PROTOCOL DE TRATAMENT iN DUREREA NEUROPATA

Protocol terapeutic corespunzitor pozitiei nr. 22, cod (N025G): DUREREA NEUROPATA

Tratamentul durerii neuropate este unul complex care asociaza att tratament medicamentos cat si

non-medicamentos.

In functie de etiologia durerii neuropate, se pot utiliza mai multe clase de medicamente dupi cum

urmeaza:
1. Polineuropatia dureroasa (cea ai frecvent cauza fiind polineuropatia diabetica):

a. Medicamentele cu dovezi de eficacitate sunt reprezentate de antidepresivele triciclice, duloxetinum,
venlafaxinum, gabapentinum, pregabalinum, derivati opioizi puternici si tramadolu (clasa [, nivel A
de evidente)

b. Medicatia trebuie initiatd cu doze mici crescatoare si ajustatd in functie de toleranta/comorbiditatile
pacientului si de eficacitatea clinica a tratamentului

- De prima intentie se recomanda antidepresive triciclice sau anticonvulsivante de tipul
gabapentinum/pregabalinum (nivel A de evidente)

- Duloxetinum si venlafaxinum sunt recomandate ca linia a doua de tratament dar sunt
preferate in cazul pacientilor cu afectiuni cardiace

- Derivatii opioizi puternici si lamotrigina sunt indicati ca medicatie de linia a doua/a
treia (nivel B)

c. In cazul polineuropatiei din infectia HIV, nu existi dovezi cu privire la eficacitatea vreunui
tratament

2. Nevralgia postherpetica:

a. Medicatie de linia 1 (nivel A de evidente)
- Antidepresive triciclice
- Pregabalinum
- Gabapentinum
- Lidocaina topic
b. Medicatie de linia a 2-a:
-Opioizi puternici

3. Nevralgia idiopatica de trigemen:

a. Medicatie de linia 1:
-cu doze intre 200 - 1200 mg/zi (nivel A de evidente)
-Oxcarbazepina cu doze intre 600 si 1800 mg/zi (nivel B de evidente)
b. Medicatia de linia a 2-a:
- Baclofen
- Lameotrigina
c. Avand in vedere caracterul cronic recurent al atacurilor dureroase, trebuie ca pacientul sa-si
adapteze doza de medicamente la frecventa crizelor



d.

La pacientii la care tratamentul medicamentos nu da rezultate trebuie avut in vedere si tratamentul
chirurgical

4. Durerea de cauza centrala:

Reprezintd durerea cauzata de o leziune la nivel SNC

Ea poate sa apard dupa un AVC, traumatism spinal, scleroza multipla sau alte etiologii
Tratamentul trebuie bazat pe principiile generale ale tratamentului din durerea neuropata
periferica si pe profilul de siguranta al medicamentului

- Medicatia de linia 1:
e In durerea dupi AVC sau traumatism spinal si in scleroza multipla se recomandi
pregabalinum, gabapentinum sau antidepresive triciclice (nivel B de evidente)
- Medicatia de linia a 2-a:
. Lamotriginum (nivel B de evidente)

5. In alte afectiuni dureroase neuropatice:

oo o

Infiltrarea neoplazica

Durerea posttraumatica sau postchirurgicala:

Sindromul membrului fantoma

Sindromul Guillain-Barre

Durerea neuropata de cauze multiple

- In toate aceste afectiuni se recomandi utilizarea de antidepresive triciclice sau

pregabalinum sau gabapentinum sau carabamazepinum in concordantd cu toleranta si
eficacitatea clinica (nivel I si II de evidente)



