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Resumo

A dor neuropatica € um tipo de dor cronica que advém de lesdo ou doenga do sistema nervoso somatossensorial, de
origem central ou periférica. Trata-se de uma gama heterogénea de sindromes dolorosas, tendo diversos mecanismos
fisiopatoldgicos e diferentes graus de intensidade de sinais e sintomas. Em razdo disso, diversos sdo 0s recursos
terapéuticos, sendo eles farmacoldgicos, fisicos ou cognitivos, e empecilhos para um tratamento adequado e eficaz.
Apesar dos avangos terapéuticos, apenas uma minoria dos pacientes alcanca um alivio importante da dor. O trabalho
visa analisar os tratamentos disponiveis para a dor neuropética e apresentar as melhores op¢des farmacoldgicas e nao
farmacoldgicas. Foi realizada uma revisao de literatura, utilizando os descritores “pain”, “neuropathy”, “treatment”,
na base de dados PUBMED, com filtros para texto gratis completo, revisao sistematica e metanalise, desde 2016 até
2021. Esta revisao pontuou que ha eficacia evidente ao utilizar gabapentina e pregabalina para alivio da dor
neuropatica. Esses medicamentos sdo neuromoduladores da classe antidepressivos, e ambos apresentaram melhora
maior que o grupo placebo. Além disso, também se mostrou eficaz 0 uso de vitamina B12 (metilcobalamina) e
acupuntura, este, porém, em menor escala e maior tempo de tratamento. Os estudos sobre o tratamento da dor
neuropatica vém aumentando com o passar dos anos, 0 que nos permite pensar em avangos significativos no futuro.
Atualmente utilizam-se farmacos como a pregabalina e a gabapentina ou métodos ndo farmacolégicos como a
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acupuntura. Por isso, deve-se dar maior atengdo aos estudos sobre os tratamentos desta enfermidade visando o bem-
estar do paciente.
Palavras-chave: Neuralgia; Tratamento farmacolégico; Dor.

Abstract

The neuropathic pain is a type of chronic pain that arises from an injury or disease of the somatosensory nervous
system, central or peripheral origin. It is a heterogeneous range of pain syndromes, with different pathophysiological
mechanisms and different degrees of intensity of signs and symptoms. As a result, there are several therapeutic
resources, whether they are pharmacological, physical or cognitive, and obstacles to an adequate and effective
treatment. From the advances in therapy alone, only a minority of patients achieve significant pain relief. To analyze
available treatments for neuropathic pain and present the best pharmacological options. A literature review was
carried out, using the descriptors "pain”, "neuropathy”, "treatment". The database used was PUBMED, with filters for
full free text, systematic review and meta-analysis, from 2016 to 2021. This review found that there is evident efficacy
when using gabapentin and pregabalin to relieve neuropathic pain. These drugs are neuromodulators of the
antidepressant class, and both showed greater improvement than the placebo group. In addition, the use of vitamin
B12 (methylcobalamin) and acupuncture was also shown to be effective, but on a smaller scale and with a longer
treatment time. Studies on the treatment of neuropathic pain have increased over the years, which allows us to think
about significant advances in the future. Currently, drugs such as Pregabalin and Gabapentin are used, or non-
pharmacological methods such as acupuncture. Therefore, greater attention should be given to studies on treatments
for this disease, aiming at the patient's well-being.

Keywords: Neuralgia; Drug therapy; Pain.

Resumen

El dolor neuropatico es un tipo de dolor crénico que proviene de una lesion o enfermedad del sistema nervioso
somatosensorial central o periférico. Es una gama heterogénea de sindromes dolorosos, con diferentes mecanismos
fisiopatoldgicos y diferentes grados de intensidad de signos y sintomas. Como resultado, existen varios recursos
terapéuticos, ya sean farmacoldgicos, fisicos o cognitivos, y obstaculos para un tratamiento adecuado y eficaz. Apesar
de los avances terapéuticos, solo una minoria de pacientes logra un alivio significativo del dolor. El trabajo tiene
como objetivo analizar los tratamientos disponibles para el dolor neuropético y presentar las mejores opciones
farmacolodgicas y no farmacoldgicas. Se realizd una revision de la literatura, utilizando los descriptores “dolor”,
“neuropatia”, “tratamiento”, en la base de datos PUBMED, con filtros para texto libre completo, revisién sistematica
y metanalisis, desde 2016 hasta 2021. Esta revision sefial6 que existe una eficacia evidente al usar gabapentina y
pregabalina para el alivio del dolor neuropatico. Estos medicamentos son neuromoduladores de la clase de los
antidepresivos y ambos mostraron una mejoria mayor que el grupo placebo. Ademas, el uso de vitamina B12
(metilcobalamina) y la acupuntura también demostraron ser efectivos, aunque en menor escala y por mas tiempo. Los
estudios sobre el tratamiento del dolor neuropético se han incrementado a lo largo de los afios, lo que permite pensar
en avances significativos en el futuro. Actualmente se utilizan farmacos como la Pregabalina y la Gabapentina o
métodos no farmacol6gicos como la acupuntura. Por lo tanto, se debe prestar mayor atencién a los estudios sobre los
tratamientos de esta enfermedad, buscando el bienestar del paciente.

