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BAIXA DOSE DE NALTREXONA OU LDN- LOW DOSE NALTREXONE,

NA CONSULTA DA DOR

Dra. Ana Paz, médica dentista, White Clinic, Lisboa

Analtrexona em baixas doses ou Low Dose Naltrexo-
ne (LDN) tem vindo a ganhar aceitacdo numa ampla
gama de campos médicos. Os seus reduzidos efeitos colate-
rais, juntamente com o seu elevado potencial para melhorar
a qualidade de vida dos pacientes com doencas crénicas,
fazem do LDN um suplemento critico na cura destas doen-
cas. Numa revisdo ampla da literatura cientifica publicada
no Journal of the American Dental Association, os autores
concluiram que:

A naltrexona, em baixas doses, é uma alternativa no tra-
tamento médico de distarbios da dor crénica, pois atua como
um novo anti-inflamatério e imunomodulador.

0 LDN pode ser utilizado em casos de dor orofacial, pois as
condicoes de dor orofacial tém caracteristicas semelhantes
com outros distirbios de dor crénica.

Um dos maiores riscos de prescrever um medicamento
opioide para dor crénica é a dependéncia. Como o LDN ndo
¢ um opidide, e ndo causa dependéncia, nao tem efeitos
semelhantes aos dos opiaceos, sendo assim considerado um
tratamento promissor para milhdes de pacientes com dor
cronica.

A naltrexona é um antagonista competitivo dos recetores
opidides oralmente ativo. Foi aprovado pela primeira vez
em 1984 para o tratamento da dependéncia de opidides.
Para esta indicacao, a naltrexona é tomada em doses de
50mg a 100mg por dia. A naltrexona, em baixas doses, refe-
re-se a uma dose que é cerca de 1/10 da dose corrente. A
dosagem maxima, por dia, de LDN é de 4,5 mg para a maio-
ria dos pacientes que tomam baixas doses de naltrexona.
A toma pode comecar com 0,5mg a 1,5mg e passar para a
dose de manutencdo. As acdes analgésicas e anti-inflama-
térias que a naltrexona tem nessa dose baixa ndo ocorrem
nas doses mais altas. Em doses mais baixas, a naltrexona
pode aumentar a producao de opidides enddgenos, fator
benéfico para o controlo de doencas inflamatérias crénicas
tais como o cancro. Embora o LDN tenha sido usado clinica-
mente desde a década de 1980, s6 na dltima década é que
aumentaram as publicacdes sobre a eficacia desta terapia.

Uma das primeiras condicdes de dor crénica estudadas
com LDN foi a fibromialgia. Essa condicdo de dor crénica
envolve dores musculoesqueléticas em todo o corpo acom-
panhadas de fadiga e dificuldades cognitivas. Os medica-
mentos anti-inflamatérios tipicos geralmente ndo funcio-
nam para a dor da fibromialgia. Estudos em pequena escala
mostraram que o LDN pode efetivamente reduzir a dor da
fibromialgia em mulheres - até 57% em uma série de estu-
dos exibiram uma reducao significativa na dor. Metade dos
participantes relatou sentir grandes melhorias com o LDN
apos o tratamento.

0 LDN tem sido prescrito para uma variedade de outras
condicdes de dor, incluindo diferentes tipos de dor neuropé-
tica e dor orofacial. Em geral, o LDN é prescrito como parte
de uma estratégia mais ampla de alivio da dor que envolve
mudancas no estilo de vida, fisioterapia e terapias comple-
mentares.

0Os disttrbios da dor orofacial podem envolver a cabeca,
a face e o pescoco. As condicdes de dor que afetam essas
areas podem ser complexas e requerem conhecimento
especializado para diagnosticar. Os tipos mais comuns de
dor orofacial que os médicos dentistas encontram enqua-
dram-se na categoria de disturbios temporomandibulares,
que envolvem a musculatura da face e as vezes sao cha-
mados de distdrbios musculoesqueléticos. Muitos pacientes
estdo familiarizados com um distrbio temporomandibular
especifico chamado disfuncdo da articulacdo temporoman-
dibular (ATM). Os sintomas podem incluir dor ao mastigar,

dores de cabeca e dor facial. Certos tipos de dor orofacial
podem ser ciclicos - estes sintomas podem desaparecer ou
retornar novamente mais tarde.

Ha uma variedade de fisioterapia e solucdes caseiras para
o tratamento de certos tipos de dor orofacial. A fisioterapia,
com a ajuda de um profissional, pode ser eficaz. A farma-
coterapia para condicdes como a ATM geralmente envolve
AINEs, anestésicos locais e corticosterdides, embora varios
outros tratamentos, como injecdes de Botox e antidepressi-
vos, as vezes também podem ser aplicados. O LDN tem sido
considerado um medicamento com poucos efeitos colaterais
e de baixo custo para pacientes com distarbios de dor oro-
facial crénica.

A maior controvérsia no campo da farmacoterapia da dor
nos Gltimos anos tem sido a ampla prescricdo de medica-
mentos opidides. Uma razao pela qual o LDN é promissor é
que oferece uma possivel alternativa aos opidides que tém
um alto potencial de dependéncia. Para condicdes crénicas,
como dor orofacial, que podem exigir tratamento continuo
ao longo de meses e anos, o LDN pode ser uma alternativa
de baixo custo e sem potencial de dependéncia que ajudam
no alivio da dor.

A naltrexona em baixas doses é mais frequentemente
prescrita para ser tomada uma vez ao dia antes de dormir.
Como a dose necessaria ndo estd comercialmente disponi-
vel, a mesma deve ser feita por uma farmécia de medica-
mentos manipulados. Na White Clinic utilizamos o LDN ndo
s6 em casos de dor orofacial, mas também em pacientes
com doencas crénicas e como terapia complementar em
pacientes bruxémanos. Existe evidéncia relevante que
demonstra que este medicamento, com varios estudos fei-
tos nos EUA, deve fazer parte do “arsenal” de medicamentos
dos médicos dentistas.
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