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Dor Difusa - Venlafaxina
SOLICITANTE Dr. Andre Ladeira da Rocha Le&o.
Juiz de Direito/Titular do Juizado Especial da Comarca de Muriaé/MG.
NUMERO DO
PROCESSO Autos n2. 0439 14 004501-4.
DATA 25/07/2014
Boa tarde!
Solicito informacdes técnicas acerca dos seguintes medicamentos:
. Venlafaxina 37,5 mg (90 comprimidos por més), Ultracet (90
SOLICITACAO comprimidos por més), Etna (60 comprimidos por més), Milgmma (60

comprimidos por més), bem como informacdes sobre sua eficacia no
tratamento de pessoas portadoras de dor difusa, pontos de gatilho, hérnia
discal e humor depressivo, e ainda se h4 alternativas terapéuticas menos
onerosas que substitua o tratamento pleiteado.

Aguardo retorno,
Agradeco desde ja.

Andre Ladeira da Rocha Ledo.
Juiz de Direito/Titular do Juizado Especial da Comarca de Muriaé/MG.

Dados do Solicitante:
Processo de n° 0439 14 004501-4.
Autora: E.R.B.

Réu: Municipio de Muriaé/MG.
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RESPOSTAS

Dor Difusa

De acordo com a International Association for the Study of Pain (IASP),
dor é uma sensacdo ou experiéncia emocional desagradavel, associada
com dano tecidual real ou potencial. A dor pode ser aguda (duragao
inferior a 30 dias) ou crbénica (duragdao superior a 30 dias), sendo
classificada segundo seu mecanismo fisiopatoldgico em trés tipos: a) dor
de predominio nociceptivo, b) dor de predominio neuropatico e c) dor
mista. A dor de predominio nociceptivo, ou simplesmente dor
nociceptiva, ocorre por ativacao fisiolégica de receptores de dor e estd
relacionada a lesdo de tecidos désseos, musculares ou ligamentares e
geralmente responde bem ao tratamento sintomatico com analgésicos
ou anti-inflamatérios ndo esteroides (AINES). J& a dor neuropatica é
definida como dor iniciada por lesdao ou disfuncdo do sistema nervoso,
sendo mais bem compreendida como resultado da ativacao anormal da
via da dor ou nociceptiva. Contrariamente a dor nociceptiva, a dor
neuropatica responde pobremente aos analgésicos usuais (paracetamol,
dipirona, AINES, opioides fracos).

O tipo de dor mais frequente na pratica clinica é o misto. Um exemplo de
dor mista é a radiculopatia ou a dor devida ao cancer ("oncoldgica"),
casos em que ndao ha somente compressdo de nervos e raizes (gerando
dor neuropdtica), mas também de ossos, facetas, articulacbes e
ligamentos (estruturas musculoesqueléticas), gerando dor nociceptiva .

DIAGNOSTICO DE OUTROS TIPOS DE DOR: DOR MIOFASCIAL E
FIBROMIALGICA

Em razdo da grande prevaléncia e da dificuldade de classificacdo dos
tipos de dor nociceptiva ou neuropatica, as dores miofascial e
fibromidlgica serdao apresentadas separadamente.

A sindrome da dor miofascial € uma condicdo caracterizada pela
presenca de ponto-gatilho, com uma prevaléncia de cerca de 30% em
pacientes ambulatoriais. Acredita-se ser causada pela atividade dos
pontos-gatilho distribuidos ao longo de musculos vulneraveis. O
diagndstico da sindrome miofascial é estabelecido com base em pelo
menos um dos seguintes critérios: a) sensibilidade aumentada sobre um
ponto de espessamento muscular, b) resposta muscular local a




manipulacdo do ponto-gatilho, c) dor referida, d) reproducdo da dor
usual, e) restricdo de amplitude de movimento, f) fraqueza sem atrofia
ou g) sintomas autondémicos associados.

A fibromialgia é uma sindrome de dor crénica difusa. E uma condi¢do que se
estima ocorrer em 8% na populacdo geral e é marcada por dor cronica
disseminada e sintomas multiplos, tais como fadiga, disturbio do sono,
disfungdo cognitiva e episddios depressivos. O diagndstico deve ser
considerado quando houver 11 dos 18 locais esperados de pontos
musculares dolorosos (regido suboccipital, cervical lateral, ponto médio
da borda superior do trapézio, regido supraescapular, juncdo
condrocostal da segunda costela, epicondilo lateral, regido glutea
laterossuperior, regido do trocanter maior e regido medial acima do
joelho) e outras condi¢des clinicas forem excluidas, tais como doengas
reumaticas e disturbios primdrios do sono. Sindrome da fadiga cronica,
sindrome do célon irritdvel ou bexiga irritavel, cistite intersticial e
disfuncdo da articulacdo temporomandibular s3o transtornos que
comumente acompanham pacientes fibromidlgicos.

