I1l. PREPARATELE CU ACTIUNE ASUPRA INERVATIEI PERIFERICE
PREPARATELE COLINOMIMETICE SI ANTICOLINESTERAZICE
(parasimpatomimetice)

A. Actualitatea. Sistemul nervos vegetativ intervine in reglarea proceselor fiziologice
fundamentale ale organismului prin controlul functiilor diferitor organe si al proceselor
metabolice. Preparatele colinomimetice si anticolinesterazice manifestd diverse actiuni
farmacodinamice asupra sistemului nervos vegetativ si au o larga utilizare in oftalmologie,
neurologie, anesteziologie, gastroenterologie, urologie, chirurgie etc.

B. Scopul instruirii consta in familiarizarea studentului cu farmacologia preparatelor
colinomimetice si anticolinesterazice, cu principiile de utilizare in practica medicala si
aspectele toxicologice ale lor.

C. Obiective didactice

a) Studentul trebuie sa cunoasci: caracteristica colinomimeticelor si anticolinesterazicelor
(clasificarea, mecanismul de actiune, efectele farmacologice, indicatiile, contraindicatiile,
reactiile adverse, tabloul clinic al intoxicatiei si tratamentul).

b) Studentul trebuie sa poata: prescrie medicamentele obligatorii in diferite forme
medicamentoase si sa le indice in diverse maladii si stari patologice.

D. Cunostinte din disciplinele precedente si de tangenti necesare pentru integrarea
interdisciplinara.

Fiziologia umani. Inervatia eferentd. Calea eferentd vegetativd §i somaticd de
transmitere a excitatiei. Ultrastructura sinapsei colinergice. Mecanismul de transmitere a
impulsului nervos prin sinapsa. Rolul acetilcolinei in acest proces. Importanta
acetilcolinesterazei in procesul de transmitere a impulsului nervos. Potentialul postsinaptic al
placii terminale. Particularitatile structurale si functionale ale sistemului nervos vegetativ
(parasimpatic). Influenta sistemului nervos parasimpatic asupra organelor. Tipurile si
subtipurile de colinoreceptori, localizarea si efectele la excitarea lor.

Biochimia. Mediatorii transmiterii impulsului in sistemul nervos parasiompatic
(acetilcolina).

Histologia. Structura si caracteristica histochimica a sinapsei. Clasificarea sinapselor.

E. intrebiri pentru autoinstruire

1. Clasificarea colinomimeticelor (parasimpatomimetice) dupd tipul receptorilor si tipul
actiunii.

2. Farmacodinamia M-colinomimeticelor. Mecanismul de actiune. Actiunea lor la nivelul
ochiului (diametrul pupilei, tensiunea intraoculara, acomodarea), inimii, musculaturii netede
ale organelor interne (bronhii, tubul digestiv, vezica urinara etc.), secretiei glandelor
(stomacale, intestinale, sudoripare etc.).

3. Indicatiile, contraindicatiile si reactiile adverse ale M-colinomimeticelor.

4. Actiunea toxica a muscarinei (tabloul intoxicatiei cu bureti pestriti, antidotul si principiul
de actiune).

5. N-colinomimeticele. Mecanismul de actiune. Actiunea asupra receptorilor ganglionilor
vegetativi, sinocarotidieni, musculaturii striate, medulosuprarenalelor, organelor si sistemelor.
Indicatiile. Contraindicatiile. Reactiile adverse.

6. Importanta fiziologica si actiunea toxica a N-colinomimeticelor.

7. Componentele principale ale fumului de tigara. Maladiile provocate de fumat. Folosirea
N-colinomimeticelor in combaterea fumatului.

8. Preparatele anticolinesterazice. Definitia, clasificarea, mecanismul de actiune, efectele.
Interactiunea anticolinesterazicelor cu colinesteraza. Particularitdfile actiunii compusilor
organofosforici.

9. Indicatiile, contraindicatiile si reactiile adverse ale preparatelor anticolinesterazice.
Actiunea toxicd a compusilor organofosforici.Tabloul clinic al intoxicatiei cu compusi
organofosforici. Antidoturile: particularitatile de actiune si utilizare.

F. Lucrul individual al studentului (se realizeaza in scris in procesul pregatirii)



1) Exercitii de receptura generala:
Sa se prescrie urmatoarele medicamente in toate formele medicamentoase: 1. Pilocarpina
clorhidrat. 2. Aceclidind. 3. Cititon. 4. Neostigmind.5. Galantamind bromhidrat. 6.
Fizostigmina salicilat. 7. Trimedoxim.

Nr. | Denumirea medicamentului Forma de livrare, doza
Colir 1%:; 2% - 10ml
1. | Pilocarpina clorhidrat Ung. oftalmic 1%; 2% - 5,0

Pelicule oftalmice 0,0027
Sol. 0,2% - 2ml in fiole
Colir 2% - 5ml

Sol. 1ml in fiole

3. | Cititon Comprimate 0,0015
Pelicule 0,0015
Comprimate 0,015

4. | Neostigmina Sol. 0,05% - 1ml in fiole
Granulate 60,0 (pentru uz intern)
5. | Galantamina bromhidrat Sol. 0,1%:; 1% - 1ml in fiole
Sol. 0,1%; 1% - 1ml in fiole
Colir 1% - 5ml

Ung. oftalmic 0,25% - 10,0
Comprimate 0,001; 0,005
7. | Trimedoxim So0l.15% - 1ml in fiole

2. Aceclidina

6. | Fizostigmina salicilat

2) Exercitii de receptura medicala
Enumerati grupele si medicamentele utilizate in (pentru): glaucom, atonia vezicii urinare,
atonia intestinala, stimularea respiratiei, miastenia gravis, xerostomie, fenomene reziduale ale
traumei cerebrale si ale sistemului nervos periferic, fenomenele reziduale ale poliomielitei,
boala Alzheimer, intoxicatia cu compusi organofosforici, intoxicatia cu burefi pestriti,
combaterea fumatului.

