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APRESENTACAO

A saude relacionada aos periodos que se refere a crianca e adolescéncia reflete
a percepcao de varios autores que pesquisam a problematica relacionada as fases
iniciais do desenvolvimento do ser humano.

Portanto, a organizacéo deste livro é resultado dos estudos desenvolvidos por
diversos autores e que tem como finalidade sensibilizar profissionais e gestores para
a assimilacéo pautada na educacao em saude, para a busca da melhoria do cuidado
ofertado as criancas e adolescentes.

O livro “Saude da Crianca e do Adolescente: Instrumentos Norteadores e de
Acompanhamento” apresenta um compilado de 19 artigos distribuidos em tematicas
que abordam desde a assisténcia maternidade até a fase da adolescéncia, com um
olhar diversificado e multiprofissional de pesquisadores de varias Instituicbes, que
buscam a melhoria da qualidade de vida e do processo inicial da vida.

Esta coletdnea tem seu potencial demonstrado através do objetivo de impulsionar
a pesquisa e construcao de saberes interdisciplinares voltados as diversas areas que
se interligam, buscando a consolidacao do olhar na saude da crianca e do adolescente.

Convido-os, portanto a adentrar nesse mundo que traz uma contribuicéo relevante
e com a importéncia de organizar os servicos de saude em busca da melhoria e da
qualidade da assisténcia ofertada a populacéo envolvida.

Marilande Carvalho de Andrade Silva
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RESUMO: De acordo com o pensamento
Winnicottiano, uma intrusdo violenta no
ambiente da crianga pode provocar uma
ruptura no desenvolvimento emocional inato
do individuo, provocando uma dificuldade
em diferenciar a realidade interna e externa.
Tal teoria pode elucidar as psicoses infantis,
em especial a esquizofrenia infantil, a qual é




uma psicopatia rara (1:10.000 criancas) e grave que acomete criangas pré-puberes,
sendo caracterizada por quadros de alucinacdes e delirios, sintomas positivos da
esquizofrenia, e por quadros de sintomas negativos, expressos pelo afastamento do
contato social, embotamento afetivo, falta de iniciativa, recusa alimentar e atraso/perda
de habilidades motoras. Por conta da baixa prevaléncia e de seus sintomas clinicos se
assemelharem aos dos quadros dos transtornos de déficit de atencdo e do espectro
autista, ha uma grande dificuldade diagnoéstica e, por conseguinte, de realizacédo de
um tratamento eficaz, o que torna este caso raro e relevante, justificando o relato.
Paciente masculino, 10 anos, natural e residente em Sao Luis — MA, inicialmente foi
diagnosticado com transtorno do espectro autista e transtorno do déficit de atengéo
com hiperatividade (TDAH), porém, aos oito anos de idade houve um novo diagnostico:
esquizofrenia. Procurou atendimento no Ambulatorio de Medicina Ceuma relatando
tentativas de agresséao, sono perturbado e alucina¢des auditivas, momento em se iniciou
o tratamento medicamentoso com uso de risperidona e clonazepam e encaminhamento
a psicologia. Apés, compareceu a outras consultas regularmente, apresentando boa
evolucéo e atualmente continua em mesmo esquema medicamentoso, com excegao
do clonazepam. Essa doenca acomete de forma mais precoce meninos, sendo
nestes evidentes sintomas de deterioracdo cognitiva mais expressivos que quando
comparados com a sintomatologia nas meninas. Portanto, percebe-se que a questéao
da esquizofrenia, mesmo tendo baixa prevaléncia, merece atencéo, tendo em vista os
seus sintomas graves, repercussoes clinicas e influéncia irreversivel no emocional da
crianca, sendo ideal um tratamento eficaz para um melhor prognostico.
PALAVRAS-CHAVE: Esquizofrenia infantil, Psicoses infantis, Esquizofrenia.

