
®Modo de uso: Carbidol  deve ser administrado por via oral.  
Aspecto físico: Comprimido circular de cor azul mosqueado.

® 
Características Organolépticas: Os comprimidos de Carbidol não apresentam características organolépticas 
marcantes que permitam sua diferenciação em relação a outros comprimidos.
Posologia: A dose diária ideal deve ser titulada segundo as necessidades de cada paciente. A posologia deve ser 
titulada de acordo com as necessidades individuais, o que pode exigir ajuste tanto das doses quanto da frequência 
da administração. Estudos mostram que dopa-descarboxilase periférica é saturada pela carbidopa com doses 
entre 70mg e 100mg diariamente. Pacientes que recebem uma quantidade de carbidopa menor que essa têm maior 
probabilidade de apresentar náusea e vômito.
Substâncias antiparkinsonianas convencionais (exceto levodopa isoladamente) podem ser continuadas enquanto 

®é iniciada a administração de Carbidol , embora a sua posologia possa ter que ser ajustada.
®

A dose inicial é de meio comprimido de Carbidol  uma ou duas vezes ao dia. Essa posologia, porém, pode não 
prover a quantia ideal necessária de carbidopa para muitos pacientes e, por isso, se necessário, acrescente a esse 
esquema meio comprimido a cada dia, ou em dias alternados, até ser atingida a dose ideal. Tem sido observada 
resposta em um dia e, algumas vezes, depois de uma dose. Doses plenamente eficazes normalmente são 
alcançadas em até sete dias em comparação com a levodopa isoladamente, que pode exigir semanas a meses até 
que seja alcançada a dose ideal. 
Como transferir pacientes de um tratamento com levodopa: Por causa da ocorrência mais rápida das respostas 

®
terapêuticas e das reações adversas com Carbidol  em relação à levodopa, os pacientes devem ser estreitamente 
observados durante o período de ajuste posológico. Especificamente, movimentos involuntários ocorrerão mais 

®
rapidamente com Carbidol  do que com a levodopa, o que pode requerer redução posológica. Blefarospasmo pode 
ser um sinal precoce útil do excesso posológico em alguns pacientes.

®A administração de levodopa deve ser interrompida pelo menos 12 horas antes de ser iniciado o uso de Carbidol  e 
®24 horas antes para os preparados de liberação lenta de levodopa. A posologia diária de Carbidol  deve 

proporcionar cerca de 20% da posologia diária prévia de levodopa. A posologia inicial sugerida para a maior parte 
®dos pacientes que tomam mais de 1.500mg de levodopa é de um comprimido de Carbidol  três ou quatro vezes ao 

dia.
Manutenção: A terapia deve ser individualizada e ajustada de acordo com a resposta terapêutica desejada. Devem 
ser fornecidos pelo menos de 70mg a 100mg de carbidopa ao dia para obter uma inibição ótima da descarboxilação 

®extracerebral da levodopa. Se necessário, a posologia de Carbidol  pode ser elevada em meio a um comprimido a 
cada dia, ou em dias alternados, até o máximo de oito comprimidos por dia. É limitada a experiência com doses 
diárias de carbidopa maiores do que 200mg.

®Dose máxima recomendada: Oito comprimidos de Carbidol  ao dia (200mg de carbidopa a 2g de levodopa), o que 
equivale a cerca de 3mg/kg de carbidopa e 30mg/kg de levodopa quando essa dose é administrada a um paciente 
com 70kg.
Conduta necessária caso haja esquecimento de administração: Se você deixou de tomar uma dose, tome-a o 
mais rápido possível. Se for quase o horário de tomada de seu próximo comprimido, aguarde o horário normal para 
tomá-lo.
Siga a orientação de seu médico, respeitando sempre os horários, as doses e a duração do tratamento. 
Não interrompa o tratamento sem o conhecimento do seu médico. 
Prazo de validade: 24 meses a partir da data de fabricação (VIDE CARTUCHO).
Não use o medicamento com prazo de validade vencido. Antes de usar observe o aspecto do medicamento.