Palabras clave: Neuralgia; Tratamiento farmacoldgico, Dolor.

1. Introducéo

Ainda ndo existem procedimentos diagndsticos padronizados para a avaliacdo das sindromes de dor neuropatica,
portanto o diagnostico é principalmente clinico, embora possa ser auxiliado por questionarios validados, exame
neurofisiologico e estudos de imagem (Julian et al., 2020).

A dor neuropética é dificilmente tratdvel com eficécia, apenas uma minoria das pessoas experimenta um beneficio
clinicamente relevante mediante a intervencdo. Muitas pessoas em condi¢des de dor neuropatica ficam significativamente
incapacitadas com dor moderada ou intensa por muitos anos (Derry et al., 2017). A propor¢do de pessoas que alcangam um
alivio valioso da dor (reducdo de metade da intensidade da dor) é pequena, geralmente apenas 10 % a 25 % a mais do que com
placebo, com ndimeros necessarios para tratar para um resultado benéfico adicional geralmente entre 4 e 10 (Duehmke et al.,
2017).
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Dada a notavel carga de doenca associada a dor neuropatica e a resposta limitada as estratégias de manejo atuais, ha
uma demanda por novas terapias a serem usadas isoladamente ou em combinagdo com os tratamentos atuais. (Derry et al.,
2017). Frequentemente, 0s pacientes requerem varias combinagdes de medicamentos, com ou sem intervencgdes adjuvantes ndo
farmacoldgicas, para atingir o controle satisfatério da dor (Liampas et al., 2021). A abordagem multidisciplinar é agora
defendida, com intervencdes farmacoldgicas combinadas a intervenc@es fisicas ou cognitivas, ou ambas. (Derry et al., 2017).

As diretrizes de tratamento baseadas em evidéncias recomendam principalmente agentes farmacoldgicos orais de
acdo central para o tratamento da dor neuropatica, incluindo drogas anticonvulsivantes, agentes antidepressivos triciclicos e
inibidores da recaptacdo da serotonina-noradrenalina. Os agentes especificos recomendados e a forca das recomendacdes
variam entre as diretrizes (Nooten et al., 2017). Continua a ser um grande desafio terapéutico, apesar dos esforcos
consideraveis de pesquisa nas Ultimas décadas. (Zouh et al., 2017).

O objetivo deste estudo foi sintetizar os dados da literatura referentes a avaliacdo de eficicia e/ou seguranca das
formas de tratamento disponiveis para a dor neuropética, proporcionando uma visdo ampla e compreensivel sobre elas,

abordando aspectos farmacoldgicos e ndo farmacologicos.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, realizada a partir de pesquisa em fontes secundérias, para
levantamento dos artigos, realizou-se busca no PUBMED com os descritores “pain”, “neuropathy” and "treatment". Os
critérios de inclusdo definidos para selecdo dos artigos foram: texto gratis completo, revisdo sistematica e metandlise
publicados entre 2016 e 2021. Inicialmente foram encontrados 66 artigos, apos analise de titulos e resumos foram efetivamente
selecionados 29 artigos por compreenderem o tema: tratamento da dor em neuropatia. O presente estudo ndo necessitou ser
submetido & apreciacdo do Comité de Etica e Pesquisa (CEP), por se tratar de um estudo com base na revisio bibliografica, os

dados da pesquisa foram analisados e redigidos em Microsoft Word.

3. Resultados

Quadro 1: Obras literarias listadas e organizadas.

