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Resumo

Introdugdo: A neuralgia do trig€meo é uma afec¢@o neuropatica cronica caracterizada por episddios recorrentes de dor
facial intensa, stbita e unilateral, decorrente da hiperexcitabilidade dos neurdnios trigeminais associada, na maioria das
vezes, a compressdo neurovascular. Essa condi¢do provoca impacto funcional e emocional significativo, exigindo
terapias eficazes e de boa tolerabilidade. Objetivo: Analisar os principais avangos recentes na abordagem farmacologica
da neuralgia do trigémeo, com énfase nas inovagdes terapéuticas, mecanismos de a¢do e perspectivas futuras de manejo
clinico. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de natureza quantitativa e qualitativa, estruturada
em seis etapas metodologicas. A busca foi realizada entre outubro e novembro de 2025 nas bases PubMed, SciELO,
Google Scholar e Biblioteca Virtual em Saude, utilizando os descritores Neuralgia do Trigémeo, Dor Neuropatica,
Tratamento Farmacologico e Farmacos. Foram incluidos estudos publicados entre 2020 e 2025, resultando em 21 artigos
analisados criticamente. Resultados: Observou-se a consolidagdo dos anticonvulsivantes classicos, como carbamazepina
e oxcarbazepina, e o avango de novos agentes, como gabapentinoides, bloqueadores seletivos de canais de sodio
(Navl.7) e anticorpos anti-CGRP. Destacam-se ainda terapias adjuvantes, como toxina botulinica tipo A e
fotobiomodulagdo, além da incorporagdo de farmacogenomica e nanotecnologia no tratamento personalizado.
Conclusdo: A farmacoterapia da neuralgia do trigémeo caminha para abordagens mais seguras e direcionadas,
integrando terapias inovadoras e combinadas que ampliam o controle da dor e melhoram a qualidade de vida dos
pacientes.

Palavras-chave: Neuralgia do Trigémeo; Dor neuropatica; Tratamento farmacologico; Terapia combinada; Farmacos.

Abstract

Introduction: Trigeminal neuralgia is a chronic neuropathic condition characterized by recurrent episodes of sudden,
severe, unilateral facial pain resulting from hyperexcitability of trigeminal neurons, most often associated with
neurovascular compression. This condition has a significant functional and emotional impact, requiring effective and
well-tolerated therapies. Objective: To analyze the main recent advances in the pharmacological approach to trigeminal
neuralgia, with an emphasis on therapeutic innovations, mechanisms of action, and future perspectives for clinical
management. Methodology: This is an integrative review of the literature, both quantitative and qualitative in nature,
structured in six methodological steps. The search was conducted between October and November 2025 in the PubMed,
SciELO, Google Scholar, and Virtual Health Library databases, using the descriptors Trigeminal Neuralgia,
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Neuropathic Pain, Pharmacological Treatment, and Drugs. Studies published between 2020 and 2025 were included,
resulting in 21 critically analyzed articles. Results: The consolidation of classic anticonvulsants, such as carbamazepine
and oxcarbazepine, and the advancement of new agents, such as gabapentinoids, selective sodium channel blockers
(Navl.7), and anti-CGRP antibodies, were observed. Adjuvant therapies, such as botulinum toxin type A and
photobiomodulation, are also noteworthy, in addition to the incorporation of pharmacogenomics and nanotechnology
in personalized treatment. Conclusion: Pharmacotherapy for trigeminal neuralgia is moving toward safer and more
targeted approaches, integrating innovative and combined therapies that increase pain control and improve patients'
quality of life.

Keywords: Trigeminal Neuralgia; Neuropathic pain; Pharmacological treatment; Combined therapy; Drugs.

