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Professor: PhD. Leonardo Avila — Doutor em Neurociéncias e clinico da dor.

Publico-alvo: profissionais da saude, graduados(as) e graduandos(as).
Ementa: conteddo ofertado de forma presencial (20 horas/aula).

Médulo 1 — Nivelamento do conhecimento acerca da contemporanea

neurociéncia da dor

Nesse moédulo, o aluno serd ao questionario de neurofisiologia da dor
objetivando mensurar e nivelar o seu conhecimento acerca da contemporanea ciéncia

da dor.

e Exercicio inicial: Determinando o conhecimento sobre a moderna

neurociéncia da dor (questionario de neurofisiologia da dor).

Médulo 2 - Principios e fundamentos da neuroanatomia e

neurofisiologia da dor e nocicepc¢édo para a pratica clinica
Nesse modulo, o aluno seréa apresentado aos principios e fundamentos (basicos)

da neuroanatomia e neurofisiologia da dor e nocicepgao.

e Introdugao a neuroanatomia das grandes vias aferentes.

¢ Introducdo a neurofisiologia basica da dor e nocicepcéo.

Médulo 3 — Definicdes e conceitos fundamentais sobre dor para a
préatica clinica
Nesse modulo, o aluno seré apresentado as definicdes e conceitos fundamentais

sobre dor. Em especial, esse mdodulo objetiva disponibilizar e estabelecer um idioma

comum no estudo, entendimento e avaliacdo da dor.



e Quais as implicagbes das definicdes e entendimento atualizados sobre
nocicepcao e dor?

e Ha um vocabulario comum tratando-se de mecanismos neurofisiolégicos
da dor?

e Definicdo e notas de dor revisadas segundo a Associacao Internacional
para o Estudo da Dor (IASP-2020).

e O que ndo mudou na defini¢cao e notas de dor revisadas (IASP-2020)?

Modulo 4 — A dor crénica como doenca e 0 seu impacto na pratica
clinica
Nesse mddulo, o aluno sera apresentado ao conceito da dor crénica como

doenca.

e Discriminando a dor crénica e suas subcategorias (dor cronica primaria e
secundaria: 11 subcategorias de dor cronica).

e A dor como um produto do Sistema Nervoso Central.

e Como a dor aguda pode se tornar crbnica? Uma perspectiva
fisiopatologica das hipoteses mais plausiveis.

e A dor crbnica pode ser entendida como uma doenca? O que caracteriza
uma condigdo como doencga?

e Como o entendimento da dor crénica como doenca melhoria nossa

abordagem para essa condi¢cao?

Modulo 5 — Quantos tipos de dor (mecanismos neurofisiol6gicos) séo
possiveis nos depararmos na prética clinica?

o Nesse modulo, o aluno sera apresentado aos mecanismos
neurofisiolégicos oficiais da dor. Os tipos de dor: mecanismos neurofisiolégicos de dor
(neuropatico, nociceptivo e nociplastico) e suas subcategorias mais comuns
(manutencado tissular (mecéanica), quimico nado inflamatério (isquémico), quimico
inflamatério, nociplastico verdadeiro e aumentada (sobreposta)), uma perspectiva

guanto a neurofisiologia e patobiologia subjacente.



e Introducdo aos Mecanismos Neurofisiolégicos da Dor (tipos de dor mais
comuns na pratica clinica).

e Dor nociceptiva e suas 3 subcategorias na pratica clinica.

e Dor nociplastica e suas 2 subcategorias na pratica clinica.

e Dor neuropética e suas 2 subcategorias na pratica clinica.

Médulo 6 — Detectando o tipo de dor do seu paciente na pratica clinica:

avaliacdo da dor baseada em mecanismos neurofisiolégicos.

Nesse médulo, o aluno vai aprender a avaliar e detectar o tipo de dor

predominante do seu paciente.

e Caracteristicas da dor assumindo a neurofisiologia. Investigando as
caracteristicas mais comuns da dor neuropatica, nociceptiva e
nociplastica (1. localizacao da dor, 2. qualidade da dor, 3. estimulo(s), 4.
sintoma(s) associado(s), 5. caracteristicas de condigbes especificas e 6.
observacgdes conflitantes).

e Como detectar o mecanismo neurofisiolégico da dor predominante:
nociceptivo na pratica clinica?

e Como detectar o mecanismo neurofisiologico da dor predominante:
neuropatica na pratica clinica?

e Como detectar o mecanismo neurofisiologico da dor predominante:
nociplastico na pratica clinica?

¢ Introducdo a identificacdo da sensibilizagdo central na pratica clinica.

e Introducdo aos Testes Sensoriais Quantitativos (do inglés QST)
(avaliagdo do controle inibitorio nocivo difuso via modulac¢éo condicionada

da dor e demais testes).

Médulo 7 - Como tratar o seu paciente com dor? Principios & fundamentos
do tratamento n&o-farmacolégico e farmacologico da dor baseado em

mecanismos neurofisiolégicos.



Nesse mddulo, o aluno, sera apresentado aos principios e fundamentos do

tratamento da dor baseados em mecanismos neurofisiolégicos.

Introducdo aos principios e fundamentos do tratamento ndao-
farmacologico da dor baseado em mecanismos neurofisiologicos.
Introducdo aos principios e fundamentos do tratamento farmacoldgico
da dor baseado em mecanismos neurofisiologicos.

Caso clinico real 1 (sindrome da falha cirdrgica — dor crénica secundaria
pdés-trauma ou cirurgia) e apresentacdo de uma proposta de raciocinio
para o tratamento da dor baseado em mecanismos neurofisiologicos (6
fases pragméticas para a pratica clinica: entregar educagcdo em dor, variar
0 comportamento, sugerir e testar recursos hipoalgicos e/ou analgésicos
complementares, inserir e adequar atividade e exercicio fisico,
transformar o estilo de vida e tratamento interdisciplinar da dor).

Caso clinico real 2 (fibromialgia — dor crénica primaria generalizada) e
apresentacdo de uma proposta de raciocinio para o tratamento da dor
baseado em mecanismos neurofisiologicos (6 fases pragméticas para a
pratica clinica: entregar educacdo em dor, variar 0 comportamento,
sugerir e testar recursos hipodalgicos e/ou analgésicos complementares,
inserir e adequar atividade e exercicio fisico, transformar o estilo de vida

e tratamento interdisciplinar da dor).

Ementa: conteddo ofertado de forma assincrona | videoaulas (8

horas/aula).

Anatomia cerebral da dor: existe uma regido no cérebro responsavel pelo
processamento da dor?

Dor, tipos de dor e subcategorias: um passo a passo para a pratica clinica
Pessoas com dor se movem diferente? Alteragbes no sistema de
movimento e dor.

Prescricéo de exercicio fisico para o tratamento ndo farmacologico da dor.



e Quais mecanismos estdo associados a transicao entre dores agudas e
cronicas, manutencdo e escapes (flare-up) de dor, e como detectd-los na
pratica clinica?

e Casos clinicos sobre as subcategorias mais comuns de dor crénica.

Materiais complementares:

E-book neurociéncia da dor (1.600 paginas);
e Dicionario da dor (101 termos contemporaneos sobre dor)

e Fluxogramas para identificar o tipo de dor predominantemente
(neuropética, nociceptiva e nociplastica) na pratica clinica, e;

e Questionarios para identificar os mecanismos associados a dor
(transicdo, manutencao, flare-up e expanséao dos campos receptivos).