Titulo Autor e Ano Objetivos Metodologia Principais Resultados

1. Acupuntura para o Dimitrova, Investigar a eficacia da Foram usadas as bases de Os estudos clinicos randomizados
tratamento de neuropatia | Murchison & Oken. | acupuntura no tratamento | dados das plataformas obtiveram eficécia da acupuntura no
periférica: uma revisao (2017) de neuropatias de vérias Medline, AMED, Cochrane, | tratamento de neuropatias causadas por

diabetes, paralisia de Bell, sindrome do
Tanel do Carpo, virus da
imunodeficiéncia (HIV). No entanto, ndo
houve melhora significativa em casos
idiopaticos.

sistematica e meta- etiologias.

analise.

Scopus, CINAHL, e
ClinicaTrials.gov.

Revisdo de literatura de
publicagdes entre os anos de

Proporcionar uma
revisdo compreensivel e

2. Tratamento de
neuropatia periférica

Hou etal. (2018) Esta reviséo sistematica analisou

diversas modalidades de tratamento,

induzida por
quimioterapia: reviséo
sistematica e
recomendagdes.

resultados baseados em
evidéncias para o
tratamento de neuropatia
periférica induzida por
quimioterapia.

1990 e 2017, e 0 manual
prético de diretrizes da
Academia Americana de
Préatica Clinica de
Neurologia.

como o farmacoldgico, laserterapia,
terapia com campo magnético, dentre
outros. O uso de antidepressivos
triciclicos se mostrou inconclusivo.
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3. B12 como tratamento
para dor neuropética
periférica: uma revisdo
sistematica.

Julian et al. (2020)

Revisar as evidéncias
para o tratamento de
neuropatia periférica com
0 uso de vitamina B12
(metilcobalamina).

Revisdo sistematica de 24
publicagdes.

Este artigo revisou 24 publicag¢des com a
monoterapia de metilcobalamina e
metilcobalamina associada a outras
vitaminas ou tratamentos convencionais.
Houve um nivel 1l de evidéncia para
melhora de neuralgia pds-herpética e
nivel 111 para dor neuropatica.

4. Gabapentina para dor
neuropatica cronica em
adultos.

Wiffen et al.
(2017)

Acessar a eficacia e 0s
efeitos adversos do uso de
gabapentina para dor
neuropatica em adultos.

Foram utilizadas as
plataformas Medline e
Embased, pesquisados
ensaios clinicos
randomizados de 2014 a
2017.

Este estudo mostra que doses didrias
entre 1800 e 3600 mg de gabapentina
promovem alivio importante de dor
neuropatica para pacientes com
neuropatia diabética e neuralgia pds-
herpética. O tratamento trouxe resultados
na melhora da qualidade de vida, com
melhora do sono, melhora dos sintomas
de depresséo e fadiga.

5. Acetyl-L-carnitina
para o tratamento de
neuropatia periférica
diabética.

Rolim et al. (2019)

Acessar os efeitos de
ALC para o tratamento
da neuropatia periférica
diabética.

Foram utilizadas as
plataformas Cochrane,
Medline, Central,
Embase, LILACS e
ClinicalTrials.gov.

Este estudo comparou o uso de ALC com
demais tratamentos, e chegou a resultados
incertos, pois a evidéncia é escassa e em
pouca quantidade.

6. Pregabalina para dor
neuropatica em adultos.

Derry et al. (2019)

Acessar a eficacia da
analgesia e os efeitos
adversos de pregabalina
para dor neuropatica
cronica em adultos.

Foram utilizadas as
plataformas

Medline, CENTRAL e
Embase, pesquisados
estudos clinicos
randomizados de 2009 a
2018.

Este estudo mostrou a eficécia do uso de
pregabalina em neuralgia pds-herpética e
neuralgia diabética, mas ineficacia em
neuropatia por virus HIV e neuropatia
central.

7. Intervengles
farmacolGgicas e ndo-
farmacoldgicas para dor
neuropatica por virus
HIV. Uma reviséo
sistematica e meta-
analise.

Amaniti et al.
(2019)

Auvaliar a eficécia e
seguranca do tratamento
farmacoldgico e ndo-
farmacol6gico para
controle da dor em
pacientes com neuropatia
por HIV.

Foram utilizadas as
plataformas Medline,
Embase,

Scopus/Elsevier,
CENTRAL, o registro de
ensaios clinicos dos EUA e 0
International Web Science.

Neste estudo, somente a acupuntura e a
moxabustdo forneceram alivio da dor
significativo comparado ao placebo entre
as medidas ndo-farmacolégicas.

8. Tramadol para dor

Duehmke et al.

