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Transtorno bipolar:
Questoes relacionadas com
Diagnostico, Epidemiologia,

Etiologia e Prognostico
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Tra

nstorno Bipolar

e O termo Transtorno Bipolar (TB) conhecido

COMO uma ¢
mais e do ¢

comportamen
para comecar
S emogoes

Ossintomas d

depressao.

oenga maniaco-depressiva, nada
ue um transtorno cerebral que

ocasiona alteracao nada comum no humor, no

to, nas atividades e na disposigao
e terminar tarefas do cotidiano.
oscilam entre felicidade e

depressao, que podemos nomear de variagoes
no humor quando acontecem repentinamente.

0 transtorno bipolar tem fases que

podem cursar entre mania, hipomania e
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Tipos de Transtorno Bipolar

» Transtorno Bipolar | — definido por episodios maniacos que duram E
pelo menos 7 dias, ou por sintomas maniacos que sdo tdo graves |
que a pessoa precisa de cuidados hospitalares imediatos.
Geralmente, episodios depressivos ocorrem tambem, tipicamente,
durando pelo menos 2 semanas. Episodios de depressdo com
caracteristicas mistas (com depressao e sintomas maniacos ao
mesmo tempo) também sao possiveis.

» Transtorno Bipolar Il — definido por um padrdo de episodios
depressivos e episodios hipomaniacos, mas nao os episodios

maniacos desenvolvidos acima.

Desordem ciclo timica (também chamada ciclotimia) — definida por numerosos periodos de sintomas
ipomaniacos, bem como inumeros periodos de sintomas depressivos de pelo menos 2 anos (1 ano em criancas e
adolescentes). No entanto, os sintomas ndo atendem aos requisitos diagnosticos para um episodio hipomaniaco e
um episodio depressivo.

Outros Transtornos Bipolares e Relacionados Especificados e Nao Especificados — definidos por sintomas de
ranstorno bipolar que ndo correspondem as trés categorias listadas acima.
0
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Tipos de Transtorno Bipolar de acordo com a CID10

e ACID-10 foi conceituada para padronizar e catalogar as doencas e problemas relacionados
a saude, tendo como referencia a Nomenclatura Internacional de Doengas, estabelecida pela
Organizacdo Mundial de Saude.

-31-Transtorno afetivo bipolar

-31.0 - Transtorno afetivo bipolar, episodio atual hipomaniaco

-31.1 - Transtorno afetivo bipolar, episodio atual maniaco sem sintomas psicoticos SAANIACAD

E::t:u'rl'-;ﬁm

-31.2 - Transtorno afetivo bipolar, episodio atual maniaco com sintomas psicoticos el iy

de Dooncas

-31.3 -"Transtorno afetivo bipolar, episodio atual depressivo leve ou moderado ;,,_f{{;ji;';f;j;;;
-31.4- Transtorno afetivo bipolar, episodio atual depressivo grave sem sintomas psicotice “_’_‘
-31.5 - Transtorno afetivo bipolar, episodio atual depressivo grave com sintomas psicotice o

6 - Transtorno afetivo bipolar, episodio atual misto ®

.7 -Transtorno afetivo bipolar, atualmente em remissao @3“’“‘
.8 - Qutros transtornos afetivos bipolares bbb

9 -Transtorno afetivo bipolar nao especificado
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Transtorno Bipolar

/

e Seu curso natural é episodico e
frequentemente envolve recaidas. Sem
tratamento, e com inicio precoce da

doenca, os pacientes correm o risco de
experimentar uma piora progressiva do
ranstorno com passar do tempo. Este
transtorno emocional traz grandes
dificuldades em varias areas especificas
como : na area profissional, uso abusivo
de alcool e substancias ilicitas, discordia
familiar e nos relacionamentos afetivos,
além de desesperanca.
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Transtorno Bipolar

/

A disfuncdo social ocasionada pelo TB e responsavel direto por
inumeros divorcios e conflitos conjugais , onde se torna

perturbadoramente comum nessa populacgao.

diferente, a ocorréncia de
ideacao e comportamento suicida,
odemos assim, qualificar o TB como

um problema de saude publica.
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. / .
Diagnostico
e 0 DIAGNOSTICO do Transtorno Bipolar é clinico,
com base no historico do paciente, pois ainda nao
ha exames de imagem ou até mesmo de

laboratorio pra tal diagnostico. O tratamento

precjga ser feito de forma farmacologica e nao

fafmacologica. Entre os farmacologicos, incluem

0S estabilizadores de humor, 0S
anticonvulsivantes e os antipsicoticos . 0Os nao
farmacologicos sao as psicoterapias e a
psicoeducacao. 3 Importante entender e aceitar

que o TB € uma doenca e nao uma fraqueza




Diagndstico

« Os problemas afetivos, cognifivos e comportamentais associados ao
franstorno bipolar geralmente aparecem em ciclo de sinfomatologia,
causando mudltiplas interrupcoes problemdticas na vida e na saude do
sujeito. Assim, TB requer fratamento por toda a vida.,
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Consideracdes sobre o diagnostico

0 Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais, 5°
edicao (DSM-V; American Psychiatric Association, 1994) serve de
base para a descricao do transtorno bipolar e suas sob categorias. O
TB pode serinterpretado uma mescla de transtorno afetivo:

pisodio depressuvo maior

Episodio maniaco /

» Episodio misto
isodio Hi ’ DSM-5
e Episodio Hipomaniaco
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Diagnostico - Episodio depressivo maior

As caracteristicas para um episodio depressivo
maior sao:

e Humor deprimido na maior parte do dia,
todosos dias, pelo menos por duas semanas

e Pérda do interesse ou prazer (anedonia) na
maior parte do dia, todos os dias,
pelo menos por duas semanas.

