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1. Antiinflamatorio e laser

Um estudo realizado por pesquisadores internacionais e brasileiros, publicado na revista
médica The Lancet, demonstrou que a terapia com laser de baixa poténcia € altamente eficaz
no tratamento de dores cervicais. A pesquisa € uma revisdo sistematica e um procedimento
sisteméatico de revisdo de artigos (metanalise) de 16 ensaios controlados, realizados com 820
pacientes. Os dados obtidos indicam que a terapia é eficaz para o tratamento de qualquer
dor decorrente de lesdes musculares causadas por traumas.

Rodrigo Lopes Martins, do Departamento de Farmacologia do Instituto de Ciéncias
Biomédicas (ICB) da Universidade de S&o Paulo (USP), explica que, embora existam cerca de
cinco mil artigos sobre o assunto, ha davidas sobre o mecanismo de acdo do laser de baixa
frequéncia. No entanto, o uso clinico vem sendo feito na area de odontologia, ortopedia e
fisioterapia.

Os dados mostraram que a terapia reduziu a dor imediatamente apds o tratamento da dor
cervical aguda e em até 22 semanas depois do inicio do tratamento em pacientes com dor
cervical crbnica.

Os estudos por metanalise comprovam que a terapia funciona, descartando os que nao se
encaixavam em padrfes rigorosos. Era preciso ter escolha aleatéria de pacientes e
comparacdo com um grupo de placebo para que cada estudo fosse considerado nesta
revisao.

Segundo Rodrigo Lopes Martins, o laser € uma terapia que ndo causa dor ou efeitos
colaterais, podendo substituir tratamento com drogas antiinflamatérias e, se adotado pelo
SUS (Sistema Unico de Saude), promovera uma consideravel economia com medicamentos.
O problema é saber se o custo com a terapia a laser é compativel com o poder aquisitivo do
brasileiro.

Fonte: http://www.agencia.fapesp.br/materia/11379/especiais/anti-inflamatorio-laser.htm
Referéncia: Chow RT, Johnson MI, Lopes-Martins RA, Bjordal JM. Efficacy of low-level laser
therapy in the management of neck pain: a systematic review and meta-analysis of
randomised placebo or active-treatment controlled trials. Lancet. 2009 Nov 12.

2. Acupuntura em gestantes

As dores lombares e pélvicas em gestantes podem ser tratadas com uma técnica especial de
acupuntura, segundo pesquisa da Universidade de Yale, nos Estados Unidos. Em estudo com
159 mulheres que estavam entre a 252 e a 382 semana de gestagdo, 0s pesquisadores
notaram que aquelas que passaram uma semana com agulhas de pressdo em trés pontos de
acupuntura na orelha, eram mais propensas a apresentar significativas reduc¢des nas dores
nas costas e na regido pélvica do que aquelas que receberam "falsa acupuntura"”. Segundo
0s especialistas, essas dores que as gestantes geralmente sofrem podem evoluir para dor
crénica. A acupuntura na orelha poderia oferecer uma forma nao-farmacolégica para ajudar
a aliviar as dores nessas mulheres, sem muitos gastos. Porém, apesar dos bons resultados
da técnica, eles destacam a importancia do descanso, dos analgésicos e de compressas
quentes e frias para o controle da dor. Os pesquisadores pretendem, agora, avaliar se um
tratamento mais extenso com a acupuntura pode ter efeitos mais duradouros, e determinar
as caracteristicas das mulheres que respondem melhor a terapia.

Fonte:
http://www.elsevier.com.br/site/noticias/Noticias-detalhe.aspx?noticiald=59657&seg=2
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Referéncia: Wang SM, Dezinno P, Lin EC, Lin H, Yue JJ, Berman MR, Braveman F, Kain ZN.
Auricular acupuncture as a treatment for pregnant women who have low back and posterior
pelvic pain: a pilot study. Am J Obstet Gynecol. 2009 201(3):271.

