadas a terra
- numa unidade electrénica provida de um marcador de tempo e um impressor-
contador.

O aparelho funciona no seguinte principio: as patas do animal fazem “pontes” que
estabelecem contactos entre as diferentes barras; o circuito em “ponte” muda sempre
que o animal se move; a unidade electrénica transforma estas mudangas de posi¢do,
sendo contabilizadas pelo impressor-contador.

Gaiola de actividade da Ugo-Basile (tipo 7401)

Animal utilizado: murganho

19
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TECNICA

1. Identificar os animais de cada grupo de ensaio.

2. Pesar cada um dos animais.

3. Anotar o n° de movimentos que o animal registou em 5 minutos — ensaio em
branco.

O ensaio realiza-se em dois grupos, paralelamente.

4. Aos grupos teste administrar por via intraperitoneal:

- o farmaco estimulante do SNC na dose de
- o farmaco depressor do SNC na dose de

5. Ao grupo controlo administrar o veiculo da solu¢do em estudo ,
por via intraperitoneal.

6. Aguardar 15-20 minutos apds a administracao.

7. Repetir novamente o ensaio e anotar o n° de movimentos do animal, no mesmo
espaco de tempo.

20
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Teste da Gaiola de Actividade

Grupo n°

Soluc¢iao a administrar

Dose Via de administracao

Data

Registo da experiéncia

Identificacao Peso Volume a Ensaio Hora de Ensaio
administrar | branco | administracio final
Focinho
Cabeca
Orelha direita

Orelha esquerda

Duas orelhas

Lombo

Pata ant. direita

Pata ant. esquerda

Cauda

Branco

Observacoes:

21
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3.1.6. - Modificacdo dos reflexos condicionados — Teste do Condicionador de
Reflexos

Baseia-se no condicionamento dos reflexos de um animal sujeito a dois estimulos, um
sonoro € outro luminoso, em simultineo, seguidos quase que imediatamente por um
estimulo eléctrico.

O animal terd os seus reflexos condicionados quando consegue escapar através do
orificio colocado a meio da caixa logo que recebe os dois estimulos ndo recebendo,
portanto o estimulo eléctrico.

Este aparelho (caixa) onde se encontra o animal estd ligado a uma unidade de registo,
que simultaneamente regista os estimulos sonoro, luminoso e o eléctrico a que o animal
€ sujeito.

UUUUUU\,U

Condicionador de reflexos da Ugo-Basile (7501)

Animal utilizado: rato Wistar

22
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TECNICA

1. Identificar os animais de cada grupo de ensaio.
2. Pesar cada um dos animais.
3. Condicionar o animal.
4. Administrar por via intraperitoneal:
- farmaco depressor do SNC na dose de
5. 15-20 minutos apds a administragdo proceder a novo registo da experi€ncia.

Observacao: este teste apenas permite a avaliacdo farmacodindmica de farmacos
depressores do SNC.

23



Manual de aulas prdticas Farmacologia I

Data:

4 aula

3. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO SOBRE O SISTEMA NERVOSO CENTRAL
(SNO).

3.2. - Demonstracao da ac¢ao farmacodinamica de farmacos sedativos,
hipnéticos e neurolépticos.

3.2.1. - Avaliacao do sono induzido pelo pentobarbital
— Preparagdo dos animais
— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacao dos testes propostos
— Observacao dos resultados

3.2.2. - Bloqueio da estereotipia induzida pela apomorfina
— Preparacdo dos animais
— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacdo dos testes propostos
— Observacao dos resultados

24
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3.2.1. - Estudo da potenciacdo do sono induzido pelo Pentobarbital

Ty

Animal utilizado: murganho

TECNICA

1. Identificar os animais de cada grupo de ensaio.
2. Pesar cada um dos animais.
3. Administrar:
- ensaio em branco - d4gua destilada por via oral.
- grupo teste - diazepam (0,25mg/kg) por via oral.
4. Ap6s 1 hora a todos os animais € administrado pentobarbital na dose de
40mg/kg, por via intraperitoneal.
5. Registar:

- o periodo decorrido entre a injeccdo do pentobarbital e o inicio do sono —
“tempo de indu¢do” da anestesia (TI).

