
Células de “Sustentação" 

• Células de Schwann- 
axônio SNP 

• Oligodendrócitos – 
axônio SNC 

• Astrócitos  

• Micróglia 

• Células ependimais 

• Gliócitos ganglionares 

 



Sinapse: conexão funcional entre um 
neurônio e uma segunda célula.... ?   

Células da Glia: Astrócitos – Sinapse Tripartide  







Sinapse em SNP: 
Junção 

Neuromuscular  
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A junção neuromuscular. 

Junções sinápticas fora do 
encéfalo e da medula espinhal. 

Rápida e Infalível. 

Uma das maiores sinapses do 
corpo humano. 

Placa motora terminal: série de 
dobras onde se concentram os 
receptores. 

Zonas ativas alinhadas com as 
dobras da placa motoras. 



Junção Neuromuscular  



Passo 1 

Junção Neuromuscular  

Potencial de ação percorre neurônio motor 

Passo 2 

Canais de Cálcio se abrem e este se difunde 
para dentro do terminal axonal  

Passo 3 

Entrada de cálcio estimula as vesículas sinápticas 
a liberarem acetilcolina através de exocitose  Acetilcolina se difunde para a fenda sináptica e se 

liga a receptores de acetilcolina (nicotínicos) 

Passo 4 



Junção Neuromuscular  



Junção Neuromuscular  
Passo 5 

Os canais dos receptores se abrem  

Passo 6 

Sódio 

Passo 6 

Sódio 

Potássio 

Enquanto íons de potássio, demonstrados em 
azul, saem da fibra muscular  

Íons de sódio demonstrados em vermelho, entram na 
fibra muscular 

Passo 7 

Potencial de ação é propagado para dentro da 
fibra muscular, induzindo à contração  



Junção Neuromuscular  

A neurotransmissão da fibra muscular 

finaliza quando a acetilcolina é removida 

da fenda sináptica 



Junção Neuromuscular  

Importância Clínica das Sinapses Colinérgicas  



Junção Neuromuscular  

Importância Clínica das Sinapses Colinérgicas  







Junção Neuromuscular  

Importância Clínica das Sinapses Colinérgicas  



Obrigada! 



Os anestésicos, tornam regiões ou todo o organismo insensível à dor 
porque atuam: 
 
a) nos axônios, aumentando a polarização das células. 
b) nas sinapses, impedindo a transmissão do impulso nervoso. 
c) nos dendritos, invertendo o sentido do impulso nervoso. 
d) no corpo celular dos neurônios, bloqueando o metabolismo. 
e) na membrana das células, aumentando a bomba de sódio. 

Os anestésicos impedem a propagação do 
impulso nervoso, impossibilitando a sensação 

de dor. 



Quando se estuda o tecido nervoso, é frequente que se mencione a 
Célula de Schwann, que vem a ser 
 
a) um tipo de neurônio sensorial periférico. 
b) um tipo de neurônio existente apenas no sistema nervoso 
central. 
c) célula que circunda o axônio de determinados neurônios. 
d) as células nervosas artrópodes. 
e) os neurônios polidendríticos. 

Alternativa “c”. As células de Schwann 
circundam o axônio de alguns neurônios e 
formam uma camada de natureza lipídica 

chamada de bainha de mielina. 



Em alguns nerônios, é possível observar a condução saltatória do impulso 
nervoso. Podemos atribuir essa propriedade à presença de: 
 
a) corpo celular nos neurônios. 
 
b) axônios nos neurônios. 
 
c) bainha de mielina nos neurônios. 
 
d) dendritos no axônio. 
 
e) células da glia. 

Alternativa “c”. Nas fibras mielínicas, ou 
seja, que possuem bainha de mielina, é 

possível observar que o impulso propaga-
se apenas nas regiões dos nódulos de 

Ranvier, onde não há mielina. Em razão da 
existência dessa característica, afirma-se 
que nessas fibras a condução do impulso 

é saltatória. 