3. Enxaqueca, aura e Acidente Vascular Encefalico

Durante crises de enxaqueca podem ocorrer sintomas como sensibilidade a luz, visdo turva e
fadiga, que ndo devem ser confundidos com “aura”. A aura caracteriza-se normalmente por
fendbmenos sensoriais temporarios que duram de 15 a 30 minutos, compreendendo distdrbios
visuais, tais como cegueira parcial, visdo de pontos luminosos semelhantes a “lanterninhas”,
vaga-lumes ou "flashes" que brilham e piscam, podendo assumir formas em ziguezagues
estacionarios ou mover-se ao longo do campo visual, comeg¢ando no canto ou no centro da
visdo e depois se expandindo. Tais disturbios podem afetar um ou ambos os olhos.

E sabido que a aura é acompanhada de estresse oxidativo associado & hipovolemia
disseminada (estado de diminuicdo do volume sanguineo), com aumento de citocinas
circulantes e MMP-9, podendo deflagrar uma disfuncdo endotelial com remodelamento
vascular, inflamacado, hipercoagulacdo e prejuizo na reatividade vascular, o que, com o
tempo, pode acarretar um Acidente Vascular Encefalico (AVE).

Uma revisdo sistematica e metanalise, liderada por Markus Schurks, objetivou associar
enxaqueca com doencgas cardiovasculares, incluindo AVE, infarto do miocéardio (IM) e
também morte devido a doencgas cardiovasculares.

Os resultados do estudo apontam maior risco relativo de ocorréncia de AVE sistémico em
pessoas que relataram enxaqueca com aura em relacdo aquelas com enxaqueca sem aura (0
risco ndo se elevou nesses pacientes). Os riscos também se elevam com alguns fatores, tais
como género (sexo feminino), tabagismo e, também, uso de contraceptivos orais contendo
estrogénio.

No entanto, ndo ha motivos para desespero. Alerta-se apenas para alguns cuidados especiais
aos pacientes que se enquadram nos fatores de risco. Parar de fumar e usar contraceptivos
sem estrogénio sédo precaucdes que podem ser tomadas pelas pessoas que sofrem de
enxagueca com aura.

Qualquer duvida consulte seu médico.

Fonte:
http://www.medcenter.com/Medscape/content.aspx?LangType=1046&banner=rc_pain&men
u_id=49&id=24286

Referéncia: Schiurks M, Rist PM, Bigal ME, Buring JE, Lipton RB, Kurth T. Migraine and
cardiovascular disease: systematic review and meta-analysis. BMJ. 2009;339:b3914. doi:
10.1136/bmj.b3914.

4. A terapia magnética é efetiva na osteoartrite?

A artrite é uma doenca inflamatéria que acomete milhares de pessoas em todo o mundo e a
busca por novos analgésicos e terapias para sanar esse mal é crescente.

Acredita-se que dispositivos que estimulam o corpo a liberar analgésicos endégenos (como
as endorfinas) possam ajudar no controle da dor associada a artrite. Foi com base neste
principio que surgiram diversos tipos de terapias, como a Terapia Magnética (TM), onde
braceletes liberam correntes magnéticas. Diz-se que a TM é bastante efetiva e segura,
embora seja de alto custo.

Um estudo publicado no British Medical Journal em 2004, envolvendo 194 pessoas com
osteoartrite no joelho e quadril, apontou que os pacientes que usaram o bracelete magnético
por um periodo de 12 semanas tiveram efeito satisfatério na melhora da dor em relagdo ao
grupo de pacientes que usaram bracelete sem efeito magnético.

Ja em um estudo publicado neste ano, cientistas britanicos avaliaram a eficacia dessa terapia
em 45 pacientes por um periodo de 16 semanas, onde o uso do popular dispositivo
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magnético € comparado ao uso de um dispositivo desmagnetizado e um bracelete de cobre.
O estudo mostrou que nao houve melhora significativa de nenhum dos grupos em relagdo a
dor, rigidez e funcgbes fisicas dos pacientes de acordo com escalas WOMAC (WOMAC
Osteoarthritis Index), PRI (McGill Pain Questionnaire-Pain Rating Index) e VAS (Pain Visual
Analogue Scale).

Supde-se que o efeito analgésico relatado por quem acredita e é adepto a técnica seja
relacionado ao efeito placebo. Mas ainda faltam estudos conclusivos para consenso sobre a
eficacia deste tipo de terapia.

