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APRESENTACAO

A ciéncia é definida como todo conhecimento que é sistematico, que se baseia
em um método organizado, e que pode ser conquistado por meio de pesquisas. E por
intermédio da ciéncia que podemos analisar o mundo ao redor e ver além. As ciéncias
médicas de forma geral, perpassam um periodo em que o conhecimentos tradicional
aliado as novas possibilidades tecnoldgicas, possibilitam a difusdo de novos conceitos,
e isso em certo sentido embasa a importancia da titulo dessa obra, haja vista que sao
as diversas pesquisas e inovagbes produzidas nas universidades, hospitais e centros da
saude permitem-nos progredir sistematicamente em nossos conhecimentos.

Salientamos que o aumento das pesquisas e consequentemente a disponibilizacdo
destes dados favorecem o aumento do conhecimento e ao mesmo tempo evidenciam a
importancia de uma comunicagédo solida com dados relevantes na area médica, assim
destacamos a importancia desta obra e da atividade proposta pela Atena Editora.

Deste modo, os dois volumes desta nova obra literaria tém como objetivo oferecer
ao leitor material de qualidade fundamentado na premissa que compde o titulo da obra, isto
€, 0s mecanismos cientificos que impulsionam a propagagéo do conhecimento.

Finalmente destacamos que a disponibilizacdo destes dados através de uma
literatura, rigorosamente avaliada, fundamenta a importancia de uma comunicagéo sélida e
relevante na area da saude, proporcionando ao leitor dados e conceitos de maneira concisa
e didatica.

Desejo a todos uma proveitosa leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Objetivos: Descrever a importancia
da identificacdo de sinais e sintomas que
condizem com o transtorno afetivo bipolar,
além de descrever a importancia para formagéo
académica do contato com comorbidades
psiquiatricas de complexos diagnésticos para
que os profissionais sejam capazes de promover
a atencao integral a satde e como um profissional
na area da saude (médico) se comporta diante
dos desafios de um diagnéstico psiquiétrico.
Metodos: Trata-se de um relato de experiéncia
a partir de atividades realizadas por discentes
do curso de medicina durante atendimentos
psiquiatricos na atencdo primaria a saide de
um municipio do interior Paulista. Relato de
experiéncia: Caso clinico de uma paciente
diagnosticada com transtorno afetivo bipolar,
episédio atual depressivo leve ou moderado
(CID 10 - F 31.3), em acompanhamento na UBS
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Santa Clara. Mulher de 34 anos, apresentava um
quadro de embotamento afetivo. Conclusao:
Tal relato mostra a dificuldade dos alunos de
medicina apresentam em entrevistar pacientes
com transtornos mentais e chegar ao diagnostico
apenas com as informagdes colhidas.
PALAVRAS-CHAVE: Transtorno bipolar,
embotamento afetivo, alucinagdes, delirios, UBS
Santa Clara e tratamento.

ABSTRACT: Objectives: To describe the
importance of identifying signs and symptoms that
are consistent with bipolar affective disorder, in
addition to describing the importance for academic
training of contact with psychiatric comorbidities of
complex diagnoses so that professionals are able
to promote comprehensive health care and how
a health professional (physician) behaves in the
face of the challenges of a psychiatric diagnosis.
Methods: This is an experience report based on
activities carried out by medical students during
psychiatric consultations in primary health care
in a city in the interior of Sdo Paulo. Experience
report: Clinical case of a patient diagnosed with
bipolar affective disorder, current episode of mild
or moderate depression (ICD 10 - F 31.3), being
followed up at UBS Santa Clara. A 34-year-old
woman presented a picture of affective blunting.
Conclusion: This report shows the difficulty of
medical students in interviewing patients with
mental disorders and reaching the diagnosis only
with the information collected.

KEYWORDS: Bipolar disorder, affective blunting,
hallucinations, delusions, UBS Santa Clara and
treatment.


http://lattes.cnpq.br/0325768995681548

INTRODUCAO

O humor poder ser definido como uma emogao ou com um tom de sentimento difuso
e persistente que influencia o comportamento de uma pessoa e colore sua percepgéo de
ser no mundo. Os transtornos do humor — as vezes chamados de transtornos afetivos —
constituem uma categoria importante de doenga psiquiatrica, consistindo em transtorno
depressivo, transtorno bipolar entre outros transtornos (COSTA ROSA, et. al., 2000).

