wo Gastroenterologia

Eduardo de Castro Humes

A relagao entre a fisiologia intestinal e
os estados emocionais, como tristeza, rai-
va e medo, é reconhecida tanto pela sabe-
doria popular, muitas vezes com a expres-
sao de emogdes por meio de elementos da
fisiologia gastrointestinal, quanto pela litera-
tura médica, entretanto os mecanismos as-
sociados a natureza dessa associa¢do ainda
necessitam de maiores elucida¢des. Dentro
da perspectiva psiquidtrica, alguns dos sin-
tomas gastrointestinais estariam associados
a apresentagdo de estados emocionais e ao
uso de psicofairmacos; e, em algumas patolo-
gias, manifesta¢des psiquicas podem ocorrer
em fungio do adoecimento e dos tratamen-
tos utilizados, em especial o uso de imuno-
moduladores.

Na literatura, hd evidéncias que favore-
cem os efeitos do estresse sobre a interacao
cérebro-intestino como um dos possiveis en-
volvidos nessa ligagao. Um mecanismo que
tem recebido destaque é o papel da serotoni-
na, que media respostas sensorias e reflexas
a estimulos gastrointestinais, modulando a
contragdo e o relaxamento da musculatu-
ra lisa. A serotonina seria um denominador
comum entre motilidade e fun¢do intesti-
nal e sindromes psiquiatricas. Essas conclu-
soes sdo reforcadas pela eficacia dos inibido-

res seletivos da recaptura de serotonina no
manejo de doengas gastrointestinais funcio-
nais de maneira similar ao consagrado uso
no manejo de transtornos psiquidtricos.

SINDROME DO INTESTINO IRRITAVEL

A sindrome do intestino irritavel (SII) é
uma doenga gastrointestinal funcional, cro-
nica e que afeta entre 10 e 15% da populagao
geral, sendo observada mais frequentemente
em mulheres, na propor¢ao de 2:1. Entre os
principais sintomas relatados pelos pacientes
portadores de SII estdo desconforto e dor ab-
dominais cronicos e os critérios diagnosticos
mais amplamente utilizados sdo os Critérios
de Roma III (Quadro 1). Sintomas sométicos

Quadro 1 Ciitérios de Roma Il para sindrome do in-

festing irifdvel

Dor ou desconforo abdominal recorrente por pelo

menos 3 dias por més nos Glfimos 3 meses, ssociado

com dois ou mais dos seguintes sinfomas:

- Melhora com a evacuacdo

- Inicio associodo a uma mudanga na frequéncia dos
fezes

- Inicio associado a uma mudanga na forma dos fezes

extragastrointestinais sao relatados com fre-
quéncia, incluindo lombalgias (28-82%), fa-
diga (36-63%), palpitacdes (10-44%) e cefa-
leias (23-42%).

Comorbidades

A sindrome do intestino irritavel esta fre-
quentemente associada a condi¢bes comor-
bidas, em especial outras sindromes funcio-
nais. Qutras manifestagGes gastrointestinais
sdo relatadas corriqueiramente como comor-
bidades, como doenca do refluxo gastroeso-
fagico (47%), incontinéncia fecal (21%) e dor
anorretal (34%) (Tabela 1).

Tabela 1 Sindromes fundionais comérbidas o sidrome
do infestino irritdvel mais prevalentes

Fibromialgia 32-77%
Sindrome da fodiga crnica 1492%
Dor pélvica crdnica 29-79%

Disfuncdo da articulagiio femporomandibulor  16-64%

A comorbidade com transtornos psi-
quidtricos é muito frequente entre os pa-
cientes que procuram tratamento por SII e
se distribui da seguinte maneira: esquizo-
frenia (17%), transtorno depressivo (27%),
transtorno de ansiedade generalizada (37%)
e transtorno do pénico (16-46%). A preva-
léncia de SII entre pacientes portadores de
transtornos psiquidtricos é especialmente
significativa entre portadores de transtor-
nos do humor (27-29%), transtornos ansio-
s0s (17-46%) e esquizofrenia (19%).