CHILDHOOD SCHIZOPHRENIA: A CASE REPORT IN MARANHAO

ABSTRACT: According to Winnicottian’s thought, a violent intrusion into the child’s
environment can cause a rupture in the individual’s innate emotional development,
causing a difficulty in differentiating internal and external reality. This theory can
elucidate childhood psychoses, especially childhood schizophrenia, which is a rare
and severe psychopathy (1:10,000 children) that affects prepubere children, being
characterized by hallucinations and delusions, “positive symptoms” of schizophrenia,
and by negative symptoms, expressed by the removal of social contact, affective
dullness, lack of initiative, food refusal and delay loss of motor skills. Due to the low
prevalence and its clinical symptoms are similar to those of attention deficit disorders
and autistic spectrum, there is a great diagnostic difficulty and, therefore, of performing
effective treatment, which makes this rare and relevant case, justifying the report. A
10-year-old male patient, natural and resident in Sao Luis — MA, was initially diagnosed
with autism spectrum disorder and attention deficit hyperactivity disorder (ADHD), but
at the age of eight there was a new diagnosis: Schizophrenia. He sought care at the
Ceuma Medicine Outpatient Clinic reporting attempts at aggression, disturbed sleep and
auditory hallucinations, when drug treatment began using risperidone and clonazepam
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and referral to psychology. After, he attended other consultations regularly, presenting
good evolution and currently continues in the same drug regimen, with the exception
of clonazepam. This disease affects boys earlier, and in these evident symptoms of
cognitive deterioration more expressive than when compared with symptomatology
in girls. Therefore, it is perceived that the issue of schizophrenia, even having low
prevalence, deserves attention, in view of its serious symptoms, clinical repercussions
and irreversible influence on the child’s emotional, and an effective treatment for a
better prognosis.

KEYWORDS: Childood schizophrenia, Childhood psychoses, Schizophrenia.

11 INTRODUCAO

A esquizofrenia de inicio na infancia (EIl) € uma forma rara (estima-se que
ocorra em menos de 1:10.000 criangas) e grave de esquizofrenia, caracterizada pelo
surgimento de sintomas psicéticos antes dos 13 anos de idade. Nesse transtorno crénico
ha uma perda do contato com a realidade objetiva, através de eventos constantes de
alucinacoes, delirios, paranoias e desorganizagcao da linguagem de grau mais grave
que a esquizofrenia de adolescentes e adultos, causando expressivos prejuizos nas
relacdes sociais (ASSUMPCAO JUNIOR;KUCZYNSKI, 2018).

Todos os sintomas expressos na esquizofrenia de fase adulta podem manifestar-
se na infancia de forma gradual. As caracteristicas mais evidentes na esquizofrenia
de origem na infancia sao afetos inapropriados, mau desempenho escolar, embora
ndo haja prejuizo na inteligéncia, alucinagdes auditivas e visuais, delirios com
caracteristicas grandiosas ou religiosas, pensamentos ilégicos e pobreza verbal
(DALGALARRONDO, 2019). Vale ressaltar que a El na infancia se desenvolve apds
um periodo de desenvolvimento normal, havendo prejuizos sociais e crengas atipicas
que podem se confundir com déficits sociais encontrados no transtorno de espectro
autista (ASSUMPCAO JUNIOR;KUCZYNSKI, 2018).

A dificuldade nos relacionamentos sociais, historia inicial de atraso na aquisicao
da linguagem e desvios atuais na comunicagao ocorrem tanto na Ell como no
autismo. Porém, as alucinagoes, os delirios e a disfuncao formal do pensamento séo
manifestacdes basicas da esquizofrenia e ndo séo esperadas nos transtornos globais
do desenvolvimento. Estes ultimos costumam ser diagnosticados em torno dos 3
anos, mas a esquizofrenia infantil raramente pode ser diagnosticada antes dos 5 anos
(SADOCK;SADOCK;RUIZ, 2016).

A convivéncia com o individuo portador de doenca mental provoca uma grande
sobrecarga familiar. Assim, o tratamento da esquizofrenia infantil &€ de suma importancia
para minimizar os impactos sofridos pelos individuos portadores e sua familia. Logo,
uma abordagem multimodal, incluindo educacgéo da familia, treinamento em habilidades
social/educacao e intervencdes na familia durante o curso sao essenciais para elevar
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ao maximo o nivel de apoio fornecido ao paciente (OLIVEIRA, 2001)(OLIVEIRA, 2001).

