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Conteúdo 

Programático 

1. Fatores fisiológicos e bioquímicos que modulam a absorção intestinal de fármacos: velocidade de esvaziamento gástrico, 
constituintes do conteúdo gastrintestinal, relação pH/Pka, janelas de absorção, ação de enzimas do meio, efeito da 
microbiota e de outros fatores associados ao paciente (faixa etária, gestação, presença de patologias e genética).  

2. Formulações orais de liberação modificada:  funcionalidade de excipientes e tecnologias utilizadas para melhorar a 
biodisponibilidade de formulações orais. Vantagens e limitações da prescrição de formulações de liberação modificada. 
Planejamento de estudos de biodisponibilidade de formulações de liberação modificada (etapas clínica, analítica e 
estatística). Dissolução e correlação in vitro-in vivo (CIVIV). 

3. Vias de administração e o uso de modelos farmacocinéticos compartimentais, mono e bicompartimental: 1 - administração 
intravenosa em a) bolus, em perfusão, b) intermitente, 2 - administração extra vascular a) em doses única e b) em doses 
múltiplas. Ajuste posológico. 

4. Grupos de biotransporte celular ABC (ATP binding cassette) e carreadores de soluto SLC (solute carrier) nas etapas de 
absorção e excreção de xenobióticos. Impactos na farmacocinética de fármacos devido a inibição ou indução desses 
grupos. Fármacos substratos, indutores e inibidores desses grupos de biotransporte. 

5. Hepatotoxicidade e nefrotoxicidade induzidas pela farmacoterapia.  
6. Monitorização Farmacoterapêutica: fármacos e patologias onde a monitorização é indicada. Métodos analíticos para 

quantificação do fármaco livre. Métodos de abordagem para interpretação das concentrações: a) não baseada em modelo 
farmacocinético, b) baseada em modelos farmacocinéticos e c) abordagens adaptativas.  

7. Relação Farmacocinética/Farmacodinâmica (PK/PD): fundamento da modelagem e monitoramento farmacoterapêutico na 
prática clínica. 

8. Biossimilares: aplicações clínicas, provas de eficácia e segurança e aspectos regulatórios. 
9. Métodos analíticos aplicados a produtos farmacêuticos. Controle de qualidade de fármacos e medicamentos. 
10. Validação de métodos analíticos e bioanalíticos, aspectos regulatórios. 
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