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» ECT como terapéutica comum para perturbacdes psiquiatricas
= EUA: 100.000 doentes por ano recebem um curso de ECT

» Cada doente recebe em média entre 8 a 10 tratamentos por curso

= ECT é um dos procedimentos mais seguros sob anestesia geral
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= Complicacbes graves, como morte, relacionadas com a ECT raras
» Taxa de mortalidade: 2 a 4 por 100.000 tratamentos

= Mortalidade similar as mortes pela anestesia geral apenas

= Nao existem contra-indicacoes absolutas para o uso da ECT

» [ala-se em niveis de risco para complicacdes
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Side effect

Prevalence

Source

Reversible cardiac ectopy
Transient hypertension
Significane cardiovascular
Uncomplicated asystole
Headache

Muscle pain

Mausea

Confusion

18% for age > 83

67% for age > 85

9% for age = 65, 1% for age < 65
65.8%

48%

15%

23%

0%

Tomac et al., 1997
Tomac et al., 1997
Alexopoulos et al., 1984
Burd and Kettle, 1998
Sackeim et al., 1987
Sackeim et al., 1987
Sackeim et al., 1987
Sackeim et al., 1987
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« Alterac6es hemodinamicas acontecem durante e apos a
convulsao:

— Breves
— Intensas mas bem toleradas

* Risco cardiaco:
— Taquicardia
— Disritmias auriculares e ventriculares
— Hipertensao arterial
— Assistolia
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Primeirafase = ———>  Segunda fase

Estimulacéo Estimulacdo Simpatica
parassimpatica

-Reducéo frequéncia -Taquicardia
cardiaca
-Bradicardia -Hipertensao arterial

-Breve periodo de assistolia -Extra-sistolia
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» ldentificacdo de factores de risco cardiovasculares/doenca pré-
existente:

— HTA
— Doenca isquemica coronaria
— Disritmias (auriculares e ventriculares)

« Sobretudo por descarga simpatica pode existir agravamento da
frequéncia cardiaca e HTA

d

Maior probabilidade de dificuldade de manutencéo de perfusao
miocardio, recorrencia de disritmias e 1t pressao intracraniana




Risco cardiovascular )

Hospital

Vila Franca de Xira

» Identificacao e optimizacao de factores de risco/doencas anteriores
é importante antes, durante e apds ECT para minimizar
complicacOes cardiovasculares

« Os doentes devem manter terapéuticas regulares cardiovasculares
até 60-90 minutos antes da sessao de ECT

 Taquicardia e HTA durante ECT: uso de B-bloqueantes curta accao
IV esmolol e/ou labetalol

« Nitroglicerina (sublingual, IV e transcutanea) pode ser administrada
para atenuar resposta hipertensiva ao ECT, com pouca aumento da
frequéncia cardiaca compensatoria
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« Doentes com aneurisma da aorta, multiplos aneurismas
cerebrais e estenose aortica com funcado ventricular
normal podem ser submetidos de forma segura a ECT
com controlo 6ptimo de TA e FC antes e durante ECT

 Fibrilhacao auricular preexistente: anticoagulacao
adequada durante ECT uma vez que estimulos
parassimpatico e simpatico podem exercer cardioversao
a rtmo sinusal, com consequente risco de
tromboembolizacao
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* Dores musculares e fadiga (com duracao
de horas):

— FasciculacOes causada pela succinilcolina
— Relaxamento muscular inadequado
— Mais frequente apds primeiras sessoes

{

Optimizacao da dose de relaxante muscular
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« Cefaleias: efeito adverso mais comum
— Os doentes devem ser avisados de algumas cefaleias pos-tratamento
— Inducéo de migraine em doentes com historia de migraine

— Tratamento com analgésicos/AINE: paracetamol; ibuprofeno;

« Nauseas:

— Associadas ao anestésico e/ou manipulacéo via aerea com entrada de
ar para o estbmago

— Escolha de propofol recomendado (mas pode reduzir tempo de
convulsao!)

