Tratamento

A farmacoterapia ainda é a principal
modalidade terapéutica. Porém, uma boa
alianca terapéutica, com a formacgao do
vinculo equipe de saude-paciente, é
essencial para manter o paciente engajado
no tratamento, evitando um dos principais
fatores de deterioracdo, que é o abandono
do tratamento. De forma geral, abordagens
psicologicas sao baseadas na evidéncia de
gue estressores psicossociais estao
associados com recorréncia e piora
sintomatica.

Tratamento disponivel no CEAF:

e Clozapina 25 mg e 100 mg — comprimido
e Lamotrigina 25 mg, 50 mg e 100 mg —
comprimido

® Olanzapina 5 mg e 10 mg — comprimido

e Quetiapina 25 mg, 100 mg, 200 mg e 300
mg — comprimido

e Risperidona 1 mg, 2 mg e 3 mg —
comprimido

PELA SUA SAUDE:

1. LEIA AS INFORMACOES
DAS EMBALAGENS DOS
MEDICAMENTOS.

2. SIGA AS INSTRUCOES -~
DO SEU MEDICO O
OU FARMACEUTICO. & )
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Horario de Assisténcia Farmacéutica:
Segunda a Sexta

das 07h00 as 17h00

Para maiores Informagoes procure o

Farmacéutico.
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Introducao

O transtorno afetivo bipolar (TAB) é um
transtorno de humor caracterizado pela
alternancia de episddios de depressao,
mania ou hipomania. E uma doenca cronica
que acarreta grande sofrimento, afetando
negativamente a vida dos doentes em
diversas areas, em especial no trabalho, no
lazer e nos relacionamentos interpessoais.
O TAB resulta em prejuizo significativo e
impacto negativo na qualidade de vida dos
pacientes. Individuos com TAB também
demonstram aumentos significativos na
utilizacao de servicos de saude ao longo da
vida se comparados a pessoas sem outras
doencas psiquiatricas.

Causas

A causa exata do transtorno afetivo bipolar
€ desconhecida. No entanto, estudos
sugerem que o problema pode estar
associado a alteracdes em certas areas do
cérebro e nos niveis de varios
neurotransmissores, como noradrenalina e
serotonina. Esse desequilibrio reflete uma
base genética ou hereditaria para o

transtorno, que tem como principais
caracteristicas  episdédios  depressivos
alternados com episddios de euforia

(também chamada de mania ou hipomania,
dependendo daintensidade e da duracdo) e
casos em que ha uma mescla dos episédios
depressivos com os de euforia.

Sintomas

Entre os principais sintomas em cada fase do
transtorno bipolar, estao:

Depressao: humor deprimido, tristeza
profunda, apatia, desinteresse pelas
atividades que antes davam prazer, iso-
lamento social, alteracdes do sono e do
apetite, reducao significativa da libido,
dificuldade de concentracdao, cansaco,
sentimentos recorrentes de inutilidade,
culpa excessiva, frustracao e falta de
sentido para a vida, esquecimentos,
ideias suicidas.

Mania: estado de euforia exuberante,
com valorizagao da autoestima e da au-
toconfianca, pouca necessidade de
sono, agitacao psicomotora, descon-
trole ao coordenar as ideias, desvio da
atencdo, compulsdao para falar, au-
mento da libido, irritabilidade e impaci-
éncia crescentes, comportamento
agressivo, mania de grandeza.
Hipomania: os sintomas sao semelhan-
tes aos da mania, porém bem mais le-
ves e com menor repercussao sobre as
atividades e relacionamentos do paci-
ente, que se mostra mais eufdrico, mais
falante, sociavel e ativo do que o habi-
tual.