Fonte: http://wwwl.folha.uol.com.br/folha/equilibrio/noticias/ult263u650714.shtml
Referéncia: Harlow T, Greaves C, White A, Brown L, Hart A, Ernst E. Randomised controlled
trial of magnetic bracelets for relieving pain in osteoarthritis of the hip and knee. BMJ. 2004
Dec 18;329(7480):1450-4.

5. Dor nos olhos — a sindrome do computador

As lagrimas sdo o principal agente de protecdo para os olhos. Elas ndo sé eliminam a poeira
dos olhos, mas, também, previnem sua irritacdo, fornecem oxigénio e nutrientes para a
cornea, além de ajudar a prevenir infeccdes oculares, removendo e destruindo
microorganismos.

As lagrimas sdo compostas de trés camadas distintas, vitais para a saude dos olhos. A
camada exterior é formada por lipidios, que formam uma pelicula oleosa contra a
evaporacdo, mantendo os olhos umedecidos. A camada intermediaria € composta em sua
maior parte de agua, que hidrata os olhos, além de alguns nutrientes e proteinas, que
ajudam a limitar as infec¢gbes oculares. A camada interior contém muco, que permite que o
filme lacrimal se difunda, reduzindo a evaporac¢éo do olho.

Os monitores de computador sdo constituidos de pixels, nos quais o olho ndo consegue foco.
Pixel € a reducdo de Picture Element, ou seja, elemento de imagem, sendo pix a abreviatura
em inglés para Picture. Para manter a imagem mais definida, o usuario de computador tem
que “focar e refocar”, o que gera tensdo nos musculos do olho. Associado a isso esta a
diminuicdo de piscadas em frente ao computador, chegando a ser quatro vezes menor que
em situagbes normais.

Quando se prende a atencdo a algum objeto, como, por exemplo, televisdo, video do
computador ou leitura, € normal haver diminuicdo do nimero de piscadas, o que determina
uma maior evaporacdo da lagrima com o consequiente ressecamento da superficie ocular.
Sintomas oculares como ardéncia, sensacdo de areia, lacrimejamento, visdo borrada, viséo
dupla, dor ocular e sensacdo de fadiga podem ocorrer.

Outro fator que pode agravar o ressecamento dos olhos esta associado a umidade dor ar
como, por exemplo, o ar condicionado. Nos casos mais graves, a Sindrome da Visdo do
Computador pode ter complicagbes associadas a fatores como o reumatismo ou disfuncéo
hormonal. O problema, quando se agrava, pode levar ao desenvolvimento de uma
ceratoconjuntivite seca, uma Ulcera ou até uma perfuragéo da coérnea.

Fontes:

http://www.brasilescola.com/saude/sindrome-visao-computador.htm
http://publico.soblec.com.br/pub/publicacoes/fd21e74610911e9abc346976cc5d9bfb.pdf

Ciéncia e Tecnologia

6. Derivados do acido linoléico causam hipernocicep¢do mecéanica na medula

O Potencial Receptor Transiente Vanilloid 1 (TRPV1) desempenha um papel importante na
hiperalgesia e alodinia, e se expressa tanto no sistema nervoso periférico quanto no central
(SNC). No entanto, poucos estudos avaliaram os mecanismos pelos quais os canais TRPV1
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do CNS medeiam a hiperalgesia e alodinia apds lesdo. A ativagdo dos sistemas da medula
espinal libera agonistas TRPV1 enddégenos que evocam o desenvolvimento da alodinia
mecanica por esse receptor. Usando a medula espinal de ratos in vitro, a despolarizagdo com
altas concentracdes de ions potassio provocou a liberacdo de metabdlitos oxidados do acido
linoléico, como o acido 9-hidroxi-10,12-octadecadiendico (9-Haode), um agonista potente do
canal TRPV1, levando ao desenvolvimento da alodinia mecénica. Imagem de célcio e estudos
de eletrofisiologia posteriores demonstraram que a sintese dos metabdlitos do acido linoléico
oxidado, incluindo 9-Hode, 13-Hode, e 9 e 13-oxoode, compreendem uma familia de
agonistas enddgenos do canal TRPV1. Os estudos in vivo demonstraram que a aplicagdo
intratecal destes metabdlitos oxidados do &cido linoléico rapidamente evoca alodinia
mecéanica. Por fim, a neutralizacdo intratecal de 9- e 13-Hode por anticorpos bloqueia a
alodinia mecénica induzida pelo adjuvante de Freund completo, administrado na pata dos
animais. Estes dados revelam coletivamente um mecanismo pelo qual lipideos endégenos
oxidados ativam canais TRPV1l na medula, levando ao desenvolvimento da hiperalgesia
inflamatéria. Estes resultados podem explicar muitos transtornos de dor de causas
desconhecidas e proporcionar uma abordagem para o desenvolvimento de drogas
analgésicas.