Acessar a eficacia da

Foram utilizadas as

Este artigo concluiu que pouco se sabe

neuropatica em adultos. | (2017) analgesia do tramadol em | plataformas Medline, sobre o0 uso de tramadol na dor
comparacéo ao placebo ou | CENTRAL e Embase, e neuropatica. As publicagdes analisadas
outras intervengdes para o | pesquisados ensaios clinicos | apresentaram alto potencial de serem
tratamento da dor randomizados duplo-cegos. tendenciosas, e os efeitos adversos foram
neuropatica crénica em maiores que no placebo.
adultos.

9 . Beneficios e Onakpoya et al . Acessar 0s beneficios e Revisdo rapida e meta- Este estudo mostrou que a pregabalina é

maleficios causados no (2019) maleficios no manejo de analise de 28 eficaz no manejo de alguns sintomas, mas

manejo da dor dor neuropética com estudos fase 3, 0 seu uso aumenta o risco de efeitos

neuropatica com pregabalina. randomizados, com controle | adversos.

pregabalina: uma revisao de placebo, com 6087

rapida e meta-anélise de participantes no total.

ensaios randomizados.

10. Morfina para dor Cooper et al . Acessar os efeitos Foram utilizadas as

neuropatica cronica em (2017) analgésicos e os efeitos plataformas As evidéncias deste estudo foram

adultos.

adversos do uso de
morfina em dor
neuropatica cronica em
adultos.

CENTRAL, Embase e
Medline, além de registros
online de ensaios clinicos.

insuficientes para demonstrar eficacia ou
ineficacia da morfina em qualquer
etiologia de dor neuropética.
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11. Oxcarbazepina para
dor neuropética.

Zhou et al. (2017)

Acessar 0s beneficios e
maleficios de
oxcarbazepina em
diferentes etiologias de
dor neuropética.

Foram pesquisadas
publicacdes nas
plataformas Medline,
Cochrane, CENTRAL e
Embase, e as bases de dados
da Organizacdo Mundial da
Salde, do

Instituto Nacional de
Saude dos EUA e do
Sistema de Retencgdo de
Biomedicina da China.

Ha pouca evidéncia que ha eficacia no
uso de oxcarbazepina para dor
neuropética diabética, radiculopatia e
demais neuropatias. Os que mostram
eficécia sdo estudos pequenos, de
medidas heterogéneas e alto risco de
publicacdo tendenciosa.

13 . Uma reviséo
sistematica de
acupuntura para
neuropatia periférica
induzida por
quimioterapia

Li, Giustini &
Seely. (2019)

Auvaliar a eficacia da
acupuntura para
tratamento da neuropatia
induzida por
quimioterapia.

Foram utilizadas as
plataformas
CENTRAL, Medline,
CINAHL e o site
ClinicalTrials.gov.

O estudo ndo achou evidéncias
suficientes para recomendar a acupuntura
para tratamento ou prevengdo de
neuropatia induzida por quimioterapia.

14 .Capsaicina topica (
alta concentragdo) para
dor neuropéatica em
adultos.

Derry et al. (2017)

Revisar as evidéncias
para eficacia e
tolerabilidade da
aplicagdo tdpica de
capsaicina para dor
neuropatica cronica em
adultos.

Foram pesquisadas
publicagdes nas plataformas
Embase,

Medline e CENTRAL.

Este estudo mostrou que o uso da
capsaicina topica se mostrou eficaz no
controle da analgesia da neuralgia pos-
herpética, neuropatia do virus HIV e
neuropatia diabética. No entanto, as
evidéncias possuiam média ou baixa
qualidade.

15 . Manejo
farmacoldgico de
neuropatia dolorosa
periférica: uma revisao
sistematica.

Liampas et al.
(2021)

Avaliar as evidéncias
atuais de intervengdes
farmacoldgicas para
neuropatia dolorosa
periférica.

Foi feita uma pesquisa
sistematica na plataforma
PubMed, com eleicdo de 83
estudos.

Este estudo encontrou que os farmacos
com melhores resultados foram a
amitriptilina, duloxetina, gabapentina,
pregabalina e venlafaxina, como
monoterapias.

16 . Uma revisao
sistematica do tratamento
da neuropatia diabética
dolorosa pelo fenotipo da
dor versus tratamento
baseado em
comorbidades médicas

Rolim et al. (2017)

Avaliar se o fenétipo da
dor ou comorbidades
influenciam a resposta do
paciente a um tratamento
de neuropatia diabética
dolorosa especifico.

Esta revisao sistematica fez
uso das seguintes
plataformas: PubMed e
Medline.