- 0 tempo necessdrio para a recuperacao do reflexo de postura do animal, no
qual os animais ficam a dormir até ao momento em que acordam,
levantando-se nas quatro patas (righting reflex) — "tempo de recuperagdo”
(TR).

25



Manual de aulas prdticas Farmacologia I

Inducao do sono pelo Pentobarbital

Grupo n°

Solucio a administrar

Dose Via de administracao

Data

Registo da experiéncia

Identificacao Peso Volume a Hora de Volume de TI TR
adm. adm. Pentobarbital

Focinho

Cabeca

Orelha direita

Orelha esquerda

Duas orelhas

Lombo

Pata ant. direita

Pata ant. esquerda

Cauda

Branco

Observacoes:

26
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3.2.2. - Bloqueio da estereotipia induzida pela apomorfina

A apomorfina € um farmaco utilizado em modelos animais como indutor de psicoses.
Este tipo de experiéncias traduz-se por uma altera¢do progressiva do comportamento do
animal, com aumento gradual da actividade locomotora ou estereotipias.

Utiliza-se como modelo animal o murganho, em que se faz a injec¢do unica que ird
induzir um quadro de hiperactividade no animal. Esta actividade estereotipada pode ser
quantificada pelo nimero de elevacdes do focinho ou das patas dianteiras do animal,
durante um periodo de tempo.

}( %3
3 3

Animal utilizado: murganho

TECNICA

1. Identificar os animais de cada grupo de ensaio.
2. Pesar cada um dos animais.
3. Administrar
- controlo positivo:
- apomorfina 5 mg/kg por via intraperitoneal.
- avaliar o comportamento de cada animal durante 1 hora.
- grupo controlo
- veiculo da soluc@o em estudo por via intraperitoneal.
- avaliar o comportamento de cada animal durante 1 hora.
- grupo teste
- farmaco neuroléptico por via intraperitoneal na dose

- ap6s 30 minutos administrar por via intraperitoneal a solucido de
apomorfina 5 mg/kg.
- avaliar o comportamento de cada animal durante 1 hora.

27
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Estereotipia pela apomorfina

Grupo n°

Solu¢iao a administrar

Dose Via de administracao

Data

Registo da experiéncia

Identificacao Peso Volume a Ensaio Hora de Ensaio
administrar | branco | administracio final
Focinho
Cabeca
Orelha direita

Orelha esquerda

Duas orelhas

Lombo

Pata ant. direita

Pata ant. esquerda

Cauda

Branco

Observacoes:
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Data:

5% aula

3. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO SOBRE O SISTEMA NERVOSO CENTRAL
(SNO).

3.3. - Demonstracao da ac¢ao farmacodinamica de fArmacos ansioliticos.

3.3.1. - Avaliacao do estado de ansiedade — Teste do Esconderijo
— Preparacdo dos animais
— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacdo dos testes propostos
— Observacao dos resultados

3.3.2. - Avaliacao do estado de ansiedade — Elevated pluz-maze
— Preparacdo dos animais
— Administracio do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacdo dos testes propostos
— Observacao dos resultados

29
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3.3.1. - Avaliacio do estado de ansiedade — Teste do Esconderijo

O brilho produzido pela luz directa em esferas de vidro induz ansiedade no animal.

Aparelho:

1. Caixa de polietileno com 23x17x14 cm com tampa transparente, perfurada com
pequenos orificios de ventilacao*.

2. 25 esferas de vidro com 1,5 cm de didmetro.

Ensaio:

1. Cobrir o fundo da caixa com uma camada de 5 cm de serradura fresca ou outro
material de cobertura leve.

2. Colocar as esferas em contacto umas com as outras no meio da caixa.

3. Colocar um murganho na caixa durante 30 minutos, apds o que se retira e quantifica a
resposta de enterramento, contando o n° de esferas que estdo cobertas em mais de 2/3
com a serradura.