— Profilaxia com ondasetron IV 4mg dado a doentes com significativa
nausea pos-ECT
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« Atencao a histéria e avaliacao dentaria
« Risco de fracturas e perdas dentarias e sua aspiracao

« Estabilizacéo prévia de implantes, capas, pontes e uso
de adequado de protectores dentarios para minimizar o
risco de lesbes labiais, dentarias e gengivas

Uma significativa porcao de litigancia legal com o ECT é
relacionada com efeitos adversos dentarios
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e Fracturas:

— Risco aumentado em doentes com
osteoporose

— Cuidado deve existir garantindo excelente
relaxamento muscular
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« Maioria dos doentes refere alguma forma de efeitos adversos
cognitivos durante e apos um curso de ECT

« Proporcdo de doentes que referem algum tipo de perda de
memoria: 51-79%

* Incidéncia: posicao de electrodos (unilateral versus bilateral), dose
do estimulo, anestesia e estado cognitivo pré-tratamento

 Maioria dos estudos indicam que as alteracbes cognitivas sao
geralmente transitorias e de curta duracao
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« Aplicacdo de corrente eléctrica nas estruturas
iInternas temporais associadas com a memoria,
Incluindo hipocampo

* Quebra da Dbarreira hemato-encefalica e
aumento da pressao sanguinea cerebral

* Reducéo da transmissao colinérgica
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« Trés tipos Dbasicos de atingimento
cognitivo:

1.Confusao aguda
2.Amneésia anterograda
3.Amnesia retrogada
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« Estado confusional agudo: agitacao pos-ictal

 Duracao: resolve em 10 a 30 minutos apos
orocedimento

 Resulta da convulsao e anestesia
« Maior risco terapéutica com litio

« Tratamento: dose uUnica IV de midazolam (1 a 3
mg) ou propofol (0.5 mg/kg)
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 Reducao da capacidade em reter nova informacao
« Qcorre habitualmente durante um curso de ECT

* Resolve habitualmente em 2 semanas apos completar o
Curso

« Estudos sugerem:

— Nao conducao durante um curso agudo de ECT e
pelo menos 24 H apds um unico ECT (ECT-C/M)

— Absterem-se de efectuar Iimportantes decisdes
pessoais e de negdcios por 1 a 2 semanas apos
completarem um curso agudo de ECT
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« Amnésia para as memorias recentes (durante o curso da ECT e
periodo de semanas a poucos meses anteriores)

« Alteracbes de memoria mais preocupantes

« Défices maiores para acontecimentos publicos ou do mundo
(memoria ndo pessoal) em comparacdo com a memoria para
acontecimentos pessoais (memoria pessoal)

« Amnésia retrograda recupera mais lentamente do que a amnésia
anterograda
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* Mais frequentes:

— Estimulacao bilateral vs. unilateral
— Elevada intensidade eléctrica
— 3X semana vs. 2 ou 1x semana




Objective Cognitive Performance Associated with
Electroconvulsive Therapy for Depression:
A Systematic Review and Meta-Analysis

Maria Semkovska and Declan M. McLoughlin

Background: Electroconvulsive therapy (ECT) is the most acutely effective treatment for depression, but is limited by cognitive side effects. H 0S p | t d l
However, research on their persistence, severity, and pattern is inconsistent. We aimed to quantify ECT-associated cognitive changes, specify Vila Franca de Xira
their pattern, and determine progression.

Methods: MEDLINE, EMBASE, PsycArticles, PsychINFO, PsychLIT, and reference lists were systematically searched through January
2009. We included all independent, within-subjects design studies of depressed patients receiving ECT where cognition was assessed
using standardized tests. Main outcome was change in performance after ECT relative to pretreatment scores with respect to delay
between finishing ECT and cognitive testing. We explored potential moderators’ influence, e.g., electrode placement, stimulus

waveform.
Table 1. Cognitive Variables Selected for Meta-Analysis

Results: Twenty-four cognitive variables (84 studies, 2981 patients) were meta-analyzed. No standardized retrograde amnesia tests were

