Introducdo: A depressdo € uma doenca prevalente altamente incapacitante que possui relagao
complexa com outras doencas cronicas e que, no entanto, é subdiagnosticada e subtratada. Os
transtornos depressivos sdo atualmente classificados pelo DSM IV-TR, utilizando-se a
gravidade dos sintomas para dimensionar a depressdo maior. Neste modelo, a melancolia é
apenas um especificador do episodio de Depressdao Maior, caracterizando-se por anedonia,
humor ndo reativo, insdnia terminal, culpa, alteracdo psicomotora, variacdo diurna dos
sintomas e alteracdo de apetite e peso. Um novo modelo classificatério proposto por Parker et
al., considera a melancolia como um subtipo distinto de transtorno do humor. Nesta nova
classificacdo, além da gravidade dos sintomas depressivos, sdo analisados alteracdes do
movimento como critérios para fins diagndsticos, utilizando o instrumento CORE. Para
Parker, a depressdo melancélica possui alteracdes motoras explicitas, sendo estas as maiores
caracteristicas indicativas do diagnéstico de depressaio melancélica. As citocinas
inflamatdrias, envolvidas na biologia da depressao, podem representar marcadores bioldgicos
importantes na caracterizagdo mais precisa dos quadros melancolicos e ndo-melancélicos. O
objetivo da visdo binaria da depressdo baseia-se na possibilidade de existéncia de subtipos
significativos que sdo distinguiveis clinicamente e que mostram diferentes respostas a
diferentes tratamentos. Objetivos: Analisar marcadores inflamatérios (IL-2, IL-4, IL-6, IL-
10, IL-17, TNF-a e INF-y) em pacientes deprimidos melancélicos e ndo melancolicos.
Meétodos: Amostras de sangue de 65 pacientes com depressdo (45 ndo-melancélicos e 20
melancélicos pelo CORE) e 54 controles saudéaveis foram comparadas em relacdo aos
marcadores inflamatorios. Resultados:Dos 119 pacientes, 77,3% eram mulheres, sendo a
média de idade de 48,81 anos (sem diferenca significativa entre os trés grupos). Houve
diferenca significativa em relacdo ao marcador imunoldgico IL-6 entre o grupo ndo
melancélico e controle (p=0,001), sendo que o grupo de melancélicos apresentou um valor
intermediario. Também foi encontrada diferenca em relacdo ao IFN-y entre controles e
melancélicos (p=0,003) e entre melancélicos e ndo melancdlicos (p<0,001), sendo que 0
grupo controle apresentou os maiores valores e 0s melancélicos os menores. Ndo foram
encontradas diferencas significativas nos marcadores IL-2, IL-4, IL-10, IL-17 e TNF-a.
Conclus6es: O maior valor de IL-6 nos pacientes deprimidos (tanto melancélico quanto nédo
melancdlico) é condizente com a literatura. O valor mais baixo de IFN-y para o grupo dos
melancolicos se assemelha a estudos anteriores e pode ser um indicativo de uma resposta
imunoldgica diferente para os subtipos de depressao.