4. Administrar os farmacos em estudo.

1? fase

2° fase - aplicacdo do estimulo
i R e ) L)

Animal utilizado: murganho

*A tampa da caixa € transparente e deve possuir orificios pequenos, de forma a ndo
permitir que o animal se lhes agarre, como comportamento de fuga.
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TECNICA

1. Identificar os animais de cada grupo de ensaio.
2. Pesar cada um dos animais.
3. Quantificar o n° de enterramentos durante os 30 minutos.
4. Administrar:
- grupo controlo — veiculo da solucao em estudo
por via intraperitoneal.
- controlo positivo — diazepam 0,25mg/kg por via intraperitoneal.
- grupo teste — firmaco em estudo na dose de
por via intraperitoneal.
5. Aguardar 15 a 20 minutos apds a administracao.
6. Repetir novamente o ensaio e anotar o n° de enterramentos no mesmo espaco
de tempo.
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Teste do Esconderijo

Grupo n°

Solu¢iao a administrar

Dose Via de administracao

Data

Registo da experiéncia

Identificacao Peso Volume a Ensaio Hora de Ensaio
administrar | branco | administracio final
Focinho
Cabeca
Orelha direita

Orelha esquerda

Duas orelhas

Lombo

Pata ant. direita

Pata ant. esquerda

Cauda

Branco

32



Manual de aulas prdticas Farmacologia I

3.3.2. - Avaliacao do estado de ansiedade — Elevated pluz-maze

O comportamento do rato no labirinto € passivel de medi¢do através de observacdo
directa e pode ser quantificado através de programas de computador especiais. Tais
programas determinam o tempo em que O rato permanece em cada braco, além da
frequéncia com que o animal entra nos bracos abertos e fechados.

Observou-se que farmacos ansioliticos, incluindo as benzodiazepinas, os barbitiricos e
etanol, aumentam o nimero de entradas e permanéncia nos bragos abertos, enquanto
que agentes ansiogénicos produzem um efeito oposto.

O labirinto permite igualmente avaliar a actividade motora do animal. Neste caso,
pode-se avaliar tal func¢ao através da entrada nos bragos fechados.

Aparelho:

Consiste numa estrutura de quatro bracos, elevados 50 cm do chao.
- dois bracos possuem paredes, sendo chamados de “bragos fechados”.
- os outros dois bragos ndo possuem as paredes, sendo chamados de “bracos
abertos”.

[T

Animal utilizado: murganho ou rato Wistar
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TECNICA:

1. Identificar os animais de cada grupo de ensaio.
2. Pesar cada um dos animais.
3. Administrar farmaco em estudo na dose por via
intraperitoneal.
. Aguardar 15 a 20 minutos apds a administracao.
. Observar o comportamento e reaccdo do animal quando colocado no aparelho.
. Paralelamente, efectuar os ensaios:
- grupo controlo - administracdo de veiculo da solu¢do em estudo
por via intraperitoneal.
- controlo positivo - administracdo de diazepam 0,25mg/kg por via
intraperitoneal.

=Y N
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Farmacologia I

Elevated plus maze

Rato

Solu¢do administrar

Dose

Via de administrag¢ao

Hora de administracao

Hora do ensaio

N° de entradas na zona B

Tempo na zona A

Tempo na zona B

N° de entradas na zona A

Zona fechada

Total de entradas na zona fechada

Total de tempo na zona fechada

Observacoes
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Elevated plus maze

Rato

Solucdo administrar

Dose Via de administracdo

Hora de administragao Hora do ensaio

Zona aberta
N° de entradas na zona A

N° de entradas na zona B

Total de entradas na zona aberta
Tempo na zona A
Tempo na zona B

Total de tempo na zona aberta

Observacodes
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Data:

6" aula

3. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO SOBRE O SISTEMA NERVOSO CENTRAL
(SNO).

3.4. — Demonstracao da accao farmacodinamica de farmacos antiepilépticos.

3.4.1. — Teste do electrochoque mdximo
— Preparacdo dos animais
— Administracao do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacdo do(s) teste(s) proposto(s)
— Observacao dos resultados
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3.4.1. - Teste do electrochoque mdximo

O teste do electrochoque mdximo (MES test) constitui o modelo experimental agudo
melhor validado para crises generalizadas ténico-clénicas, mimetizando o quadro
clinico humano denominado de “grande mal”. Neste modelo os animais, ratos ou
murganhos, recebem um estimulo eléctrico com intensidade suficiente (5 a 10 vezes
superior ao limiar de excitabilidade) para induzir a extensdo tonica dos membros
posteriores (Hind Limb Extension, HLE), sendo esta resposta considerada como
positiva.

A capacidade do farmaco para abolir a extensdo ténica dos membros posteriores no
teste do electrochoque méximo indica a sua potencial utilidade em reduzir ou mesmo
impedir a propagacgao das crises.