G. Lucrul individual pentru consolidarea cunostintelor
1) Teste (Indrumar pentru lucriri de laborator la farmacologie. Chisiniu 2016, pag. 42-46).
2) Tabele (recapitularea cunostintelor)

Tabelul 1
Indicati efectele farmacologice ale medicamentelor colinomimetice si anticolinesterazice
Sisteme si organe|  Parametrii M-colinomimetice MsiN— . Anti- .
colinomimetice | colinesterazice
Diametrul pupilei
Ochi Acomodarea
Tensiunea
intraoculara
Lacrimale
Glandele .
. Salivare
exocrine .
Sudoripare
Bronhii Tonusgl
Secretia
Frecventa
Cord Conductibilitatea
A-V
Vase Tonusul




Tonusul
sfincterelor
TGI - -
Peristaltismul
Secretia
Tonusul
) . |detusorului
Vezica urinara
Tonusul
sfincterului
Miometrul Tonusul
Musculatura Transmiterea
striatd neuromusculara

Nota! Prezenta efectului se indica cu semnul 1 sau |

Tabelul 2
Specificati indicatiile medicamentelor colinomimetice si anticolinesterazice
Indicatiile Pilocarpina | Aceclidind | Neostigmina | Fizostigmina| Paraoxon
Glaucom
Atonia TGI

Atonia vezicii urinare

Miastenia
Dereglari
neurologice
Fenomene reziduale
ale poliomielitiei
Boala Alzheimer
Supradozarea
miorelaxantelor
antidepolarizante
Supradozarea
M-colinoblocantelor
Nota! Prezenta indicatiei se noteaza cu semnul "+ ,,
H. Activitatea interactiva

1. Film didactic experimental si virtual (elaborarea procesului verbal,concluziilor)

2. Cazuri clinice (Indrumar pentru lucriri de laborator la farmacologie. Chisindu
2016,pag. 46-47).

3. Situatii virtuale (Indrumar pentru lucrari de laborator la farmacologie. Chisinau 2016,
pag. 47-51).

4. Problema de situatie
Pacietului cu atonia vezicii urinare i-a fost indicat un medicament, doza caruia pacientul a
majorat-o de sine statator. Diureza s-a normalizat, dar au aparut: transpiratie, salivatie intensa,
scaun frecvent.
Ce medicament a fost administrat? Care a fost cauza complicatiilor aparute? Din ce grupa
face parte?




PREPARATELE COLINOBLOCANTE
(anticolinergice, colinolitice, parasimpatolitice)

A. Actualitatea. Sistemul nervos vegetativ intervine in reglarea proceselor fiziologice
fundamentale ale organismului prin controlul functiilor diferitor organe si al proceselor
metabolice. Preparatele colinoblocante manifesta diverse actiuni farmacodinamice asupra
sistemului nervos vegetativ si au o larga utilizare in oftalmologie, neurologie, anesteziologie,
gastroenterologie, urologie, chirurgie etc.

B.  Scopul instruirii consta in familiarizarea studentului cu farmacologia preparatelor
colinoblocante, cu principiile de utilizare in practica medicala si aspectele toxicologice ale lor.

C. Obiective didactice

a) Studentul trebuie sa cunoascd: colinoblocantele, caracteristica, clasificarea,
mecanismul de actiune, formele medicamentoase si caile de administrare, dozele, indicatiile,
contraindicatiile, reactiile adverse, tabloul clinic al intoxicatiilor si tratamentului.

b) Studentul trebuie sa poata: prescrie medicamentele in diferite forme medicamentoase si
sa le indice in diverse boli si stari patologice.

D. Cunostinte din disciplinele precedente si de tangenti necesare pentru integrarea
interdisciplinara.

Biochimia. Mediatorul impulsului nervos in sinapsa colinergica (acetilcolina). Structura,
reglarea biosintezei mediatorului si inactivarea lui, actiunea asupra metabolismului lipidic,
glucidic si proteic.

Histologia. Sistemul vegetativ parasimpatic, particularitatile morfofunctionale. Structura
sinapsei colinergice.

Fiziologia umana. Functiile sistemelor vegetative simpatic si parasimpatic. Actiunea lor
asupra functiilor organelor inervate.

.....

E. (intrebiri pentru autoinstruire

1. Clasificarea preparatelor colinoblocante.

2. Clasificarea si sursele de obtinere a M-colinoblocantelor.

3. Actiunea M-colinoblocantelor asupra sistemului cardiovascular si sistemului nervos
central. Efectele M-colinoblocantelor asupra ochiului si mecanismele lor.

4. Actiunea M-colinoblocantelor asupra tonusului musculaturii netede (bronhiilor,
tractului gastrointestinal, cailor biliare si urinare) si secretiei glandelor (salivare, gastrice,
intestinale si sudoripare).

5. Indicatiile, contraindicatiile si reactiile adverse ale M-colinoblocantelor.

6. Tabloul clinic al intoxicatiei cu atropina si cu plante, ce contin acesti alcaloizi.
Antidoturile si mecanismul de actiune.

7. N-colinoblocantele. Clasificarea. Mecanismul de actiune.

8. Ganglioblocantele. Clasificarea dupa structura chimica, durata de actiune, localizarea si
mecanismul de actiune. Particularitatile absorbtiei In functie de structura chimica. Actiunea
ganglioblocantelor asupra sistemului cardiovascular, tubuluidigestiv, uterului.

9. Indicatiile, contraindicatiile si reactiile adverse ale ganglioblocantelor.

10. Miorelaxantele cu actiune periferica. Clasificarea miorelaxantelor dupa durata de
actiune si dupa mecanismul de actiune.

11. Mecanismul de actiune al miorelaxantelor depolarizante, antidepolarizante si mixte.
Indicatiile, contraindicatiile si reactiile adverse ale miorelaxantelor.