O local apropriado de escolarizagcdo para a crianga também é importante, por
causa dos déficits de habilidades sociais, dos déficits de atencado e de dificuldades
escolares que por vezes acompanham a esquizofrenia nesta faixa etaria. Vale
destacar que a esquizofrenia ndo tem cura, ainda que alucinacdes e delirios possam
ser controlados com medicamentos antipsicoticos.

O desenvolvimento desta pesquisa se justifica pela necessidade de avaliar o
perfil clinico de pacientes acometidos por esquizofrenia infantil para a ado¢ao de uma
melhor conduta médica, tendo em vista a insténcia escolar, psicologica e familiar.

2| RELATO

Paciente masculino, 10 anos, nascido no dia 06/10/2008, natural e residente em
Sao Luis — MA. Inicialmente foi diagnosticado com transtorno do espectro autista e
transtorno do déficit de atencéao com hiperatividade (TDAH), porém, aos oito anos de
idade houve um novo diagnéstico: esquizofrenia. Procurou atendimento no Ambulatério
de Medicina Ceuma, no dia 10/10/2018. Paciente compareceu acompanhado do
padrasto, o qual referiu que a crianga “escutava vozes e via coisas”. Ocorreram
tentativas de agressédo com colegas na escola, tentou agredir a mée com facas e
possuia sono perturbado por vozes. Padrasto refere que os episodios iniciaram no
ano de 2018, e que houve procura da psicéloga, a qual 0 encaminhou ao psiquiatra.
Na conduta e orientacao foram prescritos Risperidona 1mg, 1 comprimido pela manha,
Risperidona 2mg, 1 comprimido a noite e Rivotril 2,5mg/ml, 3 gotas a noite.

O paciente compareceu ao retorno da consulta no dia 22/11/2018, acompanhado
do responsavel. Na anamnese e no exame fisico apresentou-se vigil, com atengéo
voluntaria, melhora na sensopercepcdo e com auséncia de alucinagdes, além de
inteligéncia preservada, afeto congruente com humor, pensamento organizado, juizo
e critica preservados, orientado auto e halopsicamente e linguagem preservada. A
conduta foi mantida com Risperidona (Rispalum) 1mg, 1 comprimido pela manha e
Risperidona (Rispalum) 2mg, 1 comprimido a noite.

Em consulta subsequente, no dia 23/01/2019, paciente compareceu
acompanhado da mé&e e do padrasto. Na anamnese e no exame fisico mostrou-
se consciente, vigil, normotenaz, sensopercepcdo e inteligéncia preservadas,
sem alteracdo de memodria, afeto compativel com humor, juizo critico preservado.
Apresentava-se com linguagem preservada, e orientado halo e autopsiquicamente.
Mae refere que o paciente reduziu a agressividade e relata eficacia do medicamento.
Narra que paciente ndo ouve mais vozes e que 0 sono esta preservado. Impressao
diagnostica: F20.0 Esquizofrenia Parandide. A conduta foi preservada: Risperidona
1mg, 1 comprimido pela manha, Risperidona 2mg, 1 comprimido a noite.

Em consulta posterior, no dia 11/04/2019, paciente comparece acompanhado
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da mae. Na anamnese e no exame fisico apresenta-se consciente, vigil, normotenaz,
com sensopercepcao e inteligéncia preservadas, sem alteracdo na memoria, afeto
compativel com humor e juizo critico preservado. Orientado halo e autopsiquicamente
e linguagem preservada. Mae revela piora da agressividade e ameaca a colega com
faca. Ela nega episodios de alucinagdes auditivas e visuais. Orientagdo e conduta
adotadas foram mantidas: prescricdo de Zargus 2mg, 1 comprimido pela manha e 1
comprimido a noite.