TECNICA

1. Selec¢ao dos animais
- identificagc@o dos animais
- pesagem dos animais
2. Ensaio em branco:
- consiste em trés ensaios preliminares (de acordo com as etapas
ilustradas), realizados com 48 horas de intervalo, e apenas os animais que
exibiram consistentemente a extensao ténica dos membros posteriores,
nestes ensaios, sao utilizados no grupo teste.
3. Grupo teste:
- administrar o fairmaco antiepiléptico na dose
por via intraperitoneal.
- aguardar 15 a 20 minutos.
- realizar o teste (de acordo com as etapas ilustradas).

Observacao: O teste do electrochoque maximo € considerado positivo se, num
periodo de 10 segundos apds a estimulagcd@o, o animal atinge a extensdo tonica
dos membros posteriores (num angulo superior a 90° em relagdo ao corpo do
animal durante mais de 3 segundos) ou a extensdo completa dos membros
posteriores que termina quando estes ficam perpendiculares ao corpo.

Animal utilizado: rato Wistar
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Contencao do animal

1? Fase

Contencao do animal (cont.)

2? Fase

Anestesia da cornea: colocagdo de
uma gota da solucdo de cloridrato de
oxibuprocaina no saco conjuntival.

Inducao do estimulo, com eléctrodos
corneais apropriados.

Estimulador:
- Ugo Basile ECT unit 7801
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Fase ténica: avaliagdo da extensdo ténica dos membros posteriores (HLE)

- Quantificar a duragao da fase ténica, com cronémetro.

Fase clonica

- Quantificar a durag@o da fase clonica, com cronémetro.

40



Manual de aulas prdticas Farmacologia I

Data:

7" aula

AVALIACAO

Apresentacdo e discuss@o oral dos relatdrios das aulas referentes ao 3° médulo de
trabalho — Avaliagdo de farmacos com ac¢do sobre o Sistema Nervoso Central.

Objectivos a cumprir:
— Classificag¢do farmacoldgica de cada farmaco em estudo
— Mecanismo de acc@o de cada um dos farmacos

— Objectivo e fundamento do trabalho prético
— Observacdo e andlise dos resultados obtidos
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4° Modulo
Avaliacao de farmacos

com acc¢ao
anti-inflamatoria e analgésica
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Data:

8% aula
4. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO ANTI-INFLAMATORIA E ANALGESICA

4.1. — Demonstracdo da accdo farmacodinamica de farmacos anti-
inflamatérios

4.1.1. - Avaliagao das alteracdes do edema provocado experimentalmente por
um método fisico
— Preparagdo dos animais
— Administracio do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacao dos testes propostos
— Observacao dos resultados

4.1.2. - Avaliagdo das alteracdes do edema provocado experimentalmente por
um agente quimico
— Preparagdo dos animais
— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacdo dos testes propostos
— Observacao dos resultados

43



Manual de aulas prdticas Farmacologia I

4.1. - Demonstracao da ac¢ao farmacodinamica de fArmacos anti-inflamatérios

Para avaliacdo da accdo farmacodinimica de farmacos anti-inflamatdrios in vivo sdao
necessarios métodos que induzam a resposta inflamatéria, que depois se tentard atenuar
com recurso a estes farmacos.

Os métodos deverdo possuir algumas caracteristicas comuns e outras particulares que
serdo determinantes perante o objectivo do trabalho e o tipo de inflamagdao que
queremos estudar.

A maioria dos métodos descritos baseiam-se na administracdo de compostos quimicos
que, através de diversos mecanismos, desencadeiam a resposta inflamatéria.

4.1.1. - Avaliacao das alteracoes do edema provocado experimentalmente por
um método fisico

O traumatismo fisico mais comum consiste no choque de um objecto sobre o local onde
se pretende induzir a inflamacao.

Usualmente este estimulo mecanico € utilizado para induzir edemas em patas
posteriores de animais e a amplitude de reaccao fisiologica gerada depende da massa do
objecto e da altura de que ele € libertado.

Animal utilizado: rato Wistar
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4.1.2. - Avaliacao das alteracoes do edema provocado experimentalmente por
agente quimico

Os estimulos quimicos sdo os mais utilizados para induzir um processo inflamatoério.