12. Antagonistii miorelaxantelor si principiile de decurarizare.

13. M- si N-colinoblocantele centrale: mecanismul de actiune, indicatiile, contraindicatiile
si reactiile adverse.

14. M- si N-colinoblocantele periferice: mecanismul de actiune, indicatiile, contraindicatiile
si reactiile adverse.

F.  Lucrul individual al studentului (se realizeaza in scris in procesul pregatirii)



1.) Exercitii de recepturi generali:
Sa se prescrie urmatoarele medicamente in toate formele medicamentoase: 1. Atropina sulfat.
2. Scopolamind bromhidrat. 3. Tropicamid. 4. Platifilind hidrotartrat. 5. Hexametoniu.
Trepiriu iodid. 7. Suxametoniu. 8. Melictina. 9. Pirenzepina. 10. Tubocurarina clorid. 11.
Ipratropiu bromid. 12. Trihexifenidil clorhidrat. 13. Adifenina.

Nr. | Denumirea medicamentului Forma de livrare, doza

Sol. 0,05%; 0,1% - 1ml in fiole

Sol. 0,1% - 10ml in flacoane (pentru uz intern)
Comprimate 0,0005

Colir 1% - 10ml

Ung. oftalmic 1% - 5,0

Pelicule oftalmice 0,0016

1. Atropina sulfat

Sol. 0,25% - 1ml in fiole
2. Scopolamina bromhidrat Colir 0,25% - 5ml

Ung. oftalmic 0,25% - 5,0
3. Tropicamida Colir 0,5%; 1% - 15ml
Comprimate 0,005
S0l.0,2% - 1ml in fiole

4. Platifilina hidrotartrat Sup. rectale 0,01
Colir 1%: 2% - 5ml
5. Hexametoniu Comprimate 0,1; 0,25

Sol. 2,5% - 1ml in fiole

6. Trepiriu iodid Pulb.liof. 0,1 in flacoane

Sol. 2% - 5ml si 10ml in fiole
Pulb.liof. 0,1 si 0,2 in flacoane
8. Melictina Comprimate 0,02

Comprimate 0,025; 0,05

7. Suxametoniu

9 Pirenzepina Sol. 0,5% - 2ml in fiole
10. Tubocurarina clorid Sol.1% - 1,5 ml in fiole

Aerosol 0,025% - 20ml
11. Ipratropiu bromid Comprimate 0,01

Sol. 0,05% - 1ml in fiole
12, Trihexifenidil clorhidrat Comprimate 0,001; 0,002; 0,005
13. Adifenina So0l.0,25% - 1ml in fiole

2.) Exercitii de receptura medicala:

Enumerati grupele si medicamentele utilizate in (pentru): intoxicatie cu plante ce
contin atropind, spasmul intestinal, boala ulceroasd cu hipersecretie, cercetarea fundului
ochiului, premedicatie, hipersalivatie, profilaxia cinetozelor, relaxarea muschilor scheletici,
intubarea traheei, repozitia oaselor, crize hipertensive, hipotensiune dirijata, astm bronsic.

G. Lucrul individual pentru consolidarea cunostintelor

1.) Teste (indrumar pentru lucrari de laborator la farmacologie. Chisinau, 2016, pag.54 -
57.).

2.) Tabele (recapitularea cunostintelor)

Tabelul 1
Caracteristica comparativa a unor M-colinoblocante, utilizate in oftalmologie

Durata paraliziei de acomodare

(cicloplegiei) (ore, zile)

Preparatul Durata midriazei (ore, zile)

Atropina sulfat
Homatropina bromhidrat
Tropicamid




Tabelul 2

Efectele farmacologice, indicatiile si reactiile adverse ale M - colinoblocantelor

Organe si sisteme Parametrii Efectul Indicatii Efecte adverse
diametrul pupilei
Ochiul acorr_lodarea
Presiunea
intraoculara
TGl tonusul
Vezica urinara tonusul
Bronhiile tonusul
Glandele exocrine:
Salivare
Digestive secretia
Bronhiale
Sudoripare
FCC
Cordul conductibilitatea AV
Vasele tonusul
Musculatura striata| FonSmiterea neuro-
musculara
Tabelul 3
Indicatiile M-colinoblocantelor
Indicatiile Atropina Scopoja— Homa}ro- Troplca- Iprqtro- Plrgnge-
mina pina mid piu pina

Irite, iridociclite

Cercetarea
fundului ochiului

Determinarea refractiei
veridice a ochilor

Spasmul musculaturii
netede a organelor
interne

Astm bronsic

Hipersalivatie

Boala ulceroasa

Bradicardie si bloc AV

Premedicatie (prega-
tirea catre anestezie)

Cinetoze

Supradozarea
M-colinomimeticelor si
anticolinesterazicelor

Nota! Prezenta indicatiei se noteaza cu semnul ”’+ ,,




Tabelul 4

Efectele farmacologice, indicatiile si reactiile adverse ale ganglioblocantelor

Organe si sisteme Parametrii Efectul Indicatii Reactiile
adverse
Diametrul pupilei
Ochiul Acomodarea
Presiunea
intraoculara
Tubul digestiv Tonusul
Vezica urinara Tonusul
Bronhii Tonusul
Glandele exocrine:
Salivare
Digestive
Bronhiale Secretia
Sudoripare
FCC
Cordul Conductibilitatea AV
Vasele Tonusul
Tabelul 5

Caracteristica comparativa a miorelaxantelor antidepolarizante si depolarizante

Parametrii

Miorelaxant periferic
antidepolarizant (pe exemplul
tubocurarinei)

Miorelaxan periferic
depolarizant (pe exemplul
suxametoniului)

Influenta asupra membranei

celulare (stabilizarea

depolarizarea stabild)

Sau

Durata actiunii (min)

Fascicularile musculare (+/-)

Inrteractiunea cu
medicamentele
anticolinesterazice

H. Activitatea interactiva
1. Film didactic experimental si virtual (elaborarea procesului verbal,concluziilor)
2. Caz clinic (Indrumar pentru lucrari de laborator la farmacologie. Chisinau 2016, pag.

57 - 58.).

3. Situatii virtuale (indrumar pentru lucriri de laborator la farmacologie. Chisindu 2016,

pag. 59 - 62).
4. Problema de sit

uatie

Unui pacient cu ulcer gastric i-a fost indicat un tratament medicamentos. Dar indatd dupa
disparitia pirozisului si durerilor abdominale la pacient au aparut xerostomia, palpitatii
cardiace, scaderea acuitatii vizuale.
Ce preparat a fost indiat pacientului? Care a fost cauza complicatiilor aparute? Care
medicamente pot fi utilizate fara a provoca aceste efecte nedorite?



