La nabilona, un cannabinoide sintetic oral, no és més
efectiu que la dihidrocodeina en el tractament del dolor
neuropatic cronic
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Comparacio dels efectes analgeésics i de la tolerabilitat de la nabilona i la
dihidrocodeina per al dolor neuropatic cronic: aleatoritzat, creuat, doble cec.

El paper dels cannabinoides en el tractament de les malalties neurologiques i

en el control del dolor té un indubtable atractiu per la comunitat cientifica i la

poblacié en general, encara que I'evidéncia cientifica disponible sobre els seus
potencials efectes beneficiosos i la seva tolerancia no és molt extensa. Una de
les dianes terapeutiques proposades és el dolor neuropatic cronic.

En aquest estudi foren seleccionats pacients amb criteris de dolor neuropatic
cronic de les consultes externes hospitalaries de tres unitats del dolor en el
Regne Unit. Tenien entre 24 i 84 anys (mitjana d'edat: 50 anys), prenien una
dosi estable d'analgesic (excepte dihidrocodeina).

Assaig clinic comparatiu amb assignacio a I'atzar, doble emmascarament, i
creuat, de 14 setmanes de durada. L'assignacié aleatoria va dividir els pacients
en dos grups de 48 individus cadascun, per assajar dihidrocodeina o nabilona
durant 6 setmanes en dosis ascendents. Per a la dihidrocodeina, des de 30 mg
fins a 240 mg. Per a la nabilona, des de 250 ug fins a 2 mg. Després d'aquest
periode, i 2 setmanes de rentat, els pacients de cada grup van rebre I'altre.

RESULTATS PRINCIPALS

La dihidrocodeina va mostrar uns resultats d'eficacia analgeésica
significativament superiors a la nabilona, encara que un petit nombre de
pacients va respondre bé al cannabinoide. Nabilona només va ser superior,
significativament, en el domini del benestar fisic de I'escala SF-36, encara que
la rellevancia clinica d'aquesta millora és escassa. Els efectes secundaris
d'ambdods farmacs no van ser importants, sent el restrenyiment i el cansament
els més freqilients per a la dihidrocodeina. La nabilona, tot i ser utilitzada com
antiemetica, presentava taxes més elevades de nausea.