Existe uma grande variedade de compostos utilizados, administrados em diversos locais
do organismo, o que permite estudar uma diversidade de mecanismos propostos, pelo
que deve ser efectuada uma escolha rigorosa do composto e do modo de administracio a

utilizar tendo em conta os objectivos do trabalho.

A carragenina € o principal composto utilizado para induzir inflamac¢ado na pata de rato.

Para avaliacdo do edema provocado experimentalmente recorre-se a um
pletismémetro

Pletismémetro da Ugo-Basile modelo 7140

Animal utilizado: rato Wistar
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A — rato Wistar macho

B — pesagem do animal

C - observagao da pata do rato

D — célculo do edema da pata do rato através do volume de dgua deslocado
E — edema da pata traseira direita do rato

F — pata direita do rato submetida ao agente anti-inflamatério
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TECNICA

1. Selec¢ao dos animais
- identificag@o dos animais
- pesagem dos animais
2. Inducao de um processo inflamatorio:
- traumatismo experimental através da queda de um peso de 50 g de uma
altura de 50 cm numa das patas traseiras do animal.
- injeccao subcutanea na regido intraplantar de uma das patas traseiras de
0,1ml de uma solugdo de carragenina concentrada a 1%.

3. Administrar:

- grupo controlo - veiculo da solucdo em estudo por
via intraperitoneal
- controlo positivo - firmaco anti-inflamatério na
dose por via intraperitoneal.

4. Medir o volume de ambas as patas, utilizando o pletismémetro,
- no tempo 0 (TO).

- em intervalos de tempo determinados.

Observacao: a pata ndo sujeita a indugcdo do processo inflamatério funciona
como controlo de todo o processo.

Avaliacao das alteracoes do edema provocado experimentalmente

Tempo Volume Volume
(intervalos de 1h) Pata esquerda (ml) Pata direita (ml)
T0
T1
T2
T3
T4
T5
T6

No final da experiéncia calcula-se a variacdo do volume da pata para cada hora,
relativamente ao valor de TO, e calcula-se a média das variagdes obtidas para todos os
animais.

47



Manual de aulas prdticas Farmacologia I

9% aula

4. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO ANTI-INFLAMATORIA E ANALGESICA
4.2. - Demonstracao da ac¢ao farmacodinamica de fArmacos analgésicos.

4.2.1. - Ensaios em placa quente
— Preparacdo dos animais
— Administracao do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacdo dos testes propostos
— Observacao dos resultados

4.2.2. - Ensaios recorrendo ao analgesimetro de pressdo mecdnica (técnica de
Green e Young)
— Preparagdo dos animais
— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacao dos testes propostos
— Observacao dos resultados
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4.2.1 - Ensaios em placa quente

Os murganhos reagem ao aquecimento produzido por uma placa aquecida a 55°C
levantando e esfregando as patas anteriores.
Este método fundamenta-se num estimulo doloroso de tipo térmico.

O ensaio consiste em medir o tempo que o animal demora a reagir.

Animal utilizado: murganho
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TECNICA

1. Selec¢ao dos animais
- identificag@o dos animais
- pesagem dos animais

2. Medic¢ao dos tempos de reacg¢ao:
o Ensaio em branco
= (0 minutos
= 15 minutos
= Calculo da média

3. Injeccao intraperitoneal de , na dose de

4. Tempo de espera de 15 a 20 minutos.

5. Medig¢ao dos tempos de reaccao
o Ensaio propriamente dito
= 15 minutos
= 30 minutos
= 60 minutos
= Calculo da média

Observacao: o murganho nio deve permanecer mais de 30” em contacto com a placa
quente para que nao fique com as patas queimadas.

Efeito analgésico: Considera-se que o farmaco possui efeito analgésico desde que o
sinal de dor seja o dobro do sinal controlo.
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Ensaio em placa quente

Grupo n°

Soluc¢io a administrar

Dose Via de administracao

Data

Registo da experiéncia

- Medicao dos tempos de reac¢io:
o Ensaio em branco

= (O minutos

= 15 minutos

= (Calculo da média

- Medicao dos tempos de reaccio
o Ensaio propriamente dito

* 15 minutos

= 30 minutos

= 60 minutos

= Calculo da média

- Observacoes:
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4.2.2. - Ensaios recorrendo ao analgesimetro de pressdo mecdnica (técnica de Green
e Young)

A dor provocada pela pressdo mecénica na extremidade da cauda de um rato pode ser
reduzida com a administracdo de substincias analgésicas.

