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Pergunta Clinica
Sera que a gabapentina em altas do-
ses € tdo eficaz como a terapéutica
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nas mulheres pés-menopausa?

vasomotores.

hormonal de substituicao (THS),
com as doses usuais de estrogé-
neo, no tratamento dos fogachos

Reddy SY et al. realizaram um en-
saio clinico aleatorizado, duplamen-
te cego, a nivel dos cuidados prima-
rios, em mulheres po6s-menopausa,
com o objectivo de comparar a efi-
cacia da gabapentina, do estrogéneo
e do placebo no alivio dos sintomas

Foram incluidas 60 mulheres
pos-menopausa dos 35 aos 60 anos
apresentando pelo menos 50 foga-
chos moderados a graves por sema-
na nos 2 meses anteriores. Qualquer
tratamento para estes sintomas va-
somotores, incluindo o hormonal,
foi interrompido pelo menos 1 més

numero de fogachos pela gravidade
obtinha-se um score semanal. Os
scores as 12 semanas foram compa-
rados com os do inicio. Como resul-
tados secundarios foram considera-
das as diferencas pré e pés trata-
mento duma escala de depressao
(«Zung Depression Scale») e de uma
escala com outros sintomas do cli-
matério («Greene Climacteric Scale»).
As participantes foram aleatorizadas
para o tratamento com 2.400mg de
gabapentina (n=20), com 0,625mg/
/dia de estrogéneos conjugados
(n=20) ou com o placebo (N=20).
Na analise de intenc¢ao para tra-
tar demonstrou-se que a reducao do
score de fogachos as 12 semanas foi
maior com o estrogéneo (reducao
meédia de 72%; p=0,016) e com a ga-
bapentina (reducido média de 71%;

Nao foram encontradas diferencas
entre os grupos nas outras escalas
avaliadas. Cinco mulheres abando-
naram o estudo, uma delas do gru-
po da gabapentina, devido a efeitos
laterais. Apesar da diferenca de efei-
tos secundarios entre os grupos nao
ter sido significativa, cefaleias, ton-
turas e desorientacao foram mais
frequentes no grupo em tratamento
com a gabapentina, tendo sido cal-
culado ser necessario tratar 4 mu-
lheres com este farmaco para o
aparecimento de 1 destes sintomas
(NNH=4).

Os autores concluiriam, apesar
do pequeno tamanho do estudo, que
a gabapentina € tao eficaz como o es-
trogéneo no tratamento de fogachos
nas mulheres pos-menopausa. No
entanto, para se confirmarem estes

antes de se iniciar o estudo. Os prin-
cipais resultados avaliados foram a
frequéncia e a gravidade dos foga-
chos. Esta era diariamente classifi-
cada numa escala visual analégica
(1=ligeiro, 4=grave). Multiplicando o

resultados, sdo necessarios estudos
de maior dimensao. (LOE=1b)

p=0,004), relativamente a obtida
com o placebo (reducdo média de
54%). As diferencas entre as redu-
coes obtidas com a gabapentina e
com o estrogéneo nao foram estatis-
ticamente significativas (p=0,63).
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