Resumen

Introduccion: La neuralgia del trigémino es una afeccion neuropatica cronica caracterizada por episodios recurrentes de
dolor facial intenso, repentino y unilateral, derivado de la hiperexcitabilidad de las neuronas trigeminales asociada, en
la mayoria de los casos, a la compresion neurovascular. Esta afeccién provoca un impacto funcional y emocional
significativo, lo que exige terapias eficaces y bien toleradas. Objetivo: Analizar los principales avances recientes en el
abordaje farmacolédgico de la neuralgia del trigémino, con énfasis en las innovaciones terapéuticas, los mecanismos de
accion y las perspectivas futuras del manejo clinico. Metodologia: Se trata de una revision integrativa de la literatura,
de naturaleza cuantitativa y cualitativa, estructurada en seis etapas metodologicas. La busqueda se realizd entre octubre
y noviembre de 2025 en las bases de datos PubMed, SciELO, Google Scholar y Biblioteca Virtual en Salud, utilizando
los descriptores Neuralgia del trigémino, Dolor neuropatico, Tratamiento farmacoldgico y Farmacos. Se incluyeron
estudios publicados entre 2020 y 2025, lo que dio como resultado 21 articulos analizados criticamente. Resultados: Se
observo la consolidacion de los anticonvulsivos clasicos, como la carbamazepina y la oxcarbazepina, y el avance de
nuevos agentes, como los gabapentinoides, los bloqueadores selectivos de los canales de sodio (Navl.7) y los
anticuerpos anti-CGRP. También destacan las terapias adyuvantes, como la toxina botulinica tipo A y la
fotobiomodulacién, ademas de la incorporacion de la farmacogendémica y la nanotecnologia en el tratamiento
personalizado. Conclusion: La farmacoterapia de la neuralgia del trigémino avanza hacia enfoques mas seguros y
especificos, integrando terapias innovadoras y combinadas que amplian el control del dolor y mejoran la calidad de vida
de los pacientes.

Palabras clave: Neuralgia del Trigémino; Dolor neuropatico; Tratamiento farmacolégico; Terapia combinada;
Férmacos.

1. Introducao

Umas das neuropatias mais relevantes da pratica clinica ¢ a neuralgia do trigémeo (NT), sendo caracterizada por
episodios de dor facial intensa, subita e lancinante, geralmente unilateral, que impacta profundamente a qualidade de vida dos
pacientes. Dentre as principais hipdteses que buscam explicar seu mecanismo fisiopatologico, a hiperexcitabilidade dos
neurdnios trigeminais, frequentemente associada a compressao neurovascular, levando a desmielinizag@o e disparos ectopicos
de dor, se destaca entre os trabalhos mais recentes (Gambeta et al., 2020; Latorre et al., 2023). Seu diagnostico exige
diferencia¢do cuidadosa de outras dores faciais e baseia-se na historia clinica, padrdes de dor e resposta terapéutica aos
anticonvulsivantes, que constituem o tratamento inicial de escolha (Ferreira et al., 2022).

Nesse contexto, € importante ressaltar a complexa estrutura anatdmica envolvida. O nervo trigémeo é o quinto par
craniano e possui trés ramos principais, a saber: oftalmico (V1), maxilar (V2) e mandibular (V3). Por sua vez, estes sdo
responsaveis pela sensibilidade da face e pela motricidade mastigatoria (Lisboa, 2025). A compressao vascular, geralmente por
uma al¢a arterial em contato com a raiz do nervo, é o mecanismo mais associado a forma classica da NT, embora existam
variantes sem causas estabelecidas e até mesmo secundarias (Luitel ez al., 2021). Essa anatomia complexa explica a diversidade
de manifestacdes clinicas e a dificuldade de diagndstico precoce, ja que a dor pode irradiar para diferentes territorios e simular
outras condicdes odontologicas ou otorrinolaringoldgicas (Viau et al., 2025).

Adentrando na analise epidemioldgica, sabe-se que a prevaléncia da neuralgia do trigémeo aumenta com a idade,
afetando predominantemente mulheres acima dos 50 anos (Viau et al., 2025). Embora a etiologia principal envolva conflito
neurovascular, fatores como esclerose multipla e tumores cerebelares podem estar implicados em casos secundarios (Mariano et

al., 2024). Em adigdo a isso, as manifesta¢des clinicas da NT devem ser avaliadas com muita atengao pelo profissional de saude,
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sendo descritas pelos pacientes como choques elétricos intensos de curta duracdo, alternando periodos de dor e remissao (Ferreira
et al., 2022). Nos estagios iniciais, a dor tende a ser episddica, mas com o tempo pode evoluir para formas continuas e refratarias
ao tratamento convencional (De Stefano et al., 2023). A avaliagdo clinica deve incluir a identificacdo dos “gatilhos” dolorosos e
a diferenciacdo entre neuralgia classica e secunddria, visto que essa distin¢ao orienta a escolha terapéutica (Chiotoroiu et al.,
2025).

