EFICACIA E SEGURANCA DOS
ANTI-DEPRESSIVOS DE SEGUNDA
GERACAO NO TRATAMENTO DA
DEPRESSAO MAJOR
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Foram ja publicados varios traba-
lhos que comparam a eficacia dos
antidepressivos de segunda geracao
mais recentes com o placebo ou com
farmacos mais antigos, em termos
de eficacia e de tolerabilidade no tra-
tamento da depressao major. No en-
tanto, os antidepressivos de segun-
da geracao nao foram avaliados

comparativamente entre si.

Os autores deste estudo realiza-
ram uma meta-analise com o objec-
tivo de comparar os dados existen-
tes em termos de eficacia e de tole-
rabilidade dos antidepressivos de se-
gunda geracao no tratamento da
depressao (inibidores selectivos da
recaptacao da serotonina, bupropio-
na, duloxetina, mirtazapina e venla-
faxina).

Neste estudo foram incluidos 46
ensaios aleatorizados controlados
que comparavam directamente dois
antidepressivos de segunda geracao
entre si. De modo a avaliar a segu-
ranca e a tolerabilidade dos farma-
cos foram também incluidos 24 es-
tudos observacionais e ensaios con-
trolados com placebo.

Os estudos obtidos foram avalia-
dos a nivel de qualidade tendo sido
classificados em boa, moderada ou
fraca qualidade.

Em termos de eficacia do trata-
mento, os 46 estudos incluidos fo-
ram classificados como sendo de
qualidade variavel, sendo considera-
da a maioria de moderada qualida-
de (21 estudos) e um de boa quali-
dade. Segundo os estudos de quali-
dade moderada e boa, os antidepres-
sivos de segunda geracao que foram
comparados tém eficacias muito se-
melhantes e niao apresentam dife-
rencas estatisticamente significati-
vas em termos de resultados de tra-
tamento.

A limitacao que estes estudos
apresentam é terem sido, na gran-
de maioria (96%), financiados por
empresas farmacéuticas ou terem
pelo menos um autor que pertence
a uma industria farmacéutica.

No que diz respeito a incidéncia de
efeitos laterais e a descontinuacao
do tratamento foi muito semelhan-
te entre os diversos antidepressivos.
No entanto, o perfil dos efeitos late-
rais provocados foi diverso, apesar
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da avaliacio dos efeitos adversos da
terapéutica s6 ter sido efectuada
através de uma escala validada em
13% dos estudos. A frequéncia de
nauseas e vomitos foi maior para a
venlafaxina do que para os outros
inibidores selectivos da recaptacao
da serotonina. Em termos de efeitos
laterais sexuais, a bupropiona apre-
sentou taxas mais baixas em rela-
cao a sertralina e a fluoxetina. Por
outro lado, a paroxetina, a sertrali-
na € a mirtazepina apresentaram
mais efeitos a nivel sexual do que os
outros antidepressivos. O aumento
de peso nao foi avaliado devido a
grande variabilidade dos métodos
utilizados na sua avaliacao. Nos es-
tudos comparativos, as tonturas fo-
ram mais frequentes nos doentes
tratados com venlafaxina e a inso-
nia e as cefaleias nos doentes trata-
dos com bupropiona.

A grande maioria dos estudos
publicados foi financiada pela in-
dustria farmacéutica e pode ter ocor-
rido algum viés de publicacao por
este facto.

Em conclusao, este estudo refere
que os novos antidepressivos de se-
gunda geracao sao muito semelhan-
tes entre si, em termos de eficacia e
de tolerabilidade para o tratamento
da depressao (Nivel de evidéncia: 1a).
Deste modo, escolher o farmaco po-
de depender das preferéncias e da
experiéncia do médico.
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