Rev Bras Psiquiatr 2002;24(Supl 11):44-62 Novas Pesquisas e Revisdo Sistematica
Transtornos do Humor/ suicidio

RELACAO ENTRE PROTEINA ACIDA FIBRILAR GLIAL (GFAP) E EIXO HIPOTALAMO-HIPOFISE-
ADRENAL (HHA) NA DEPRESSAO

1.2Ceresér, K; 1Kapczinski, F

]Universidade Federal do Rio Grande do Sul, Departamento de Psiquiatria. Rua Ramiro Barcelos, 2350 - 40 andar
CEP 90035-003 Porto Alegre, RS

Fone: 0xx51-3230-2716 — Fax: 0xx51-3232-3766 — E-mail: keilamaria@ig.com.br; kapcz@terra.com.br
2Universidade Luterana do Brasil. Curso de Farmdcia, Rua Miguel Tostes, 101 Canoas, RS CEP 92420-280

Objetivo: Este trabalho teve por objetivo estabelecer uma relag@o entre eixo Hipotdlamo-Hip6fise-Adrenal (HHA),
proteina 4cida fibrilar glial (GFAP) e depressao.

Método: Foi realizada uma revisdo no MEDLINE, abrangendo os periodos entre Janeiro de 1984 e Maio de 2002,
onde foram procurados artigos que abordassem corticéides x GFAP, corticéides x depressdo ou corticéides x depres-
sdo x GFAP.

Resultados e Conclusbes: A depressdo € um transtorno frequentemente associado a desregulagdo no eixo HHA;
porém 0 mecanismo exato da relagdo entre depressdo e corticides ainda permanece desconhecido. Sabe-se que a
ativagdo do eixo HHA € um componente da resposta ao estresse, sendo este considerado um fator de risco para
distirbios depressivos, e que GFAP pode ter sua concentra¢cdo modulada por glicocorticéides no hipocampo. Esta
proteina tem demonstrado estar alterada em distirbios depressivos, além do fato do hipocampo promover um feedback
negativo sobre o eixo HHA, desempenhando um papel fundamental no desenvolvimento de transtornos depressivos.
Nio existem estudos relacionando simultaneamente corticdides x GFAP x depresséo.

ESTUDO LONGITUDINAL SOBRE O SUICIDIO NO PARANA, SEGUNDO OS SEXOS, ENTRE 1980 E
1995
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Objetivo. Determinar as taxas de suicidio, tanto para a populagdo total, quanto para a masculina e a feminina, no
estado do Parand, Brasil, de 1980 a 1995.

Material e Método. Utilizaram-se estatisticas oficiais do IBGE e dados do Sistema de Informagdes para Mortalidade,
do Ministério da Satide, analisadas descritiva e quantitativamente.

Resultados. O nimero de 6bitos por suicidio registrados variou, anualmente, de 371 a 565. As taxas variaram de 4,9
a 6,5 mortes por cem mil habitantes, para o conjunto dos sexos. A taxa média para os dezesseis anos estudados foi 5,5,
portanto mais alta do que a brasileira, que fica ao redor de 4. Ao comparar o primeiro com o tltimo ano do periodo,
encontrou-se um incremento de 52,3% no nimero bruto de suicidios, enquanto que a populacgio cresceu 14%. Encon-
fraram-se diferengas de género. O aumento do ndimero bruto, para os homens, do primeiro ao Gltimo ano, foi de
82,3%. Entre as mulheres houve um decréscimo de 12,8%. A média masculina do periodo foi 8 e a feminina foi 3 por
C€m mil pessoas do mesmo sexo. A relagdo masculino/feminino manteve-se entre 2 e 3 de 1980 a 1992. Dai em diante
funca baixou de 3. Em 1995 saltou para 4,5. A média desta relagdo, nos dezesseis anos, foi de 2,8 suicidios masculi-
10 para cada suicidio feminino.

Conclusdes. Os niveis endémicos do suicidio no Parand sdo maiores do que os do conjunto do Brasil, especialmente
m funcdo das taxas masculinas. O crescimento das taxas masculinas e a presenca endémica da morte auto-infligida

;equer assisténcia psiquidtrica e maior aten¢do dos médicos quanto ao diagnéstico precoce do risco de suicidio em
Omens.
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