PREPARATELE ADRENOMIMETICE, DOPAMINOMIMETICE,
ADRENOBLOCANTE, DOPAMINOBLOCANTE SI SIMPATOLITICE.

A. Actualitatea. Sistemul nervos vegetativ simpatic intervine in reglarea functiilor
organelor interne si al proceselor metabolice. Preparatele cu actiune asupra sistemului nervos
simpatic manifesta o gama variata de efecte farmacodinamice si sunt utilizate in tratamentul
maladiilor si starilor patologice.

B. Scopul instruirii consta in familiarizarea studentilor cu proprietatile
farmacologice  ale  adrenomimeticelor,  dopaminomimeticelor,  adrenoblocantelor,
dopaminoblocantelor si simpatoliticelor.

C. Obiective didactice

a) Studentul trebuie sa cunoasca: principiile de clasificare, mecanismul actiunii, efectele
farmacologice, indicatiile, contraindicatiile, reactiile adverse ale adrenomimeticelor,
dopaminomimeticelor, adrenoblocantelor, simpatoliticelor si dopaminoliticelor.

b) Studentul trebuie sa poata: prescrie preparetele obligatorii in diferite forme
farmaceutice si sa le indice in maladii si starile de urgenta.

D. Cunostinte din disciplinele precedente si de tangentd necesare pentru
integrarea interdisciplinara.

Biochimia. Mediatorii impulsului nervos in sinapsele adrenergice si dopaminergice
(noradrenalina, dopamina). Structura, biosinteza mediatorilor si inactivarea lor, actiunea
asupra metabolismului lipidic, glucidic si proteic.

Histologia. Sistemul vegetativ simpatic, particularitatile morfofunctionale. Structura
sinapsei adrenergice.

Fiziologia umanai. Sinapsa adrenergica. Tipurile si subtipurile receptorilor adrenergici.
Localizarea lor. Efectele activarii receptorilor adrenergici in tesuturile inervate si neinervate
de SNV.

.....

.....

E. (intrebiri pentru autoinstruire

1. Principiile de clasificare ale medicamentelor adrenergice: dupa mecanismul de actiune,
structura chimica, actiunii predominante asupra receptorilor.

2. Alfa-adrenomimeticele: clasificarea, influenta lor asupra sistemului cardiovascular,
microcirculatiei, indicatiile, contraindicatiile, reactiile adverse.

3. Beta-adrenomimeticele. Clasificarea. Beta-1-adrenomimeticele: influenta asupra
cordului si rinichilor, indicatiile, contarindicatiile si efectele adverse. Beta-2-
adrenomimeticele: influenta lor asupra tonusului bronhiilor, miometrului, vaselor si
metabolistumului, indicatiile, contarindicatiile si efectele adverse.

4. Alfabeta-adrenomimeticele: influenta lor asupra sistemului cardiovascular,
microcirculatiei, organelor cu musculatura netedd, metabolismului, indicatiile,
contraindicatiile si reactiile adverse.

5. Alfa-adrenoblocantele: clasificarea, farmacodinamia (mecanismul de actiune, efectele
farmacologice), indicatiile, contraindicatiile, reactiile adverse.

6. Beta-adrenoblocantele: clasificarea, farmacodinamia (mecanismul de actiune, efectele
farmacologice), indicatiile, contraindicatiile, reactiile adverse.

7. Alfa,beta-adrenoblocantele: farmacodinamia (mecanismul de actiune, efectele
farmacologice), indicatiile, contraindicatiile, reactiile adverse.

8. Simpatoliticele: clasificarea, mecanismele de actiune, efectele farmacologice,
indicatiile, contraindicatiile, reactiile adverse.

9. Clasificarea  preparatelor cu influentd asupra sistemului  dopaminergic.
Dopaminomimeticele: mecanismul de actiune, efectele, indicatiile. Dopaminoblocantele:
mecanismul de actiune, efectele, indicatiile.

F.  Lucrul individual al studentului (se realizeaza in scris in procesul pregatirii)



1.) Exercitii de receptura generala:
Sa se prescrie urmatoarele medicamente in toate formele medicamentoase:
a) Adrenomimetice
1. Norepinefrind hidrotartrat. 2. Epinefrind clorhidrat. 3. Izoprenalind. 4. Salbutamol. 5.
Dopamina. 6. Dobutamina. 7. Fenilefrina. 8. Efedrina clorhidrat. 9. Nafazolina.
b) Adrenoblocante
1. Fentolamina. 2. Prazosina. 3. Propranolol. 4. Atenolol. 5. Nebivolol. 6. Carvedilol. 7.
Rezerpina. 8. Guanetidina. 9. Dihidroergotoxina.

Nr.| Denumirea medicamentului Forma de livrare, doza

1 |Norepinefrina hidrotartrat| Sol. 0,2% - 1ml in fiole

2 Epinefrina clorhidrat Sol. 0,1%; 0,18% - 1ml in fiole

Comprimate 0,005
3 Izoprenalina Sol. 0,5% - 1ml in fiole
Aerosol 1% - 25ml

Comprimate 0,002; 0,004; 0,008
Sirop 0,04% - 50ml

4 Salbutamol Sol. 0,1% - 5 ml in fiole (i/v, s/c)
Aerosol 10ml (inhalator)
5 Dopamini Sol. 0,5%; 1% - 2ml in fiole (i/v)
Sol. 2% - 10ml; 4% - 5ml in flacoane
. o Sol. 0,5%- 50ml; 1,25% - 20ml in fiole
6 Dobutamina

Pulb.liof. 0,25; 0,5 in flacoane;

7 Fenilefrina Sol. 1% -1ml in fiole;

Comprimate 0,01; 0,025

Sol. 5% - 1 ml in fiole (i/m; i/v; s/c)

Sol. 2%; 3% - 10ml in flacoane (picaturi nazale)
Aerosol 10ml (inhalator)

