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0 uso de anti-inflamatdrios para a diminuicao da dor e do sofrimento humano é
milenar. Desde a descoberta do cido acetilsalicilico (AAS], em 1897, até hoje, indmeros
farmacos foram encontrados e desenvolvidos com caracteristicas individuais que per-
mitem escolhas cada vez mais personalizadas para os pacientes com dor!

A dor, por definicdo, & uma percepgdo bhaseada em experiéncias do individuo
que, na fase aguda, tem a funcao bioldgica de alarme e, quando cronica, nao possui

- Tempo
- Fatores genéticos
- Epigenética

DOR AGUDA

TRATAMENTO

Figura 1. Tratamento da dor aguda na prevencao da dor cronica.

Neste sentido, 0 uso de analgésicos de agéo rapida, bem como de anti-inflamatdrios
nos estagios iniciais pode facilitar o retorno ao trabalho, diminuir a incapacidade e evi-
tar o aparecimento da dor crdnica.*®

POSSIBILIDADE TERAPEUTICAS

Diante deste cenario, entender a diferenca entre as moléculas disponiveis é impor-
tante para que a assertividade terapéutica seja a melhor possivel. Os anti-inflamato-
rios nao esteroidais (AINES) séo uma classe medicamentosa cujo mecanismo de agao
se haseia na inibicao da ciclo-oxigenase (COX) e, consequentemente, na producao
de prostaglandinas (PGs), que estdo implicadas nos processos inflamatdrios, nos
traumas e lesdes agudas, bem como na sensibilizagdo e estimulo das terminagdes
nervosas livres.”®

0Os anti-inflamatdrios apresentam caracteristicas diferentes, desde o grupa-
mento quimico, o grau de seletividade de inibicdo da COX, a meia-vida e a poténcia
analgésica® (Figura 2).
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ABORDAGEM FARMACOLOBICA

claramente funcéo bioldgica conhecida até o momento.2® 0 sofrimento e os custos
relativos a dor cronica sao bem comuns e impactam diretamente a funcionalidade
do individuo.®

Manejar a dor aguda da forma adequada é o principal meio de prevenir a dor croni-
ca, e isso pode ser feito com medicamentos que atuem de forma rapida e com grande
poténcia analgésica*® (Figura 1).
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DOR CRONICA

Fonte: Desenvolvido pelo autor.
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Figura 2. Representacao esquematica dos efeitos relacionados a ativagao da COX-1e COX-2.




0 uso dos anti-inflamatdrios esta indicado em casos de dores agudas, na agudizacao  naproxeno na redugéo da dor em 5 dias e foi mais eficaz no alivio da dor apds 60 minu-
das dores cronicas e, de forma especifica, em algumas doencas inflamatcrias, em que  tos de sua administragZo."
deve ser utilizado pelo menor tempo possivel.®

Da mesma maneira, outro estudo duplo-cego, randomizado, cruzado, comparativo
entre cetorolaco sublingual e piroxicam teve como objetivo avaliar a eficacia na re-
dugéo de dor, edema e trismo em pacientes submetidos a extragéo do terceiro molar.
Observou-se uma similar eficacia entre os dois tratamentos, independentemente da
dificuldade cirtirgica do procedimento.?

0 cetorolaco é um anti-inflamatdrio nao hormonal (AINH) nao seletivo, derivado do
acido acético, com meia-vida de guatro a oito horas, com pico de agao em 30 minutos
na apresentacao intramuscular e inicio de acdo em poucos minutos para a apresen-
tacao sublingual.® 0 uso de cetorolaco é limitado a cinco dias ou menos para dores
agudas, e 0 uso cronico, ou associado a outros AINH, pode trazer riscos. Os efeitos co-
laterais sistémicos do cetorolaco incluem sonoléncia (6%), tontura (7%), dor de cabeca

[17%), dor gastrointestinal (13%), dispepsia (12%] e nausea (12%) 0 cetorolaco sublingual também foi avaliado na reducao de dor associada a fratura

ou luxacao de extremidades em criangas. Esse estudo duplo-cego, randomizado, com-

A apresentacéo de cetorolaco sublingual foi estudada em pacientes com dor lom- parativo entre cetorolaco SUblingual e tramadol SUblingUﬂ', demonstrou que cetorolaco
bar aguda, de moderada a grave intensidade, comparativamente com naproxeno oral.  foindo inferior a tramadol na reducao da dor e na necessidade de analgesia de resgate
Esse estudo randomizado e duplo-cego demonstrou que cetorolaco foi ndo inferiora  nessa populacéo de pacientes.”