O tratamento da neuralgia do trig€meo envolve agentes farmacologicos e, quando necessario, a associagdo com terapias
intervencionistas e cirirgicas (Chiotoroiu et al., 2025). A carbamazepina e a oxcarbazepina, por exemplo, permanecem como
farmacos de primeira linha, com eficacia superior a 70%, enquanto drogas de segunda linha, como gabapentina, lamotrigina e
baclofeno, sdo reservadas aos casos refratarios (Khadilkar ef al., 2021; De Stefano et al., 2023). Nos tltimos anos, alternativas
promissoras surgiram, como a toxina botulinica tipo A e os bloqueadores seletivos de canais de s6dio Navl.7, que oferecem
alivio eficaz com menor toxicidade (Kotakowski et al., 2024; Duran et al., 2025). Além disso, abordagens complementares,
como fotobiomodulacdo e acupuntura, vém sendo exploradas como adjuvantes seguros e acessiveis (Tanganelli et al., 2020;
Neiva ef al., 2024).

Em virtude disso, o presente estudo tem como objetivo elucidar os avangos na abordagem farmacoldgica dessa
neuropatia, de acordo com as evidéncias cientificas mais recentes, visando o melhor cuidado e progndstico dos pacientes afetados

por essa doenga.

2. Metodologia

O presente estudo ¢ de natureza quantitativa quanto a quantidade de artigos selecionados e qualitativa nas analises
interpretativas realizadas (Pereira et al., 2018). Trata-se de uma revisdo exploratoria integrativa da literatura, estruturada em seis
etapas metodologicas adaptadas dos procedimentos descritos por Souza et al. (2010). A primeira etapa envolveu a delimitagdo
do tema e a formulacdo da questdo norteadora: “Quais sdo os principais avangos recentes na abordagem farmacologica da
neuralgia do trigémeo, segundo a literatura cientifica publicada entre 2020 e 2025?”. Em seguida, foram definidos os critérios
de incluséo e exclusdo dos estudos, acompanhados da elaboracdo da estratégia de busca em bases de dados cientificas. A terceira
etapa consistiu na identificag¢@o e extragdo sistematica dos dados das publica¢des selecionadas. Na sequéncia, os estudos foram
agrupados em categorias tematicas e submetidos a uma analise critica e interpretativa, culminando na sintese dos resultados e na
discussdo final, conforme as etapas defendidas por Souza et al. (2010).

Para responder a questdo de pesquisa, realizou-se uma busca eletronica sistematica utilizando descritores registrados
nos Descritores em Ciéncias da Satide (DeCS) e correspondentes no Medical Subject Headings (MeSH) da U.S. National Library
of Medicine. Os termos empregados foram “neuralgia do trig€meo”, “tratamento farmacologico”, “dor neuropatica” e “terapia
medicamentosa”, combinados por meio dos operadores booleanos AND, OR e NOT em portugués, inglés e espanhol, a fim de
otimizar a abrangéncia e a precisao dos resultados.

A pesquisa bibliografica foi conduzida entre outubro e novembro de 2025, nas bases de dados BVS, SciELO, Google
Scholar e PubMed. Foram incluidos artigos publicados entre 2020 e 2025, redigidos em portugués, inglés ou espanhol,
disponiveis na integra em formato digital e diretamente relacionados ao tratamento farmacoldgico da neuralgia do trigémeo.
Excluiram-se publica¢des sem revisdo por pares, textos duplicados, estudos que abordassem exclusivamente terapias cirdrgicas,
fisioterapicas ou odontologicas sem componente farmacologico, bem como revisdes voltadas a outras sindromes dolorosas.

Inicialmente, a busca identificou 772 publicacdes. Apods a triagem de titulos e resumos segundo os critérios
estabelecidos, 182 artigos foram selecionados para leitura mais detalhada. Destes, 44 estudos foram lidos integralmente, sendo

23 excluidos por ndo atenderem aos critérios de inclusdo. Assim, obteve-se uma amostra final de 21 artigos que compuseram a
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base analitica desta revisdo. Cada estudo foi submetido a um fichamento padronizado, contemplando metodologia, resultados,

discussdo e analise integral, de modo a sistematizar as informacdes mais relevantes e fundamentar a sintese critica sobre os

avancos farmacoldgicos contemporaneos na neuralgia do trigémeo.