No velho testamento, a historia do rei Saul descreve uma sindrome depressiva,
assim como a histéria do suicidio de Ajax na lliada, de Homero. Por volta de 400 a.C.,
Hipocrates usou os termos mania e melancolia para descrever distirbios mentais. Em torno
de 30 d.C, o médico romano Celsus, em sua obra De re medicina, descreveu melancolia
(do grego melan [“negra”] e chole [“bile”] como uma depressdo causada pela bile negra
(DELFINI, P.S.S. et al., 2009).

Em 1854, Jules Falret descreveu uma condi¢do denominada folie circulaire, na qual
os pacientes vivenciam estados de humor alternados de depresséo e mania (DIMENSTEIN,
M.D.B. et al., 2009)

O campo da psiquiatria tem considerado a depressdo maior e o transtorno
bipolar como transtornos separados, particularmente nos dltimos 20 anos. Entretanto, a
possibilidade de que o transtorno bipolar seja, na verdade, uma expressdo mais grave
de depressdo maior foi recentemente reconsiderada. Muitos pacientes que receberam
diagnostico de transtorno depressivo maior revelam, em um exame cuidadoso, episodios
passados de comportamento maniaco ou hipomaniaco que nao forma detectados (COSTA
ROSA, et. al., 2000).

O transtorno bipolar € uma doenga episddica caracterizada por periodos recorrentes
tanto de mania como de depressao. Sintomas psicéticos frequentemente sao parte do quadro
clinico, sobretudo em individuos afetados com mais gravidade (FARINHA, et. Al., 2018).

Dados familiares indicam que, se um dos genitores possui transtorno de humor,
um dos filhos tem risco de 10 a 15% de também apresenta-lo. Se ambos os genitores sdo
afetados, o risco praticamente duplica. As mulheres possuem uma maior incidéncia desses
transtornos em relagéo aos homens (DIMENSTEIN, M.D.B. et al., 2009).

Os dois padrdes basicos de sintomas nos transtornos de humor sdo depresséo e
mania. Episddios depressivos podem ocorrer no transtorno depressivo maior assim como
no transtorno bipolar 1 (FONSECA MLG, et. Al., 2008).

Ha tipos de transtornos de humor: transtorno depressivo maior, transtorno depressivo
maior, epis6dio Unico, transtorno depressivo maior, recorrente, mania, hipomania e
transtorno afetivo bipolar — TAB 1 e 2 (COSTA ROSA, et. al., 2000).

Enquanto a caracteristica definidora do TAB do tipo | € o epis6dio maniaco, podendo
ou néo haver episodios depressivos, o TAB do tipo Il é caracterizado por pelo menos um
episodio depressivo associado a um episédio de hipomania (BARROS MBA, et al. 2020).

Ciéncias médicas: Pesquisas inovadoras avancando o conhecimento cientifico na area 2 Capitulo 14 “



Uma das razdes para a dificuldade em se diagnosticar o TAB é o fato de que a
ocorrénciade sintomas depressivos € maior do que a de sintomas maniacos ou hipomaniacos
durante o curso da doencga, que frequentemente tem inicio com um episodio depressivo.
Além disso, os pacientes tendem a buscar tratamento para sintomas depressivos com
maior frequéncia do que para sintomas maniacos ou hipomaniacos, que muitas vezes nao
sdo prontamente reconhecidos (FONSECA MLG, et. Al., 2008).

A sindrome maniaca € um componente fundamental para o diagnostico do TAB.
Suas principais caracteristicas sdo: exaltacdo do humor, aceleracdo do pensamento
com fuga de ideias e aumento da atividade motora. Caracteristicas associadas a essas
s@o: aumento de energia (com diminuicdo da necessidade de sono), pressdo de fala e
taquilalia, irritabilidade, paranoia, hipersexualidade e impulsividade. A intensidade, o tipo
e a cronicidade desses sintomas determinam a subdiviséo do diagnéstico entre mania ou
hipomania (FONSECA MLG, et. Al., 2008).

Na hipomania, as alteragdes s&o mais moderadas e podem ou néo resultar em sérios
problemas para o individuo. Em episodios mais intensos, no entanto, elas comprometem
profundamente a vida dos pacientes e de suas familias (COSTA ROSA, et. al., 2000).