Esta revisdo concluiu que a fenotipagem
da neuropatia diabética dolorosa pode
otimizar os resultados clinicos e

pode, no futuro, levar a uma medicina
menos empirica e a tratamentos da dor
mais personalizados.

17. Medicamentos
fitoterapicos ou
preparacdes para dor
neuropética

Boyd et al. (2019)

Avaliar a eficacia
analgésica e o beneficio
de medicamentos
fitoterapicos ou
preparaces para dor
neuropatica e os eventos
adversos associados ao
Sseu uso.

Foram utilizadas as
plataformas Cochrane
Database of
Systenmatic Reviews,
Medline, Embase,
CINAHL e AMED.

Este estudo concluiu que ndo havia
evidéncias suficientes para determinar se
a noz-moscada ou a erva-de-sao-jodo tém
alguma eficacia significativa em
condigdes de dor neuropatica.

18. A eficécia da
suplementacdo de
vitamina D na
neuropatia diabética
dolorosa.

Wei et al. (2020)

Auvaliar a eficécia da
suplementagdo de
vitamina D no tratamento
da neuropatia diabética
dolorosa.

Foram utilizadas as
plataformas PubMed, Web
of Science,

Embase, Cochrane

Library, CNKI, VIP,

CBM e Wanfang Database.

Nesta revisado sistematica e meta-analise,
serdo fornecidas evidéncias de dados de
maior qualidade sobre a suplementacéo
de vitamina D para neuropatia diabética
dolorosa.

19 . Eficécia e seguranga
relativas de intervencgdes
farmacoterapéuticas para
neuropatia periférica
diabética: uma revisao
sistematica e meta-
analise de Bayesian
Network

Asrar et al. (2021)

Avaliar a eficacia e
seguranga relativa das
intervencdes utilizadas no
manejo da dor na
neuropatia periférica
diabética e classificar sua
ordem.

Ensaios clinicos
randomizados e controlados
foram identificados por meio
de uma exploragdo
abrangente e sistematica da
literatura, utilizando,
sobretudo, os bancos de
dados PubMed, EMBASE,

Ovid e Cochrane Library.

Esta revisdo sistematica e meta-analise
concluiu que a nortriptilina mostrou
vantagem em relacéo a outras drogas
em atingir 30% e 50% de redugdo da
dor desde o inicio. A gabapentina
mostrou uma redugdo significativa de
50% da dor em relagdo ao placebo.
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20. Eficacia da
metilcobalamina
combinada com
acupuntura no tratamento
da neuropatia periférica
diabética de idosos

Duan et al. (2020)

Avaliar se ha eficécia
na associagao de
metilcobalamina e
acupuntura no
tratamento da neuropatia
diabética periférica.

Foram usadas as
plataformas Cochrane
Library, PubMed,
Embase, CINAHL,
PsycINFO, Wangfang e
China National
Knowledge
Infrastructure.

Este estudo fornece evidéncias atuais
dos beneficios da acupuntura para
pacientes com neuropatia periférica
diabética.

21 . Revisédo
sistematica da eficacia
das intervencdes auto
iniciadas para diminuir a
dor e os distlrbios
sensoriais associados a
neuropatia periférica.

Ogle et al. (2020)

Auvaliar a eficacia das
atividades de autocuidado
que os pacientes com NP
iniciam por conta prépria
para aliviar os sintomas de
NP e melhorar a qualidade
de vida.

Foram usadas as
plataformas Cumulative
Index of Nursing and
Allied Health Literature

( CINAHL), Cochrane
Library, Embase, Joanna
Briggs Institute, Medline e
Scopus.

Esta revisdo identificou que uma
série de estratégias de autocuidado
que foram iniciadas pelos pacientes,
incluindo calor, exercicios, meditacdo
e terapia de estimulagéo elétrica
nervosa transcutanea ( TENS), podem
reduzir os sintomas de NP auto-
relatados.

22. Acetil-L-carnitina na
neuropatia periférica
dolorosa: uma revisdo
sistematica.

Di Stefano et al.
(2019)

Auvaliar se 0 uso da
Acetil-L-carnitina é
seguro e eficaz para o
tratamento da neuropatia
periférica.

Foram utilizadas as
plataformas PubMed,
Embase e Cochrane
Database of Systematic
Reviews.

Esta revisdo sistematica mostra que o
uso da ALC é um tratamento eficaz e
seguro na neuropatia periférica
dolorosa, especialmente em pacientes
diabéticos.