Referéncia: Patwardhan AM, Scotland PE, Akopian AN, Hargreaves KM. Activation of TRPV1 in
the spinal cord by oxidized linoleic acid metabolites contributes to inflammatory
hyperalgesia. Proc Natl Acad Sci U S A. 2009 Nov 3;106(44):18820-4.

7. Dor fisica melhora a sindrome da dor complexa regional (CRPS)

Pacientes com CRPS que sentem dor durante um agressivo programa de fisioterapia muitas
vezes apresentam resultados muito melhores do que uma abordagem mais cautelosa e livre
de dor. Na realidade, quase metade dos que receberam o tratamento doloroso recuperaram
as funcdes fisicas normais, enquanto aqueles que evitaram fisioterapia dolorosa geralmente
tinham uma maior perda de funcao fisica.

A CRPS é uma doencga crdnica progressiva caracterizada por dor, inchaco e alteragdes na
pele. A causa desta sindrome é desconhecida.

Jan-Willem Ek, Jan C. van Gijn e colegas do Departamento de Medicina de Reabilitacdo no
Hospital Bethesda, na Holanda, investigaram 106 pacientes que sofriam graves deficiéncias
fisicas de CRPS Tipo I, e que nado envolviam lesdes do nervo (ao contrario do tipo Il). Eles
descobriram que quase todos os pacientes melhoraram significativamente quando
submetidos a um programa de reabilitacdo que implicasse na exposicdo a dor. Na verdade,
mais da metade dos pacientes no estudo recuperou o movimento fisico completo e nenhum
dos pacientes apresentou efeitos adversos com esta abordagem mais agressiva.

Embora esta abordagem nao reduzisse a quantidade de dor associada com a condi¢ao, houve
um aumento significativo da mobilidade, funcdo e qualidade de vida. Os tratamentos
tradicionais para essa doenca crbnica tipicamente tentam minimizar a dor, o que limita
significativamente a fisioterapia e, geralmente, leva a uma maior deterioracdo do membro
afetado.

CPRS pode variar de rigidez articular e dor moderada nos bragos ou pernas a uma paralisia e
perda completa da fungdo em casos mais extremos. As pessoas que sofrem desta condicdo
geralmente tém um prognéstico reduzido. Isso porque a doenca, muitas vezes, leva a
mudancas no proprio cérebro, fazendo com que o tratamento para o membro afetado seja
quase ineficaz. Portanto, é quase impossivel reduzir a dor da doenca simplesmente tentando
tratar o membro isoladamente. O resultado é um circulo vicioso, onde a dor da condigcdo
limita a quantidade de terapia, que por sua vez provoca mais deterioracdo no membro € no
cérebro, o que dificulta ainda mais qualquer recuperacao.
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Referéncia: Ek JW, van Gijn JC, Samwel H, van Egmond J, Klomp FP, van Dongen RT. Pain
exposure physical therapy may be a safe and effective treatment for longstanding complex
regional pain syndrome type 1: a case series. Clin Rehabil. 2009.