Aspecios clinicos relevanies

Deve-se prestar especial aten¢do pois,
além de possiveis superposicées de sinto-
mas de quadros de somatizagées, primarias
ou secundarias (como somatizacio secun-
déria a transtornos do humor), o diagnésti-
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co apresenta concordancia grande dos sinto-
mas com os transtornos mentais (sintomas
dolorosos, alteragoes de sono, fadiga, cefa-
leia e palpitagdes), o que pode dificultar o
diagnéstico diferencial das patologias. En-
tre os pacientes portadores de transtorno do
panico (TP), 44% apresentam SII com varios
sintomas comuns as duas condi¢des, como
dor abdominal, diarreia e nauseas

Mecanismos fisiopatoldgicos

Sindromes funcionais ndo possuem me-
canismos fisiopatoldgicos claros, assim nao
hd explicaces fisiopatoldgicas para essas as-
sociagdes, entretanto, € claro que hd um cla-
ro componente de media¢do entre a piora
dos sintomas de sindromes funcionais e o
estado mental dos pacientes, em especial em
relagdo a sintomas depressivos e ansiosos.
A principal hipotese relaciona os sintomas
psiquidtricos com uma hipofuncdo seroto-
ninérgica central e periférica que afetaria o
humor e as fung¢des gastrointestinais. Nes-
se sentido, os sintomas psiquidtricos podem
ser considerados especificos e integrantes a
SII, e ndo causas ou consequéncias da SII.

Manejo clinico

Os antidepressivos demonstraram um
beneficio terapéutico para os sintomas de SII
com antidepressivos triciclicos (ADTc) e ini-
bidores seletivos da recaptura de serotoni-
na (ISRS), apresentando maiores beneficios
em quadros mais graves. Os ISRS apresen-
tam menos efeitos colaterais que os triciclicos
e sao mais utilizados no manejo de transtor-
nos ansiosos comorbidos, embora nao ali-
viem o inchago e o desconforto abdominais.
Por outro lado, o emprego de ADTc abaixo
das doses com efeito antidepressivo constitui-
-se uma importante linha de tratamento para
a SII, pois altera a motilidade gastrointestinal
(normalizagao da motilidade e secrecio, além
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como a sulfassalazina, o metotrexato, um
agente quimioterdpico, e, para portadores de
doenga de Crohn, metronidazol. O uso de
imunomoduladores em geral esta associado
a emergeéncia de sintomas psiquiatricos, em
especial de transtornos do humor (depressi-
VvOs e maniacos) e ansiosos.

DOENCA CELIACA

A doenga celiaca é uma doenca do intes-
tino delgado na qual a ingesta do gliten, pre-
senteem diversos alimentos, desencadeia uma
reacdo inflamatéria. Esse processo favorece
sintomas inespecificos associados a ma-ab-
sorgao intestinal, como distensdo abdominal
e diarreia com carater cronico e, eventual-
mente, sensacao de fadiga e dor abdominal. A
prevaléncia na assisténcia priméria é de 2,4%,
com prevaléncia maior entre portadores de
outras doengas autoimunes, entretanto, por-
¢ao significativa da populagéo ¢ portadora as-
sintomdtica ou oligossintomatica.

O diagnostico é estabelecido por meio
da pesquisa sérica de autoanticorpos, em es-
pecial antigliadina, antirreticulina e antien-
domisio, e confirmado pela bidpsia de in-
testino delgado realizada por endoscopia
digestiva alta. O manejo se foca no aspecto
dietético, com dietas livres de gluten.

Comorbidades

Pacientes com doenga celiaca apresen-
tam maior risco de apresentar transtornos
do humor, em especial, depressio, distimia e
transtorno de ajustamento, entretanto, esses
achados nao se mantém quando os pacientes
estdo submetidos a uma dieta livre de gli-
ten. As maiores prevaléncias de transtornos
ansiosos observadas em celiacos de maneira
geral e, em especial uma maior prevaléncia
de transtorno do panico ao contrério, man-
tém-se mesmo com a dieta livre de gliten.