A Figura | esquematiza a metodologia empregada, ilustrando as etapas realizadas para alcangar o objetivo desta revisao.

Figura 1 - Organizacéo ¢ selecdo dos documentos para esta revisao.
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Fonte: Dados da Pesquisa (2025).

3. Resultados e Discussao
A Tabela 1 apresenta os principais estudos incluidos nesta revisao integrativa da literatura. Essa organizagao sistematica
permite uma visualizagdo clara dos dados que fundamentam a andlise sobre os avangos na abordagem farmacolégica da neuralgia

do trigémeo, facilitando a comparagao entre as diferentes abordagens metodoldgicas adotadas pelos pesquisadores.
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Tabela 1 — Informagdes relevantes acerca dos estudos que compdem o Corpus da pesquisa.

Autoria

Titulo

Metodologia

Chiotoroiu et al.,

Therapeutic approaches in trigeminal neuralgia — a comprehensive review

Revisao de Literatura

(2025)
De Stefano et al., . . . - . . . . . .
(2023) Considerations When Using Gabapentinoids to Treat Trigeminal Neuralgia: A Review Revisdo de Literatura
Di Chiara et al., . . . . s .
(2024) Interventional approach to the treatment of trigeminal neuralgia Revisdo de Literatura
Dominguez & Stefano, Novel ways of approaching the pharmacologic treatment of . .
. ; K Revisdo de Literatura
2022 trigeminal neuralgia
Duran et al., . . . . . - 5
(2025) Old and New Drugs in Therapeutic Approach for Trigeminal Neuralgia Revisdo de Literatura
Ferreira et al., . L. . . . . . .
(2022) Terapias farmacologicas para a neuralgia do trigémeo: revisdo de literatura Revisdo de Literatura
Gambeta et al., Trigeminal neuralgia: An overview from pathophysiology to . .
. Revisdo de Literatura
(2020) pharmacological treatments
Khadilkar et al., . . . . s .
021) Medical Management of Trigeminal Neuralgia Revisdo de Literatura
Kolakowski et al., Interdisciplinary strategies for diagnosis and treatment of trigeminal - .
R Revisdo de Literatura
(2024) neuralgia
Latorre et al., Diagnosis and treatment of trigeminal neuralgia: Consensus statement from the Spanish - .
. s Revisdo de Literatura
(2023) Society of Neurology’s Headache Study Group
Lisboa, L. . . .. .. . . .
(2025) Os aspectos clinicos, diagndstico e as abordagens terapéuticas da neuralgia trigeminal Revisao de Literatura
Luitel et al., . . . . . s .
021) Management of Trigeminal Neuralgia: A Narrative Review Revisdo de Literatura
Mariano et al., . A - . s .
(2024) Neuralgia do trigémeo: uma revisdo de literatura Revisdo de Literatura
Neiva et al., . . . . . . .
(2024) Tratamentos Alternativos para Neuralgia do Trig€meo: Revisao Integrativa Revisdo de Literatura
Netto et al., A lini éuti lgia trigeminal: Enf: . .
spectos clinicos e abordagens terape~ut1ca.15 na neuralgia trigeminal: Enfase na Revisio de Literatura
(2024) descompressdo microvascular
Peterson-Houle ef al., Efficacy of medications in adult patients with trigeminal neuralgia compared to placebo . .
. . . . . Revisdo de Literatura
(2021) intervention: a systematic review with meta-analyses
Rana et al., . . . . . . s .
(2023) Therapeutic Approach for Trigeminal Neuralgia: A Systematic Review Revisdo de Literatura
Santos et al., . A - . s .
(2025) Neuralgia do Nervo Trigémeo: Uma revisdo narrativa Revisdo de Literatura
Tanganeli et al., Fotobiomodulag@o como adjuvante no tratamento farmacologico da
L . Relato de Caso
(2020) neuralgia trigeminal. Relato de caso
Viau et al., Neuralgia Trigeminal: um tipo de dor neuropatica - diagnostico e . .
Revisdo de Literatura
(2025) tratamento
Xu et al., . . . . - .
021) Trigeminal Neuralgia: Current Approaches and Emerging Interventions Revisdo de Literatura

Fonte: Dados da Pesquisa (2025).