23 . Efeitos da
neuromodulagdo ndo
invasiva na neuropatia
periférica diabética
dolorosa:

uma revisao sistematica
e meta-andlise.

Zeng et al. (2020)

Auvaliar os efeitos da
neuromodulagdo ndo
invasiva na avaliacdo

da dor e na velocidade de
conducéo nervosa em
pacientes com DPN

Foram utilizadas as
plataformas Medline, Web
of Science,

Scopus, Cochrane
Central, Lilacs,

Embase, Pedro e China
National Knowledge

Infrastructure database.

Esta revisdo sistematica e meta-
andlise mostra que as
neuromodulagdes ndo invasivas
elétrica central e periférica podem
reduzir a dor neuropética entre os
pacientes com dor neuropética
periférica diabética.

24 . O caso de
agulhamento local em
ensaios clinicos
randomizados bem-
sucedidos de neuropatia
periférica: uma

revisdo sistematica de
acompanhamento.

Dimitrova,
Murchison & Oken.
(2018)

Uma exploragdo mais
aprofundada da sele¢do de
pontos para o tratamento
de cada condigéo
neuropatica.

Foram utilizadas as
plataformas Medline,
Cochrane Library, Scopus,
Clintrials.org, AMED e
CINAHL.

Esta revisdo sistematica mostra que
um exame cuidadoso dos pontos de
acupuntura usados em testes de mono e
polineuropatia confirma que a maioria
dos pontos de acupuntura selecionados
se sobrepdem as vias dos nervos
implicados nas condigdes neuropaticas
especificas abordadas.

25. Injecéo nos pontos
de acupuntura de
Zusanli (ST36) para
neuropatia periférica
diabética: uma revisdo
sistematica de ensaios
controlados
randomizados.

Wang et al.
(2018)

O estudo teve como
objetivo avaliar a eficacia
e seguranca da injegdo de
pontos de acupuntura para
neuropatia periférica
diabética no ST36,
avaliando
sistematicamente as
evidéncias publicadas até
0 momento.

Foram utilizadas as
plataformas PubMed,
Cochrane Library,
China National
Knowledge
Infrastructure database
( CNKI) e Chinese
Science and
Technology Periodical
Database (VIP), Wanfang
Database and Sino-Med
Database.

Evidéncias limitadas sugerem que a
injecdo de ST36 parece ser segura e
potencialmente eficaz na reducéo do
escore de dor e na melhora da NDP em
comparagao com a injecao
intramuscular do mesmo medicamento.
No entanto, a ma qualidade
metodoldgica e de relatério reduziu a
confianga nas descobertas.

26 . Efeitos da vibracéo
de corpo inteiro em
individuos com
neuropatia periférica
diabética: uma revisao
sistematica.

Robinson, Barreto
& Plentz (2018)

Resumir os efeitos da
vibragéo de corpo inteiro
em resultados importantes
para pacientes com
neuropatia periférica
diabética.

Foram utilizadas as
plataformas Medline,
PEDro, Cochrane Central e
Google Scholar.

Esta revisdo sistematica concluiu que
evidéncias de qualidade muito baixa
sugerem que a vibragéo de corpo
inteiro tem um leve efeito positivo no
controle glicémico em pacientes com
NPD, melhorando a dor neuropética e o
equilibrio.
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27. Eficacia das Bula-Oyola et al. Fornecer uma visdo geral | Foram usadas as N dlise f identificad
modalidades eletrofisicas | (2021) integrativa da eficacia plataformas Biomed Central, esltta?eti-anallse_ oramll gnt(; |((:1a 0s
na reabilitagdo sensorio- dessas modalidades na Ebscohost, reSLIJh a og avoravels no a Ic\jllof a dor, |
motora de neuropatias reabilitacio sensorio- Lilacs, Ovid, PEDTo, melhora dos smtomfgs_, eﬂa_ o funciona
radial, ulnar e mediana: motor em comparag&o Sage, Scopus, Science € parametros neurofisiologicos para
uma meta-analise. com placebo, terapia Direct Semantic algumas modalidades

| tre el ' . eletrofisicas, principalmente quando

manual ou entre eles. Scholar, Taylor & Francis e -
Web of écience aplicadas com uma tala.

Fonte: Autores.