Aspecios clinicos relevantes

Mulheres, portadoras ou familiares de
celiacos, apresentam com maior frequén-
cia relatos de desgaste emocional, presumi-
velmente relacionados a preocupa¢des com
a compra e o preparo de alimentos livres de
gliten, assim como dificuldades financeiras
e interpessoais decorrentes.

Mecanismos fisiopatoldgicos

Um mecanismo proposto para a asso-
ciagdo entre sintomas do humor e doenca
celiaca é que a atividade da doenca estaria
associada a piora da absor¢do de triptofa-
no quando os pacientes estio sintomdticos e
apresentando mé-absorgdo intestinal.

DOENCA DO REFLUXO GASTROESOFAGICO

A doenca do refluxo gastroesofagico
(DRGE), cujo principal sintoma ¢é a quei-
magcao retroesternal, é relatada em cerca de
44% da populagio adulta pelo menos uma
vez ao més e até 7% diariamente. Os princi-
pais motivos que levam o paciente a buscar
tratamento sdo a gravidade e o aumento da
frequéncia dos sintomas, a interferéncia em
atividades sociais, perturbac¢des do sono, al-
tos niveis de comorbidade, depressio, ansie-
dade, fobia, somatizacio e sintomas obses-
sivos, além de temor de doengas graves, em
especial o cancer.

Comorbidades

Os portadores mais sintomidticos de
DRGE apresentam importantes comorbida-
des com transtornos psiquiatricos. A presen-
¢a de diagnostico de depressdo ou de trans-
tornos ansiosos esta relacionada ao aumento
do risco de refluxo (Quadro 2).

“Quadro 2 Principais comoridodes psiquidticos do
“doenga do refluxo gostroesofdgico
Depressdo unipolar

Transfornos do humor bipolor
Esquizofrenia paranoide

Abuso e dependéncia do dlcool
Abuso de milfiplas substéncios

Mecanismos fisioldgicos

Entre os mecanismos citados para expli-
car essa relagio destaca-se o impacto de ha-
bitos inadequados de vida, como sedentaris-
mo, habitos alimentares, tabagismo, efeitos
adversos de medicagdes psicotropicas e as-
pectos psicoldgicos intrinsecos.

Manejo clinico

O manejo desses sintomas é calcado em
medidas comportamentais (como reducio de
peso, dieta branda e elevagdo de decubito) e
no uso de medica¢des para controle da secre-
30 acida, como inibidores de bomba de pro-
tons ou inibidores histaminicos dos recepto-
res H2, e, excepcionalmente, de pré-cinéticos,
como a metoclopramida e a domperidona.

CIRROSE E INSUFICIENCIA HEPATICA

A cirrose e a insuficiéncia hepatica sdo a
via final de um conjunto de patologias clini-
cas, incluindo doengas autoimunes, hepati-
tes virais, uso cronico de dlcool, intoxica¢oes
medicamentosas, doenga hepitica gorduro-
sa nao alcodlica (especialmente relacionada
a obesidade e ao diabetes), doengas metabd-
licas e distarbios vasculares.

Nao ha tratamentos especificos para es-
sas condigdes clinicas, entretanto, deve sem-
pre haver cuidado quando da administragao
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de qualquer medicagdo em fungio da altera-
¢ao da metaboliza¢io e do risco de sobrecar-
ga da fungdo hepitica, favorecendo inclusi-
ve a instalagdo de encefalopatia hepatica. A
maioria dos psicofarmacos apresenta me-
tabolizagao hepitica, principalmente pelo
sistema do citocromo P450. Algumas me-
dicagoes, inclusive em funcao dessa metabo-
lizagao, apresentam ainda maior potencial de
hepatotoxicidade e, portanto, apenas devem
ser indicadas em casos excepcionais, sendo
realizada monitorizagao hepatica proxima.