®REAÇÕES ADVERSAS: CARBIDOL  GERALMENTE É BEM TOLERADO. COMO QUALQUER MEDICAMENTO, 
PODE APRESENTAR REAÇÕES NÃO INTENCIONAIS OU INDESEJÁVEIS, CONHECIDAS COMO REAÇÕES 
ADVERSAS. AS REAÇÕES ADVERSAS MAIS FREQUENTES SÃO MOVIMENTOS ANORMAIS, INCLUINDO 
CONTRAÇÕES OU ESPASMOS (QUE PODEM OU NÃO SE ASSEMELHAR AOS SINTOMAS DE PARKINSON) E 
NÁUSEA; OUTRAS POSSÍVEIS REAÇÕES INCLUEM: ALTERAÇÕES MENTAIS, ANORMALIDADES NOS 
SONHOS, PERDA DE CABELOS, DESCOLORAÇÃO DA URINA, SUOR E/OU SALIVA, DIARREIA, ATIVIDADE 
SEXUAL AUMENTADA, DESMAIO, PALPITAÇÕES, TONTURA QUANDO SE LEVANTA RAPIDAMENTE, 
TONTURA, SONOLÊNCIA, EPISÓDIOS DE SONO SÚBITO, VÔMITO, PERDA DE APETITE E MOVIMENTO 
LENTO. PODEM OCORRER REAÇÕES DE HIPERSENSIBILIDADE COMO URTICÁRIA, PRURIDO, ERUPÇÃO 
CUTÂNEA E INCHAÇO DAS FACES, LÁBIOS, LÍNGUA E/OU GARGANTA (QUE PODE CAUSAR DIFICULDADE 
PARA RESPIRAR OU PARA ENGOLIR). CONTATE SEU MÉDICO IMEDIATAMENTE SE OCORRER ALGUM 
DESSES SINTOMAS. SEU MÉDICO POSSUI UMA LISTA MAIS COMPLETA DAS REAÇÕES ADVERSAS 
POSSÍVEIS, ALGUMAS DAS QUAIS PODEM SER GRAVES. SE VOCÊ SENTIR QUALQUER SINTOMA 
INCOMUM, INFORME SEU MÉDICO OU PROCURE ATENDIMENTO MÉDICO IMEDIATAMENTE.
Conduta em caso de superdose: Se tomar muitos comprimidos, entre em contato com seu médico imediatamente 
de forma que possam ser tomados cuidados médicos imediatamente. 
Cuidados de conservação e uso: DURANTE O CONSUMO ESTE PRODUTO DEVE SER MANTIDO NO 
CARTUCHO DE CARTOLINA, CONSERVADO EM TEMPERATURA AMBIENTE (15 A 30ºC). PROTEGER DA LUZ 
E UMIDADE.
TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTIDO FORA DO ALCANCE DAS CRIANÇAS.
_________________________________________________________________________________________
INFORMAÇÕES TÉCNICAS AOS PROFISSIONAIS DE SAÚDE
Características farmacológicas: 
Propriedades Farmacodinâmicas: Sintomas da doença de Parkinson foram relacionados com a depleção de 
dopamina no corpo estriado do cérebro. A levodopa, o metabólico precursor da dopamina, alivia os sintomas da 
doença de Parkinson provavelmente por ser convertido em dopamina no cérebro. 

FORMA FARMACÊUTICA E APRESENTAÇÕES
Comprimido 25mg+250mg
Embalagens contendo 30 e 50 comprimidos.
_________________________________________________________________________________________

USO ADULTO
USO ORAL
_________________________________________________________________________________________
COMPOSIÇÃO
Cada comprimido contém:
carbidopa monoidratada (equivalente a 25mg de carbidopa)......................................................................26,991mg
levodopa.........................................................................................................................................................250mg
Excipiente q.s.p....................................................................................................................................1 comprimido
Excipientes: celulose microcristalina, álcool etílico, povidona, croscarmelose sódica, estearato de magnésio, 
dióxido de silício, manitol e corante azul indigotina.
_________________________________________________________________________________________
INFORMAÇÕES AO PACIENTE

®Ação do medicamento: Carbidol  é uma combinação de carbidopa, um inibidor da descarboxilase de aminoácido 
aromático, e levodopa, um precursor metabólico da dopamina, que melhora os sintomas da doença de Parkinson.

®
Indicações do medicamento: Carbidol  é indicado para o tratamento da doença e da síndrome de Parkinson e é 

®útil para aliviar muitos dos sintomas do parkinsonismo, particularmente a rigidez e a bradicinesia. Carbidol  é 
frequentemente útil no controle do tremor, da disfagia, da sialorreia e da instabilidade postural, associados com a 
doença e a síndrome de Parkinson.
Quando a resposta terapêutica à levodopa isoladamente for irregular e os sinais e sintomas da doença de 

®Parkinson não forem uniformemente controlados durante o dia, a substituição do tratamento por Carbidol  é em 
geral eficaz porque reduz as flutuações na resposta.

®Uma vez que certas reações adversas decorrentes do uso da levodopa isoladamente são reduzidas, Carbidol  
permite um alívio adequado dos sintomas da doença de Parkinson a um maior número de pacientes.

®Carbidol  também é indicado para os pacientes com doença e síndrome de Parkinson que estejam tomando 
preparações vitamínicas com cloridrato de piridoxina (Vitamina B ).6

Riscos do medicamento: 
®CONTRAINDICAÇÕES: CARBIDOL  É CONTRAINDICADO PARA PACIENTES COM HIPERSENSIBILIDADE A 

QUALQUER UM DOS SEUS COMPONENTES; COM ALGUMA SUSPEITA DE LESÃO NA PELE (MANCHAS) 
QUE NÃO FOI EXAMINADA PELO MÉDICO OU PACIENTES QUE APRESENTAM OU QUE ALGUMA VEZ JÁ 
APRESENTARAM CÂNCER DE PELE; EM TRATAMENTO DE DEPRESSÃO COM CERTOS MEDICAMENTOS 
INIBIDORES DA MONOAMINOXIDASE (MAO); COM GLAUCOMA DE ÂNGULO AGUDO. INFORME SEU 
MÉDICO SOBRE QUALQUER CONDIÇÃO MÉDICA QUE VOCÊ APRESENTA OU JÁ APRESENTOU, TAIS 
COMO ALERGIA; DEPRESSÃO OU DISTÚRBIO MENTAL; PROBLEMAS DE PULMÃO, RIM, FÍGADO, 
CORAÇÃO OU HORMONAIS; ÚLCERA PÉPTICA; CONVULSÕES OU GLAUCOMA. INFORME SEU MÉDICO 
SE FOI TRATADO PREVIAMENTE COM LEVODOPA. 