8 Efedrina clorhidrat

9 Nafazolina Sol. 0,05%; 0,1% - 10 ml in flacoane (picaturi nazale)

Comprimate 0,025

10 Fentolamina Sol. 1% - Iml in fiole
11 Prazosina Comprimate 0,001; 0,005
Comprimate 0,01; 0,04
12 Propranolol Sol. 0,25% - 1ml in fiole
Colir 1% - 5ml
13 Atenolol Comprimate 0,025; 0,05; 0,1
14 Nebivolol Comprimate 0,005
15 Carvedilol Comprimate 0,00625; 0,0125; 0,025
16 Rezerpina Comprimate 0,0001; 0,00025
17 Guanetidina Comprimate 0,025
Comprimate 0,0015
18 Dihidroergotoxin:i Sol. 0,1% - 50ml in flacoane (pentru uz intern)

Sol. 0,03% - 1ml in fiole (i/v; s/c; i/m)




2.) Exercitii de receptura medicala:

Enumerati grupele si preparatele utilizate in (pentru):

a) Adrenomimetice
Hipotensiune arteriald acutd, soc anafilactic, accese de astm bronsic, insuficientd cardiaca,
rinite, soc cardiogen, coma hipoglicemica, conjunctivitd, infectii respiratorii acute.

b) Adrenoblocante
Ulcere trofice ale gambei, adenom de prostata, infarct miocardic, migrena, metroragii,
insuficienta circulatorie cerebrala, criza hipertensiva, feocromocitom, spasme vasculare,
hipertensiune arteriald, angind pectorala, aritmii cardiace, hipertiroidism, endarteritd
obliteranta.

G. Lucrul individual pentru consolidarea cunostintelor
1.) Teste (Indrumar pentru lucriri de laborator la farmacologie. Chisinau, 2016, pag.64-69)
2.) Tabele (recapitularea cunostintelor)
Tabelul 1
Indicati afinitatea receptorilor fati de epinefrina si norepinefrina

Tipul receptorilor Epinefrina Norepinefrina
Alfa 1
Alfa 2
Beta 1
Beta 2
Nota! Prezenta efectului se noteaza cu semnul ,,+”

Tabelul 2
Caracteristica Comprimatearativi a efedrinei si epinefrinei
Parametrii Efedrina Epinefrina
Stabilitatea la administrarea
per 0s (+/-)

Durata actiunii (min., ore)
Localizarea actiunii
(presinaptic/postsinaptic)
Influenta asupra SNC
Influentd asupra tensiunii
arteriale dupa denervare
Tahifilaxie (+/-)
Dependentd medicamentoasa

(+-)

Tabelul 3

Indicatiile adrenomimeticelor
Fenil- | Nafa- | lzopre- | Dopa- | Fenote- | Epine- | Norepi- | Efed-
efrina | zolina | nalina mina rol frind | nefrind | rina

Indicatii

Stop cardiac
Soc
cardiogen
Insuficienta
cardiaca
acuta
Bloc AV
Soc
anafilactic
Astm bronsic




Conjunctivita

Rinita

Glaucom cu
unghi inchis

Coma
hipogli-

cemica

Prolongarea
actiunii
anestezicelor
locale

Hipotensiune
arteriala
acuta

Iminenta de
avort

Insuficienta
renald acuta

Accese de
astma
bronsic

Nota! Prezenta indicatiei se noteaza cu semnul ’+ ,,

Indicatiile alfa — adrenoblocantelor

Tabelul 4

Indicatii Fentolamina

Dihidroergo-

toxina

Prazosina

Tamsulosina

Criza hipertensiva

Hipertensiune
arteriala

Feocromocitom

Migrena

Spasmul vaselor
periferice

Insuficienta cardiaca

Dereglari de mictiune
in adenom de prostata

Nota! Prezenta indicatiei se noteaza cu semnul ’+ ,,

Mecanismul actiunii simpatoliticelor

Tabelul 5

Mecanismul de actiune

Guanetidina

Rezerpina

Metildopa

Deregleaza eliminarea NA din terminatiunile
simpatice presinaptice

Concurent deregleaza recaptarea NA de catre
terminatiunile presinaptice

Se cumuleaza in vezicule, expulzind NA

Deregleaza captarea veziculard a dopaminei,
NA, serotoninei

Derregleaza sinteza mediatorilor

Nota! Prezenta efectului se noteaza cu semnul ”+ ,,




Tabelul 6
Caracterizarea comprimatearativa a simpatoliticelor
Parametrii Guanetidina Rezerpind
Efectul sedativ (+/-)
Sindrom parkinsonian
medicamentos (+/-)
Depresie (+/-)
Influenta asupra medulo-
suprarenalei (nu influenteaza /
scade continutul de catecolamine)
Hipotensiune ortostatica (+/-)
H. Activitatea interactiva

1) Film didactic experimental si virtual (elaborarea procesului verbal, concluziilor)

2) Cazuri clinice (Indrumar pentru lucriri de laborator la farmacologie. Chisinau, 2016,
pag. 69 - 71).

3) Situatii virtuale (Indrumar pentru lucriri de laborator la farmacologie. Chisinau, 2016,
pag. 72 - 74).

4) Problema de situatie
Pacientului cu acuze de accese periodice de tahicardie si cu predispozitie la astm bronsic a
fost indicat un preparat. Tahicardia a disparut, dar au aparut accesele de dispnee (respiratie
dificila).
Ce medicament a fost indicat?
Care a fost cauza dispneei?

PREPARATELE ANESTEZICE LOCALE, ASTRINGENTE, MUCILAGINOASE,
EMOLIENTE, ADSORBANTE SI IRITANTE

A. Actualitatea. Anestezicele locale sunt utilizate pe larg pentru prevenirea si
calmarea durerii (in chirurgie, stomatologie, urologie, gastroenterologie, oftalmologie etc.).
Mucilaginoasele si astringentele asigura protectia receptorilor senzitivi contra agentilor
iritanti. Adsorbantele preantdmpina sau retin absorbfia substantelor toxice in organism
(intoxicatiile acute, astmul bronsic, diabetul zaharat, hemo- si limfosorbtia etc.).
Medicamentele iritante prin efectul revulsiv, amelioreaza troficitatea tesuturilor.