A farmacoterapia da neuralgia do trigémeo evoluiu substancialmente nas tltimas décadas, acompanhando o avanco do

5

entendimento fisiopatolégico da doenga. Tradicionalmente dominada pela carbamazepina, a terapéutica atual se diversificou,
buscando eficicia semelhante com maior seguranga e tolerabilidade (Chiotoroiu et al., 2025; Luitel et al., 2021). Entre os
farmacos classicos, a carbamazepina e a oxcarbazepina seguem como pilares, mas sua tolerabilidade limitada estimula o uso de

alternativas. Nesse contexto, estudos demonstram que, embora eficazes, esses agentes frequentemente causam efeitos adversos
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como tontura, hiponatremia e sonoléncia, levando a descontinuagdo em até um terco dos pacientes (Khadilkar et al., 2021;
Ferreira et al., 2022). A oxcarbazepina, por sua vez, apresenta perfil mais seguro, constituindo avango clinico relevante para
idosos e pacientes que usam muitas medicagdes (Kolakowski et al., 2024).

Diante disso, a classe dos gabapentinoides representa um dos principais marcos desta evolucao terapéutica. Estudos
sistematicos evidenciam que a gabapentina apresenta eficdcia comparavel a carbamazepina, porém com menos efeitos colaterais
e melhor tolerdncia a longo prazo (De Stefano et al, 2023). A pregabalina, embora menos estudada, mostra resultados
promissores em estudos abertos e relatos clinicos, sugerindo potencial como terapia adjuvante (Duran et al., 2025). A vantagem
farmacoldgica dessas drogas reside na modulagdo da subunidade especificas dos canais de calcio, reduzindo a excitabilidade
neuronal ¢ a liberag@o de neurotransmissores excitatorios, sendo um mecanismo particularmente 1til na dor cronica caracteristica
da neuralgia trigeminal (De Stefano et al., 2023).

Outro avango importante diz respeito ao uso da toxina botulinica tipo A (BoNT-A), que surgiu como uma terapia
minimamente invasiva e altamente eficaz para casos refratarios. Revisdes recentes mostram redugdes de 3—4 pontos na escala
visual analogica e manutencdo do efeito por até 12 semanas, com eventos adversos leves e transitorios (Chiotoroiu ef al., 2025;
Duran et al., 2025). Acerca do mecanismo de sua agdo, especula-se que ao bloquear a liberag@o de acetilcolina e substancia P, a
BoNT-A atua perifericamente sem comprometer o sistema nervoso central, constituindo um marco no tratamento farmacoldgico
adjuvante da NT (Khadilkar et al., 2021).

Nos tltimos anos, a introdugo da classe dos bloqueadores seletivos de canais de sodio, como a vixotrigina, representa
um avango farmacolégico significativo. Novos estudos indicam que o farmaco reduz a frequéncia e a intensidade das crises com
melhor perfil de tolerabilidade do que os anticonvulsivantes tradicionais (Kotakowski et al., 2024; Dominguez & Di Stefano,
2022). Essa seletividade ao canal de s6dio Nav1.7 permite uma ag¢ao mais direcionada e com menos efeitos colaterais, abrindo
caminho para uma nova geracdo de terapias voltadas a alvos especificos da excitabilidade trigeminal (Latorre et al., 2023). De
maneira mais avangada ainda, os anticorpos monoclonais anti-CGRP, como o erenumabe, ja demonstraram beneficios clinicos
em pacientes com NT refrataria (Dominguez & Di Stefano, 2022; Duran et al., 2025)..

A literatura também destaca o papel da farmacogenética e da nanotecnologia na otimizagdo do tratamento
farmacoldgico. Duran et al. (2025) discutem o uso de formulagdes encapsuladas e da minociclina nanocarregada como exemplo
de inovacdo biofarmacéutica capaz de modular a agdo de farmacos e reduzir efeitos adversos. Essas perspectivas associam
biotecnologia e farmacologia de precisdo, indicando que o tratamento pode ser adaptado ao perfil genético e metabdlico de cada
paciente (Latorre et al., 2023). Além das terapias farmacologicas puras, abordagens combinadas t€ém ganhado destaque. Estudos
relatam que a associa¢do de gabapentina ou carbamazepina com bloqueios periféricos de ropivacaina potencializa o efeito
analgésico e reduz a toxicidade sist€émica (Rana ef al., 2023; Duran et al., 2025).

