Titulo: Psicose lpica: uma entidade clinica desafiadora

Introducdo: O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) é uma doenca autoimune que pode afetar
qualquer 6rgdo, incluindo o sistema nervoso central (SNC). Os sintomas neuropsiquiatricos
podem acometer 0s pacientes previamente, durante ou posteriormente ao diagndstico de LES,
porém em sua maioria ocorrem concomitantes a outros sintomas e proximo ao diagnostico. Os
sintomas neuroldgicos ou psiquidtricos podem ser da prdpria doenca, de comorbidades
associadas ou complicacdes do tratamento, podendo ser autolimitados ou severos. Pacientes
com sintomas neuropsiquiatricos apresentam pior qualidade de vida e maior mortalidade. N&o
h& biomarcadores e o diagnostico é de exclusdo. Neste trabalho apresentamos o caso de um

paciente com LES tratada com corticosteroides.

Objetivos: Descrever a apresentacdo de um caso de psicose lupica

Delineamento e Métodos: Relato de caso

Resultados: Paciente, sexo feminino, 18 anos, abre caso com leucopenia e plaquetopenia sendo
diagndsticada com LES com FAN nuclear homogéneo de 1/160 e citoplasmético pontilhado
reticulado maior que 1/640 e foi iniciado prednisona associado a hidroxicloroquina. Apds 15
dias do inicio do tratamento iniciou alteracdo de comportamento, sintomas de ansiedade, vozes
de comando e dificuldade de controle esfincteriano. Apds duas semanas dessas alteracdes, foi
internada e tratada com pulsoterapia com metilprednisolona por cinco dias, obtendo melhora
parcial dos sintomas, seguido de piora do quadro neuropsiquiatrico. Depois de 12 dias do fim
da pulsoterapia, a paciente apresentou alucinaces visuais e auditivas, momentos de
agressividade, suspeita de tricofagia e dificuldade de controle esfincteriano, em uso de
risperidona e &cido valpréico. Em acompanhamento ambulatorial, utilizando hidroxicloroquina,
prednisona, risperidona, sertralina, clonazepam e &cido valpréico, um més apds pulsoterapia,
apresentou melhora total do quadro de alucinac@es visuais e auditivas, mas ainda com episodios

de incontinéncia urinaria do tipo urge-incontinéncia.

ConclusGes: Portanto, diante de um caso de LES com alteracbes comportamentais e sintomas
neuropsiquiatricos, optou-se por realizar o tratamento com pulsoterapia de metilprednisolona,

havendo melhora parcial dos sintomas. Nesse sentido, foi mantido tratamento ambulatorial com



hidroxicloroquina, prednisona, risperidona, sertralina, clonazepam e &cido valprdéico, havendo

melhora total do quadro de alucinagdes visuais e auditivas.

Descritores: LES; Psicose lupica; Corticoesteroides



