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Acbes dos SN SIMPATICO vs SN PARASSIMPATICO
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S N Autdbnomo - Divisdao Anatdomica
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Sistema Nervoso Autdnomo
Receptores - Neurotransmissores
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Sinapse Colinérgica - Sintese da Acetilcolina
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Sinapse Colinérgica - Liberacdo da ACh
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Sinapse Colinérgica - A¢cdes da Acetilcolina
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Sinapse Colinérgica - A¢cdes da Acetilcolina

Receptores Muscarinicos
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Sinapse Colinérgica - Acdes da Acetilcolina

Receptores Muscarinicos

ACh — ACh
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Sinapse Colinérgica - Acdes da Acetilcolina

Receptores Nicotinicos

Prof. Dr. Paulo Roberto




Substancias que interferem com a sintese
e liberacao de ACh
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Substancias que interferem com a sintese
e liberacao de ACh
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Drogas que interferem com ag6es da ACh
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Drogas que interferem com ag6es da ACh
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COLINERGICOS E ANTICOLINERGICOS

Drogas que

COLINERGICOS  mmmp mimetizam
os efeitos da ACh

3 Drogas que
ANTICOLINERGICOS ‘ antaggonigam

os efeitos da ACh
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Classificacao das drogas

Tipos de Receptores

v MUSCARINICOS
- muscarina = Amanita muscaria
- estimulacao parassimpética

v NICOTINICOS
- ganglios autonémicos
- musculatura voluntaria
- secrecao de Adrenalina (supra-renal)
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Classificacao das drogas

Mecanismo de Ac¢ao das Drogas:

. antagonistas
Muscarinicos .
agonistas

DIRETO

o antagonistas
Nicotinicos .
agonistas

INDIRETO (anticolinesterasicos) - inibidores da
acetilcolinesterase
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COLINERGICOS DIRETOS

v Agonistas muscarinicos :
1 - ésteres de colina - ACh
- metacolina
- betanecol
- carbacol

2 - alcaldides - muscarina
- pilocarpina

v Agonistas nicotinicos :
1 - gangliomiméticos - sinapse ganglionar
2 - neuromusculares - placa mioneural
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Principais Efeitos Agonistas Muscarinicos
(parassimpatomimeéticos)

@% Bradicardia (M,)
Q) Vasodilatagdo — PA

Contracdo musculatura lisa visceral
intestino

bexiga :
bronquios (My) :

(+) Secrecdes exocrinas (lacrimal, salivar, gastrica) (Mg, M,)

Relaxamento musc radial (miose, constricdo pupilas)
contragdo do musculo ciliar — {PIO (M,)
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Usos Clinicos dos Agonistas Muscarinicos
- Glaucoma: Pilocarpina
- Esvaziamento vesical ou estimular motilidade

do TGI: Betanecol

Efeitos colaterais:

« T secrecdo glandular
» vasodilatacao
e cOlicas do TGl
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ANTICOLINERGICOS DIRETOS

v Antagonistas muscarinicos (parassimpatoliticos):

Atropina (Atropa belladonna)
Hioscina (Datura stramonium)
Homatropina

Metonitrato de Atropina
Ipatropio

Pirenzepina

Tropicamida

Ciclopentolato

Benzexol

Benzotropina
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Principais Efeitos Antagonistas muscarinicos
@i;x Taquicardia (M,)
Relaxamento musculatura lisa visceral

intestino
bexiga é”’a
bronquios (M,) ’

(-) Secrecdes exocrinas (lacrimal, salivar, gastrica) (M;, M;)
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Principais Efeitos dos Antagonistas Muscarinicos

Dilatacao pupilas (midriase / paralisia acomodagao)
relaxamento do musculo ciliar — TPIO (M,)

SNC - excitatorios (atropina)
- depressores (hioscina)
- - | reflexo vémitos (antieméticos)
D - antiparkinsoniano
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Usos Clinicos dos Antagonistas Muscarinicos

<

?% Tratamento de bradicardia (atropina)
Q)

Oftalmico - dilatacdo pupilar  (tropicamida
ciclopentolato)

Neuroldgicos: - cinetose (hioscina) = antiemético

- Parkinsonismo

[k ) .
(benzexol, benzotropina)
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Usos Clinicos dos Antagonistas Muscarinicos

Respiratorio: - tratamento asma (ipratrépio)