®ADVERTÊNCIAS E PRECAUÇÕES: AS RESPOSTAS INDIVIDUAIS PARA CARBIDOL  PODEM VARIAR. 
®CARBIDOL  PODE CAUSAR ALGUNS EFEITOS COLATERAIS QUE AFETAM A CAPACIDADE DO PACIENTE 

®PARA DIRIGIR OU OPERAR MÁQUINAS. CARBIDOL  PODE CAUSAR SONOLÊNCIA (EXCESSIVA) E 
EPISÓDIOS DE SONO SÚBITO; POR ISSO, O PACIENTE NÃO DEVE DIRIGIR VEÍCULOS OU OPERAR 
MÁQUINAS DURANTE O TRATAMENTO, POIS SUA HABILIDADE E ATENÇÃO PODEM SER PREJUDICADAS. 

®Interações medicamentosas: Embora Carbidol  geralmente possa ser usado com outros medicamentos, há 
exceções. Seu médico pode advertir contra o uso deste medicamento junto a outros que são utilizados para tratar 
depressão ou condições psiquiátricas, ferro ou suplementos de ferro, tuberculose, pressão alta, espasmos 
musculares ou convulsões. O seu médico possui uma lista mais completa dos medicamentos que não devem ser 

®administrados ao mesmo tempo em que você estiver tomando Carbidol . 
®Uso durante a Gravidez e Amamentação: Não se sabe como Carbidol  pode agir na gravidez, mas a levodopa, 

®um dos componentes de Carbidol , passa para o leite humano. Se você estiver grávida, quiser engravidar ou se 
pretende amamentar, comunique seu médico; ele a ajudará pesar os benefícios do medicamento contra os 
possíveis riscos.
Não deve ser utilizado durante a gravidez e a amamentação, exceto sob orientação médica. 
Informe a seu médico ou cirurgião-dentista se ocorrer gravidez ou iniciar amamentação durante o uso deste 
medicamento.
Este medicamento é contraindicado na faixa etária de 0 a 18 anos. 
Informe ao médico ou cirurgião-dentista o aparecimento de reações indesejáveis.
Informe ao seu médico ou cirurgião-dentista se você está fazendo uso de algum outro medicamento.
NÃO USE MEDICAMENTO SEM O CONHECIMENTO DO SEU MÉDICO. PODE SER PERIGOSO PARA  A SUA 
SAÚDE. 

 

®Carbidol
carbidopa
levodopa

Após a administração oral, a levodopa é rapidamente descarboxilada e convertida em dopamina nos tecidos 
extracerebrais e só uma pequena quantia de levodopa inalterada alcança o sistema nervoso central. Assim, são 
necessárias grandes doses de levodopa em intervalos frequentes para obter efeito terapêutico apropriado; por 
essa razão, muitas vezes esse efeito terapêutico é acompanhado por muitas reações adversas, algumas das quais 
são atribuíveis à dopamina que é formada no tecido extracerebral.
A carbidopa não cruza a barreira hematoencefálica e inibe a descarboxilação extracerebral da levodopa, tornando a 
levodopa mais disponível para transporte para o cérebro e conversão em dopamina.
Uma vez que a atividade inibidora da descarboxilase da carbidopa é limitada aos tecidos extracerebrais, a 
administração de carbidopa com levodopa torna a levodopa mais disponível para transporte para o cérebro. Em 
cachorros, a formação reduzida de dopamina nos tecidos extracerebrais, como o coração, proporciona proteção 
contra o desenvolvimento de arritmias cardíacas induzidas por dopamina. Estudos clínicos tendem a confirmar a 
hipótese de um efeito protetor semelhante em humanos, embora dados controlados sejam atualmente muito 
limitados para tirar conclusões definitivas.
Após a coadministração da carbidopa e levodopa no homem, os níveis plasmáticos de levodopa aumentaram 
acentuadamente em comparação com os níveis obtidos após a administração da mesma dosagem de levodopa 
isoladamente, enquanto os níveis plasmáticos da dopamina e do ácido homovanílico (dois principais metabólitos da 
levodopa) foram notadamente reduzidos.
O cloridrato de piridoxina (vitamina B ), em doses orais de 10mg a 25mg, tem revertido rapidamente os efeitos 6

antiparkinsonianos da levodopa; a carbidopa previne esta ação da piridoxina. Em um estudo em que os pacientes 
receberam 100mg a 500mg de piridoxina por dia enquanto eram tratados com a combinação de carbidopa e 
levodopa, não houve reversão do efeito terapêutico.  
Propriedades Farmacocinéticas: Início da ação com dosagens usuais: Foi observada resposta em um dia e, às 
vezes, depois de uma dose. Doses completamente eficazes normalmente são alcançadas em até sete dias. O 

®
componente carbidopa de Carbidol  não diminui as reações adversas em razão dos efeitos centrais da levodopa. 
Por permitir que mais levodopa alcance o cérebro, particularmente quando náusea e vômito não são um fator dose 
limitante, certas reações adversas do SNC (por exemplo discinesias) podem ocorrer em doses mais baixas e mais 