) ) L A - i i ) ) Cognitive Domain Cogpnitive Variables n k N
identified. Significant decreases in cognitive performance were observed 0 to 3 days after ECT in 72% of variables: effect sizes (ES) ranging
from —1.10 (95% confidence interval [CI], —1.53 to —.67) to —.21(95% Cl, —.40 to .01). Four to 15 days post-ECT, all but one Clincluded zero C"SS';:L";::"”‘ MMSE 30 47 119
or showed positive ES. No negative ES were observed after 15 days, with 57% of variables showing positive ES, ranging from .35 (95% Cl,  processing Speed Digit symbol 11 18 269
.07-63) to .75 (95% Cl, .43-1.08). Moderators did not influence cognitive outcomes after 3 days post-ECT. Trail Making Test A {time) 8 10 172
Attention/Working Digit span forward 13 N 435
Conclusions: Cognitive abnormalities associated with ECT are mainly limited to the first 3 days posttreatment. Pretreatment functioning "™ g:g:z 2::: :;:wa'd :; ;: ;gﬁ
levels are subsequently recovered. After 15 days, processing speed, working memory, anterograde memory, and some aspects of executive Mental control 4 5 78
function improve beyond baseline levels. Spatial span 303 53

Verbal Episodic Memory ~ Word list learning (pooled results from BSRT, RAVLT, CVLT, and HVLT) 17 25 518

Word list delayed recall (pooled results from BSRT, RAVLT, CVLT,and 13 21 500
HVLT)

Story memary immediate recall (pooled results from logical memory 17 28 457
and Randt short story)

Story memory delayed recall (pooled results from logical memaory 1M 17 374
and Randt short story}

Verbal paired associates learning (pooled results from verbal paired 17 28 465
associates and Randt paired words)

Verbal paired associates delayed recall (pooled results from verbal 9 12 255
paired associates and Randt paired words)

H Gwever‘ fﬂr t hE C‘:g nitiv& fu n:_-ti Gnﬁ wE- a na | }'IEdr thErE- i 5 a Visual Episodic Memory  Figure reproduction immediate recall (pooled results from ROCF, 13 22 415

visual repreduction, and Benton Visual Retention Test}

reasonable evidence base that impairments associated with ECT ol remotaciony M poolsaresutomOSFend 1829
are limited to the first 3 days after ending treatment and that after- [ sswercon’ it 770 7 20w
ward most improve beyond baseline. This is important information s 0o
to help patients in deciding to have ECT and adapt activities upon "= goee 38
finishing a treatment course. ook S g s S o W AR g o e oot

logical memeory, verbal paired associates, and visual reproduction subtests from the Wechsler Memory Scale; Trail
MakingTest; Stroop Color-Word Test; Buschke Selective Reminding Test; Rey-Osterrieth Auditory Verbal Learning Test;
California Verbal Learning Test; Hopkins Verbal Learning Test; Randt short story and Randt paired words subtests from
the Randt Memory Tests; Rey-Osterrieth Complex Figure; Benton Visual Retention Test; Semantic Fluency and Letter
Fluency (23,24).

BSRT, Buschke Selective Reminding Test; CVLT, California Verbal Learning Test; HVLT, Hopkins Verbal Learning
Test; k. number of samples; MMSE, Mini-Mental State Examination; n, number of studies; N, number of participants;
RAVLT, Rey-Osterrieth Auditory Verbal Learning Test; ROCF, Rey-Osterrieth Complex Figure.




Efeitos Adversos 2
|ld0oS0sS Hospital

Vila Franca de Xira

 Todos doentes devem receber doses adequadas de relaxante
muscular

« Especial atencao para os doentes idosos com osteoporose ou
fracturas préevias

» |ldosos (idade>65 anos) tém tempo de recuperacédo mais longo e
mais complicacoes ligeiras e transitorias (confuséo, hipertenséo
arterial, ectopia cardiaca reversivel)

<

Mas beneficiam de melhoria dos sintomas (depressivos) e demonstram
gue a ECT pode ser usada seguramente (>a dos farmacos) e com
eficacia nos doentes idosos
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« ECT técnica segura e eficaz

« Minimizar os efeitos adversos e manter ou melhorar a eficacia € o
objectivo da investigacao sobre a ECT

« Apesar do aumento do conhecimento sobre a seguranca e
beneficios da ECT, esta mantem consideraveis sentimentos
negativos acerca do seu uso no tratamento das doencas
psiquiatricas

» A melhor forma de ultrapassar tal facto € continuar a investigacao e
educacao de Medicos e publico em geral sobre os beneficios e
tentativas para minimizar os efeitos adversos da ECT
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