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Divulgacéao Cientifica

1. Antiinflamatdrios nado-esteroidais podem causar hipertensédo no periodo pés-parto

O Australian Adverse Drug Reactions Bulletin publicou matéria na qual um comité que analisa
casos envolvendo reagbes a drogas novas no mercado, intera¢cdes medicanmentosas e outras
informacdes relacionadas a medicamentos, apresentou uma série de relatos de crises
hipertensivas em mulheres que utilizaram antiinflamatérios ndo-esteroidais (AINES) apos
terem dado a luz. Entre os AINEs relatados estdo indometacina, ibuprofeno e diclofenaco.
Embora a eficicia dos AINEs no tratamento da dor pés-parto normal tenha sido demonstrada
por varios estudos prospectivos, 0 uso destes medicamentos neste periodo em mulheres com
histéria de eclampsia e em partos prematuros ndo foi analisado. A reportagem salienta,
ainda, que os AINEs possuem efeitos minimos sobre a pressao em individuos normotensos,
mas podem causar aumento na pressdo em pacientes hipertensos que controlam a pressao
sanguinea com beta-bloqueadores ou inibidores da enzima conversora de angiotensina.
Alguns estudos apresentados na reportagem sugerem que os AINEs podem causar aumento
de pressdo sanguinea em pacientes ndo controlados e este efeito seria em diferentes graus
de intensidade dependendo do AINE utilizado.

2. Sinais de radio usados pelos celulares de terceira geracao podem causar dor de cabeca
Segundo pesquisa conduzida pelos Ministérios da Economia, Salde e Telecomunicacdes da
Holanda, o impacto da radiacdo gerada pelas redes 3G (capazes de dar acesso em alta
velocidade a Internet e que permitem servicos como teleconferéncias) pode causar irritagdes
na pele, nauseas e dores de cabeca. O estudo submeteu os voluntarios a mesma intensidade
de radiagdo da telefonia 3G que serad usada quando essa tecnologia estiver comercialmente
disponivel. O grupo submetido a radiacdo emitida pelos atuais sinais de telefonia celular n&o
apresentou os mesmos sintomas. A entidade responsavel pelas operadoras de telefonia
celular ndo comentou os resultados. O impacto dessa radiagdo em longo prazo sobre a saude
€ 0 meio ambiente também devera ser alvo de pesquisa futura.

3. Enxaqueca pode aumentar risco de derrame

Pesquisadores da Universidade de Leiden, Holanda, verificaram existir maior probabilidade
de ocorrer derrame (acidente vascular encefalico (AVE)) em pacientes que sofrem de
enxaqueca. O estudo observou um aumento significativo da degeneracdo cerebelar em
pacientes com enxaqueca, com maior prevaléncia em pacientes do sexo masculino que
apresentavam enxaqueca com aurea e em pacientes do sexo feminino com ou sem aurea. O
cerebelo é uma parte do encéfalo que atua como centro coordenador dos movimentos e
intervém também no equilibrio do corpo e na orientacdo. A degeneracdo em regifes do
cerebelo provoca obstrugdo de vasos sangiliineos através da formagédo de trombos, o que
leva ao AVE. A analise comparativa de imagens obtidas por ressonancia magnética
identificou pontos de degeneracdo cerebelar maiores em pacientes que se gueixavam de
enxaqueca, mostrando aumento no risco de AVE nestes pacientes.

4. Dar a luz na agua diminui primeiras dores do parto

Pesquisadores da Universidade de Southampton, no sul da Inglaterra, avaliaram o impacto
dos partos em piscinas e descobriram que ele é melhor. Cluett e sua equipe, em artigo
publicado na Internet pelo British Medical Journal, comparou 50 mulheres em trabalho de
parto que usaram o método aquatico e o mesmo numero de mulheres que deram a luz por

outros métodos. Metade das mulheres que fizeram seus partos na agua precisou de
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anestesia. No outro grupo, dois tercos das mulheres foram anestesiados. As mulheres que
aderiram ao método aquatico também tiveram menos dores, mais satisfacdo e liberdade de
movimentos. Segundo os autores, dar a luz na agua alivia as primeiras dores do parto, reduz
0 estresse e pode diminuir a necessidade do uso de medicamentos.