O aparelho de medicdo consiste num dispositivo que exerce, de modo automdtico, uma
pressdo uniformemente crescente em funcdo do tempo. A forg¢a é indicada por um
cursor que se desloca ao longo de uma escala graduada. As duas partes do aparelho
onde se coloca a cauda (base plana e cone arredondado) s@o de teflon, material plastico
biologicamente inerte e de coeficiente de atrito muito baixo.

O operador dispde de um pedal com o qual pde o aparelho em funcionamento. Quando
o animal reage (guinchando ou agitando-se) o operador alivia o pedal e 1€ directamente
na escala o valor da for¢a exercida, correspondente ao sinal de sensibilidade a dor.

A extremidade da cauda € a parte mais sensivel a compressdo (sinal de dor com cerca de

200g para animais com peso de 150-200g).

Animal utilizado: rato Wistar
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TECNICA

1. Selec¢do dos animais
- identificac@o dos animais
- pesagem dos animais

2. Medicao da reaccao (em gr):
= Ensaio em branco

3. Injec¢do intraperitoneal de , na dose

4. Tempo de espera de 15 a 20 minutos

5. Medicao da reaccao (em gr):
= Ensaio propriamente dito

Efeito analgésico: Considera-se que o farmaco possui efeito analgésico a partir do
momento em que o sinal de dor seja o dobro do sinal controlo.
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Técnica do Analgesimetro de Pressao Mecanica

Grupo n°

Soluc¢io a administrar

Dose Via de administracao

Data

Registo da experiéncia

Pressao exercida na cauda:
o Ensaio em branco

Pressao exercida na cauda:
o Ensaio propriamente dito

Observacoes:
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Data:

10% aula

AVALIACAO
Apresentacdo e discuss@o oral dos relatdrios das aulas referentes ao 4° médulo de
trabalho — Avaliacdo de farmacos com ac¢do anti-inflamatéria e analgésica.

Objectivos a cumprir:
— Classificag¢do farmacoldgica de cada farmaco em estudo
— Mecanismo de acc@o de cada um dos farmacos

— Objectivo e fundamento do trabalho prético
— Observacdo e andlise dos resultados obtidos
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5° Modulo

Avaliacao de farmacos
com actividade
em Sistemas Hormonais
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Data:

11? aula

5. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACTIVIDADE EM SISTEMAS HORMONAIS
5.1. - Avaliacao da actividade androgénica e anabolizante de compostos

5.1.1. - Determinagdo da actividade androgénica por avaliacdo do peso das
vesiculas seminais e glandula prostdtica.
— Preparagdo dos animais
— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacao dos testes propostos
— Observacao dos resultados

5.1.2. - Determinacdo da actividade anabolizante por avaliacdo do peso do
miuisculo elevador do aniis.
— Preparagdo dos animais
— Administracao do(s) farmaco(s) em estudo
— Realizacao dos testes propostos
— Observacao dos resultados

Nota: Apresentacdo de videos demonstrativos € complementares
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5.1.1. - Determinacao da actividade androgénica por avaliacdo do peso das vesiculas
seminais e glandula prostdtica

As hormonas sexuais masculinas controlam e regulam a actividade sexual dos animais.
De entre as hormonas produzidas no organismo € a testosterona aquela que tem maior
importancia. Esta hormona € produzida nos testiculos por secre¢dao das suas células
intersticiais

Por ablacdo dos testiculos, e portanto auséncia de testosterona, os érgaos sexuais sofrem
uma atrofia nitida, verificando-se uma diminui¢do de peso na glandula prostatica e nas
vesiculas seminais.

A técnica cldssica usada para o ensaio de androgénios em ratos baseia-se na resposta das
vesiculas seminais e glandula prostitica, em ratos castrados, a administracdo de
compostos a ensaiar.

Quando se pretende estudar o efeito androgénico e/ou anabolizante de um determinado
composto, este deverd ser administrado por um periodo de tempo, em média 14 dias, ao
fim do qual se deverd proceder ao sacrificio dos animais, isolamento, colheita e
pesagem dos respectivos Orgaos.

