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RESUMO

A terapia imunossupressora é amplamente utilizada para o tratamento de pacientes
pos-transplantados a fim de evitar a rejeicdo do novo 6rgdo pelo organismo.
Entretanto, a neurotoxicidade é um efeito adverso comum nos pacientes que
utilizam essa classe de medicamentos, manifestando-se em diferentes graus de
comprometimento neuronal. A toxicidade dessas drogas pode comprometer redes
neurais e diversas estruturas encefélicas, o que resulta em sinais e sintomas
inespecificos. Diversos estudos correlacionam as ocorréncias clinicas de
neurotoxicidade com o uso de imunossupressores como Tacrolimus e Micofenolato
Mofetil. No entanto, os mecanismos fisiopatolégicos relacionados aos efeitos
neurotéxicos dessas drogas nao foram completamente elucidados. Nesse sentido, o
objetivo desse estudo foi comparar a ocorréncia clinica de toxicidade advindas das
terapias imunossupressoras entre Tacrolimus e Micofenolato Mofetil, sobre o
Sistema Nervoso Central. Dessa forma, foi realizado uma revisdo sistematica com
meta-andlise que avaliou artigos observacionais e estudos clinicos indexados nas
plataformas: Periédicos CAPES, BVS/MEDLINE, PubMed, LILACS e SciELO. Como
estratégia de busca foram utilizados os termos: “Imunossupressores”, “Tacrolimus”,
“Micofenolato Mofetil”, “Sindromes Neurotédxicas” e “Sistema Nervoso Central”’, os
quais constam nos Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) e no Medical Subject
Headings (MeSH). Os artigos selecionados apresentaram relatos de neurotoxicidade
por Tacrolimus e Micofenolato Mofetil em humanos, além de estar de acordo com os
critérios de inclusdo e exclusdo. O recorte temporal foi de janeiro de 2000 a
dezembro de 2020. Para tanto, foi realizada uma analise estatistica e testada a
heterogeneidade dos artigos selecionados. Assim sendo, como resultados
encontrados, constatou-se que as evidéncias clinicas de neurotoxicidade por
Tacrolimus mais frequentes s&o: tremor leve, neuralgia e neuropatia periférica.
Ademais, podem ser identificados: psicose, alucinagbes, convulsdes, ataxia
cerebelar, fraqueza motora e sindrome da encefalopatia posterior reversivel. Por
outro lado, o Micofenolato Mofetil ndo apresenta a diversidade de efeitos
neurotdxicos como o Tacrolimus, no entanto, ha manifestagbes de efeitos raros,
como depressao e cefaleia. Portanto, a andlise de dados da revisdo sistematica
permitiu concluir que o Tacrolimus é a principal droga responsavel pelas evidéncias
clinicas de neurotoxicidade, dependendo da dose e do tempo de administragdo. Em
comparacdo, o Micofenolato Mofetil apresenta escassos relatos de efeitos
neurotodxicos, representando ser uma droga segura e como terapia de substituicao
para pacientes que utilizam o Tacrolimus.
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