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inflamac&o no sistema nervoso central € a
andlise do liquor, que também n&o mostrou
alteragcbes nos pacientes com coréia de
Sydenham®.

E importante salientar que, no estagio atual
do conhecimento em PANDAS, marcado por
inameras controvérsias, ndo ha evidéncias que
justifiqguem o emprego rotineiro de estudos
microbioloégicos/soroldgicos, assim como
terapéuticas antimicrobianas/
imunomoduladoras em criangcas com TOC e/ou
transtorno de tiques®*.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Ronchetti R, Bohme ES, Ferrdo YA. A hipodtese
imunolégica no transtorno obsessivo-compulsivo: revisdo
de um subtipo (PANDAS) com manifestagéo na infancia.
R Psiquiatr RS 2004;26(1):62-9.

2. Swedo SE, Leonard HL, Garvey M, et al. Pediatric
autoimmune neuropsychiatric disorders associated with
streptococcal infections: clinical description of the first 50
cases. Am J Psychiatry 1998;155:264-71.

3. Singer HS, Loiselle C. PANDAS: a commentary. J
Psychosom Res 2003;55:31-9.

4. Kurlan R. The PANDAS hypothesis: losing its bite? Mov
Disord 2004;19(4):371-4.

5. Cardoso F. Infectious and transmissible movement
disorders. In: Jankovic J, Tolosa E, eds. Parkinson’'s
disease and movement disorders. Philadelphia:
Lippincott-Williams and Wilkins; 2002. pp. 584-95.

Antonio L. Teixeira Jr.

Professor Adjunto do Departamento de Clinica
Médica, Faculdade de Medicina, Universidade
Federal de Minas Gerais (UFMG).

Title: PANDAS and the immunologic hypothesis in the
obsessive-compulsive disorder

Titulo: PANDAS vy la hipotesis inmunolégica en el
trastorno obsesivo-compulsivo

Copyright © Revista de Psiquiatria
do Rio Grande do Sul — SPRS

Carta 3:PANDAS e a hipodtese
imunoldégica no transtorno
obsessivo-compulsivo (Réplica
dos autores)

Sr. Editor,

O tema PANDAS realmente ainda é
controverso na literatura, o que felizmente nos
oportuniza discutir com a comunidade cientifica
novas alternativas de se entender as doengas

psiquiatricas. O retorno da psiquiatria aos
modelos médicos sem duvida ganhou forga com
a introducdo de classificagBes categoriais
(como os DSMs e CIDs) e com a introducéo de
psicofarmacos como ferramentas importantes
de tratamento. Esses adventos repercutiram
enormemente nos avangos tecnoldgicos das
abordagens diagndsticas complementares
(exames de neuroimagem, genética molecular,
etc.) e terapéuticas, aspectos que, por certo,
ainda merecem maiores e melhores
investigacbes. O estudo da etiologia das
doencas psiquiatricas, contudo, ainda
engatinha. Poucas evidéncias contundentes
temos de aspectos causais de transtornos
psiquiatricos, a ndo ser por relatos de casos
isolados ou suposi¢cdes teoricamente
embasadas. Mas estamos no caminho certo.

Em 1632, no Dialogo dei massimi sistemi
(Di4dlogo sobre os grandes sistemas do
universo), quando Galileu defendeu o
heliocentrismo, foi condenado pela Inquisigdo a
prisdo domiciliar e proibido de publicar livros
por defender uma hipétese, na época, absurda
e herege. Por ocasido da condenacéo, diz a
lenda que ele entdo teria dito Eppur si muove
(No entanto, se move). Longe de estar
igualando o conceito de PANDAS a tamanha
genialidade, o objetivo de citar Galileu refere-
se ao fato de, no inicio, novas hipoteses serem
vistas como improvaveis ou impossiveis.

O método cientifico proporciona, destarte,
gue achados positivos e negativos relativos ao
mesmo evento proposto possam ocorrer, motivo
pelo qual o homem recorre ao artificio da
estatistica, tomando certas infericdes como
verdadeiras, baseadas num modelo de
formulacdo de hipdéteses. Essas hipodteses
muitas vezes partem de observacles
despretensiosas e ocasionais. Infelizmente, as
interpreta¢c6es humanas séo sujeitas a vieses,
como, por exemplo, o fato de valorizarmos com
primazia os aspectos positivos de um estudo e
menosprezamos 0s achados negativos, ou o
fato de ignorarmos o total de variaveis
possivelmente envolvidas na hipotese.
Contudo, reconhecemos que, dentro do método
cientifico, os achados negativos séo
fundamentais para se encontrar a verdade.