®
cedo durante a terapia com Carbidol  que com a levodopa.
Meia-vida: A meia-vida plasmática da levodopa é de aproximadamente 50 minutos. Quando a carbidopa e a 
levodopa são administradas juntas, a meia-vida da levodopa é aumentada para aproximadamente 1,5 hora.
Metabolismo da carbidopa: Após uma dose oral de carbidopa com marcador radioativo para indivíduos saudáveis e 
para pacientes com doença de Parkinson, os níveis plasmáticos máximos de radioatividade foram alcançados em 
duas a quatro horas nos indivíduos saudáveis e em uma hora e meia a cinco horas nos pacientes. Foram 
excretadas quantidades aproximadamente iguais do fármaco na urina e nas fezes por ambos os grupos. 
Comparações entre os metabólitos urinários encontrados em indivíduos saudáveis e pacientes indicaram que a 
medicação é metabolizada pelos dois grupos no mesmo grau. Excreção urinária do fármaco inalterado foi 
essencialmente completa em sete horas e representou 35% da radioatividade urinária total. Depois disso só 
metabólitos estavam presentes; não foram encontradas hidrazinas. 
Entre  os  metabólitos  excretados pelo homem estão o ácido    -metil-3-metoxi-4-hidroxifenilpropiônico e o ácido
-metil-3,4-diidroxifenilpropiônico, os quais responderam por aproximadamente 14% e 10%, respectivamente, dos 
metabólitos radioativos excretados. Foram encontrados dois metabólitos secundários, dos quais um foi identificado 
como 3,4 diidroxifenil acetona e o outro foi temporariamente identificado como N-metil-carbidopa. Cada um deles 
respondeu por menos de 5% dos metabólitos urinários. Também está presente na urina a carbidopa inalterada; não 
foram encontrados conjugados.
Metabolismo da Levodopa: A levodopa é absorvida rapidamente no trato gastrintestinal e extensivamente 
metabolizada. Embora possa formar mais de 30 metabólitos, a levodopa é convertida principalmente em dopamina, 
epinefrina e norepinefrina e, eventualmente, em ácido diidroxifenilacético, ácido homovanílico e ácido 
vanilmandélico. A 3-0-metildopa aparece no plasma e fluido cerebrespinhal, mas o significado dessa ocorrência 
não é conhecido.
Quando doses teste únicas da levodopa radioativa são administradas a pacientes com doença de Parkinson em 
jejum, os níveis plasmáticos de radioatividade alcançam um pico em meia a duas horas e permanecem 
mensuráveis por quatro a seis horas. No pico, aproximadamente 30% da radioatividade aparece como 
catecolaminas, 15% como dopamina e 10% como dopa. Compostos radioativos são excretados rapidamente na 
urina, enquanto um terço da dose aparece em duas horas. Oitenta a noventa porcento dos metabólitos urinários são 
ácidos fenilcarboxílicos, principalmente ácido homovanílico. Após 24 horas, um a dois porcento da radioatividade 
encontrada é dopamina e menos de um porcento é epinefrina, norepinefrina e levodopa inalterada.
Efeitos da carbidopa no metabolismo da levodopa: Em indivíduos saudáveis, a carbidopa aumentou os níveis 
plasmáticos da levodopa em quantidades estatisticamente significativas, conforme mensurado em relação ao 
placebo, o que foi demonstrado quando a carbidopa foi administrada antes da levodopa e quando as duas 
medicações foram administradas simultaneamente. Em um estudo, o pré-tratamento com a carbidopa aumentou 
cerca de cinco vezes os níveis plasmáticos de uma dose única da levodopa e estendeu a duração de concentrações 
plasmáticas mensuráveis da levodopa de quatro para oito horas. Quando as duas medicações foram administradas 
simultaneamente em outros estudos, foram obtidos resultados semelhantes. 
Em um estudo em que uma dose única de levodopa (administrada conforme orientação em bula) foi administrada a 
pacientes com doença de Parkinson que tinham sido tratados previamente com carbidopa, houve um aumento na 
meia-vida da radioatividade plasmática total derivada da levodopa de 3 horas para 15 horas. A proporção de 
radioatividade que permaneceu como levodopa não metabolizada foi aumentada em pelo menos três vezes pela 
carbidopa. A dopamina e o ácido homovanílico plasmático e urinário foram reduzidos pelo pré-tratamento com 
carbidopa.  
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DISTÚRBIOS MENTAIS. ACREDITA-SE QUE TAIS REAÇÕES SE DEVEM AO AUMENTO DA DOPAMINA NO 
®

CÉREBRO APÓS A ADMINISTRAÇÃO DA LEVODOPA E, ASSIM, O USO DE CARBIDOL  PODE CAUSAR 
RECIDIVA; POR ESSA RAZÃO, PODE SER NECESSÁRIA A REDUÇÃO DA POSOLOGIA. TODOS OS 
PACIENTES DEVEM SER OBSERVADOS CUIDADOSAMENTE QUANTO AO DESENVOLVIMENTO DE 
DEPRESSÃO E TENDÊNCIA SUICIDA E OS PACIENTES COM HISTÓRICO OU QUADROS ATUAIS DE 
PSICOSE DEVEM SER TRATADOS COM CAUTELA. DEVE-SE TER CAUTELA AO ADMINISTRAR 

®MEDICAÇÕES PSICOATIVAS E CARBIDOL  CONCOMITANTEMENTE.
®CARBIDOL  DEVE SER ADMINISTRADO COM CAUTELA A PACIENTES COM GRAVES AFECÇÕES 

CARDIOVASCULARES OU PULMONARES, ASMA BRÔNQUICA, DOENÇAS RENAIS, HEPÁTICAS OU 
ENDÓCRINAS OU COM HISTÓRICO DE ÚLCERA PÉPTICA (EM RAZÃO DA POSSIBILIDADE DE 
HEMORRAGIA DO TRATO GASTRINTESTINAL SUPERIOR) OU DE CONVULSÕES.

