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Medicina personalizada para o tratamento de transtorno depressivo maior entre adolescentes: uma reanalise
dos resultados do Treatment for Adolescents with Depression Study
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Introducdo: Nos ultimos anos, diversas areas da medicina avangaram na dire¢cdo da medicina personalizada - a depressdo na
infancia e na adolescéncia, ndo. Objetivos: Com o intuito de possibilitar a personalizagdo do tratamento da depressao em jovens,
buscamos caracterizar padroes de resposta ao tratamento entre cada um dos sintomas do transtorno. Métodos: Utilizamos dados
do Treatment for Adolescents with Depression Study. Esse estudo randomizou seus participantes para quatro bragos de
tratamento: placebo, fluoxetina, TCC, tratamento combinado com fluoxetina e TCC. Sintomas depressivos foram aferidos com a
Children’s Depression Rating Scale (CDRS), uma entrevista semiestruturada com 17 itens. A soma dos escores de cada item € a
CDRS total. Em nossa analise primaria, comparamos a porcentagem da reducéo média da intensidade de cada sintoma presente
na CDRS com a redugdo média do escore total da CDRS. Em nossa andlise secundéria, comparamos as diferengas entre cada
intervengdo quanto as porcentagens da redugdo média da intensidade de cada sintoma. Resultados: A reducdo média do escore
total da CDRS foi de 36,40%. Os dois sintomas com maior reducéo média de intensidade foram dificuldade para se divertir e choro
excessivo, com reducgOes de 44,47% e 42,6%, respectivamente. Os dois sintomas com menor reducdo média de intensidade foram
aumento de apetite e ideacao suicida, com reducdes de 22,42% e 28,07%, respectivamente. O rendimento escolar prejudicado, a

dificuldade para se divertir, a retra¢@o social, os problemas de sono, a fadiga excessiva, a irritabilidade, a baixa autoestima e os
sentimentos de tristeza tendem a responder melhor aos regimes de tratamento que contém fluoxetina do que aos que néo tém.
Além disso, é importante ressaltar que a irritabilidade e os sentimentos de tristeza tiveram, respectivamente, redu¢des absolutas
13,28% e 13,32% maiores com tratamento combinado do que com os outros tratamentos. A reducéo de apetite teve uma redugéo
absoluta 12,55% menor que a média quando o tratamento era soO fluoxetina. Conclusfes: O desenvolvimento de tratamentos
personalizados para depressédo em jovens se faz extremamente necessario, dada a heterogeneidade clinica do TDM e visto que
multiplos sintomas tém sua magnitude de resposta consideravelmente alterada dependendo do tratamento usado. Outro achado
que nos leva a essa conclusédo é que existem grandes divergéncias entre o padrdo de resposta de alguns sintomas e o da doenca
como um todo. Palavras-chaves : Depresséo, Adolescentes, Tratamento
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