INTERVENCOES FARMACOLOGICAS

De maneira geral, o tratamento de trans-
tornos psiquiatricos associados a doengas
do trato gastrointestinal utiliza como pri-
meira linha de antidepressivos os inibidores
seletivos de recaptagdo de serotonina (ISRS).
A escolha da medicagdo antidepressiva de-
pende dos sintomas-alvo a serem aborda-
dos, do quadro clinico geral (incluindo co-
morbidades) e do perfil de efeitos colaterais
desejados.

Deve-se ter cautela, pois os pacientes
com DRGE em uso de psicofirmacos ten-
dem a experimentar uma variedade de efei-
tos colaterais, incluindo boca seca, reten¢ao
urindria, turvagdo visual, constipacdo, seda-
¢3o (em especial com antidepressivos trici-
clicos), nduseas, diarreia, dor abdominal,
disfuncdo erétil e alteragdo da libido (espe-
cialmente com ISRS).

Para o manejo dos transtornos psiquia-
tricos associados a doengas gastrointestinais
funcionais, os ISRS sdo a classe de escolha
em decorréncia do menor perfil de efeitos
colaterais e maior janela terapéutica em do-
ses efetivas. Os antidepressivos triciclicos,
apesar de estarem associados a reducio da
sensibilidade a dor e melhora da qualidade
de sono, apresentam, em doses terapéuticas,
maior prevaléncia de efeitos colaterais e es-



'€02-961:(Z-1)SHL:600T
‘Uted SWOIPUAS [2MOQ I[QRILLI JI2A3S UM
apdoad ur sannoyIp [euosradiau uruswsaold
- pue Adeay [euosdiaul drueukpoydssd
*d Paa1) ‘g UOSUSWOY, ‘F 2LIND ‘L suueyddy 6
"29-+S0T:(6)TH'L00T
‘jora1uzonses [ pueds -eisdadsAp [euonduny
yum swened 1geusq Aewr Yoeqpagjoiq [e3
-BA UM saspIaxa Suijiealg L uySneH ‘D
oqeield ‘v peisiag ‘S BGAAS ‘Al pue[RfH 8
'£-084%:(22)91 ‘010T ‘[oi=1uson
-SED [ PHIOM “12Ip 221J-U21N[3 B UO 3SBISIP IBI[2D
s siuaned anpe ut uoissaidap pue fRXuUY Y
ZUly ‘W 108210 ‘g dumpy ‘M ayuer ‘M fasned L
'S-0€#: (1) 12°600T
‘[o1edaH] [0IUIONSED [ MF "2SLISIP [2M0q A101
-PWIWR[JUT (M SIUSISI[OPE I10] UONUSAIRIU]
[euoneonpaoydAsd B jo uonenieAay ‘dd ISET
‘Hg e[ ‘H WEeIS-2dUnB| ‘YA SINYUa1001H ‘9
"#€-822:(€)9°€10T MBIYIAS] [ Uelsy
-eisdads{p jeuonouny yum siuaned u Adeisyy
-oyafsd ondjeueoypAsd Jariq Jo [BLO PR[[ONU0D
PazZIWOpUE! V [ IUBANYS-ID{OYS ‘H HAYEL W
eeqeieqe], ‘gH Yood d YR[[BJPRZY ‘I IZIeWere S
$15-66¥2:(01)0T +10T
*[0I21UR0NSED [ PHOAL ‘siuaunean Areurdpsip
-pnw pue SUD[OO] [RUOISUSWIP-NNW jO UOn
-N[OAD 31 :PWOIPUAS [9MOq [qRILLI] A SUBYD ‘§
‘SS-T6LIT
1600z ‘PS pedy A N uuy Aderayr aanuasaid
pue juaunealy, ‘snduredoddry sy pue Arounw
‘pooul UO SPIOdNI0d00N[S JO S103jJF "SH Umolg g
'8t-8€9:(9)FE 10T
“I3U ], [0OBULIBY{ JUSWI[Y “APNIS paj[0nu02-0gad
-e[d purg-siqnop e ‘eisdadsAp [euonduny yium
siuaped ur sworduids pue fipeded Supulp uo
aurpfadrnrure Jo §193)19 31 :[BLN [BIIUI[D Pastuop
-uey g5 susesxl0og ‘A preelufipy usp
UBA Y 197 ‘NI SI2INOM I, Iajoopy ‘g Yeelg '
PS-Sh(P)LEET0T
“I3Y], [OJBULIBYJ4 JUSWIY °9SBasIp suyoIn ul
K123.ms JO YSLI paseaIdul [IIm Pa1eId0sse st L1piq
-10W-02 JLIIRIYIASJ T8 12 ‘D BAOARS DS Suay) L
12D ‘DY 22194 ‘SA IoUlRD ‘NY UBUYSLDRIpUBLY T