Dentro desse mesmo conceito de associagao terapéutica, a fotobiomodulacao por laser de baixa intensidade surge como
uma alternativa adjuvante promissora. O relato de Tanganelli et al. (2020) demonstra melhora expressiva da dor e redugdo da
dose de oxcarbazepina, sugerindo que terapias fisicas podem potencializar a farmacoterapia e minimizar efeitos adversos. Essa
abordagem busca explorar métodos ndo invasivos que complementem a agdo farmacologica, proporcionando analgesia
prolongada e melhora funcional. O avango das terapias alternativas também ocupa um espago crescente na literatura. A revisao
de Neiva et al. (2024) destaca a cannabis medicinal, a acupuntura e a suplementagdo de vitamina B12 como recursos
complementares com evidéncias positivas de analgesia e melhora da qualidade de vida. Embora a robustez metodolégica dos
estudos ainda seja limitada, esses achados indicam a expansdo do arsenal terapéutico para além da farmacologia cléssica,

incorporando perspectivas integrativas € menos invasivas.
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Em paralelo, terapias neuromoduladoras, como a estimulacdo elétrica percutdnea (PENS), vém se mostrando eficazes
em pacientes refratarios a farmacoterapia tradicional. O estudo de Di Chiara et al. (2024) relatou alivio completo da dor em até
seis meses de acompanhamento, sem eventos adversos relevantes. Apesar do nimero reduzido de casos, os resultados reforcam
que a modulacdo periférica da excitabilidade neuronal pode atuar em sinergia com agentes farmacolédgicos, constituindo uma
juncdo entre farmacoterapia e neurocirurgia. Em adic@o a isso, revisdes sistematicas recentes reforcam o valor comparativo das
terapias farmacologicas frente ao placebo, consolidando a eficacia de agentes como lidocaina, sumatriptana e carbamazepina
(Peterson-Houle et al., 2021).

Os avangos ndo se restringem as novas drogas, mas também a compreensdo do escalonamento terapéutico ideal. A
literatura sugere uma sequéncia racional de manejo, iniciando com bloqueadores de canais de sddio, ¢ progredindo para
gabapentinoides e, em casos refratarios, introduzir terapias adjuvantes como BoNT-A ou intervengdes percutaneas (Chiotoroiu
et al., 2025). Essa logica de escalonamento terap€utico ¢ sustentada por dados de durabilidade e perfil de segurancga, reforgando

a importancia de algoritmos clinicos padronizados que integrem diferentes niveis de intervenc¢ao (Khadilkar ef al., 2021).

4. Consideracoes Finais

Elucida-se, portanto, que os avancos na farmacoterapia da neuralgia do trigémeo refletem uma evolugdo do tratamento,
saindo do controle sintomatico empirico para a intervencdo racional e personalizada. A consolidagdo dos anticonvulsivantes
classicos, como a carbamazepina e a oxcarbazepina, permanece fundamental, mas o surgimento de agentes de agdo seletiva,
como os bloqueadores de canais de sodio Nav1l.7 e os anticorpos anti-CGRP, inicia uma nova era de tratamentos direcionados
aos mecanismos fisiopatologicos da dor. Além disso, a integra¢do de terapias adjuvantes, como gabapentinoides, toxina
botulinica tipo A e métodos nio invasivos como a fotobiomodulagdo, amplia o espectro de manejo clinico, conferindo maior
flexibilidade e seguranga terapéutica.

Persistem, contudo, desafios significativos, como a escassez de ensaios clinicos randomizados robustos € o acesso
limitado a terapias emergentes em contextos publicos de saude. Superar essas barreiras exigira ndo apenas avangos cientificos,
mas também politicas de satide que garantam que as conquistas farmacolodgicas se traduzam em beneficios reais para quem
convive diariamente com a dor trigeminal.

A presente revisdo enfatiza, também, a necessidade de investigagdes de alto rigor cientifico sobre essa doenga,
promovendo uma abordagem multidisciplinar ¢ abrangente. A analise detalhada do processo fisiopatologico ¢ dos aspectos
clinicos e terapéuticos envolvidos ¢ fundamental para a compreensao aprofundada dos casos clinicos. Em termos prospectivos,
a realizacdo de estudos longitudinais e de analises epidemioldgicas minuciosas ¢ indispensavel para que cenarios similares

possam ser enfrentados com exceléncia, permitindo uma avaliagdo precisa dos resultados e dos contextos de aplicag@o.
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