Ao exame do estado mental, o retardo psicomotor generalizado é o sintoma mais
comum de depressao, ainda que também seja observada agitagdo psicomotora, sobretudo
em pacientes mais velhos. Torcer as maos e arrancar os cabelos sdo os sintomas mais
observados da agitacéo (OLIVEIRA MAC e PEREIRA IC, 2013).

De forma classica, o individuo deprimido tem uma postura encurvada, sem
movimentos espontaneos e com o olhar desviado para baixo, sem encarar (BERLINCK e
FEDIDA, 2000).

O tratamento de escolha sdo os antidepressivos. Pacientes com transtorno
depressivo maior com aspectos atipicos podem responder preferencialmente a tratamento
com inibidores de monoaminoxidase (IMAOs) e aos inibidores seletivos de recaptagéo de
serotonina (ISRSs) (COSTA ROSA, et. al., 2000).

Transtornos bipolares o tratamento farmacolégico € dividido em duas fases:
aguda e de manutencéo. O litio e sua combinagdo com antidepressivos, antipsicéticos e
benzodiazepinicos tem sido a principal abordagem a doenga, mas trés anticonvulstivantes
estabilizadores do humor — carbamazepina, valproato e lamotrigina — foram adicionados
mais recentemente (BARROS MBA, et al. 2020).

Com tudo dito, durante a realizagdo da anamnese da paciente entrevistada, fica
claro que toda a sintomatologia referida pela paciente, que sera dito posteriormente, esta
de acordo com o que esta na literatura.

METODOS

O presente estudo foi realizado com base no atendimento, na atencdo priméria
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de saude de um municipio do interior Paulista, da paciente anénima, diagnostica com
transtorno bipolar afetivo, com depresséo leve ou moderada.

O estudo contou com o acompanhamento de uma situagéo real em um consultorio
de UBS para atendimento de pacientes psiquiatricos, foi realizado o diagnostico de
transtorno afetivo bipolar através da anamnese psiquiatra junto ao exame fisico em busca
de alteragbes pertinentes as suspeitas diagnésticas, ambos foram realizados tanto pelo
professor/preceptor quanto pelos estudantes de medicina da UNIFRAN no curso de PIESF
no quinto periodo.

A paciente foi aderente a consulta e a realizagdo de todas as perguntas feitas pelos
alunos, que estavam no momento sendo supervisionado por docentes médicos psiquiatras,
mostrando-se interessada em expor seu caso e procurar esclarecer o motivo que causou
essa enfermidade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante a realizagcdo da entrevista foram observados varios sintomas depressivos
e que tudo predizia para algum transtorno de humor. Logo no inicio da consulta varias
dividas foram sendo esclarecidas e com o decorrer da mesma todo um raciocinio clinico
foi feito.

Em relagdo as primeiras consultas da paciente, ndo feita pelos estudantes de
medicina e sim por outros profissionais da area, a paciente se apresentava tristonha, com
vontade de chorar diariamente, ansiosa, euférica e muito preocupada. Relata também que
tinha sono irregular, insénia tardia, que via vultos, ratos, que se sentia assustada, mas
que atualmente ja ndo vé mais. E que todos esses sintomas a atrapalhavam no seu lazer,
trabalho e relacionamentos interpessoais.

O Transtorno afetivo bipolar — TAB (CID 10 — F31.3), resulta em prejuizo significativo
e impacto negativo na qualidade de vida dos pacientes (BARROS MBA, et al. 2020).

Os episodios depressivos do TAB, em contraste direto com os episddios de mania, sdo
geralmente caracterizados por uma lentificagdo ou diminuicdo de quase todos os aspectos
de emogdo e comportamento: velocidade de pensamento e fala, energia, sexualidade e
capacidade de sentir prazer. Assim como nos episddios maniacos, a gravidade pode variar
consideravelmente — de uma discreta lentificacédo fisica e mental, com quase nenhuma
distorgcdo cognitiva ou perceptiva, até quadros graves, com delirios e alucinagdes. A depressédo
associada ao TAB em nada se diferencia quanto a sintomatologia em relagéo a outros quadros
depressivos. E a historia prévia de um episddio maniaco ou hipomaniaco ao longo da vida que
define o quadro depressivo como depresséo bipolar (BARROS MBA, et al. 2020).