Se esse sintomas estiverem graves para provocar angustia e afetar
diretamente

aspectos importantes do funcionamento da vida, serdo tambeéem
observados e levados em consideracao.



Sintomas Depressivo maior

Diminuigao de energia

Sentimentos de desvalia e culpa

Dificuldades em tomar decisoes

Perturbagao no sono

Alteracoes significativas no apetite
tremos nas atividades psicomotora

Redugao marcante da libido

deacgao suicida, com planos ou tentativ
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Diagnostico - Episodio maniaco

Para constituir episodio maniaco em um paciente, ele deve apresentar humor

euforico ou irritavel anormal por pelo menos uma semana, durante a qual tenha
demonstrado os seguintes problemas:

Grandiosidade;

Relatos de muito ou pouco sono durante

o dia;

Necessidade de falar;

Fuga de ideias;

Grande desorganizagao
destratibilidade;

e

e Busca por grande estimulagao, inclusive

comportamentos que o coloque

em risco, embora 0 mesmo possa negar

ou subestimar tal risco.
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Diagnostico - Episodio maniaco

agitacao

irritacao

envolvimento exacerbado em atividades

reducao do sono

diminuicao da capacidade de discernimento

compulsao por bebidas, comidas e drogas

relagoes sexuais com diversos parceiros

pouco ou nenhum controle do temperamento

excessos de gastos

toestima muito alta, ilusao de si

muita energia

verborragia

pensamentos acelerados

Os sintomas da fase maniaca podem durar dias ou meses,
dependendo da intensidade e do tipo de transtorno, sendo mais
comum no bipolartipo |l e ll.
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Diagnostico - Episodio Misto

 Os episodios mistos referem-se a sintomas que satisfazem os criterios tanto
para um episodio depressivo maior como para um episodio maniaco, durante
pelo menos uma semana, interrompendo de forma significativa, o

funcionamento do sujeito no ambito profissional ou interpessoal. Os sujeitos

acometidos por episodios mistos demonstram rapida alternancia de humor.
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Diagnostico - Episodio Hipomaniaco

0 episodio hipomaniaco consiste em perturbacao do humor semelhante a sindrome
maniaca plena mas com pelo menos a duracao de quatro dias de intensidade com
interrupcao de atividades cotidianas.

Entretanto, ndao estdo presentes sintomas psicoticos e o estado de humor do
paciente, embora claramente diferente do normal, nao sao extremos ou bizarros
para causar comprometimento funcional obvio.
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Atencao as Dicas

- Fique atento aos sintomas do transtorno bipolar supra citados porém nem toda
oscilacao de humor significa que o sujeito sofre desse transtorno.

- Ninguem tem o humor estavel durante todo o tempo, pois podemos apresentar
variacdes no humor por fatores externos, como trabalho, filhos, estudos, familia,

transito e etc.

- O transtorno bipolar € diagnosticado quando os seus

sinfomas, euforicos ou depressivos sao constantes e
progressivos. Alem disso, eles permanecem por mais

de trés semanas. :
- O Individuo que apresenta esses sintomas /
depressivos em evidéncia deve procurar um medico. o
Isso porque, em media, 15% das pessoas que ATENCAO
apresentam sintomas de transtorno bipolar depressivo

cometem suicidio. De acordo com a Associagao

Brasileira de Psiquiatria.
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Comorbidade no Diagnostico

remos fornecer uma pequena amostra das classes gerais de
transtornos diagnosticaveis que geralmente aparecem em conjunto
com TB.

e Abuso de substancia: importante citar que em vez de tentar TravLsT:_r;éo
. 1 . / . . € NI
Sedar-se de seus episodios maniacos, alguns paciente bipolares
Frequentemente usam estimulante com alcool e cocaina.

e Transtorno de ansiedade: O TAG geralmente ocorre no contexto do

tanto, os sintomas do TAG sd@o comuns em episodios mistos e

Combinagcdao com sintomas psicoticos, geralmente naqueles com
ndencia a paranoia
ranstorno de personalidade: dados recentes indicam que

proximadamente
etade dos pacientes com TB também permeia os criterios para

nstorno de personalidade,
ndA cor avitremamente dificil Ao avaliar AevidAa Ae cintAamac

ade

Transtorno por abuso
de subsTancias

j TDAH

TransTornvo
de

pevsoalidade
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Epidemiologia e curso da Doenca

e O transtorno bipolar é praticamente distribuido de
maneira uniforme entre homens e mulheres.

e (Os dados mostram nao haver diferencas avaliadas
na prevaléncia do transtorno bipolar entre os sexos,
faixa etaria e cultura.

e« 0 inicio do TB, em geral, ocorre no fim da
adolescencia ou no comeco da vida adulta.

e O primeiro episodio pode ocorrer mais tarde na vida

dulta, embora seja menos comum.