VaIE39Ns vidvagonaig

*2]USUIRITAUTIO SEPRZIT021d 125 WAAIP SBSO}
-uauedIPaW Opu suaSepIoqe sennQ epia ap
O[11$2 OU BSUBPNUI © 2IqOS SIQILIUILIO 193G
-21 2P WP[E ‘SAIOPR[NPOWOUNI [eiadss wa
% soorpowsedsanue ‘sodraLIRIpnue sajuage )

157 oiBojoisjusousng — g ojniidn)

-~USWBSO[2]NED TBST ‘SOSIFAPE SOJJA SIRIOU3]
-od O 21qOS 2JU2ID 1B1S2 2A2P Auaed 0 ‘0
-U2WIBJET) OP BY[OJS? B OJUIWOW ON
*S2PEPIGIOWOD 2P BID
-U311070 BU OBINPAI 2 BPIA 2p apepijenD eu
RIOY[2W B OPUI2IOAR] UIIsse ‘sodtnembisd
sewiojuis sop oedejuasaide e opungas opez
-I[ENPIATPUT OJUUIRIEI] O WOD ‘isHeradsa
0 eied OJUSWRYUIWEIUS [BNJUIAD O WIOD ‘BX)
-embisd oeu od1paut ofad souIoISURI) $3ISSAP
eraunol eonsouSerp oedefnsaaur B Imp
-Ul 2A3p ojuaweyuedwiode O WISSe [eUurs?)
-utonsed oyjaiede op seduaop Sg SOpeuo
-e[a1 oelsa soornembisd souroisuen sQ

SIVNI S303V¥3aISNO)

"SIENPISAI SLWIOJULS 2p eDU)sISIad Bu 18d
-0j 2s-2A2p ‘od1So[ooeurrejodisd ojusuIRILn)
op ot o sode ‘wissy “(Auaped opeunu
-12)2p um 10d opejuasaide oxpenb oe sopen
-0SSe ‘OBU MO SOJNSQUSRIP SOLIPILID ‘SBuIo]
-UIS SO SOPO} 2P BIDUISIE) SEWOIUIS SOP [10}
oesstwrar e ered s21UIDYNSUL $203BIIPAW 2p
$aSOp p 0SN 0 NO soarssardapnue ap opdLD
-saxd ep ojuawirnap w2 sodrurdazerpozuaq
ap osn o anbejsap [eadsa wadaraw ‘enemb
-15d oeu 0o1paur op a11ed 10d s0soOISUE Setuo)
-UIs SOp 2 oessaIdap ep OJUAWIRILT] OP 3PepPIA
-11972 ¢ wabuinsar anb soydadse so anuyg

-eornemnbisd erfojoiewoyuls
BP S2058qI20BX2 B SEPRUOIIL[RI OBISI d)Uaw
-ojuenbaiy apepraeid v 2 e1s2 anb zaa ewn
@IIUIP 2PRPIGIOWOD BP OBIN[OAD B OWIOD
waq ‘enjembisd ofad 2juaWRIIDUNOI OpRIjeAR
13§ 2A2D SEOIUI] S205LIIPaut ap 0sn ()
"Sazope[np
-ouwrounuut ap ogdrosaid ep opuenb jeadsa
W2 ‘SOPLAIaSqo 12§ WAAP $0010d1sd seuo}
-uls 2 sooeruew sojuswrelrodwor) sepeiad
-BX2 Owod sazeriwe) snas 1od no ap 1od sep
-1qa212d wrefas anb ajuasarde ajuaided o anb
sapdednooard v oedejar wo [eradsa wa ‘ep
-BI[EAR 12§ 2A9D SOSOISUB SBUWIOIUIS 2P BIUas