Como ja visto anteriormente na introdugdo o TAB tipo Il é caracterizado por pelo
menos um episddio depressivo associado a um episédio de hipomania, entdo como ja
detalhado anteriormente a paciente apresentou quadro de hipomania, na qual os sintomas
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foram mais moderados, porém o que se sobressai sdo os sintomas depressivos, que foram
mais detalhados pela paciente.

Pelo fato de o filho de 10 anos ter depresséo e ja tentado suicidio, S relata que
possui grande dificuldade para lidar com a situacéo. Vive sozinha com os dois filhos, relata
sentir-se sobrecarregada e néo recebeu nenhum apoio familiar quando foi diagnosticada.
Foi despedida do servi¢o e que agora fica em casa o dia todo, mas que esté a procura de
trabalho. Relata ter um relacionamento dificil com o pai dos filhos e que 0 mesmo esta se
alojando em sua casa apesar de estarem separados, o que a prejudica ainda mais.

Atualmente a paciente S evoluiu bem ao tratamento antes feito em consultas
anteriores com &cido valproico para corre¢do do humor. Relata melhora consideravel da
sonoléncia, nega alucinagbes visuais ou auditivas, disse que ainda sente medo de sair
de casa e que percebeu que isso esta relacionado com o que vai fazer. Sente-se ansiosa
quando tem compromissos marcados e esta sentindo bastante sono, quando néo esta
dormindo, esta limpando a casa copiosamente.

Com o seguimento das consultas, na Ultima, foi prescrito pelos alunos e pelo
professor alguns medicamentos que ajudariam a paciente a minimizar os sintomas que
ainda persistem.

Em relacdo ao tratamento proposto foi medicado Fluoxetina 20mg, Carbamazepina
200mg e Risperidona 2mg. O primeiro medicamento esta relacionado com a classe dos
antidepressivos, possui como ac¢do a inibicdo seletiva da recaptacdo de serotonina e
melhora os sintomas de depresséo e ansiedade. O segundo medicamento € um estabilizador
do humor, na qual pode diminuir a concentracdo de segundo mensageiros, proteinas G,
transporte de inositol e a liberagdo de glutamato via sodio, esta relacionado com a melhora
dos sintomas de mania. O terceiro medicamento visa a antimania, possui acao de bloqueio
em receptores mesolimbicos e serotoninérgicos tipos 2, seu efeito esta relacionado com a
melhora da mania.

Com o diagnéstico firmado e o tratamento proposto, essa experiéncia me concedeu
muito conhecimento acerca do transtorno afetivo bipolar e pude correlacionar todo o estudo
te6rico sobre o assunto e ter colocado em pratica. Com certeza foi uma atividade que
teve éxito, claro com a ajuda indispensavel do nosso professor, todos os presentes na
consulta participaram da atividade e ndo houve contratempos. Me senti realizado por poder
compreender todo o processo de mudancga da paciente e saber como qual medicamento
agiria em cada sintoma.

Houve dificuldades acerca do diagnostico, pois como sdo bastantes transtornos
relacionados a salude mental, sdo critérios minuciosos que diferencia um do outro. Tive
facilidade de perguntar para a paciente sobre como se sentia, como cada sintoma a
atrapalhava em seu dia-a-dia, pois junto a parte teérica de satde mental, estou fazendo
adaptacao de habilidades de comunicagao.

Ciéncias médicas: Pesquisas inovadoras avancando o conhecimento cientifico na area 2 Capitulo 14




CONCLUSAO

Aexperiéncia relatada ilustra um perfil frequente de paciente acometidos por doengas
psiquiatricas, que muitas vezes chegam ao sistema de saude por meio de atendimentos
primarios e generalistas. As caracteristicas citadas exigem dos profissionais de saude o
conhecimento e atualizagdo sobre os disturbios englobados no processo saude-doenca no
ambito psiquiatrico. Além do comprometimento da equipe para o diagnéstico correto, a posse
de informagdes permite orientagcbes adequadas quanto aos direitos desses pacientes. Os
médicos generalistas devem ser capazes de administrar o tratamento oportuno e resolutivo
e quando ndo for possivel, encaminha-los para centros especializados. A partir destas
atividades os académicos puderam realizar discussdes reflexivas em relagcao ao processo
saude-doenca relacionado as fungbes psiquiacas, identificar os principais agravos a saude
metal e a importancia da satde priméaria como porta de entrada para essa populagéo.
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