Ciéncia e Tecnologia

5. Interacdo farmacoldgica entre canabindide e clonidina ou neostigmina no teste da
formalina em ratos

Myung Ha Yoon e colaboradores mostraram que a administracdo intratecal do canabindide
WIN 55,212-2 combinada com clonidina (agonista a-2) ou neostigmina (anticolinesterasico)
atenua, de forma sinérgica, as duas fases de dor no teste da formalina. Além do mais, o
estudo mostrou que a antinocicepgdo produzida pelo WIN 55,212-2 depende do receptor
canabindide espinal CB1, mas ndo de CB2.

Referéncia: Anesthesiology 2003; 99:701-7

6. A cistatina C no fluido cérebro-espinal ndo é um teste diagnéstico para a dor em humanos
E o que concluiu James Eisenach e colaboradores ao quantificar a concentracéo de cistatina C
no fluido cérebro-espinal em quatro grupos de voluntarias: grupo controle (mulheres sadias),
mulheres com seccdo cesariana eletiva sem dor, mulheres no trabalho de parto com dor
severa e pacientes com dor neuropatica cronica e alodinia mecanica. Apesar da concentragédo
de cistatina C do grupo das pacientes submetidas a cesariana eletiva com dor severa ter
sido, em média, maior que do grupo controle, ela ndo diferiu da do grupo de pacientes com
seccdo cesariana eletiva sem dor. Além disso, a concentragdo de cistatina C do grupo de
pacientes que sofriam de dor neuropética cronica e alodinia mecanica n&o diferiu da do grupo
controle.

Esses resultados descartam a proposta de Andrew J. Mannes e colaboradores (Dol, Boletim
34, Ano 3) de que a cistatina C pode ser usada como um biomarcador da dor. A descoberta
de biomarcadores seria um grande avanco nos programas de pesquisa da dor clinica.
Referéncia: Pain 107 (2004) 207-212

7. Efeito da duracdo e intensidade do estimulo na dor induzida por calor: a relagdo entre
grau de dor em tempo real e pés-estimulo

Yoko Koyama e colaboradores da Escola de Medicina da Universidade de Wake Forest,
avaliaram quais componentes da experiéncia de tempo real (dinamica) contribuem para o
grau da dor poés-estimulo. Para isso, um aparato preso ao antebraco dos voluntéarios aplicou
diferentes faixas de temperatura (43-49°C) com diferentes tempos de duracdo (5-30
segundos) e a avaliacdo da sensacdo desagradavel e intensidade da dor foi realizada através
de uma escala analégica visual. Tanto para a intensidade quanto para a sensagdo
desagradavel da dor, o grau de tempo real revelou que a dor se adaptou quando a
temperatura do estimulo era de baixa a moderada e foi somada quando a intensidade era
alta. A analise de regresséo linear revelou que a relagdo entre o grau de tempo real e poés-
estimulo da dor através das condigdes do estimulo produziu tanto adaptacdo quanto
somagcéao temporal além de confirmar que grau pdés-estimulo € uma medida valida do tempo
real da experiéncia da dor.

Referéncia: Pain 107 (2004) 256—266

8. A manipulacdo do tornozelo pode reduzir a hipernocicepcdo via ativagdo de receptores
monoaminérgicos ndo-opidides e nao-GABAérgicos

Pesquisadores da Universidade de Ilowa verificaram uma reducdo significativa da
hipernocicepcdo em tornozelos de ratos inflamados com capsaicina quando essas
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articulacdes eram manipuladas. A técnica de manipulagdo tém sido usada como pratica
ortodoxa para promover analgesia. Observaram ainda que essa analgesia ocorria via
ativacao de receptores serotoninérgicos e/ou noradrenérgicos ao nivel da medula espinal e
ndo via receptores opidides ou GABAérgicos. Os resultados sugeriram, dessa forma, que a
analgesia produzida pela manipulagdo de articulacdo parece envolver mecanismos
descendentes inibitérios que utilizam a serotonina e noradrenalina como neurotransmissores.
Nota da redacéo: Entretanto, o assunto mostrou que a duragdo da analgesia € em torno de
15 a 45 minutos, sendo portanto um método de alivio da dor imediato ndo prolongado, o que
limita a aplicacao clinica do método.

