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O transtorno depressivo retine varias das principais caracteristicas
de uma prioridade em Salde Publica. Ele é prevalente, altamente
incapacitante e, em geral, relativamente facil de diagnosticar e de
tratar.

Paradoxalmente, a depressao — como de resto todos os transtor-
nos mentais - recebe no Brasil, € no mundo em desenvolvimento,
investimentos nao so insuficientes, mas frequentemente equivoca-
dos, frutos de uma auséncia de politicas publicas de salde ou, por
vezes, de politicas altamente ideologizadas e carentes de evidéncias
cientificas que sustentem sua eficacia®.

A Revista Brasileira de Psiquiatria (RBP) tem publicado artigos
sobre temas especificos envolvendo depressdo nos Ultimos anos?*.
No entanto, pela importancia clinica do tema, os editores da RBP
optaram por eleger o tema “Depressao” como o foco deste suple-
mento. Sua concepcao baseou-se na idéia de contemplar temas
mais amplos que fossem de utilidade para o psiquiatra clinico.

Este suplemento, evidentemente, nao se propbe a esgotar as
diferentes perspectivas sobre o assunto. Buscou muito mais se-
lecionar temas que possam ser Uteis a pratica clinica e/ou lancar
desafios e questionamentos sobre o diagnostico e tratamento do
transtorno depressivo.

O suplemento “Depressao: Temas Atuais” consta de cinco artigos
escritos por autoridades internacionais e nacionais na clinica e
pesquisa do tema.

O primeiro artigo, denominado “Depressdo maior suscita ques-
tionamento maior”, tem como primeiro autor o professor Gordon
Parker. Além de ser um importante pesquisador da &rea, € um
“pensador” da Psiquiatria Contemporanea. Seus questionamentos
consistentes e bem embasados nos fazem refletir sobre os rumos da
Psiquiatria. No estudo, ele faz um resumo que sumariza de forma
muito didatica e concisa suas idéias e criticas acerca dos problemas
que envolvem o conceito de depressao maior € as repercussoes na
prética clinica e na pesquisa.

No segundo artigo, “Revisdo das diretrizes da Associagcdo Médica
Brasileira para o tratamento da depressao (Versao integral)”, um
grupo de autores nacionais representando diferentes instituicoes do
pais revisa as diretrizes desenvolvidas pela Associacao Brasileira
de Psiquiatria para a Associagao Médica Brasileira. O documento
original de 2003, publicado na RBP, foi atualizado seguindo a
mesma orientacao do anterior, qual seja valer-se de diretrizes de-
senvolvidas em outros paises e adaptadas a realidade da pratica
clinica brasileira.

No terceiro artigo, “Quais séo os recentes achados clinicos sobre
a associacao entre depressao e suicidio”, autores de centros brasi-
leiros e canadenses realizaram uma interessante atualizagdo sobre
a relacao entre suicidio e depressao, pensando no que a pesquisa
recente tem a oferecer ao clinico.

O quarto artigo, “Eletroconvulsoterapia na depressao maior:
aspectos atuais”, autores de dois centros brasileiros com tradigéo
no uso da eletroconvulsoterapia fazem uma revisao sobre o tema.
A eletroconvulsoterapia, embora seja o tratamento bioldgico mais
antigo disponivel, segue desafiando preconceitos e mostrando a
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luz da pesquisa contemporanea, uma eficacia inquestionavel na
depressao maior com novos e intrigantes possiveis mecanismos
envolvidos.

Finalmente, um grupo de pesquisadores de um centro canadense
nos apresenta uma interessante revisado denominada “Estimulacéo
transcraniana por corrente direta (ETCD): uma alternativa efetiva
para o tratamento da depressao maior?”. Neste artigo € feita uma
descricdo de uma técnica de aplicagao relativamente recente em
Psiquiatria, mas que pela sua simplicidade e baixo custo pode vir
a ser um interessante recurso terapéutico em paises em desen-
volvimento.

Esperamos que o suplemento “Depressao: Temas Atuais”
possa cumprir a sua funcéo, trazendo a melhor informacgao
cientifica para que o profissional de salde mental possa revisar
conceitos e atualiza-los, estimulando a busca de exceléncia na sua
prética clinica.
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