Ha evidéncias que indicam que a doencga pode ser

detectada nas criancas, em geral, naquelas que

exibem descontrole comportamental, depressao
clinica ou as que apresentam transtorno de
hiperatividade ou deficit de atencao.
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Fatores Etiologicos

» As hipoteses sobre as causas do transtorno bipolar sao diversas.
Entre as mais amplamente citadas estao uma predisposicao
genética que gera vulnerabilidade bioquimica, um nivel critico de
estresse no cotidiano incluindo conflitos familiares e um estilo

gnitivo com efeitos adversos tambem irao influenciar na emocao

doindividuo emoatestan

-

—

CLinvIcA




Fatores Hereditarios

e Transtorno bipolar tem origem na
familia. Parentes de pessoas com
transtorno bipolar tém indices mais
altos em adquirir TB do que

arentes daqueles que nao tém

nenhum transtorno.

e As pessoas com ambos 0s pais com
transtorno Dbipolar correm risco
muito mais alto de adquirir o
transtorno em si do que aquelas
com apenas um dos pais com a
doenca.
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Hipotese Bioquimica
e Varios hipoteses neuro quimicas foram estudadas, porem foi observada uma

deficiencia na noreprinefrina, que ja se levantou a hipotese de ser a responsavel pela

depressao. Essa deficiencia também e responsavel pela fase depressiva no TB.

e Ad

especialmente suas eventuais caracteristicas [N et CINe e Bipolar brain

psicoticas e nivel aumentado da atividade. A

amina foi aplicada no estudo da mania,

medida que as evidéncias da eficacia de

inibidores da recaptacao seletiva da

serotonina cresceram, maior atencao foi dada

ao papel daserotonina na depressao maniaca.
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FEventos do Cotidiano de estresse como desencadeadores

E importante que o0s pacientes bipolares interprete de maneira mais favoravel as
inevitaveis mudancas estressantes do cotidiano e do seu ciclo de vida.

Ao fazer isso, eles podem conseguir reduzir as interpretagoes subjetivas negativas
capazes de intensificar a disforia, a desesperanga e a capacidade empobrecida em

resolver seus problemas e questoes.
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Indicadores de prognostico

Independentemente do estado geral da vida do paciente, a maioria concordaria
que um bom prognostico inclui longos periodos entre as recorréncias depressivas ou
maniacas, episodios mais curtos e nenhum novo ciclo de estado de humor ou

comportamentos mal-adaptativos de qualquer tipo.

Varios fatores pertinentes ao prognostico
foram estudados:

Historia de episodios anteriores
Presenga OU auséncia de sintomas
Dsicoticos

Envolvimento com alcool ou drogas
Qualidade dos relacionamentos

familiares

e Historia de tendéncia suicida
e Capacidade de reconhecer sintomas B i
DrecuLrsores




INndicadores de prognostico

 Pensamento Psicotico |
A presenca de pensamento psicotico durante os episodios de sintomas

bipolares indicam um prognostico mais cauteloso.

Essa classe de sintomas tem sido responsavel, pelo menos uma parte, pela
ocasional confusdo diagnostica entre depressao maniaca e esquizofrenia.

Os clinicos podem tratar os sintomas
de pensamentos psicoticos no
transtorno bipolar pelos meios
pSicossocials, assim como, por
terapia, com base em conversas em
transtorno da Esquizofrenia.
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Indicadores de prognostico

e Alcool e outras Drogas

Um paciente Bipolar desintoxicado e sobrio tem
melhores chances de responder bem o tratamento do
que um paciente que faga uso de alcool e outras drogas.

alto indice de comorbidade entre depressao
manjaca e abuso de alcool e outras substancias, pois
e uma interacao altamente prejudicial, ja que seria
desafio tratar qualquer um dos problemas de
aneira eficaz isoladamente.

O uso de alcool e outras drogas interferem na
farmacoterapia.
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e Qualidade nos relacionamentos social e familiar

Indicadores de prognostico

A qualidade dos relacionamentos com parentes proximos demonstra valor preditivo do

curso do tratamento bipolar.

A recaida ocorre mais frequentemente e a
adaptacao social sao piores quando o0 paciente
bipolar, regularmente, € exposto ao ambiente
famili

hostil.

Ag/mesmo tempo, e preciso lembrar que a existéncia
TB na familia tem um impacto significativo de
omo todos 0s membros irao interagir.

E muito Importante o bem estar ao longo prazo de
tais pacientes na rede de apoio social. 0s que vivem
em isolamento podem estar mais propensos as
ndéncias suicidas.
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