4. Discussao

Os resultados evidenciam que a dor neuropatica é descrita como uma série de sensacfes desagradaveis causadas por
acometimento do sistema nervoso somatossensorial que inclui mecanismos fisiopatoldgicos de origem central ou periférica,
capaz de provocar sensacfes, como: sensibilidade dolorosa a estimulos indolores (alodinea), aumento de sensacdo dolorosa em
estimulos dolorosos (hiperalgesia), sensacdo de formigamento (parestesias), entre outros (Julian et al., 2020) (Duehmke et al.,
2017).

Em relagdo as etiologias, tem como principais causas: diabetes mellitus, infeccdo por herpes zoster ou HIV,
quimioterapias oncoldgicas, lesdo traumética, amputacdo (dor no membro fantasma), neuralgia de trigémeo, deficiéncia de
B12, acidente vascular cerebral e lesdo de medula (Dimitrova et al., 2017) (Cooper et al., 2017). Desse modo, as possibilidades
terapéuticas de manejo da dor sdo propostas em abordagem multidisciplinar, incorporando intervengdes farmacoldgicas e néo
farmacoldgicas, com eficécia variavel conforme a etiologia da dor (Hou et al., 2018).

Tratamentos Farmacol6gicos

As medicagdes anticonvulsivantes sdo muito usadas no tratamento da dor neuropética, devido a fisiopatologia
compartilhada desse tipo de dor com a epilepsia, dessa classe farmacoldgica é representada por lamotrigina, carbamazepina,
gabapentina, pregabalina e outros, contudo o beneficio da oxcarbazepina, derivada da carbamazepina, na neuropatia dolorosa
tem baixa evidéncia (Zhou et al., 2017) (Wiffen et al., 2017).

A pregabalina produz analgesia por acdo antagonista nos canais de célcio, segundo Onakpoya et al. (2019), reduz
significativamente a dor neuropatica periférica e a interferéncia do sono, mas aumenta o risco de efeitos adversos, dentre eles:
aumento de peso, sonoléncia, vertigem, entre outros, portanto cabe ao médico ponderar os riscos e beneficios ao paciente.
Paralelamente, Derry et al. (2019) ressalta que o uso de pregabalina é eficaz para neuralgia pds-herpética, neuropatia diabética
periférica dolorosa e dor neuropética pds-traumatica, mas sem eficacia para neuropatia por HIV. Enquanto Rolim et al. (2017),
sugere que a dor paroxistica responde melhor a pregabalina em relagdo a outros anticonvulsivantes. Quanto a gabapentina, é
eficaz para Neuropatia por HIV e Neuropatia Periférica Diabética (Liampas et al., 2021) (Asrar et al., 2021).

De acordo com Rolim et al. (2019), o aminoacido acetil-L-carnitina induz efeitos neuroprotetores e neurotréficos nos
nervos periféricos, podendo reparar nervos acometidos e ter efeitos terapéuticos para neuropatia diabética periférica dolorosa,
entretanto as evidéncias de redugdo da dor e de efeitos adversos ainda sdo incertas. O uso de suplementacéo de vitamina B12
pode ser benéfico para neuropatias diabética, relacionadas ao alcool e neuralgia pés-herpética, sem relatos de eventos adversos
(Julian et al., 2020). Acerca da deficiéncia de vitamina D em pacientes diabéticos, ndo ha evidéncia convincente que a
suplementacdo melhore os sintomas dolorosos (Wei et al., 2020). A melhor evidéncia terapéutica para a neuropatia diabética
aponta para a eficacia da amitriptilina, duloxetina, gabapentina, pregabalina e venlafaxina em monoterapias e oxicodona em
terapia complementar (Liampas et al ., 2021). Além disso, a duloxetina e pregabalina sdo mais benéficas em monoterapia que

associadas (Rolim, et al. 2019).



http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i10.32248

Research, Society and Development, v. 11, n. 10, e17111032248, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i10.32248

Em relagdo aos analgésicos opioides, apesar de serem muito usado para dores moderadas e intensas, Cooper et al.
(2017) revela que ndo ha evidéncias concretas de que a morfina oral seja eficaz no alivio da dor neuropatica em longo prazo,
ao passo que Duehmke et al., (2017) aponta que nao ha evidéncias convincentes de que o uso do tramadol, um opidide menos
potente que a morfina, seja eficaz no alivio da dor neuropatica.

Sobre os tratamentos topicos, Derry et al., (2017) evidencia que a aplicacdo de adesivo de capsaicina 8%, por 30 a 90
minutos oferece alivio da dor por até 12 semanas em pessoas com neuralgia pés-herpética ou neuropatia por HIV, mas pode
haver reacdes locais como queimacdo e eritema, 0 alto custo da medicacdo é limitante. Quanto aos fitoterapicos, ndo ha

evidéncia suficiente para definir beneficio da noz-moscada ou erva de S&o Jodo para dor neuropética (Boyd et al., 2019).