Paralelamente deve ser administrado um composto com efeito androgénico e/ou
anabolizante confirmado, que correspondera ao controlo positivo do ensaio.
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TECNICA

1. Selec¢ao dos animais
- identificag@o dos animais
- pesagem dos animais
2. Anestesia do animal com na dose de
via
3. Castragdo cirurgica.
4. Isolamento e colheita dos 6rgdos.
5. Pesagem dos 6rgaos.

por

Esquema: Identificacio das estruturas

Tecido adj
Ve

Wi

Castracao cirdrgica

A Vesiculas seminais

Testiculo

W Epididimo

Bexiga

Canal Mro—genﬂal
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5.1.2. - Determinacao da actividade anabolizante por avaliacao do peso do miisculo
elevador do aniis

Este método permite igualmente a avaliagdo da actividade anabolizante de um
determinado composto. Esta actividade pode ser verificada pelo aumento do musculo
elevador do ands em animais castrados aos quais foi administrado um composto
androgénico.

Avaliacao da actividade anabolizante
- Isolamento do musculo elevador do ands

1 — base do pénis
2 — musculo bulbocavernoso
3 — musculo elevador

4 — vareta de vidro

1 - bexiga
2 — anus

3 — musculo elevador

Retirado de Caramona MM, 1971
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Data:

12% aula

5. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACTIVIDADE EM SISTEMAS HORMONAIS
5.2. — Avaliacao de farmacos com acc¢io hipoglicemiante
5.2.1. - Modelo de inducao de diabetes mellitus tipo 1
— Preparacdo dos animais
— Administracdo do(s) farmaco(s) em estudo

— Realizacdo dos testes propostos
— Observacao dos resultados

Nota: Apresentacdo de videos demonstrativos e complementares
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5.2.1. - Modelo de inducio de diabetes mellitus tipo 1:
- administra¢do intraperitoneal de estreptozotocina (STZ)

TECNICA

1. Selec¢do dos animais
- identificagc@o dos animais
- pesagem dos animais

2. Animais mantidos em jejum 12h com livre acesso a dgua.

3. Determinacdo da glicémia basal.

4. Administracdo intraperitoneal de estreptozotocina (STZ) - 60 mg/kg em tampao
citrato pH 4,5.

5. Nas 24 horas seguintes € fornecido soro glicosado a 5%.

6. Determinacao da glicémia 24 horas ap6s inducdo de diabetes pela STZ.

A — administragdo intraperitoneal de estreptozotocina
B — colheita de sangue venoso
C — determinacdo da glicémia

Observacao:
- Consideram-se diabéticos, os ratos que em jejum apresentem glicémias > 250mg/dl
- Ap6s a confirmagdo do estado de situacdo:
- administrar o fairmaco em estudo na dose
por via .
- proceder a determinacdo das glicemias a tempos pré-determinados.
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Data:

13 aula

AVALIACAO
Apresentacdo e discuss@o oral dos relatdrios das aulas referentes ao 5° médulo de
trabalho - Avaliagdo de farmacos com actividade em sistemas hormonais.

Objectivos a cumprir:
— Classificacdo farmacoldgica de cada farmaco em estudo
— Mecanismo de acc@o de cada um dos farmacos

— Objectivo e fundamento do trabalho prético
— Observacdo e andlise dos resultados obtidos
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6° Modulo
Avaliacao de farmacos

com acc¢ao
sobre o Aparelho Digestivo
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Data:

14? aula

6. AVALIACAO DE FARMACOS COM ACCAO SOBRE O APARELHO DIGESTIVO

6.1. — Inducdo de ulceras em modelos animais através de

6.1.1. - Procedimentos cirirgicos
- Glcera de Shay - laqueagdo do piloro

6.1.2. - Alteragdes induzidas por quimicos

- etanol
6.1.3. - Alteracdes induzidas por farmacos
- AINE
6.1.4. - Métodos mecanicos
- injec¢des intraparietais de HCI1

6.1.5. - Stress
6.1.6. - Restricao hipotérmica

6.2. — Observacao macroscépica das udlceras
- determinacdo do indice de lesao

Nota: Apresentacdo de videos demonstrativos € complementares
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6.1. — Inducao de dlceras em modelos animais.