Referéncia: Pain, 2003; 106 (1-2): 159-168

9. O efeito antinociceptivo de drogas antiinflamatdrias nao-esteroidais ocorre via ativagdo
descendente serotoninérgica

Miranda e cols., da Faculdade de Medicina da Universidade do Chile, verificaram que o efeito
antinociceptivo de algumas drogas antiinflamatérias n&o-esteroidais (AINES) ocorre atraveés
da ativacdo descendente serotoninérgica. O estudo utilizou-se dos testes de contor¢ao (dor
tdnica) e de tail-flick (dor fasica) em camundongos. Os animais pré-tratados com um inibidor
competitivo da sintese de serotonina e posteriormente tratados com os diversos AINEs
tiveram seus limiares para os testes diminuidos, mostrando que a ativacdo da via
descendente serotoninérgica complementa a acdo antinociceptiva dos AINEs, e que estes
atuam centralmente para promover o efeito antinociceptivo.

Referéncia: Brain Research Bulletin 61, 417425, 2003

10. Citocinas e fatores de crescimento na hérnia de disco intervertebral da coluna lombar
Pesquisadores da Universidade de Ancona, Italia, estudaram os fatores envolvidos na
patogénese da dor lombar e da lesdo neuroldgica na hérnia de disco lombar. Acreditando que
a irritagdo nervosa, induzida por fatores produzidos pelo disco intervertebral, possui um
papel fundamental na patofisiologia da producdo da dor ciatica por hérnia discal, foi realizado
estudo imunohistoquimico para investigar a presenca de TGF-b1l, IGF-1, Interleucina-6 (IL-
6), receptor para Interleucina-6 (IL-6R) e fibronectina no disco lombar de trinta pacientes
submetidos a cirurgia para resseccdo do disco intervertebral em lombociatalgias por
protrusdo discal. Os resultados foram comparados com material de cadaveres sem
antecedentes de hérnia de disco e/ou dor lombar. Estes discos intervertebrais foram
retirados em intervalo menor que 24 horas ap6s o 6bito. Os resultados obtidos mostraram a
presenca de IL-6, IL-6R, TGF-b1, que n&o foram encontrados no ensaio de imunoreacédo do
grupo controle. A expressdo de IGF-1 e fibronectina presente em ambos os grupos foi
significativamente maior no grupo com hérnia discal. Este estudo demonstra a presenca de
citocinas e outros fatores inflamatérios e aponta para a importancia do mecanismo biolégico-
inflamatério como causa da dor radicular na hérnia de disco lombar, abrindo caminho para
investigagbes futuras com esperanca de melhores resultados no tratamento da hérnia de
disco.

Referéncia: Eur Spine J (2002) 11:145-151

11. Antagonista serotoninérgico inibe a dor visceral em ratos

Pesquisadores do Centro de Pesquisa Farmacéutica Meiji Seika Kaisha, Ltd., em Yokohama,
Japdo, verificaram que o antagonista seletivo serotoninérgico do tipo 5-HT3 Alosetron inibe a
dor visceral induzida por estimulo quimico (glicerol) mas ndo por estimulo mecéanico
(distenséo colo-retal) em ratos. Com base nestes resultados, os autores do trabalho sugerem
que a dor visceral estimulada quimicamente ocorre por uma via distinta da dor visceral
estimulada mecanicamente.

Referéncia: J Pharmacol Sci 94, 73 — 76, 2004