Medicamentos Indutores De Dor Neuropatica

A neuropatia periférica pode ser um efeito adverso comum devido a neurotoxicidade dos agentes quimioterapicos,
como taxanos, alcaloides vinca e complexos com platina e talidomida, por isso a duloxetina é recomendada pela Sociedade
Americana de Oncologia Clinica. (Hou et al., 2018). Quanto a acupuntura no controle da dor induzida por quimioterapia, por
mais que os estudos analisados apontem melhora significativa e beneficios adicionais, como reducdo de estresse e qualidade de
sono, tais evidéncias sdo de muito baixo nivel. (Li et al., 2019). Ademais, Julian et al. (2020) relata que o regime oral de
vitamina B12 ndo previne o desenvolvimento de neuropatia periférica induzida por quimioterapia, nem reduz o escore de dor
em comparacdo ao grupo placebo. A Acetil-L-carnitina pode reduzir a intensidade da dor neuropética induzida por terapia
antirretroviral em HIV positivos, entretanto para quimioterapia oncolégica ndo se observou efeitos positivos. (Di Stefano et al.,
2019) (Amaniti et al., 2019).

Tratamentos Nao Farmacologicos

A acupuntura é eficaz na neuropatia diabética, paralisia de Bell e Sindrome do Tunel do Carpo e pode ser eficaz na
neuropatia relacionada ao HIV (Dimitrova et al., 2018) (Duan et al., 2020). Entretanto a falta de cegamento dos pacientes
analisados compromete a metodologia dos estudos, pois a medicina tradicional chinesa considera que a percep¢do da
manipulacdo dos pontos de acupuntura é crucial para o beneficio terapéutico, o que gera expectativa positiva no sujeito e pode
interferir na avaliagdo subjetiva e objetiva da dor. (Dimitrova et al., 2017) (Wang et al. 2018). Além do mais, as evidéncias sdo
insuficientes para recomendar a acupuntura como prevencao ou tratamento na neuropatia induzida por quimioterapia (Li et al.,
2019).

As intervencdes auto iniciadas como terapias de calor, exercicios, meditacdo e estimulagdo elétrica transcutanea para
reducdo de sintomas dolorosos em neuropatia se mostraram favoraveis, porém a baixa qualidade dos estudos exige cautela nas
recomendagdes, 0 médico pode encorajar 0s pacientes a aderir estratégias de alivio da dor auto gerenciadas, devido risco
minimo. (Ogle et al., 2020).

A neuromodulagdo ndo invasiva em pacientes com sintomas de resisténcia ou intolerdncia a medicamentos
analgésicos podem ser alternativas seguras, mas sdo necessarias mais evidéncias antes que as recomendacfes de tratamento
possam ser feitas. (Zeng et al., 2020). Terapias eletrofisicas como terapia a laser de baixa intensidade mostraram resultados
favoraveis nos sintomas e reabilitacdo sensdrio-motora, mas nenhum considerado clinicamente significativo (Bula-Oyola et al.,
2021). Por fim, terapias de vibragdo de corpo inteiro sugerem efeito positivo na dor, mas as evidéncias também sdo de baixa
qualidade (Robinson et al., 2018).
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5. Concluséao

A dor neuropatica acomete o sistema nervoso somatossensorial e esta relacionada com a sensacdo de dor a auséncia
ou minima poténcia de estimulo, podendo desencadear até reacdo exagerada. Seu diagndstico é basicamente clinico, podendo
ser solicitado também exames complementares. A analise dos estudos mostrou que boa parte das pesquisas envolvendo
tratamentos ndo farmacolégicos ndo possuia evidéncias suficientes para comprovar sua eficacia, dependendo assim, do
aconselhamento médico. Ao passo que aqueles que relacionavam seu tratamento com anticonvulsivantes mostraram bons
resultados, porém os tratamentos farmacol6gicos ainda séo limitados.

Diante disso, compreende-se a necessidade de maior enfoque da comunidade cientifica para melhor elaboracdo de
pesquisas que abordem novos tratamentos farmacoldgicos e ndo farmacol6gicos, visando ampliar as possibilidades terapéuticas
e definir consensos gerais e especificos para cada etiologia da dor neuropatica, considerando seus beneficios e efeitos
colaterais.
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