Ao retornar para consulta, no dia 08/05/2019, paciente apresenta-se consciente,
vigil, normotenaz, sensopercepcdao preservada, inteligéncia preservada. Sem
alteracdo na memoéria, humor eutimico, juizo critico preservado. Orientado halo
e autopsiquicamente, linguagem preservada. Paciente retorna com melhora da
irritabilidade e agressividade. Sem queixas no momento. Impressao diagnéstica:
F20.0 Esquizofrenia. A conduta foi mantida: Zargus 2mg, 1 comprimido pela manha e
1 comprimido a noite.

31 DISCUSSAO

A esquizofrenia de inicio na infancia (Ell) é uma forma muito rara da doenca
agora reconhecida como um transtorno progressivo do neurodesenvolvimento. Sua
frequéncia, atualmente, é relatada como menos de 1 caso em cerca de 10 mil criangas.
(KAPLAN; SADOCK, 2017).

O inicio da doenca na infancia € definido pelo surgimento dos sintomas psicoticos
antes dos 12 anos, possivelmente representando um subgrupo de pacientes com
etiologia hereditéaria, e evidéncias de anormalidades generalizadas das estruturas
cerebrais, incluindo o cértex cerebral, a matéria branca, o hipocampo € o cerebelo
(KAPLAN; SADOCK, 2017).

No caso relatado, o paciente foi diagnosticado inicialmente com transtorno do
espectro autista e transtorno do déficit de atencao com hiperatividade (TDAH), porém,
aos oitos anos de idade, em nova consulta devido a piora dos sintomas, com inclusao
de delirios e alucinac¢des, houve a troca do diagnostico por esquizofrenia. Conflitos
diagnosticos em razédo dos transtornos de neurodesenvolvimento ocorrem porque 0
estudo de criangcas com esquizofrenia foi negligenciado por bastante tempo, pela sua
dificuldade nosologica de descri¢do, pela raridade do transtorno na populagéo, e em
parte pelas controvérsias que vem apresentando ha anos. No DSM-1V, assim como
na CID-10, ndo existe uma categoria “esquizofrenia infantil”, assim, quando o quadro
clinico ocorre nessa idade, o paciente é diagnosticado de acordo com os critérios de
esquizofrenia dessa classificacdo. (SADOCK; SADOCK; RUIZ, 2016).

Criancas diagnosticadas com EIl tém taxas mais altas de anormalidades pré-
mérbidas do desenvolvimento que parecem ser marcadores nao especificos de
prejuizos precoces graves do neurodesenvolvimento. Estudos de imagens recentes
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forneceram dados que sugerem que criangas com Ell apresentam redug¢éo do volume
do giro cingulado anterior (GCA) com a idade, ao contrario dos controles, e auséncia
da assimetria normal diminuida do volume da esquerda para a direita do GCA. Postula-
se que essas diferencas estruturais estao relacionadas a um neurodesenvolvimento
anormal que influencia a regulacao da atencao e das emocgdes, que é caracteristica de
alguns prejuizos cognitivos da psicose. (ASSUMPCAO JUNIOR; KUCZYNSKI, 2018).

Os meninos parecemter leve preponderancia entre as criangas com esquizofrenia,
com uma razéo estimada de 1,67 meninos para cada menina. Eles por vezes tornam-se
sintomaticos em idade mais precoce do que as meninas (ASSOCIATION, 2014), como
pode ser observado no paciente do caso relatado, o qual apresentou anormalidades
nos cinco dominios: delirios, alucinagdes, pensamento desorganizado, comportamento
motor desorganizado e sintomas negativos. Estima-se que de 0,1 a 1% se apresentam
antes dos 10 anos, com 4% antes dos 15 anos. Os sintomas psicéticos em geral
surgem de forma gradual, e os critérios diagnésticos séo satisfeitos com o passar
do tempo. Por vezes, o inicio da esquizofrenia € subito e ocorre em criangas com
bom desempenho anterior. A doenca também pode ser diagnosticada em uma crianca
que apresentava dificuldades crénicas e que passa a apresentar uma exacerbacao
significativa. (ASSUMPCAO JUNIOR; KUCZYNSKI, 2018).