®
COMO OCORRE COM A LEVODOPA, CARBIDOL  DEVE SER ADMINISTRADO COM CAUTELA A PACIENTES 
COM HISTÓRICO DE INFARTO DO MIOCÁRDIO QUE APRESENTAREM ARRITMIA RESIDUAL ATRIAL, NODAL 
OU VENTRICULAR. NESSES PACIENTES, DEVE-SE MONITORIZAR A FUNÇÃO CARDÍACA COM CUIDADO 
ESPECIAL DURANTE O PERÍODO DE AJUSTE POSOLÓGICO INICIAL.
PACIENTES COM GLAUCOMA DE ÂNGULO ABERTO CRÔNICO PODEM SER TRATADOS 

®CAUTELOSAMENTE COM CARBIDOL , DESDE QUE A PRESSÃO INTRAOCULAR SEJA BEM CONTROLADA 
E O PACIENTE CUIDADOSAMENTE OBSERVADO QUANTO A ALTERAÇÕES DA PRESSÃO INTRAOCULAR 
DURANTE O TRATAMENTO.
FOI RELATADO UM COMPLEXO SINTOMÁTICO QUE LEMBRA A SÍNDROME NEUROLÉPTICA MALIGNA, 
INCLUINDO RIGIDEZ MUSCULAR, AUMENTO DA TEMPERATURA CORPORAL, ALTERAÇÕES MENTAIS E 
AUMENTO DA CREATINA-FOSFOQUINASE SÉRICA, O QUAL FOI RELACIONADO À RETIRADA ABRUPTA DE 
AGENTES ANTIPARKINSONIANOS; PORTANTO, OS PACIENTES DEVEM SER CUIDADOSAMENTE 

®OBSERVADOS QUANDO SE REDUZ ABRUPTAMENTE A POSOLOGIA DE CARBIDOL  OU QUANDO O 
MEDICAMENTO É DESCONTINUADO, ESPECIALMENTE SE OS PACIENTES FIZERAM USO DE 
NEUROLÉPTICOS.
A LEVODOPA TEM SIDO ASSOCIADA COM SONOLÊNCIA E EPISÓDIOS DE SONO SÚBITO. EPISÓDIOS DE 
SONO SÚBITO DURANTE ATIVIDADES DIÁRIAS, EM ALGUNS CASOS SEM CONSCIÊNCIA OU SINAIS DE 
ADVERTÊNCIA, TÊM SIDO RELATADOS MUITO RARAMENTE. OS PACIENTES DEVEM SER INFORMADOS 
DESSA OCORRÊNCIA E ACONSELHADOS A DIRIGIR OU OPERAR MÁQUINAS COM CUIDADO DURANTE O 
TRATAMENTO COM A LEVODOPA. PACIENTES QUE TÊM APRESENTADO SONOLÊNCIA E/OU EPISÓDIOS 
DE SONO SÚBITO TÊM QUE SE ABSTER DE DIRIGIR OU OPERAR MÁQUINAS.
COMO OCORRE COM A LEVODOPA, SÃO RECOMENDADAS AVALIAÇÕES PERIÓDICAS DAS FUNÇÕES 
HEPÁTICA, HEMATOPOIÉTICA, CARDIOVASCULAR E RENAL DURANTE A TERAPIA ESTENDIDA.

®SE FOR NECESSÁRIA  A  APLICAÇÃO DE ANESTESIA GERAL, CARBIDOL  PODE SER CONTINUADO ATÉ O 
MOMENTO EM QUE FOR PERMITIDO AO PACIENTE A INGESTÃO DE LÍQUIDOS E USO DE MEDICAÇÃO POR 
VIA ORAL. SE O TRATAMENTO FOR INTERROMPIDO TEMPORARIAMENTE, A DOSE DIÁRIA USUAL 
PODERÁ SER ADMINISTRADA TÃO LOGO O PACIENTE SEJA CAPAZ DE TOMAR MEDICAÇÃO ORAL.

® Uso durante a Gravidez e Amamentação: Embora os efeitos de Carbidol na gravidez sejam desconhecidos, a 
levodopa e as combinações de carbidopa e levodopa têm causado malformação visceral e de esqueleto em 

®coelhos; portanto, o uso de Carbidol  em mulheres que possam engravidar requer que os possíveis benefícios do 
medicamento sejam confrontados com os riscos potenciais em caso de gravidez. Não se sabe se a carbidopa é 
excretada no leite humano. Em um estudo que envolveu uma nutriz com doença de Parkinson, foi observada 
excreção de levodopa em leite humano. Como muitos medicamentos são excretados no leite humano e em razão 
do potencial para reações adversas graves em crianças, deve-se decidir entre descontinuar a amamentação ou o 

®uso de Carbidol , levando-se em consideração a importância do medicamento para a mãe.
®Uso em idosos, crianças e outros grupos de risco: A segurança e a eficácia de Carbidol  não foram 

estabelecidas em lactentes e crianças e o uso desse medicamento não é recomendado para pacientes com menos 
de 18 anos de idade.