B.  Scopul instruirii. Familiarizarea studentilor cu proprietatile farmacologice si
principiile de utilizare a medicamentelor astringente, anestezicelor locale, astringentelor,
mucilaginoaselor, emolientelor, adsorbantelor si iritantelor.

C. Scopuri didactice
a) Studentul trebuie sa cunoasca: definitia, principiile de clasificare, mecanismul de
actiune, efectele si indicatiile anestezicelor locale, medicamentelor mucilaginoase, emoliente,
astringente, adsorbante si iritante.
b) Studentul trebuie sa poata: prescrie medicamentele obligatorii din acest grup in formele
medicamentoase existente si sa le indice in maladiile si starile patologice.

D. Cunostinte din disciplinele precedente si de tangentid necesare pentru
integrarea interdisciplinara.

Chirurgia generald. Anestezia locald. Tipurile de anestezie locala (anestezie de

suprafata, prin infiltratie, de conducere sau regionala, spinald). Mecanismul actiunii revulsive.

E. intrebiri pentru autoinstruire
1 Anestezicele locale. Clasificarea dupa structura chimicd, tipurile anesteziei locale,



activitate, toxicitate, latenta si durata actiunii. Cerintele fata de anestezicele locale.

2 Farmacocinetica anestezicelor locale

3. Mecanismul de actiune si efectele anestezicelor locale.

4. Indicatiile anestezicelor locale. Reactiile adverse. Intoxicatia acuta si cronica cu cocaina.

5 Medicamente astringente. Clasificarea. Mecanismul de actiune si efectele farmacologice.
Indicatiile.

6. Medicamente mucilaginoase si emoliente. Mecanismul de actiune si efectele
farmacologice. Indicatiile.

7. Medicamente adsorbante. Mecanismul de actiune si efectele farmacologice. Indicatiile.
Notiune despre hemosorbenti.

8 Medicamente iritante. Mecanismul de actiune si efectele farmacologice. Indicatiile.

F.  Lucrul individual al studentului (se realizeaza in scris in procesul pregatirii)
1) Exercitii de receptura generala
Sa se prescrie urmatoarele medicamentele in toate formele medicamentoase:
1. Procaina. 2. Lidocaina. 3. Benzocaina. 4. Tetracaina. 5. Carbune activat. 6. Sinapisme. 7.
Articaind. 8. Trimecaina. 9. Bupivacaina.

Nr. | Denumirea medicamentului Forma de livrare, doza
Comprimate 0,25; 0,5

Ung. 5%; 10% - 20,0

1 Procaina Sol. 0,5; 0,25% - 200 in flacoane

Sol. 1%; 2% - 5ml in fiole

Sup. rectale 0,1

Sol. 2%:; 4% - 5ml; 10% - 2ml in fiole
Sol. 2%:; 4% - 50 in flacoane

2 Lidocaina Colir 2%; 4% - 5ml
Gel 1%; 2,5% - 15;0
3 Benzocaina Comprimate 0,3
Ung. / Gel 2,5%; 5% - 10,0
4 Tetracaina Colir 0,3% - 10ml
5 Ciarbune activat Comprimate 0,25; 0,5
6 Sinapisme Nr 10
7 Articaina Sol. 1%; 2% - 5ml in fiole / flacoane
8 Trimecaina Sol. 1%; 5% - 5 ml in fiole
. . Sol. 0,5% - 4ml in fiole
9 Bupivacaina

Sol. 0,25%; 0,5% - 20ml in flacoane

2) Exercitii de receptura medicali:
Enumerati grupele si medicamentele utilizate in (pentru): anestezia de suprafata, anestezia
rahidiana,anestezia epidurala, anestezia prin infiltratie, anestezia de conducere, prelucrarea
plagilor si combustiilor, clisma medicamentoasd cu substan{d mucilaginoasa, tratamentul
miozitelor, intoxicatii acute.

G. Lucrul individual pentru consolidarea cunostintelor
3) Teste (Indrumar pentru lucriri de laborator la farmacologie. Chisinau, 2016, pag.76-78)
4) Tabele (recapitularea cunostintelor)
Tabelul 1
Selectati medicamentele pentru diverse tipuri de anestezie
Anestezie de
conducere

Medicamentele Anestezie superficiala Anestezie infiltrativa

Benzocaina
(anestezind)
Tetracaina




Procaina
Lidocaina
Articaina

Nota: indicati diapazonul concentratiilor si volumul medicamentelor utilizate in tipurile de
anestezie mentionate. Daca medicamentul nu se utilizeaza in anestezia respectiva se indica
semnul “-”.

Tabelul 2
Caracteristica comparativa a anestezicelor locale
. Structura |Solubilitatea| Activitatea |Durata de| Toxici- EI_|bera_rea
Medicamentele o L . : acidului p-
chimica in apa anestezica | actiune tatea . .
amino benzoic
Benzocaina
(anestezind)
Tetracaina
Procaina
Trimecaina
Lidocaina
Articaina

Nota: (folositi simbolurile)
“++” — importanta maxima a efectului “+” — importanta mai mica a efectului

H. Activitatea interactiva

1. Film didactic experimental si virtual (elaborarea procesului verbal, concluziilor)

2. Cagzuri clinice (Indrumar pentru lucrari de laborator la farmacologie. Chisindu, 2016,
pag. 78).

3. Situatii virtuale (Indrumar pentru lucriri de laborator la farmacologie. Chisinau, 2016,
pag.79-80).

4. Problema

Unui pacient a fost efectuatd anestezia epidurald si inifiatd intervantia chirurgicald la

organele bazinului mic. Prin surprindere brusc a cazut tensiunea arteriald. Interventia
chirurgicald a fost intrerupta.
Ce medicament a fost folosit pentru anestezie? Care a fost cauza caderii tensiunii arteriale?
Ce masuri necesare ar preintampina complicatia aparuta?
Care sunt masurile de urgenta in situatia datd pentru prelungirea interventiei?

