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RESUMO  
O manejo de medicamentos antidepressivos em crianças e adolescentes envolve uma consideração 
cuidadosa devido aos seus perfis farmacocinéticos e farmacodinâmicos únicos. Os farmacêuticos são 
parte integrante desse processo, garantindo que os medicamentos sejam usados corretamente e 
monitorando a eficácia e os efeitos adversos. Os antidepressivos são prescritos para várias condições, 
incluindo depressão maior, transtorno obsessivo-compulsivo e transtornos de ansiedade. Dadas as 
diferenças metabólicas específicas da idade, o tratamento deve ser adaptado e monitorado de perto 
quanto a efeitos colaterais, como ganho de peso, distúrbios do sono e impactos no desenvolvimento 
neuromotor. A revisão de Cardy, Dhaliwal e Reddy (2017) destaca o aumento do uso de antidepressivos 
em pacientes pediátricos desde o final da década de 1990, com um ressurgimento após um breve 
declínio devido a preocupações regulatórias. A prevalência da prescrição off-label, apesar da aprovação 
limitada do FDA para muitos antidepressivos nessa faixa etária, levanta questões importantes sobre 
sua eficácia e segurança. Walkup (2017) enfatiza o papel do farmacêutico no gerenciamento desses 
tratamentos, enfatizando a necessidade de monitoramento cuidadoso e planos de tratamento 
individualizados. Taurines et al. (2011) destacam a importância de combinar a terapia antidepressiva 
com intervenções não farmacológicas, como a psicoterapia, para o manejo de sintomas depressivos 
graves. Hetrick et al. (2012) revisam a eficácia de antidepressivos mais recentes, particularmente 
ISRSs, observando benefícios modestos, mas também um risco aumentado de resultados relacionados 
ao suicídio, recomendando a fluoxetina como opção de primeira escolha. Díaz-Caneja et al. (2014) 
investigam o aumento da polifarmácia envolvendo antidepressivos e outras drogas psicotrópicas, 
destacando a necessidade de mais pesquisas para entender sua eficácia e segurança. Por fim, Luft et 
al. (2018) abordam a questão dos sintomas de ativação associados aos antidepressivos, ressaltando a 
necessidade de melhor compreensão e gerenciamento. No geral, uma abordagem colaborativa 
envolvendo farmacêuticos, médicos e pesquisadores é essencial para garantir uma terapia 
antidepressiva segura e eficaz para pacientes pediátricos, enfatizando a necessidade de pesquisas 
contínuas e práticas baseadas em evidências. 
 

Palavras-chave: Psiquiatria Pediátrica, Antidepressivos, Farmacêuticos, Polifarmácia, Sintomas de 
Ativação. 
 

 

1 INTRODUÇÃO 

O manejo dos transtornos depressivos em crianças e adolescentes muitas vezes envolve o uso 

de medicamentos antidepressivos, que devem ser administrados com cuidado devido às características 

únicas dessa faixa etária. Os farmacêuticos desempenham um papel crucial para garantir o uso correto 

desses medicamentos, otimizando o tratamento, minimizando os riscos e maximizando os benefícios. 

Os antidepressivos são prescritos para condições como depressão maior, transtorno obsessivo-

compulsivo e transtornos de ansiedade. Devido às diferenças na farmacocinética e farmacodinâmica 

em populações mais jovens em comparação com adultos, os medicamentos devem ser adaptados às 
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necessidades individuais, com monitoramento rigoroso dos efeitos colaterais, como ganho de peso, 

distúrbios do sono e impactos no desenvolvimento neuromotor. 

 

Figura 1: Prevalência percentual de uso de antidepressivos em crianças e adolescentes (0-19 anos) em coortes de jovens de 
cinco países, 2005-2012. Nota de indexação: DE=Alemanha, DK=Dinamarca, NL=Holanda, UK= Reino Unido, 
EUA=Estados Unidos da América. Fonte: Bachmann et al. (2016). 

 

 

 

Cardy, Dhaliwal e Reddy (2017) discutem o aumento do uso de antidepressivos em crianças e 

adolescentes desde o final da década de 1990, observando um ressurgimento após um declínio 

temporário devido a advertências regulatórias. Apesar de muitos antidepressivos não serem 

oficialmente aprovados para uso pediátrico, a prescrição off-label continua comum. Esta revisão 

destaca preocupações sobre eficácia, tolerabilidade e segurança, enfatizando a necessidade de 

abordagens de tratamento personalizadas e pesquisas adicionais, particularmente em relação a estudos 

naturalísticos. 

Walkup (2017) enfatiza o papel crítico do farmacêutico no gerenciamento de tratamentos 

antidepressivos para pacientes jovens, ressaltando a necessidade de monitoramento cuidadoso devido 

às diferenças farmacocinéticas e farmacodinâmicas específicas da idade. Os farmacêuticos devem 

navegar pelos ajustes de dosagem, possíveis interações medicamentosas e efeitos colaterais, ao mesmo 

tempo em que fornecem suporte e educação contínuos aos pacientes e suas famílias. Essa abordagem 

detalhada é crucial para otimizar os resultados terapêuticos e garantir a segurança. 