Antes do aparecimento de sintomas mais caracteristicos da doenca, como as
alucinacoes e delirios, transtornos de pensamento e fala, perturbacéo das emocgdes e do
afeto, déficits cognitivos, surgem sintomas prodrémicos pouco especificos, incluindo a
perdade energia, iniciativa e interesses, humor depressivo, isolamento, comportamento
inadequado, negligéncia com a aparéncia pessoal e higiene (SILVA, 2006). No relato
em questéao, familiares e amigos em geral perceberam mudancgas no comportamento
do paciente, nas suas atividades pessoais, contato social e desempenho executivo.
N&o ha dados claros disponiveis relativos a doenga na infancia, mas o grau de apoio,
em oposicao a respostas criticas e excessivamente envolvidas da familia, influencia o
prognostico. (ASSUMPCAO JUNIOR; KUCZYNSKI, 2018).

O tratamento medicamentoso continuo € de fundamental importancia no controle
sintomatoldgico da doenca. No paciente do caso relatado, a conduta terapéutica mais
eficaz foi com Risperidona 1mg, 1 comprimido pela manha e Risperidona 2mg, 1
comprimido a noite. A falta de adeséo ao tratamento esta associada a exacerbacao
de sintomas, pior prognostico, reinternagao, altos custos e ajustes desnecessarios na
prescricéo. Esse é um problema persistente e relevante, complexo e multifatorial, pois
caracteristicas do contexto cultural e crencas do individuo influenciam de diretamente
em sua realizacdo. Sendo, dessa forma, necessaria uma abordagem antecipada,
cuidadosa e singular com cada paciente, pois a participacdo e empenho dele sao
essenciais no processo do tratamento (MIASSO et al., 2015).

Intervencbes precoces durante o prodromo da esquizofrenia com antipsicéticos
atipicos e apoio psicossocial podem melhorar os sintomas ou prevenir a progressao
para a esquizofrenia completa em adolescentes e jovens adultos. Os antipsicoticos
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atipicos — antagonistas da serotonina-dopamina — s&o o tratamento atual de
primeira linha para criangas e adolescentes com esquizofrenia, tendo substituido os
antagonistas do receptor da dopamina por causa de seus perfis mais favoraveis de
efeitos colaterais. Estes agentes, incluindo a risperidona, a olanzapina e a clozapina,
diferem dos antipsicéticos convencionais por agirem como antagonistas do receptor de
serotonina com alguma atividade sobre a dopamina (D2), mas sem a predominancia
do antagonismo sobre os receptores D2. Acredita-se que sejam mais eficientes na
reducéo de sintomas positivos e negativos da esquizofrenia e tenham menos risco
de produzir efeitos adversos extrapiramidais. (ASSUMPCAO JUNIOR; KUCZYNSKI,
2018).

41 CONCLUSAO

A esquizofrenia de inicio na infancia (Ell) € uma doencga rara que, por conta
da dificuldade de preenchimento dos critérios diagndsticos devido a associagao dos
sintomas clinicos dessa condi¢ao psiquiatrica com o quadro dos transtornos de déficit
de atencao e do espectro autista, e da baixa prevaléncia dessa condi¢cao de inicio
precoce, torna negligente o estudo dessa patologia em criangas, suscitando maior
dificuldade diagndéstica e equivoca nos métodos de tratamento.

Ademais, vale salientar que a terapia envolve nao apenas a medicagao, mas
também abordagens individuais, familiares e educacionais, pois € por meio dessa
interdisciplinaridade que se pode observar a eficiéncia da terapéutica, bem como a
possibilidade de atencédo integrada, e a reinsercao social do paciente. Essa abordagem
visa, assim, contribuir para a melhoria da qualidade de vida e dos processos psiquicos
do individuo, contemplando os seus diferentes a&mbitos de vida.

Diante disso, torna-se notéria a necessidade de maior divulgacéo cientifica sobre
casos clinicos de Ell, destacando a diferenca em relacdo em relacao aos antecedentes,
as possiveis causas, sintomatologias e tratamentos utilizados em cada caso, pois
guanto mais precoce e preciso o diagnostico, melhor sera o tratamento realizado e,
por conseguinte, o prognostico do paciente.
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