-a1d v ‘sesorazerd aquaurjeral 2 srensn sap
-BPIATIE W2 35S212)UT 3 I1azeid ap ogdinurwip
2 eIp Op 2)1ed IOTRW BU BZIISLI) 9P SOIUIW
-puas opuednsaaul ‘sajuaped snas wa oes
-saxdop ered Suiuaarrs o 2juIWERINBWRISIS
rezijeal aA2p enembisd opu osipawr O

VIINSNOD YN
SOQVITYAY J4dW3S WI¥3S ¥ SOLNOd

'soombisd sewojuts
nznpal ‘@uawfenuajod @ [ Wod SAUD
-ed ap epiA ap apepienb e Ieoypw ered
mNuEMEﬁuuu.“ wwucwu.—omEm oes muuﬁomuwm p
sodni3 2 ehuaop e 21qos oedeonpa ap seidy)
-exnsy "apnes ap sodiaias 1od emooid Jouswr
€ BPRIDOSSE 9 OJUSWIEXR[DI 2P SLIIUDY] 2P OU
-I1SU2 OB BpERIDOSSE eoideiajooisd ogduaaajur
¥ "BIDURI[ISAI BP 2 BPIA 2p 2pepIfenb ep ‘s0d
-mbisd sewrojuis 2p eroyppw ejussaide ‘ed
-ua0p Bp oednjoaa e 1ejdedurt oeu ap resade
9 [Iq wod sajuaped wa [ejuaureyiodwod
eidera) no eorwepipooisd erderajooisd arq
-0s sopn1sa sunge ejuasarde eIneI] v

‘Teruawelioduwrod-oaniugos
eidea) e 2 qeossadisjur eideisjooisd e as
-$2I1182 OP 2[01UOD O Yovrgpaafoiq o [eradsa
w. ‘feuorouny eisdadsip ap sewojuts ap ofau
-eur ou sed1807001sd S305U2AIUT 2P SODIJAU
-2q 9p BIUPIAY BlUIsAIde eImEId] ¥

‘0JUITUBXE[2I 2P SBIIUD2) AP OJUIUWIRUIDI] 2
seorureutpooisd serdera) osoudry ‘epupIA
3p 0d10> IOIRW WO APEPIEPOW ‘[ejuaL
-errodwos-oanuSos eiderd) :soanisod sop
-2J[NSaI Wod ‘SOPR[ONU0D SOPNISa ap OldwW
10d seperfeae ajuaurepenbape weio] seider
-3j0015d 2p sapeprepow sewnSe ed1fojod
-puirejodisd waSepIoqe Bp Wa[e AARILLI OU
-[JS2JUT Op 2WIOIPUIS ap saiopeliod wi