8. Pele de sapo e analgesia

A epibatidina, um alcaldide isolado do veneno do sapo Epipedobates tricolor, possui efeito
analgésico 200 vezes mais potente que a morfina. Como os mecanismos envolvidos na agéo
antinociceptiva da epibatidina ndo estavam claros e, sabendo que a epibatidina induz
aumento da expressdo da hemeoxigenase-1 (HO-1) in vitro, pesquisadores da Universidade
de Madrid investigaram se a epibatidina induz antinocicepcdo via HO-1. O pré-tratamento
com epibatidina induziu antinocicepcdo na 12 e 22 fase do teste de formalina em
camundongos. Este efeito foi prevenido com a administracdo intraplantar de SnPP, um
inibidor da atividade da HO-1. Por outro lado, a epibatidina ndo induziu antinocicep¢do em
animais deficientes para o fator nuclear eritréide-2 (Nrf2), fator de transcricdo relacionado a
producdo de HO-1. A analise com Western Blot comprovou que o tratamento com epibatidina
aumenta a expressdao de HO-1 na pata e demonstrou a perda deste efeito em animais
nocautes para (Nrf2). Além disso, o efeito antinociceptivo da epibatidina foi revertido com
MLA, antagonista seletivo dos receptores nicotinicos alfa-7. Anélises de citometria de fluxo e
imunofluorescéncia mostraram que as células dos animais tratados com epibatidina
expressam mais HO-1 comparadas com as células dos ndo tratados. Esta expressdo foi
revertida pelo pré-tratamento dos animais com MLA. Esses achados sugerem que a
epibatidina induz antinocicep¢do por meio da ativagdo dos receptores nicotinicos alfa-7, que
por sua vez induzem um aumento da expressao de HO-1 via fator de transcricdo Nrf2.
Referéncia: Egea J, Rosa AO, Lorrio S, del Barrio L, Cuadrado A, Lopez MG. Haeme
oxygenase-1 overexpression via nAChRs and the transcription factor Nrf2 has antinociceptive
effects in the formalin test. Pain. 2009 146(1-2):75-83.

9. Efeito analgésico tépico do diclofenaco: antagonismo de receptores NMDA

Apesar de ser considerado um antiinflamatério ndo-esteroidal e ter seu mecanismo de acao
dependente da inibicdo da ciclooxigenase e consequentemente da producdo de
prostaglandinas, varios outros mecanismos de a¢do tem sido propostos para o efeito
analgésico do diclofenaco. Em um trabalho publicado recentemente, foi demonstrado que o
efeito do diclofenaco tdpico sobre a dor musculoesquelética parece depender do antagonismo
competitivo de receptores NMDA na periferia do sistema nervoso, visto que as descargas
nervosas evocadas pelo NMDA foram revertidas pela administragdo do diclofenado. Outros
agonistas, como a serotonina e o0 AMPA, ndo apresentaram reducdo com a administracdo de
diclofenaco.

Esses resultados, embora preliminares, mostram mais uma vez que outros mecanismos
podem estar associados aos efeitos analgésicos do diclofenaco e podem explicar a
efetividade dessa droga.

Referéncia: Dong XD, Svensson P, Cairns BE. The analgesic action of topical diclofenac may
be mediated through peripheral NMDA receptor antagonism. Pain. 2009 147 (1-3):36-45.

10. Diclofenaco tépico: opgao segura e eficaz para o tratamento de dores

Diclofenaco tépico tem sido empregado para o controle de diversas dores, como as
provenientes de osteoartrites e de lesbes musculoesqueléticas. Recentemente, estudo clinico
publicado na revista Pain mostrou que 0s pacientes com osteoartrite sintomatica primaria,
quando tratada com diclofenado tépico em uma solucdo contendo di-metil-sulfoxido (DMSO),
apresentavam menos efeitos adversos e tinham uma melhora da dor e funcdo comparavel
com os pacientes tratados com diclofenaco por via oral. A melhora da sintomatologia dos
pacientes tratados com diclofenaco tdpico foi duradoura, ndo sendo atribuida ao DMSO.
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Portanto, o tratamento com diclofenaco tdpico formulado com DMSO parece ser bastante
viavel para o alivio dos sintomas associados com osteoartrite.

Referéncia: Simon LS, Grierson LM, Naseer Z, Bookman AA, Zev Shainhouse J. Efficacy and
safety of topical diclofenac containing dimethyl sulfoxide (DMSO) compared with those of
topical placebo, DMSO vehicle and oral diclofenac for knee osteoarthritis. Pain. 2009

143(3):238-45.



