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Efeitos do abuso do alcool
relacionados a violéncia
domeéstica nos filhos: um

levantamento bibliografico

Effects of alcohol abuse on domestics
violence against children: a bibliographical
survey

Sr. Editor,

Numerosos estudos tém documentado significativas
associacoes entre o uso de alcool e problemas com a perpetuagao
da violéncia doméstica e abuso fisico e sexual da crianca.?
Estudos de adultos filhos de alcoolistas, e de adultos que

experienciaram o abuso sexual ou fisico na infancia, demonstram
que ambos 0s grupos sao descritos como de risco aumentado
para ansiedade, depressao, somatizacao, impulsividade, abuso
de substancias, problemas com relacionamentos e intimidade,?
e risco aumentado para perpetragéo e vitimizagao pela violéncia
marital do adulto.®

0 estudo da histéria de violéncia doméstica (HVD) requer uma
compreensao das interconexdes complexas entre o abuso e a
negligéncia a crianca, bem como da transmissdo da violéncia
as geracbes seguintes. Criancas que foram expostas a violéncia
mostram uma variedade de resultados negativos, precocemente
na infancia. A identificacdo da HVD em familias de alcoolistas por
profissionais de salde mental tem um efeito potencial positivo
na salde das criangas, podendo protege-las das disfungoes
psicolégicas e comportamentais durante todo ciclo de vida. Dai
a importancia da intervencao precoce em criangas que sofrem
problemas relacionados ao alcoolismo familiar e violéncia
doméstica.

Partindo da premissa de que HVD e histéria de alcoolismo
familiar (HAF) sdo consideradas componentes familiares
importantes da trajetéria do desenvolvimento, que conduz a
posteriores problemas com violéncia, uso de substancias e
outros problemas psiquiatricos entre os descendentes nestas
familias,® foi realizada uma revisao bibliografica nas bases de
dados MedLine e Lilacs entre o periodo de janeiro de 1997 a
janeiro de 2007. Esta revisao teve como finalidade compreender
melhor as inter-relagdes entre HAF e HVD e a repercussdo na
salde mental e no desenvolvimento das criangas que vivem em
um contexto com estas situacdes associadas.

Dos resultados deste levantamento, foi encontrado um total
de 182 artigos, o que evidéncia um crescente interesse dos
pesquisadores sobre esta temaética. Entretanto, alguns pontos
chamaram a atencao em virtude de determinados aspectos,
tais como:

1) Estudos examinam os potenciais efeitos adversos aditivos e
interativos na infancia de HVD e HAF e os resultados em longo
prazo para adolescentes e adultos (problemas com &lcool e
outras substancias e perpetracao ou vitimizacdo da violéncia),
mas nao em curto-prazo, ainda na infancia;

2) Os pesquisadores geralmente mensuram o alcoolismo
parental e a violéncia contra a crianca de forma isolada um do
outro, nao estabelecendo uma relagdo conclusiva entre estas
variaveis e o risco relativo de problemas posteriores;

3) Os estudos nacionais focalizam-se na descricao dos
servigos de atendimento e caracterizacao da clientela atendida;
entretanto, aqueles que fazem mencao a problemas de uso
de é&lcool relacionado a violéncia doméstica nédo utilizam
instrumentos adequados para avaliar tal questao;

4) As amostras dos estudos sao constituidas basicamente de
adultos jovens, do sexo masculino e suas parceiras, em sua
maior parte perpetradores de violéncia ou alcoolistas, o que pode
superestimar a relagdo destas variaveis. Além disso, aqueles que
incluiram homens e mulheres, raramente examinaram as
diferengas de género;

5) A maioria dos estudos utilizou desenhos de coorte
transversal retrospectivo e foram assim suscetiveis aos problemas
de recordacao e respostas enviesadas;

6) Somente um estudo avaliou HVD e HAF combinadamente
ainda na infancia.*
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Mediante o exposto, podemos constatar que pesquisas que
examinem resultados das criangas com HAF, considerando
também concomitante a HVD, avaliando-se os efeitos da historia
de alcool mediados pela histéria de violéncia ou vice-versa,
mostram-se de extrema relevancia.
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An unusual case report: treatment
of cocaine-dependent patient with

an atypical antipsychotic

Um relato de caso incomum: tratamento
de um paciente dependente de cocaina
com antipsicotico atipico

Dear Editor,

The patient is a 27-year-old, woman, who was diagnosed
with dependence of cocaine as a teenager. She has a history
of multiple admissions for clinical treatment and subsequent
partial response to antipsychotic medication. Over time, she has
been prescribed haloperidol and risperidone. The side effects
included lethargy.

On admission, she was expressing rapid discourse, mainly
of a persecutory nature. She was started on olanzapine at
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a dose of 2.5 mg daily, which was increased to 7.5 mg on
day 7 and to 10 mg on day 14 (an oral dose administered
at night). Her psychotic symptoms did not persist. Routine
physical examination and investigations were all within normal
limits including liver enzymes. After 6 weeks of a dose of
10 mg/day, her dependence symptoms had returned to their
pre-morbid levels.t

The neuropharmacological profile of the atypical antipsychotic
olanzapine is consistent with a potentially useful medication for
cocaine abuse, confirming the hypothesis that patients treated
with olanzapine have reduced cocaine craving and abuse.
The US FDA has approved a limited number of treatments
for alcohol, nicotine and opioid dependence; however, no
treatments for other abused drugs such as marijuana, cocaine
or methamphetamine are approved.! Because cocaine delivers a
particularly positive and reinforcing high, most users do not seek
treatment voluntarily until the behavioral patterns have resulted
in significant impairment in function or health problems. Craving
for cocaine is often so intense that an individual needs to be
initially entered into residential treatment in order to establish
abstinence from the drug. Treatment must be multimodal,
including medical, psychological, and social strategies to help
the patient establish and maintain abstinence.?

The history of hypersensitivity to olanzapine in this patient
was exclusio, included experiences of psychotic in this patients
dementia and the use of other psychotropic medications. Baseline
laboratory testing included a chemistry screen, complete blood
count, and urinalysis. The patient received urinary pregnancy
testing prior to starting medications, and at monthly intervals
throughout the study.?

As a dopamine antagonist, olanzapine may worsen this
hedonic deregulation and this may have made it difficult for
olanzapine-treated subjects to remain abstinent.

Risperidone was found to be effective in reducing craving
and relapse among cocaine-dependent schizophrenics in an
open trial.?

Olanzapine was well tolerated. The adverse events reported
included: weight gain (40%), drowsiness (40%), constipation
(13%), dizziness (10%), dry mouth (7%), nausea (7%),
restlessness (7%) and urticaria (3%). But in this case, there
were not any of these events. The history of hypersensitivity to
olanzapine in this patient was exclusion.*

Further studies to clarify this point and the precise
pharmacology effect would be helpful. Olanzapine may be
superior to traditional neuroleptics for the treatment of cocaine
dependence due to its less severe side effect profile.> This case
was intended to determine if olanzapine showed any promise
for the treatment of cocaine dependence. Further controlled
research is warranted to more precisely determine the effect of
olanzapine in this case.
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