®Interações medicamentosas: Deve-se ter cautela quando Carbidol  for administrado concomitantemente com os 
seguintes medicamentos:

®Agentes Anti-hipertensivos: Pode ocorrer hipotensão postural sintomática quando Carbidol  é administrado a 
®pacientes que fazem uso de algum hipertensivo; portanto, quando for iniciado o tratamento com Carbidol , pode ser 

necessário ajustar a posologia do anti-hipertensivo. Antidepressivos: Para pacientes que recebem inibidores da 
monoaminoxidase, veja contraindicações. Há raros relatos de reações adversas, incluindo hipertensão e 

®discinesia, decorrentes do uso concomitante de antidepressivos tricíclicos e Carbidol .
Ferro: Estudos demonstraram uma diminuição na biodisponibilidade de carbidopa e/ou levodopa quando este é 
ingerido com sulfato de ferro ou gliconato de ferro. Outros medicamentos: Antagonistas do receptor D  da 2

dopamina (por exemplo, fenotiazinas, butirofenonas e risperidona) e isoniazida podem reduzir os efeitos 
terapêuticos da levodopa. Observou-se que os efeitos benéficos da levodopa na doença de Parkinson foram 

®revertidos pela fenitoína e papaverina. Os pacientes que usam esses medicamentos com Carbidol  devem ser 
cuidadosamente observados quanto à perda da resposta terapêutica.
Terapia concomitante com selegilina e carbidopa-levodopa pode ser associada com hipotensão ortostática grave 
não atribuível a carbidopa-levodopa isoladamente. Uma vez que a levodopa compete com certos aminoácidos, sua 
absorção pode ser prejudicada em alguns pacientes submetidos a dietas hiperproteicas.
REAÇÕES ADVERSAS A MEDICAMENTOS: AS REAÇÕES ADVERSAS QUE FREQUENTEMENTE OCORREM 

®EM PACIENTES QUE TOMAM CARBIDOL  SÃO DECORRENTES DA ATIVIDADE NEUROFARMACOLÓGICA 
CENTRAL DA DOPAMINA E GERALMENTE PODEM SER DIMINUÍDAS PELA REDUÇÃO DA DOSE 

®Indicações: Carbidol  é indicado para o tratamento da doença e da síndrome de Parkinson e é útil para aliviar 
®

muitos dos sintomas do parkinsonismo, particularmente a rigidez e a bradicinesia. Carbidol  é frequentemente útil 
no controle do tremor, da disfagia, da sialorreia e da instabilidade postural, associados com a doença e a síndrome 
de Parkinson.
Quando a resposta terapêutica à levodopa isoladamente for irregular e os sinais e sintomas da doença de 

®
Parkinson não forem uniformemente controlados durante o dia, a substituição do tratamento por Carbidol  é em 
geral eficaz porque reduz as flutuações na resposta.

®
Uma vez que certas reações adversas decorrentes do uso da levodopa isoladamente são reduzidas, Carbidol  
permite um alívio adequado dos sintomas da doença de Parkinson a um maior número de pacientes.

®Carbidol  também é indicado para os pacientes com doença e síndrome de Parkinson que estejam tomando 
preparações vitamínicas com cloridrato de piridoxina (Vitamina B ).6

CONTRAINDICAÇÕES: NÃO SE DEVE USAR SIMULTANEAMENTE INIBIDORES NÃO SELETIVOS DA 
®MONOAMINOXIDASE (MAO) E CARBIDOL  E ESSES INIBIDORES DEVEM SER DESCONTINUADOS PELO 

® ®MENOS DUAS SEMANAS ANTES DE SE INICIAR O TRATAMENTO COM CARBIDOL . CARBIDOL  PODE SER 
ADMINISTRADO CONCOMITANTEMENTE COM A DOSE RECOMENDADA PELO FABRICANTE DE UM 
INIBIDOR DA MAO COM SELETIVIDADE PARA MAO TIPO B (POR EXEMPLO, CLORIDRATO DE SELEGILINA).

®CARBIDOL  É CONTRAINDICADO PARA PACIENTES COM HIPERSENSIBILIDADE CONHECIDA A 
QUALQUER COMPONENTE DESTE MEDICAMENTO E PACIENTES COM GLAUCOMA DE ÂNGULO 
ESTREITO.

®DADA A POSSIBILIDADE DA LEVODOPA ATIVAR UM MELANOMA MALIGNO, CARBIDOL  NÃO DEVE SER 
UTILIZADO POR PACIENTES COM LESÕES CUTÂNEAS SUSPEITAS E NÃO DIAGNOSTICADAS OU COM 
HISTÓRICO DE MELANOMA.

®Modo de usar e cuidados de conservação depois de aberto: Carbidol  deve ser administrado por via oral. 
DURANTE O CONSUMO ESTE PRODUTO DEVE SER MANTIDO NO CARTUCHO DE CARTOLINA, 
CONSERVADO EM TEMPERATURA AMBIENTE (15 A 30ºC). PROTEGER DA LUZ E UMIDADE.
Posologia: A dose diária ideal deve ser titulada segundo as necessidades de cada paciente. A posologia deve ser 
titulada de acordo com as necessidades individuais, o que pode exigir ajuste tanto das doses quanto da frequência 
da administração. Estudos mostram que dopa-descarboxilase periférica é saturada pela carbidopa com doses 
entre 70mg e 100mg diariamente. Pacientes que recebem uma quantidade de carbidopa menor que essa têm maior 
probabilidade de apresentar náusea e vômito.
Substâncias antiparkinsonianas convencionais (exceto levodopa isoladamente) podem ser continuadas enquanto 

®é iniciada a administração de Carbidol , embora a sua posologia possa ter que ser ajustada.
®A dose inicial é de meio comprimido de Carbidol  uma ou duas vezes ao dia. Essa posologia, porém, pode não 

prover a quantia ideal necessária de carbidopa para muitos pacientes e, por isso, se necessário, acrescente a esse 
esquema meio comprimido a cada dia, ou em dias alternados, até ser atingida a dose ideal. Tem sido observada 
resposta em um dia e, algumas vezes, depois de uma dose. Doses plenamente eficazes normalmente são 
alcançadas em até sete dias em comparação com a levodopa isoladamente, que pode exigir semanas a meses até 
que seja alcançada a dose ideal. 
Como transferir pacientes de um tratamento com levodopa: Por causa da ocorrência mais rápida das respostas 

®terapêuticas e das reações adversas com Carbidol  em relação à levodopa, os pacientes devem ser estreitamente 
observados durante o período de ajuste posológico. Especificamente, movimentos involuntários ocorrerão mais 

®rapidamente com Carbidol  do que com a levodopa, o que pode requerer redução posológica. Blefarospasmo pode 
ser um sinal precoce útil do excesso posológico em alguns pacientes.

