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Utilizacao dos Medicamentos Opioides Fortes na Dor Cronica nao Oncologica
(Resumo das Orientagdes divulgadas pela Circular Informativa N.° 09/DSCS/DPCP/DSQC, de 24/03/2008)

& I. Indicacao
Os medicamentos opiodides fortes (MOFs) estdo indicados no
controlo de todos os tipos de dor cronica ndo oncoldgica (DCNO)
moderada a forte que, comprovadamente, seja refractaria a outras
terapéuticas farmacologicas e/ou ndo-farmacologicas.

& I1. Avaliacao
Antes do inicio da terapéutica com MOFs deve ser feita uma
avaliacdo fisica, psicologica e social do doente, incluindo a
etiologia e caracteristicas da dor, qualidade de vida do doente e
pesquisa de contra-indicacdes relativas importantes (alcoolismo ou
adicdo a substancias de uso ilicito, depressdo major, psicose ou
tentativas de suicidio).

& III. Decisao
Idealmente, a decisdo de instituir uma terapéutica com MOFs deve
ser tomada numa Unidade de Dor Cronica. Deve ser partilhada
entre o médico e o doente e implica o consentimento informado
deste e o estabelecimento de objectivos terapéuticos.

& IV. Teste

A terapéutica com MOFs deve iniciar-se por um periodo de teste,
com doses baixas e progressivamente aumentadas (titulagdo) de
MOFs de libertagao prolongada, administrados regularmente e sob
avaliagdo periddica que ndo deve exceder 2 semanas.

& V. Monitorizac¢ao
Aterapéutica com MOFs implica uma monitorizagdo regular da sua
eficaciano controlo da dor e melhoria da funcionalidade, incidéncia
e importancia dos efeitos secundarios, adesdo a terapéutica e
detec¢ao de sinais indicativos de tolerancia e/ou adicao.

© V. Tolerancia, Dependéncia Fisica e Adicao
A incidéncia de tolerancia ou adi¢do parece ser baixa em doentes
com DCNO correctamente medicados com MOFs. A dependéncia
fisica, manifestada por sindrome de abstinéncia, surge apenas se
houver uma interrup¢ao abrupta da terapéutica.

& VII. Referenciacao
Os doentes com DCNO sob terapéutica com MOFs deverdo ser
referenciados de imediato para uma Unidade de Dor Crénica
sempre que:
e A dore/ou os efeitos secundarios ndo sejam controlaveis;
e Sejanecessario proceder arotagdo do opidide;
e Hajasinais de tolerancia e/ou adicao.

& VIIL. Interrupc¢ao
A dose de MOF deve ser diminuida ou mesmo suprimida se houver
melhoria da dor, auséncia de efeito analgésico, efeitos secundarios
intoleraveis ou baixa adesao a terapéutica. A interrupcao deve ser
lenta, gradual e progressiva para evitar sindrome de abstinéncia.
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O texto completo das Orientagdes para a Utiliza¢do dos Medicamentos Opiodides S
Fortes na Dor Crénica ndao Oncologica pode ser consultado em: www.dgs.pt @

@ (Circular Informativa N.° 09/DSCS/DPCD/DSQC, de 24/03/2008)
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