Totalizare la tema:
PREPARATELE CU ACTIUNE ASUPRA INERVATIEI PERIFERICE

A. Actualitatea. Preparatele cu influentd asupra sistemului nervos periferic
(vegetativ si somatic) exercind o gama variata de efecte farmacologice menite sa moduleze
activitatea sistemelor si organelor, perceperea si transmisia impulsurilor pe cdile aferente.
Colinomimeticele, anticoliesterazicele, colinoblocantele, adrenomimeticele, adrenoblocantele,
simpatoliticele, anestezicele locale, astringentele, adsorbantele, mucilaginoasele, iritantele au
o larga intrebuintare in medicina practica.

B. Scopul instruirii consta in consolidarea cunostintelor studentilor despre
farmacodinamia medicamentelor cu actiune asupra inervatiei periferice, selectarea lor
conform indicatiilor, cunoasterea reactiilor adverse si a masurilor de prim ajutor in caz de
supradozare.



C. Obiective didactice:

a) Studentul trebuie sa@ cunoasca: caracteristica farmacologica a acestor grupe de
medicamente (farmacocinetica si farmacodinamia), principalele indicatii pentru administrare,
reactiile adverse si masurile de prim ajutor in supradozarea medicamentelor.

b) Studentul trebuie sa@ poatd: prescric medicamentele obligatorii din acest grup, sa le
indice in diverse boli si stari patologice si, in primul rand, in starile de urgenta.

D. (Intrebiri pentru autoinstruire

1. Clasificarea substantelor medicamentoase cu influentd asupra sinapselor colinergice.

2. M-colinomimeticele. Mecanismul de actiune. Influenta asupra ochiului, inimii,
musculaturii netede ale organelor interne, secretiei glandelor exocrine. Indicatiile.
Contraindicatiile. Reactiile adverse. Intoxicatia cu muscarind, tabloul clinic si tratamentul.

3. N-colinomimeticele. Mecanismul de actiune. Influenta N-colinomimeticelor asupra
chemoreceptorilor  sino-carotidieni,  ganglionilor  vegetativi, musculaturii  striate,
medulosuprarenalei, organelor si sistemelor. Indicatiile. Actiunea toxica a nicotinei. Folosirea
N-colinomimeticelor in combaterea fumatului.

4. Medicamentele anticolinesterazice. Clasificarea s1  mecanismul de actiune.
Caracteristica interactiunii cu colinesteraza. Efectele. Indicatiile. Contraindicatiile si reactiile
adverse. Particularitatile actiunii compusilor organofosforici. Tabloul clinic al intoxicatiei cu
compusi organofosforici. Antidoturile: particularitatile de actiune si utilizare.

5. Clasificarea colinoblocantelor. M-colinoblocantele. Clasificarea, mecanismul de
actiune. Influenta ei asupra SNC, ochiului, sistemului cardiovascular, tonusului bronhiilor,
musculaturii netede a tubului digestiv, cdilor biliare si urinare, detrusorului si sfincterului
vezicii urinare, secretiei glandelor (gastrice etc.). Particularititile actiunii M-
colinoblocantelor. Indicatiile. Contraindicatiile si reactiile adverse. Tabloul clinic al
intoxicatiei cu atropind si cu plante, ce contin acesti alcaloizi. Antidoturile si mecanismul de
actiune.

6. Clasificarea N-colinoblocantelor. Ganglioblocantele. Clasificarea dupa structura
chimica si durata de actiune. Influenta asupra sistemului cardiovascular, tubului digestiv,
miometrului. Indicatiile, contraindicatiile si reactiile adverse.

7. Miorelaxantele cu actiune perifericd. Clasificarea dupa durata si mecanismul de actiune.
Indicatiile, contraindicatiile si reactiile adverse. Antagonistii miorelaxantelor si principiile de
decurarizare.

8. Alfabeta-adrenomimeticele. Influenta lor asupra sistemului cardiovascular,
microcirculatiei, organelor cu musculatura netedd, metabolismului. Indicatiile,
contraindicatiile si reactiile adverse.

9. Alfa-adrenomimeticele. Clasificarea. Influenta lor asupra sistemului cardiovascular,
microcirculatiei. Indicatiile. Contraindicatiile. Reactiile adverse.

10. Beta-adrenomimeticele. Clasificarea. Beta;-adrenomimeticele: influenta asupra cordului
si rinichilor, indicatiile, contarindicatiile si efectele adverse. Beta-2-adrenomimeticele:
influenta lor asupra tonusului bronhiilor, miometrului, vaselor si metabolistumului, indicatiile,
contarindicatiile si efectele adverse.

11. Alfa-adrenoblocantele. Clasificarea. Farmacodinamia. Proprietatile  principale,
indicatiile si contraindicatiile. Reactiile adverse.

12. Beta-adrenoblocantele. Clasificarea. Mecanismul de actiune. Efectele. Indicatiile.
Contraindicatiile. Reactiile adverse.

13. Alfa,beta-adrenoblocantele. Efectele. Indicatiile. Contraindicatiile.

14. Clasificarea medicamentelor cu influentd asupra sistemului dopaminergic.
Dopaminomimeticele, dopaminoblocantele: mecanismul de actiune, efectele, indicatiile.

15. Simpatoliticele. Clasificare, mecanismul de actiune, efectele. Influenta lor asupra
sistemului cardiovascular, tractului gastrointestinal, SNC si continutului catecolaminelor.
Indicatiile. Contraindicatii. Efecte adverse.

16. Anestezicele locale. Clasificarea dupa structura chimica, tipurile anesteziei locale,



activitate, toxicitate, latenta si durata actiunii. Cerintele fatd de anestezicele locale.
Mecanismul de actiune si efectele anestezicelor locale. Indicatiile. Reactiile adverse.
Farmacocinetica.

17. Medicamentele astringente. Clasificarea. Mecanismul de actiune, efectele
farmacologice. Indicatiile.

18. Medicamentele adsorbante. Mecanismele de actiune, efectele farmacologice. Indicatiile.
19. Medicamentele iritante. Mecanismele de actiune, efectele. Indicatiile.