SYI9QT0IVWYYA OYN SIQINIAYILNI

"98SB[D BSSP Bl
-edojeday ap [edualod op oedunj wa opep

~IND W0 OPRZI[BAT 12§ JAIP SAUBAIS[AUODN
-ue 2p osn O ‘(uedazeio] o owod) seoneday
suagessed ap ordwnu tousw wanssod anb 2
BPIA-BIOW B1IND 3P SO I119J21d 25-2A3p ‘S2)52p
oedLosaid ep apepissadau ep opuenb ‘uis
-SY "BIOUQIOSUOD 2P [IAIU OP OJUIWEX[RQaI
wod 1njoAd wapod sajuaed so - sejedojed
-2y sajuarded W9 BOIRIID OBSRZI[ORIALU BNS
B OPRIDOSSE BIDUY[OUOS 2p [epUj0d Op od
-UnyJ Wd ‘0peIIAd 128 2A2p sodtuldazeipozuaq
ap osn ) 'seanedal] S20S3] © SEPRIDOSSE OBISA
BUOpOZEJaU ‘[R1d2dS? Wa @ BUOPOZRI], 'Siel
-21B[0D S0}19J9 SIEMIUIAD WO Opepind [erad
-5 WaSIXa 2 SEIIUIIQNS SASOP W2 SOPRZI[IN
135 WaA3p ‘BUIWUNQ[E © [BI2dS W2 ‘Seanpwu
-se[d seurajoxd e oedeSyy ejdwe weyuasaide
anb 2 eoneday oedezijoqelaw ap uawiens:
‘502121011 soatssardapnue s "0sHd 0wo1>0)
-I2 op oediqrur Jouaw vjuasaide anb weidoy
-BJ1082 wI0d ofauew oe epUIaId epep 1as
opuapod ‘apepprxojoreday ap soses e eperd
-osse p)sa eunaxored e anb opuas ‘srenpeid
SOJUSWINE 2 SBXTRq SIBIDIUI $3SOP WOD ‘Op
-BPIND WOD SOPesN 1S WaAap ‘opedy ojpd
sopezijoqelawl auatwd)ueuTwopaid oes eu
-[U01013s ap eInjdedal Bp SAIOPIQIUT SOA
-issaxdapnue so owrod ‘edneday BIOUIDY
-NSUl NO/2 2SOLID 2p saropeiiod wrg
*S021UIdaZRIPOZUR( D)USW[RNIUIAD
9 s0o1pd1sdnuE ap OSN O OWIOD WISSE ‘Bp
~IAJOAU2 OBIIPAW BP 2SOP Bp Opdnpar no
eon ‘opsuadsns ep apepiiqissod © 21qos
OBSSNOSIP B JOAJOAUS 2A2D S2IOPR[NPOWIOU
-nui e [eadsa W ‘opdedipaw e soLiepund
-3s sawuojiuewt soipenb ap ofouew (O
"OPBPUAI0AI 3 OPEBIR[aI AJuAt[ensn 2 euoid
-oxdnq 2 NQYT ‘eunaxoied fenadss wa ‘GyST
2p 0Osn O Sew! ‘SedISQ[OPOIAW S20dLIIUIY] Bl
-uasaide odiSojooewrrejodisd ojuaureien ap
SOJB[21 SOP BLIOTRW © S[(] WOI $auaided wa
soarssardapnue ap epedya e 2 edueindas e
21qOs BIDUIPIA2 ap 0d10d apureid gy oeN
“eyul] erawLid op OjU2UIR)EI] OWOD
SOPEPUALIO0IAT OpUIS OBU ‘SOIUIWRIRI) 2P
ouopueqe 3P SeXE] S2IOTRW B SOPRIJOSSE 0B}

SDOIP3LU SSPOPIUN N0 SBPOPIGI0LLI0) 8 OD3un s ojuawDjuy) 3 0Jysouoip op sapopuDMy — [[| BDg 057



252 Parte lIl - Peculiaridodes do diagndstico e tratamento em funcdio de comorbidades ou unidades médicas

10. Larsson K, Sundberg Hjelm M, Karlbom U, Nor-
din K, Anderberg UM, Lo6f L. A group-based
patient education programme for high-anxiety
patients with Crohn disease or ulcerative colitis.
Scand J Gastroenterol. 2003; 38(7):763-9.

11. Lin WS, Hu LY, Liu CJ, Hsu CC, Shen CC, Wang
YP, et al. Gastroesophageal reflux disease and
risk for bipolar disorder: a nationwide popula-
tion-based study. PLoS One. 2014;9(9):e107694.

12. Lowén MB, Mayer EA, Sjéberg M, Tillisch K, Nali-
boff B, Labus J, et al. Effect of hypnotherapy and
educational intervention on brain response to
visceral stimulusin the irritable bowel syndrome.
Aliment Pharmacol Ther. 2013;37(12):1184-97.