Os modelos animais de tlceras gastroduodenais sdo muito uteis na descoberta de novos
agentes farmacoldgicos com actividade anti-ulcerosa e citoprotectora.

Considerando que a doenga péptica ulcerosa € uma doenga complexa e multifactorial,
em cuja patogénese estdo envolvidos numerosos factores etiolégicos, mecanismos
fisiopatologicos e mediadores quimicos, ndo € concebivel que um tinico modelo animal
possa representar de forma completa esta patologia. Como tal, véarios modelos
experimentais foram desenvolvidos ao longo do tempo, utilizando diferentes agentes
ulcerogénicos, cada um com o seu proprio mecanismo de indu¢do de lesdes géstricas. A
aparéncia, complicacdes, desenvolvimento e cicatrizagdo de algumas ulceras
experimentais sdo similares as ulceras clinicas.

Apesar da sua Obvia utilidade, os modelos experimentais de ulceras géstricas
apresentam algumas limitacdes. As tulceras produzidas experimentalmente sdo, na sua
maioria, lesdes agudas, ndo penetrantes, de cicatrizacdo rdpida e que ndo deixam
cicatriz, ao contrdrio das ulceras clinicas que se apresentam como lesdes cronicas e
penetrantes, de recuperacdo lenta e que deixam cicatriz. Apesar destas diferencas na
formacao e cronicidade das ulceras, € possivel avaliar agentes farmacoldgicos de modo
rapido e com razodvel previsibilidade da sua utilidade terap€utica utilizando estes
modelos animais.

No desenho experimental de estudos farmacoldgicos é necessaria uma selec¢do
criteriosa dos modelos animais de ulceras gastricas. Estes devem ser capazes de
produzir de modo simples, pritico e consistente, uma elevada incidéncia de ulceras
perceptiveis e facilmente quantificiveis numa localizagdo definida do
tractogastrointestinal.
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6.1.3. — Inducio de dlceras em modelos animais através de procedimento cirdrgico

- dlcera de Shay — laqueacao do piloro

TECNICA

1. Selec¢ao dos animais
- identificag@o dos animais
2. Inducdo de ulceras
- anestesia do animal com na dose de
por via
- exposicao do piloro
- laqueac@o do piloro
3. Sacrificio dos animais 24 horas apds a indugdo da ulcera.
4. Remocdo do estdbmago.
5. Anélise macroscdpica para avaliacdao do indice de lesao.

Estase
géstrica

Laqueacao
do piloro

Fundo
géstrico

Animal utilizado: rato Wistar
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6.1.5. — Inducao de tlceras em modelos animais através de métodos mecanicos:
- administra¢@o de etanol absoluto

TECNICA

1. Selec¢ao dos animais
- identificag@o dos animais
2. Inducdo de ulceras
- administra¢do por via oral de etanol absoluto, Iml por animal.

3. Sacrificio dos animais 1 hora apds a inducao da tlcera.
4. Remocao do estdmago.
5. Anélise macroscdpica para avaliacao do indice de lesao.

Animal utilizado: rato Wistar
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6.2. — Observacao macroscopica das tlceras
- determinacdo do indice de lesao

Estudo morfolégico do estomago:
1° — remocgdo do estdmago
2° — abertura ao longo da grande curvatura

3° — andlise macroscépica para avalia¢do do indice
de lesdo

Avaliacao do indice de lesao:

Tabela para avaliacao do indice de lesao

Mucosa
Aspecto normal em toda a sua extensdo o 0]
Apagamento das pregas da mucosa o |[1 J[2 [[3 ]
Atreas correspondentes a hemorragia o |[1 J[2 [[3 ]
Areas correspondentes a necrose/dlceras o |[2 |[4 |[6 ]
Perfuragio o Jlwo || ]| |

Observacoes:
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Data:

15% aula

AVALIACAO
Apresentacdo e discuss@o oral dos relatdrios das aulas referentes ao 6° médulo de
trabalho - Avaliacdo de farmacos com acc¢do sobre o aparelho digestivo.

Objectivos a cumprir:
— Classificagdo farmacoldgica de cada farmaco em estudo
— Mecanismo de acc@o de cada um dos farmacos

— Objectivo e fundamento do trabalho prético
— Observacao e andlise dos resultados obtidos
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7° Mo6dulo

Bibliografia
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