20. Medicamentele mucilaginoase. Mecanismul de actiune, efectele farmacologice.
Indicatiile.

E.  Lucrul individual al studentului
1) Exercitii de receptura medicali

Sa se prescrie urmaitoarele medicamente in toate formele medicamentoase: 1.
Pilocarpina clorhidrat. 2. Aceclidina. 3. Cititon. 4. Neostigmina. 5. Galantamina brombhidrat.
6. Fizostigmina salicilat. 7. Trimedoxim. 8. Atropina sulfat. 9. Scopolaminad bromhidrat. 10.
Platifilina hidrotartrat. 11. Hexametoniu. 12. Trepiriu iodid. 13. Suxametoniu. 14. Melictina.
15. Metociniu iodid. 16. Pirenzepina. 17. Tubocurarina clorid. 18. Ipratropiu bromid. 19.
Trihexifenidil clorhidrat. 20. Adifenina. 21. Tropicamida. 22. Norepinefrina hidrotartrat. 23.
Epinefrina clorhidrat. 24. Izoprenalina. 25. Salbutamol. 26. Dopamina. 27. Fentolamina. 28.
Propranolol. 29. Rezerpina. 30. Guanetidind. 31. Dihidroergotoxina. 32. Dobutamina. 33.
Fenilefrina. 34. Prazosin. 35. Efedrina clorhidrat. 36. Nafazolina. 37. Atenolol. 38. Nebivolol.
39. Procaina. 40. Lidocaind. 41. Benzocaina. 42. Tetracaina. 43. Carbune medicinal. 44.
Articaina. 45. Trimecaina. 46. Bupivacaina. 47. Carvedilol.

2) Exercitii de receptura medicala

Enumerati grupele si medicamentele utilizate in (pentru): glaucom, atonia
intestinului §i vezicii urinare, inhibitia centrului respirator, fenomene reziduale ale
poliomielitei, ulcer gastric, acces de astm bronsic, intoxicatie cu bureti pestrifi, cercetarea
fundului ochiului, relaxarea musculaturii in timpul intubatiei, premedicatie, colicd biliara,
criza hipertensiva, hipotensiune arteriala acuta, aritmii cardiace, coma hipoglicemica,
hipertensiune arteriald, soc anafilactic, angina pectorald, feocromocitom, spasme vasculare,
anestezie infiltrativa, anestezie de suprafatd, anestezie de conducere, endarterite, rinite,
iminenta avortului spontan, hipotensiune dirijatd, diagnosticul radiologic al tractului
gastrointestinal, conjunctivitd, intoxicatii acute, soc cardiogen, insuficientd cardiaca acuta,
intoxicatia cu compusi organofosforici, fenomene reziduale ale traumei SNC si nervilor
periferici.

F. Lucrul individual pentru consolidarea cunostintelor
1) Teste (Indrumar pentru lucrari de laborator la farmacologie. Chisinau, 2016, pag.83-86)
2) Tabele (recapitularea cunostintelor)

Tabelul 1
Efectele farmacologice la stimularea sistemului simpatic si parasimpatic
Efectele la Efectele la
Organele si sistemele Parametrii stimularea sistemului | stimularea sistemului
simpatic parasimpatic
Ochiul diametrul pupilei
acomodarea
FCC
puterea de contractie
Cord a miocardului

conductibilitatea AV
automatismul

Musculatura netedi a

tonusul
vaselor




Musculatura neteda a
organelor interne
(bronhii, TGI, vezica
urinard)

tonusul

Glandele exocrine
(salivare, sudoripare,
bronhiale, digestive)

secretia

Nota! Prezenta efectului se noteaza cu semnul 7+ ,,

Tabelul 2
Tipurile, localizarea adrenoreceptorilor si efectele, la stimularea lor
Tipul . localizarea Efectele la stimulare
adrenoreceptorului

Alfa 1 1. muschiul radial al ochiului

2. vasele
Alfa 2 L. vasele .

2. membrana presinaptica
Beta 1 1. cord .

2. celulele zonei juxta-glomerulare

1. bronhii

2. miometrul
Beta 2 3. vasele

4. ficatul

5. membrana presinaptica
Beta 3 Adipocite

Nota! Prezenta efectului se noteaza cu semnul 7+ ,,

Tabelul 3

Tipurile, localizarea colinoreceptorilor si efectele, la stimularea lor

Tipul colinoreceptorului localizarea Efectele la stimulare
1. neuronii ganglionari
2. neuronii SNC
Nn 3. celulele cromafine ale
medulosuprarenalelor
4. zona sinocarotidiana
Nm Celulele muschilor striati
1. SNC
M1 2. Celulele parietale a
stomacului
M2 1. cord ' o
2. membrana presinaptica
1. musculatura neteda a
organelor interne
M3 2. celulele exocrine
3. endoteliul vaselor
sangvine

Nota! Prezenta se noteaza cu semnul ’+ ,,




Tabelul 4
Mediatorii si receptorii inervatiei eferente

Receptorii

Tipul fibrelor nervoase Mediatorul eliberat o
perceptibili

Parasimpatice preganglionare
Parasimpatice postganglionare
Somatice
Simpatice preganglionare
Simpatice postganglionare
Fibrele simpatice ce inerveaza celulele
cromafine a medulosuprarenalelor

Nota! Prezenta se noteaza cu semnul ’+ ,,

G. Activitatea interactiva

1.) Cazuri clinice (Indrumar pentru lucriri de laborator la farmacologie. Chisindu, 2016,
pag. 86 - 87).

2.) Situatii virtuale (Indrumar pentru lucriri de laborator la farmacologie. Chisinau,
2016, pag. 89 - 92).

3.) Problema de situatie

Un pacient cu HTA, dupa tratamentul indelungat cu un medicament, s-a adresat la medic

cu acuze de dureri in regiunea epigastrica, hipersalivatie, congestia mucoasei nazale. Dupa
investigarea pacientului s-a stabilit diagnosticul de ulcer gastric.
Determinati grupa si medicamentul posibil care 1-a folosit pacientul?
Care este mecanismul si cauza complicatiei aparute?
Ce grupe si medicamente ar putea fi folosite pentru evitarea complicatiei date?