13. Mayer EA, Craske M, Naliboff BD. Depression,
anxiety, and the gastrointestinal system. J Clin
Psychiatry. 2001;62 Suppl 8:28-36.

14. McCombie AM, Mulder RT, Gearry RB. Psycho-
therapy for inflammatory bowel disease: A re-
view and update. J Crohns Colitis. 2013 Mar 2.

15. Mota ES, Kiss DR, Teixeira MG, Almeida MG, San-
front FA, Habr-Gama A, et al. Manifestagdes extra-

intestinais em doenca de Crohn e retocolite ulcer-
ativa: prevaléncia e correlagdo com o diagnéstico,
extensao, atividade, tempo de evolucio da denga.
Rev Bras Coloproct, 2007; 27(4):349-63.

16. Mujakovic S, de Wit NJ, van Marrewijk CJ, Fran-
sen GA, Laheij RJ, Muris JW, et al. Psychopa-
thology is associated with dyspeptic symptom
severity in primary care patients with a new
episode of dyspepsia. Aliment Pharmacol Ther.
2009;29(5):580-8.

17. Talley NJ, Herrick L, Locke GR. Antidepressants
in functional dyspepsia. Expert Rev Gastroen-
terol Hepatol. 2010;4(1):5-8.

18. Warrington TP, Bostwick JM. Psychiatric ad-
verse effects of corticosteroids. Mayo Clin Proc.
2006;81(10):1361-7.

19. Whitfield KL, Shulman RJ. Treatment options
for functional gastrointestinal disorders: from
empiric to complementary approaches. Pediatr
Ann. 2009; 38(5):288-90, 292-4.

Pneumologia e fisiologia

Marco Antdnio Abud Torquato Junior
Bruno Pinatti Ferreira de Souza

INTRODUCAO

A relacdo entre sintomas psiquidtricos
e condigdes pulmonares sempre foi proxi-
ma. Sintomas e sinais como falta de ar, sen-
sa¢do de sufocamento, opressao no peito e
dificuldade para encher os pulmoes de ar
estao entre as experiéncias mais angustian-
tes descritas pelo homem e sdo elementos
comuns a ambas especialidades.

A comorbidade de diferentes sindromes
psiquidtricas com doengas pulmonares é
frequente e é sabido que transtornos psi-
quidtricos em pneumopatas podem tanto
agravar o quadro respiratério quanto ser
agravados por ele. Além disso, tratamentos
farmacoldgicos de cada um dos transtornos
podem tanto melhorar o prognéstico da pa-
tologia comérbida quanto exacerbd-la.

Ao abordar um paciente com quadro
respiratorio e sintomas psiquicos, tanto o
psiquiatra como o clinico deve ter em men-
te essa complexa interagao. O diagndstico
diferencial de quadros comuns a pneumo-
logia e & psiquiatria, assim como a aborda-
gem e a escolha do melhor tratamento para

os transtornos comdrbidos, sao habilidades
que 0 médico deve desenvolver para ofere-
cer a melhor assisténcia a esses pacientes.

Neste capitulo, serdo apresentadas as
principais doengas respiratérias, eviden-
ciando-se aspectos especificos relaciona-
dos a prevaléncia, apresentacao clinica e
manejo dos principais quadros psiquiatri-
cos associados. Também serdo descritas
particularidades farmacolégicas de cada
area que merecem aten¢ao no tratamento
dessas enfermidades.

DOENCA PULMONAR OBSTRUTIVA CRONICA

A doenca pulmonar obstrutiva cronica
(DPOC) é desencadeada principalmente
por tabagismo, exposi¢do cronica a poeira,
polui¢do ambiental ou fatores genéticos.
Possui dois componentes principais: enfi-
sema e bronquite. Os principais sintomas
sdo dispneia, tosse, expectoracio e hemop-
tise. Do ponto de vista epidemioldgico, sua
prevaléncia varia de 10 a 23% no sexo mas-
culino, enquanto no sexo feminino essa pre-
valéncia cai para a metade. Além disso, es-
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