Ndo ha, no relatério, descricdo da dor para que possa ser
classificada em algum tipo.

A classificagdo da dor é importante para estabelecer um
tfratamento adequado.

TRATAMENTO
1-TRATAMENTO ADJUVANTE
Antidepressivos

Os pacientes com dor cronica frequentemente sofrem de depressao.
Esta condicdo deve ser prontamente tratada.

Relaxantes Musculares

Os farmacos relaxantes musculares podem ser utilizados apenas por
curto periodo em casos de dor crbonica agudizada. O uso crbnico &,
portanto, desaconselhado. Diazepam, por exemplo, foi igualmente eficaz
a acupuntura no tratamento da dor aguda de pacientes com




osteoartrose.
2-TRATAMENTO NAO MEDICAMENTOSO

A maioria dos pacientes com dor nociceptiva e fibromialgia beneficia-se
da pratica regular de exercicios fisicos, conforme ensaios clinicos bem
conduzidos). Uma meta-andlise concluiu que terapia cognitiva
comportamental, massagem, reabilitacdo e calor local sdo alternativas
eficazes no tratamento de dores musculares ou nociceptivas. Com
relacdo a dor neuropatica, ha evidéncia sugerindo beneficio da atividade
fisica em pacientes pré-diabéticos.

Nos casos de dor miofascial, apesar de haver ensaios clinicos
preconizando o uso de anti-inflamatdrios ndo esteroides (AINES) e
relaxantes musculares, a pratica de acupuntura e agulhamento a seco
sobre os pontos-gatilho é eficaz, além da atividade fisica regular ja
comentada anteriormente. Outras condi¢des que, conforme meta-
analises, se beneficiam com a prética de acupuntura sdo osteoartrite e
dor muscular cronica. Nesta ultima condicdo, portanto, os analgésicos
comuns e os AINES estao indicados somente em casos de dor cronica
agudizada, ndo como tratamento de manutencgao.

Assim, atividade fisica regular, terapia cognitiva comportamental, terapia
com calor local ou fisioterapia podem ser utilizadas em pacientes com
todos os tipos de dor (nociceptiva,neuropdtica ou mista) conforme a
capacidade fisica do doente e sob supervisao de profissional habilitado.

3 TRATAMENTO MEDICAMENTOSO

O tratamento das dores nociceptiva e mista deve respeitar a proposta da
Organizacdao Mundial da Saude (OMS) de escalonamento (Degraus da
Escada Analgésica), que inclui analgésicos, anti-inflamatérios, farmacos
adjuvantes e opioides (fracos e fortes). Dentro de uma mesma classe
inexiste superioridade de um farmaco sobre o outro.




Relacao de medicamentos do Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas de Dor Cronica:

Medicamentos ofertados pelo SUS para dor crénica

Tipo Classe
Codeina Opiédceo
Morfina

Acido acetilsalicilico Anti-inflamatério
Ibuprofeno
Dipirona Analgésico
Paracetamol
Amitriptilina Antidepressivo triciclico
Nortriptilina

Clomipramina
Fenitoina Antiepiléptico
Carbamazepina
Acido valpréico

Gabapentina

Venlafaxina

Principio ativo: Cloridrato de Venlafaxina

Medicamento de referencia: Efexor®

Similares: Venforin®, Zyvifax®, Venlift ®, Novidat®, Alenthus ® Alenthus Xr®,
Venlaxin® .

Genéricos: Disponiveis

Grupo farmacolégico: A Venlafaxina é um agente antidepressivo do grupo dos
inibidores da recaptagdo da serotonina e norepinefrina (IRSN).

IndicagGes: A Venlafaxina estd indicada para tratamento de episddios agudos
de depressao, incluindo depressao com ansiedade associada. Indicado no
tratamento de manutengdo para prevencao de recaida e recorréncia da
depressao. Tratamento de ansiedade ou transtorno de ansiedade generalizada
(TAG), incluindo tratamento em longo prazo. Tratamento do transtorno da
fobia social e do transtorno do panico.

Autorizagdo da ANVISA: E autorizado pela ANVISA e pelo FDA para uso nas
indicacGes acima. Apesar de ter beneficios comprovados no tratamento da dor
cronica, ndo é autorizada pela ANVISA para este fim.