CONSIDERAGOES FINAIS

A resposta inflamatéria aguda é a principal responsével pela reparacao tecidual adequada, porém, deste mesmo mecanismo advém a dor da noci-

cepcao. 0 uso correto de medicamentos analgésicos e anti-inflamatdrios como o cetorolaco, gue entregam grande poténcia analgésica, permite um
controle adequado da dor aguda, interferindo nos efeitos em curto prazo (retorno ao trabalho, por exemplo) e em longo prazo (controle do fator de
risco para dor cronica).’
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Voric (trometamol cetorolaco) — Comprimido sublingual 10 mg — USO SUBLINGUAL — USO ADULTO — INDICAGOES: Tratamento a curto prazo, da dor aguda moderada a severa.
CONTRAINDICAGOES: Hipersensibilidade aos componentes da formula; ulceragéo péptica; sangramento gastrintestinal e cerebrovascular; hemofilia; disturbios de coagulagéo
do sangue; asma; pacientes alérgicos ao AAS; insuficiéncia renal moderada e grave; alteracdes cardiovasculares; ndo aplicar via epidural e/ou intratecal, devido a presenca de
alcool; lactacdo; gravidez; outras. ADVERTENCIAS E PRECAUGOES: o alivio da dor para alguns pacientes pode ndo ocorrer em até 30 minutos ap6s a administracdo; idosos;
efeitos gastrintestinais; broncoespasmo em historico de asma; insuficiéncia renal; retencéo de fluxo e edema; disturbios da coagulagéo sanguinea; efeitos no sistema nervoso
central; outras. Categoria C de risco na gravidez; outras. Véric (trometamol cetorolaco) € um medicamento. Durante seu uso, nao dirija veiculos ou opere maquinas, pois
sua agilidade e atenciio podem estar prejudicadas. INTERAGOES MEDICAMENTOSAS: adrenocorticoides e glicocorticoides; cumarinicos, indandionicos, heparina e
tromboliticos; inibidores plaquetarios; cefamandol, cefoperazona, cefotetan, moxalactam ou plicamicina; litio; outras. REAGOES ADVERSAS: dor abdominal com cdlicas, diarreia,
tontura, sonoléncia, dispepsia, edema, cefaleia; visao turva; outras. POSOLOGIA: 10 a 20mg/1xdia/sublingual ou 10mg/3ou 4x/dia/sublingual. Para pacientes de até 65 anos de
idade, a dose diaria maxima néo deve ultrapassar 60 mg; para pacientes com mais de 65 anos de idade ou com menos de 50 kg ou com insuficiéncia renal: a dose didria maxima
néo deve exceder 40 mg. O tempo méximo de tratamento em qualquer situag@o néo deve exceder 5 dias. PARA INFORMAGOES COMPLEMENTARES, CONSULTE A BULA. M.S.:
100431488. VENDA SOB PRESCRIGAO MEDICA. SE PERSISTIREM 0S SINTOMAS, 0 MEDICO DEVERA SER CONSULTADO. ame@eurofarma.com.br

Referéncia bibliograficas: 1. Pawar PP,Ghorpade HS, Kokane BA, Sublingual route for systemic drug delivery, Journal of Drug Delivery and Therapeutics. 2018; 8(6-s):340-343.
2. Buckley MM, Brogden RN. Ketorolac. A review of its pharmacodynamic and pharmacokinetic properties, and therapeutic potential. Drugs. 1990 Jan;39(1):86-109. 3. Brown CR,
Moodie JE, Dickie G, Wild VM, Smith BA, Clarke PJ, Evans SA, Bynum LJ. Analgesic efficacy and safety of single-dose oral and intramuscular ketorolac tromethamine for
postoperative pain. Pharmacotherapy. 1990;10(6 ( Pt 2)):59S-70S. 4. Cepeda MS, Carr DB, Miranda N, Diaz A, Silva C, Morales 0. Comparison of morphine, ketorolac, and their
combination for postoperative pain: results from a large, randomized, double-blind trial. Anesthesiology. 2005 Dec;103(6):1225-32. 5. Vacha ME, Huang W, Mando-Vandrick J. 0
papel do cetorolaco subcutaneo no controle da dor. Farmacia Hospitalar. Fevereiro de 2015; 50 (2):108-12. 6. Bula Eurofarma [Voric]. 7. Revista Kairos. Acesso Dez 2023.
*claim de marketing que faz aluséo as propriedades analgésicas do medicamento (extermina a dor)!.

CONTRAINDICAGOES: HIPERSENSIBILIDADE AOS COMPONENTES DA FORMULA; INTERAGOES MEDICAMENTOSAS: ADRENOCORTICOIDES E
GLICOCORTICOIDES.

VORIC (TROMETAMOL CETOROLACO) E UM MEDICAMENTO. DURANTE SEU USO,
NAO DIRIJA VEICULOS OU OPERE MAQUINAS, POIS SUA AGILIDADE E ATENGAO
PODEM ESTAR PREJUDICADAS.

COD.: 552790 ELABORADO EM FEVEREIR0/2024.

IMAGEM MERAMENTE ILUSTRATIVA E NAQ REPRESENTA A AGAO OU AUSENCIA DE UTILIZACAO DO MEDICAMENTO.