®A administração de levodopa deve ser interrompida pelo menos 12 horas antes de ser iniciado o uso de Carbidol  e 
®24 horas antes para os preparados de liberação lenta de levodopa. A posologia diária de Carbidol  deve 

proporcionar cerca de 20% da posologia diária prévia de levodopa. A posologia inicial sugerida para a maior parte 
®dos pacientes que tomam mais de 1.500mg de levodopa é de um comprimido de Carbidol  três ou quatro vezes ao 

dia.
Manutenção: A terapia deve ser individualizada e ajustada de acordo com a resposta terapêutica desejada. Devem 
ser fornecidos pelo menos de 70mg a 100mg de carbidopa ao dia para obter uma inibição ótima da descarboxilação 

®extracerebral da levodopa. Se necessário, a posologia de Carbidol  pode ser elevada em meio a um comprimido a 
cada dia, ou em dias alternados, até o máximo de oito comprimidos por dia. É limitada a experiência com doses 
diárias de carbidopa maiores do que 200mg.

®Dose máxima recomendada: Oito comprimidos de Carbidol  ao dia (200mg de carbidopa a 2g de levodopa), o que 
equivale a cerca de 3mg/kg de carbidopa e 30mg/kg de levodopa quando essa dose é administrada a um paciente 
com 70kg.

® ADVERTÊNCIAS: CARBIDOL NÃO É RECOMENDADO PARA O TRATAMENTO DE REAÇÕES 
EXTRAPIRAMIDAIS INDUZIDAS POR FÁRMACO.

®CARBIDOL  PODE SER ADMINISTRADO A PACIENTES QUE JÁ ESTEJAM RECEBENDO LEVODOPA 
ISOLADAMENTE, ENTRETANTO O TRATAMENTO COM LEVODOPA ISOLADAMENTE DEVE SER 

®DESCONTINUADO PELO MENOS 12 HORAS ANTES DE SE INICIAR CARBIDOL . A SUBSTITUIÇÃO POR 
®CARBIDOL  DEVE SER FEITA EM POSOLOGIA QUE PROPICIE APROXIMADAMENTE 20% DA POSOLOGIA 

PRÉVIA DE LEVODOPA.
DISCINESIAS PODEM OCORRER EM PACIENTES TRATADOS PREVIAMENTE COM LEVODOPA 
ISOLADAMENTE PORQUE A CARBIDOPA PERMITE QUE MAIS LEVODOPA ATINJA O CÉREBRO E ASSIM 
MAIS DOPAMINA SEJA FORMADA. A OCORRÊNCIA DE DISCINESIAS PODE REQUERER REDUÇÃO DA 
DOSAGEM.

®ASSIM COMO A LEVODOPA, CARBIDOL  PODE PROVOCAR MOVIMENTOS INVOLUNTÁRIOS E 

ADMINISTRADA. AS REAÇÕES ADVERSAS MAIS COMUNS SÃO AS DISCINESIAS, INCLUINDO OS 
MOVIMENTOS COREIFORMES, DISTÔNICOS E OUTROS MOVIMENTOS INVOLUNTÁRIOS E NÁUSEA. 
ESPASMOS MUSCULARES E BLEFAROSPASMO PODEM SER TOMADOS COMO SINAIS DE ALERTA PARA 
SE CONSIDERAR A REDUÇÃO POSOLÓGICA. 
OUTRAS REAÇÕES ADVERSAS RELATADAS EM ESTUDOS CLÍNICOS E EXPERIÊNCIA PÓS-
COMERCIALIZAÇÃO INCLUEM: CORPO COMO UM TODO: SÍNCOPE, DOR TORÁCICA E ANOREXIA. 
CARDIOVASCULAR: IRREGULARIDADES CARDÍACAS E/OU PALPITAÇÕES E REAÇÕES ORTOSTÁTICAS 
(INCLUINDO EPISÓDIOS DE HIPOTENSÃO, HIPERTENSÃO E FLEBITE). GASTRINTESTINAL: VÔMITO, 
SANGRAMENTO GASTRINTESTINAL, DESENVOLVIMENTO DE ÚLCERA DUODENAL, DIARREIA E SALIVA 
ESCURA. HEMATOLÓGICA: LEUCOPENIA, ANEMIA HEMOLÍTICA E NÃO HEMOLÍTICA, TROMBOCITOPENIA 
E AGRANULOCITOSE. HIPERSENSIBILIDADE: ANGIOEDEMA, URTICÁRIA, PRURIDO E PÚRPURA DE 
HENOCH-SCHÖNLEIN. SISTEMA NERVOSO/PSIQUIÁTRICO: SÍNDROME NEUROLÉPTICA MALIGNA, 
EPISÓDIOS BRADICINÉTICOS (FENÔMENO “ON-OFF”), VERTIGEM, SONOLÊNCIA (INCLUINDO MUITO 
RARAMENTE SONOLÊNCIA EXCESSIVA DURANTE O DIA E EPISÓDIOS DE SONO SÚBITO), PARESTESIA, 
EPISÓDIOS PSICÓTICOS (INCLUINDO DESILUSÕES, ALUCINAÇÕES E IDEAÇÃO PARANOIDE), 
DEPRESSÃO COM OU SEM DESENVOLVIMENTO DE TENDÊNCIAS SUICIDAS, DEMÊNCIA, SONHOS 
ANORMAIS, AGITAÇÃO, CONFUSÃO E AUMENTO DE LIBIDO. CONVULSÕES OCORRERAM RARAMENTE E 

