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INTRODUÇÃO 
Comorbidades geralmente estão associadas a 
doenças neurológicas crônicas e prevalentes 
como cefaléia e epilepsia. Isso leva ao uso de 
outras medicações, o que aumenta a 
probabilidade de interações entre essas 
drogas, principalmente tendo em vista que 
algumas das principais drogas utilizadas no 
tratamento da epilepsia são indutoras do 
metabolismo hepático, o que leva a uma 
diminuição do nível de outras medicações. 

OBJETIVOS 
Identificar comorbidades associadas às 
epilepsias e cefaléias, a frequência do uso e 
tipos de medicações concomitantes a fim de 
determinar possíveis interações dessas com 
as drogas utilizadas para a patologia 
neurológica.  

MÉTODOS 
Questionário padronizado foi aplicado a um 
grupo de 80 indivíduos em seguimento no 
Ambulatório de Neurologia da Unicamp, 
sendo 40 com diagnóstico de epilepsia e 40 
de cefaléia crônica. Foram incluídos pacientes 
maiores de 18 anos e que concordaram com a 
participação na pesquisa através da 
assinatura de termo de consentimento 
informado. Constaram do questionário 
informações sobre o tipo de epilepsia ou 
cefaléia, drogas usadas no tratamento da 
doença neurológica, a saúde atual e 
antecedentes médicos e outras medicações 
concomitantes utilizadas.   

RESULTADOS 
Não houve diferenças significativas em 
relação a distribuição de sexo e idade entre os 
grupos com epilepsia ou cefaléia crônica. Os 
pacientes com epilepsia estavam em uso, em 
média, de duas medicações antiepilépticas 
(variando entre 1 e 4), sendo a 
carbamazepina a mais utilizada. Os pacientes 
com cefaléia estavam em uso de, em média, 
uma medicação profilática (variando entre 
zero e 3), sendo a sertralina a mais utilizada. 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Os pacientes com epilepsia apresentaram 
uma média de duas comorbidades (variando 
entre zero e 4), enquanto os pacientes com 
cefaléia de três comorbidades. Para ambos os 
grupos, a comorbidade mais prevalente foi a 
hipertensão arterial sistêmica. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 

Em relação a medicações concomitantes, os 
pacientes com epilepsia estavam em uso, em 
média, de uma droga (variando entre zero e 
4) e os pacientes com cefaléia de duas drogas 
(variando de zero a 9).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CONCLUSÃO 
Pacientes com doenças neurológicas crônicas, 
como epilepsias e cefaléias, apresentam 
elevado número de comorbidades e 
geralmente são submetidos a uso de grande 
número de diferentes medicações, seja para a 
patologia neurológica ou para as 
comorbidades. Esses fato pode contribuir 
para má aderência destes pacientes, além de 
ser um risco por interações entre as diversas 
medicações.  
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