Concluséao

Fornecimento pelo SUS: A Venlafaxina ndo consta na Relagdo Nacional de
Medicamentos Essenciais (RENAME) e nem na lista de medicamentos especiais.
Portanto, ndo é fornecido pelo SUS.

Dose terapéutica: Varia entre 75 e 225mg/dia

Custo: De acordo com o site http://www.consultamedicamentos.com.br, o
custo mensal do tratamento com 150mg/dia de Venlafaxina, varia entre RS
120,41 e RS 450,62

Substitutibilidade: Em principio, a Venlafaxina pode ser substituida por um
dos agentes antidepressivos usualmente fornecidos pelo SUS, como a
Fluoxetina, a Amitritpilina, a Nortritpilina ou a Clomipramina.

Esse medicamento pode ser substituido por farmacos disponiveis no SUS da
mesma classe terapéutica e que se mostraram eficazes em estudos clinicos para
o tratamento da dor cronica. Ndo ha estudos comparando essas medicacdes
diretamente entre si, de maneira que ndo se pode afirmar que uma seja
superior a outra. A venlafaxina, um antidepressivo, pode ser substituida pela
amitriptilina, nortriptilina ou clomipramina e a pregabalina.

Ultracet®

Ultracet® contém: Cloridrato de Tramadol 37,5 mg Paracetamol 325,0 mg
Informacdes sobre Ultracet:O tramadol é um analgésico sintético de acdo

central.

IndicacGes de Ultracet:Dores moderadas a severas de carater agudo, subagudo

e cronico.

Substituicdo por medicamentos disponibilizados pelo SUS:
codeina+paracetamol

Etna®

Cada cépsula contém:

fosfato dissddico de citidina (CMP) ....ccoovvveeeenieeieiieeeeeceeee e, 2,5 mg
trifosfato trissddico de uridina (UTP) ..cccvveveeeieeeiecieeeiecireee e 1,5 mg
acetato de hidroxocobalamina .........cooovvviviiiiiiieieieiiieeeeeeeeeeeiaeaens 1,0 mg

S3o indica¢Oes de Etna®

Disturbios traumatocompressivos neurais periféricos: compressdo extrinseca
(fraturas, sindromes vertebrais), lesGes por estiramento neural (entorses),
lesdes por laceragdo (seccionamento por fragmento dsseo, lesdo por objeto
perfurocortante), lesbes por vibracdo [uso de maquinas (LER/DORT)],
procedimentos cirurgicos neurais ou em estruturas contiguas; lombociatalgias
e cervicobraquialgias; polineuropatia alcodlica; neuropatia diabética.

O uso destas substancias no controle da dor difusa é comum, ainda que ndo
haja evidéncias suficientes quanto a sua eficacia nesta condicao.



http://www.consultamedicamentos.com.br/
http://www.consultamedicamentos.com.br/bula/ultracet/apresentacao
http://www.consultamedicamentos.com.br/bula/ultracet/informacoes
http://www.consultamedicamentos.com.br/bula/ultracet/indicacoes

Milgamma® - benfotiamina.

O Milgamma® é o nome comercial da benfotiamina, que é um precursor (ou
profarmaco) da tiamina, que é a vitamina B1.

Vitamina B - Tiamina (equivalente ao Milgamma) é fornecida pelo SUS

Conclusao

v' N3o h3, no relatério, descricio da dor para que possa ser
classificada em algum tipo.

v A classificagido da dor é importante para estabelecer um
tratamento adequado.

v' Educag¢do do paciente e, se possivel do cuidador, fisioterapia,
atividade fisica, perda de peso em pacientes com sobrepeso
devem ser parte do manejo nao farmacolégico de dor difusa,
considerada hoje a estratégia de primeira linha.

v' O SUS fornece varias medicagdes para dor crénica. Ha o
Protocolo Clinico de Diretrizes Terapéuticas (PCDT) da Dor
Cronica- Portaria n® 1.083 de outubro de 2012.

v Venlafaxina esta indicada para o tratamento de depressio,
geralmente associada a dor difusa, no entanto, o SUS
disponibiliza alternativas terapéuticas de igual ou superior
eficacia clinica e cujas indicacbes devem obrigatoriamente
anteceder aos medicamentos solicitados.

v  Ndo ha justificativa para utilizagdo dos medicamentos
solicitados em substituicio aos medicamentos disponibilizados
pelo SUS;

v Recomendagdo: diagndstico, tratamento (medicamentos) e
acompanhamento dos pacientes com Dor Difusa devem ser
realizados de acordo com PCDT de Dor Difusa.