®
NÃO FOI ESTABELECIDA UMA RELAÇÃO CAUSAL COM CARBIDOL . RESPIRATÓRIO: DISPNEIA. PELE: 
ALOPECIA, ERUPÇÃO CUTÂNEA E SUOR ESCURO. UROGENITAL: URINA ESCURA.
OUTRAS REAÇÕES ADVERSAS QUE FORAM RELATADAS COM O USO DE LEVODOPA OU COMBINAÇÕES 
DE LEVODOPA/CARBIDOPA E QUE PODEM CARACTERIZAR REAÇÕES ADVERSAS POTENCIAIS COM 

®CARBIDOL  ESTÃO LISTADAS ABAIXO: GASTRINTESTINAL: DISPEPSIA, BOCA SECA, GOSTO AMARGO, 
SIALORREIA, DISFAGIA, BRUXISMO, SOLUÇOS, DOR E DESCONFORTO ABDOMINAL, CONSTIPAÇÃO, 
FLATULÊNCIA E SENSAÇÃO DE QUEIMAÇÃO NA LÍNGUA. METABÓLICO: GANHO OU PERDA DE PESO E 
EDEMA. SISTEMA NERVOSO/PSIQUIÁTRICO: ASTENIA, ACUIDADE MENTAL DIMINUÍDA, 
DESORIENTAÇÃO, ATAXIA, TORPOR, AUMENTO DO TREMOR DAS MÃOS, CONTRAÇÕES MUSCULARES, 
TRISMO, ATIVAÇÃO DA SÍNDROME DE HORNER LATENTE, INSÔNIA, ANSIEDADE, EUFORIA, DESMAIOS E 
MARCHA ANORMAL. PELE: RUBOR FACIAL E SUDORESE AUMENTADA. VISÃO: DIPLOPIA, TURVAÇÃO 
VISUAL, MIDRÍASE E CRISES OCULOGÍRICAS. UROGENITAL: RETENÇÃO URINÁRIA, INCONTINÊNCIA 
URINÁRIA E PRIAPISMO. VÁRIOS: FRAQUEZA, DESMAIOS, FADIGA, CEFALEIA, ROUQUIDÃO, MAL-ESTAR, 
FOGACHOS, SENSAÇÃO DE ESTIMULAÇÃO, PADRÕES RESPIRATÓRIOS BIZARROS E MELANOMA 
MALIGNO.  
ALTERAÇÕES EM EXAMES LABORATORIAIS: TÊM OCORRIDO ANORMALIDADES EM VÁRIOS TESTES DE 
LABORATÓRIO COM PREPARAÇÕES DE CARBIDOPA-LEVODOPA E QUE PODERIAM OCORRER COM 

®CARBIDOL , INCLUINDO ELEVAÇÕES DAS ANÁLISES DA FUNÇÃO HEPÁTICA, TAIS COMO FOSFATASE 
ALCALINA, TGO (AST), TGP (ALT), DESIDROGENASE LÁTICA, BILIRRUBINA, NITROGÊNIO UREICO 
SANGUÍNEO, CREATININA, ÁCIDO ÚRICO E TESTE DE COOMBS POSITIVO. TÊM SIDO RELATADOS 
DIMINUIÇÃO DA HEMOGLOBINA E DO HEMATÓCRITO E AUMENTO DA GLICOSE SÉRICA E DO NÚMERO DE 
LEUCÓCITOS, ALÉM DE BACTÉRIAS E SANGUE NA URINA. PREPARAÇÕES DE CARBIDOPA-LEVODOPA 
PODEM CAUSAR UMA REAÇÃO FALSO/POSITIVA PARA CORPOS CETÔNICOS URINÁRIOS QUANDO É 
USADO PAPEL INDICADOR PARA DETERMINAÇÃO DE CETONÚRIA; ESTA REAÇÃO NÃO SERÁ ALTERADA 
PELA EBULIÇÃO DA AMOSTRA URINÁRIA. TESTES FALSO/NEGATIVOS PODEM RESULTAR DO USO DE 
MÉTODOS DE GLICOSE-OXIDASE PARA TESTAR A GLICOSÚRIA. 

®Superdose: O manejo da superdosagem aguda com Carbidol  é basicamente igual ao adotado com a levodopa; 
®porém a piridoxina não exerce efeito na reversão das ações de Carbidol . Deve-se instituir monitorização 

eletrocardiográfica e observação cuidadosa do paciente quanto ao desenvolvimento de possíveis arritmias; se 
necessário, devem ser administrados medicamentos antiarrítmicos apropriados. Deve-se considerar a 

®possibilidade do paciente ter tomado outras medicações além de Carbidol . Até o momento, não foi relatada 
experiência com diálise; portanto, seu valor na superdosagem é desconhecido.
Armazenagem: DURANTE O CONSUMO ESTE PRODUTO DEVE SER MANTIDO NO CARTUCHO DE 
CARTOLINA, CONSERVADO EM TEMPERATURA AMBIENTE (15 A 30ºC). PROTEGER DA LUZ E UMIDADE.
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