Veja que a relagdo entre processos
infecciosos e TOC nao é tdo recente. Quando
Esquirol, em 1838 (apud Berrios?), classificou
os fendmenos obsessivos como uma forma de
monomania, definiu esta monomania como
“uma enfermidade crbénica do cérebro, sem
febre, caracterizada por uma lesdo parcial do
intelecto, das emocg8es ou da vontade”. Nesse
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sentido, “[...] o sujeito se encontra ligado a atos
que ndo provém de sua razao ou emogao, 0s
quais sdo rechacados por sua consciéncia e
gque sua vontade ndo pode interromper”.

Mesmo a evidéncia atual de que os sintomas
de TOC melhoram com medicagBes que inibem a
recaptagdo da serotonina?® pode ser questionada,
pois os beneficios obtidos com o aumento da
neurotransmissao serotoninérgica ndo provam,
necessariamente, que as anormalidades nesse
sistema seriam a Unica causa dos sintomas do
TOC, pois esses neurdnios serotoninérgicos
também modulam as funcdes de varios outros
sistemas (dopaminérgico, noradrenérgico, etc.).
Assim, hipotetiza-se que cada paciente com TOC,
dependendo do sistema de neurotransmisséo e
das vias neuronais que utiliza ou que estéo
disfuncionais (quer seja por motivos imunoldgicos
ou outros desconhecidos), pode apresentar uma
diversidade de sintomas e responder mais ou
menos a um determinado farmaco ou combinagéo
de farmacos ou estratégias terapéuticas. Isso
evidencia a heterogeneidade da doenca que hoje
chamamos de TOC, mas que na realidade poderia
representar varias doengas sob esse titulo, ou
uma doenca com varios subtipos. Da mesma
forma, o transtorno de Tourette pode ser
introduzido a este modelo.

Mais pesquisas sobre o tema PANDAS,
com metodologias adequadas e tamanhos
amostrais suficientes, ainda sdo requeridos
para que possamos entender melhor a hipotese
complexa da etiopatogenia imunolégica nos
transtornos psiquiatricos.

Nesse sentido, sentimo-nos privilegiados
pela oportunidade de ter nosso artigo de revisédo
lido e construtivamente analisado, pois o
estimulo aqueles que iniciam na arte de
pesquisar ficou certamente enriquecido.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Berrios GE. Historia de los trastornos obsesivos. In:
Ruiloba JV, Berrios GE, eds. Estados obsesivos. 22 ed.
Barcelona: Masson; 1995. pp. 1-14.

2. Piccinelli M, Pini S, Bellantuono C. Efficacy of drug
treatment in obsessive-compulsive disorders: a meta-
analytic review. Br J Psychiatry 1995;166:424-43.

3. Stein DJ, Spadaccini E, Hollander E. Meta-analysis of
pharmacoterapy trials for obsessive-compulsive disorder.
Int Clin Psychopharmacol 1995;10:11-8.

Ygor Arzeno Ferréo

Aluno de Doutorado da Faculdade de Medicina da
Universidade de S&o Paulo (USP); Médico do Hospital
Psiquiatrico Sédo Pedro.

Ramiro Ronchetti
Académico de Medicina da Fundacgdo Faculdade
Federal de Ciéncias Médicas de Porto Alegre.

Title: PANDAS and the immunologic hypothesis in the
obsessive-compulsive disorder

Titulo: PANDAS vy la hip6tesis inmunoldgica en el
trastorno obsesivo-compulsivo

Copyright © Revista de Psiquiatria
do Rio Grande do Sul — SPRS

Errata

Informamos que o artigo “Cirurgia
bariatrica: aspectos clinico-cirirgicos e
psiquiatricos”, dos autores Julia Fandifio,
Alexander K. Benchimol, Walmir F.
Coutinho e José C. Apolinério, publicado no v.
26, n. 1, p. 47-51, é um artigo de reviséo, e nédo
um artigo original.
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