- acao antiespasmaddica

- J secrecdo gastrica (M,) (pirenzepina)

- sindrome colon irritavel (diciclomina)
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Efeitos colaterais dos Antagonistas Muscarinicos

- Inibicdo das secrecgbes

- Taquicardia

- Midriase

- SNC : excitacao: atropina
depresséao e amnésia: hioscina
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Principais Efeitos Agonistas Nicotinicos

- gangliomiméticos - sinapse ganglionar: nicotina, lobenina
- neuromusculares - JNM: suxametdnio, decameténio

@% Taquicardia > T PA

Efeitos variaveis sobre motilidade e

I secrecdes do TGI. é a

T Secrecdes brénquicas, salivares e sudoriparas
Nicotina atua no SNC — estimulagdo seguida de bloqueio
Sem utilidades clinicas.
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ANTICOLINERGICOS DIRETOS

\ Antagonistas nicotinicos:

Bloqueadores ganglinares:

v Hemicolinio — interfere na captacgéo de colina

v Toxina botulinica — interfere na liberagdo de Ach

v Nicotina — causa despolarizagédo prolongada

v' Hexameténio

v' Decametdnio — bloqueia a despolarizagao

v Trimetafan — usado na clinica para ¥ PA na cirurgia
v Tubocurarina

Sem utilidades clinicas, exceto o trimetafan.
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Drogas que interferem com a sintese e
liberacdo de ACh
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tico

-sinap

Tecido pés

ANTICOLINERGICOS DIRETOS

\ Antagonistas nicotinicos — Blog. neuromusculares:
Atuacdo: - inibindo a sintese Ach (nivel pré-sinaptico);
- inibindo a liberacdo Ach (nivel pré-sinaptico);
- inibicdo em nivel pds-sinaptico (maioria das
drogas)
Classificagao: - Nao-despolarizantes:

Bloqueiam os receptores nAchR
competitivamente;

Bloqueio é reversivel por anticolinest.

Ex: tubocurarina, pancurénio,
atracurio, vecuroénio.

- Despolarizantes:
Agonistas dos recepetores da Ach;
Ex: suxametonio.
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Utilizagdo clinica dos bloqueadores

] ) neuromusculares:
m Cirurgias

B relaxamento muscular durante cirurgia: acao
duradoura e reversivel

B Afeccdes espasticas
W trisma, tétano

B Controle das convulsdes

W epilepsias, intoxicacdo anestésicos locais,
eletroconvulsoterapia

B Manobras ortopédicas
B laringoscopia, broncoscopia,

B Controle da ventilacao
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Efeitos colaterais dos Bloqueadores Neuromusculares

- Tubocurarina: hipotenséo;
broncoconstricao

- Suxametoénio: bradicardia;
disritmias cardiacas;
T PIO;
Hipertermia.

Prof. Dr. Paulo Roberto 38

19



COLINERGICOS INDIRETOS

1. Compostos que afetam sintese e liberacdo ACh

2. Anti-colinesterasicos

Reversiveis :
- Edrofdénio
- Carbamatos

Irreversiveis :
- inseticidas organofosforados (paration)
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Drogas que interferem com agbes da ACh

Sintese Agonistas
liberacéo Antag.
/ Musc.
(-) Coracéo
(-) TGl
/ Glands
-~ ach — ACh
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Anticolinesterasicos

Duracéo da acao

- acao curta - edrofénio

- acao intermediéria - neostigmina, fisostigmina

- irreversiveis — inseticidas organofosforados
Potencializam a transmissdo colinérgicas nas
sindpses autdbnomas colinérgicas e na juncao
neuromuscular.

Efeitos no SNC - fisostigmina e organofosforados

(atravessam a BHE)
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Aplicacdes Clinicas dos
Anticolinesterasicos

v Em anestesia - reverte a agcdo das drogas bloqueadoras
neuromusculares - neostigmina intravenosa (atropina como
precaucao)

v Tratamento da miastenia grave — (fraqueza muscular):

- neostigmina e piridostigmina por via oral
- edrofénio para auxiliar no diagndstico da miastenia

grave
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Reativacao da
Acetilcolinesterase

PRALIDOXIMA

Reativa a ACh-E blogueada

Tem alta afinidade pela pralidoxima - desloca
o organofosforado, desde que administrada
antes do “envelhecimento” da ligacéo.
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