Taurinas et al. (2011) fornecem uma visão abrangente do uso de antidepressivos em crianças e 

adolescentes, destacando a importância de intervenções não farmacológicas, como psicoterapia para 

sintomas leves a moderados e o papel de medicamentos como a fluoxetina para casos graves. Eles 

discutem a necessidade de consentimento informado ao usar medicamentos off-label e descrevem 

estratégias terapêuticas para o manejo de transtornos depressivos. 
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Hetrick et al. (2012) investigam a eficácia e a segurança dos antidepressivos de nova geração, 

particularmente os inibidores seletivos da recaptação da serotonina (ISRSs), no tratamento de 

transtornos depressivos pediátricos. A revisão de dezenove ensaios revela benefícios modestos na 

redução da gravidade da depressão e na melhoria das taxas de remissão, mas também destaca um risco 

aumentado de desfechos relacionados ao suicídio. O estudo pede cautela na interpretação dos 

resultados devido a limitações metodológicas e sugere a fluoxetina como medicamento de primeira 

escolha, se necessário. 

Díaz-Caneja et al. (2014) revisam a epidemiologia da polifarmácia envolvendo antidepressivos 

e outros psicotrópicos em crianças e adolescentes. Suas descobertas indicam um aumento em tais 

práticas, particularmente combinando antidepressivos com estimulantes e antipsicóticos. O estudo 

aponta para evidências preliminares que apóiam alguns padrões de polifarmácia, mas pede mais 

pesquisas para entender melhor sua eficácia e segurança. 

Luft et al. (2018) abordam a questão da tolerabilidade aos antidepressivos na juventude, com 

foco nos sintomas de ativação, como impulsividade e insônia. Apesar de ter sido identificada como um 

efeito colateral na década de 1990, a ativação permanece pouco compreendida. O estudo examina sua 

fisiopatologia, preditores e oferece orientação sobre o manejo desses sintomas em pacientes jovens. 

Finalmente, Lawrence et al. (2017) fornecem uma revisão detalhada do uso de antidepressivos 

no tratamento da depressão pediátrica, abordando questões-chave sobre eficácia, comparação com 

psicoterapia, resultados a longo prazo, aprovação do FDA e risco de suicídio. A revisão oferece 

informações valiosas para os médicos sobre como lidar com as complexidades do tratamento 

antidepressivo em pacientes jovens e fornece recomendações práticas para sua aplicação na prática 

clínica. 

 

Figura 2: Tendências no uso de medicamentos antidepressivos em crianças e adolescentes (0-19 anos) em coortes de jovens 
de cinco países para antidepressivos tricíclicos e inibidores seletivos da recaptação da serotonina (2005 vs. 2012). Nota de 
indexação: DE=Alemanha, DK=Dinamarca, NL=Holanda, SSRI=Inibidores seletivos da recaptação da serotonina, 
TCA=Antidepressivos tricíclicos, Reino Unido=Reino Unido, EUA=Estados Unidos da América. Fonte: Bachmann et al. 
(2016). 
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A assistência farmacêutica é, portanto, crucial para garantir que o uso de antidepressivos em 

crianças e adolescentes seja seguro e eficaz. A experiência dos farmacêuticos no gerenciamento de 

medicamentos, monitoramento de efeitos adversos e educação contínua contribui significativamente 

para melhorar os resultados terapêuticos e promover a saúde mental de pacientes jovens. 

Em conclusão, o manejo da terapia antidepressiva em crianças e adolescentes requer uma 

abordagem diferenciada e vigilante, dadas as características farmacocinéticas e farmacodinâmicas 

distintas dessa população. Os estudos revisados ressaltam o uso crescente de antidepressivos, apesar 

dos desafios e controvérsias em torno de sua eficácia, segurança e status de aprovação. Os 

farmacêuticos desempenham um papel fundamental neste contexto, garantindo que os medicamentos 

sejam administrados com segurança e eficácia, minimizando os riscos e abordando possíveis efeitos 

colaterais. Seu envolvimento é crucial para fornecer atendimento personalizado, educar os pacientes e 

suas famílias e monitorar o tratamento contínuo. 

A literatura revela que, embora os antidepressivos possam oferecer benefícios modestos no 

tratamento de transtornos depressivos e de ansiedade em jovens, seu uso deve ser cuidadosamente 

equilibrado com os riscos potenciais, incluindo o aumento do risco de pensamentos e comportamentos 

suicidas. A natureza evolutiva das prescrições de antidepressivos, incluindo o uso de polifarmácia e 

tratamentos off-label, destaca a necessidade de pesquisa contínua e prática baseada em evidências. 

Em última análise, uma abordagem colaborativa envolvendo farmacêuticos, médicos e 

pesquisadores é essencial para otimizar a terapia antidepressiva em populações pediátricas. Ao manter-

se informado sobre as evidências mais recentes, adotar uma estratégia de tratamento cuidadosa e 

individualizada e defender mais pesquisas, os profissionais de saúde podem contribuir 

significativamente para a segurança e eficácia dos tratamentos de saúde mental para crianças e 

adolescentes, promovendo melhores resultados e melhor qualidade de vida para pacientes jovens. 
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