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INTRODUÇÃO 
 

Avaliar se os níveis de BDNF antes e depois da desintoxicação 
estão relacionados com a melhora clínica durante o 

tratamento de internação. 

CONCLUSÕES 

juliananscherer@gmail.com 

OBJETIVO 

www.cpad.org.br 
 

Os autores declaram não ter conflitos de interesse. 

MÉTODO 

RESULTADOS 

*Média ± Desvio Padrão. P= teste T para amostras independentes 
**Mediana (Intervalo interquartil). P= teste de Mann-Whitney 

Figura 1. Níveis de BDNF sérico no momento da alta hospitalar de 
acordo com a evolução clínica 

Figura 2. Variação nos níveis de BDNF sérico durante o tratamento de 
internação de acordo com a evolução clínica 

Tabela 1. Características demográficas, padrão de uso de crack e níveis de BDNF 

APOIO FINANCEIRO: 

•Possíveis preditores de severidade e 
prognóstico em transtornos de adição. 

•Possibilidade de avaliação das 
vulnerabilidades individuais subjacentes.   

Biomarcadores 
Neuronais 

•Potencial biomarcador de recaída para 
cocaína. 

Fator Neurotrófico 
Derivado do Cérebro 

(BDNF) 

•BDNF sérico aumentado durante a 
abstinência inicial em usuários de crack. 

•Este aumento parece variar muito entre 
os sujeitos. 
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•De acordo com os conhecimentos dos autores, este 

é o primeiro estudo clínico que mostra que os 
níveis de BDNF na admissão e a alteração nos níveis 
de BDNF durante a abstinência inicial de crack 
estão associados com o êxito clínico durante a 
hospitalização.  

 

•No nosso estudo, os sujeitos que tiveram melhores 
resultados clínicos apresentaram menores níveis de 
BDNF no momento da internação, mas um maior 
aumento desses níveis na alta. Isso sugere que os 
usuários de crack com piores resultados clínicos 
possuem prejuízos na plasticidade neuronal. Esses 
achados são importantes, uma vez que podem 
ajudar no desenvolvimento de tratamentos 
adaptados de acordo com as características de cada 
paciente. 

* Centro de Pesquisa em Álcool e Drogas - Universidade Federal do Rio Grande 
do Sul, Hospital de Clínicas de Porto, Serviço de Psiquiatria de Adição, 

Unidade Álvaro Alvim. 
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