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Apresentação 

Estudos epidemiológicos indicam os transtornos de ansiedade como os
mais prevalentes dentre os transtornos psiquiátricos. Segundo uma
pesquisa realizada pela Organização Mundial da Saúde, o Brasil é o
país com maior índice de pessoas com algum tipo de transtorno de
ansiedade, correspondendo a 18,6 milhões de indivíduos, o que
representa 9,3%. Sob esse viés, estudos indicam que estudantes
universitários, e em particular estudantes da área da saúde,
apresentam altos níveis de estresse e ansiedade.

Isso ocorre porque o ingresso na universidade envolve mudanças
expressivas que são caracterizadas pelo estabelecimento de novos
vínculos afetivos, possíveis dúvidas e desilusões com relação à carreira
escolhida, exigência de longas horas de estudos, autonomia e
independência na resolução das demandas acadêmicas, aquisição de
responsabilidades complexas, entre outras. Diante disso, algumas
pessoas desenvolvem ansiedade e sequer percebem ou têm uma
dimensão clara do que esta ocorrendo.

Dessa forma, considerando os dados epidemiológicos e o índice de
estudantes diagnosticados com o Transtorno de Ansiedade
Generalizada (TAG), torna-se imprescindível uma abordagem
psicoeducativa no intuito de auxiliar o paciente na busca por ajuda
profissional e esclarecer sobre o quadro em questão.
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O que é ansiedade?

A ansiedade é expressão de um comportamento, descrita como um termo
geral, que envolve sentimentos de nervosismo, medo, preocupação e
apreensão, em situações cotidianas. Frequentemente nós seres humanos,
experimentamos um estado de preocupação ou até mesmo de medo diante
de situações sociais como testes, entrevistas, exames, falar em público,
etc.

Via de regra, esses sentimentos comuns aos seres humanos são
caracterizados como normais, sendo literalmente justificado pelo próprio
comportamento humano. Entretanto, a ansiedade passa a ser considerada
um dificultador ou até mesmo um problema, quando a expressão dos
sintomas interferem intimamente nos comportamentos e formas de agir
além do comprometimento da capacidade orgânica de um indivíduo como
dormir ou ainda se alimentar.
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O que é o Transtorno de 
Ansiedade Generalizada 

(TAG)?
O TAG é descrito como uma doença crônica não transmissível
caracterizada por uma ansiedade excessiva, longa e preocupante,
relacionada a eventos, situações cotidianas, objetos e, às vezes, em
situações inespecíficas da vida. Frequentemente, o medo evidenciado pelo
indivíduo não é realista ou é desproporcional ao que de fato seria esperado
na situação vivida. Ou seja, ocorrem em um intensidade completamente
influenciadora nas atividades diárias do cotidiano, que incluem, escola,
trabalho, atividades sociais e relacionamentos.

Segundo o Manual diagnóstico e estatístico de transtornos mentais (DSM-
5), para o diagnóstico do TAG, a preocupação excessiva deve durar pelo por
menos 6 meses e estar acompanhada de, pelo menos, três dos seguintes
sintomas: inquietação, irritabilidade, fatigabilidade, perturbação do sono,
tensão muscular e dificuldade de concentração
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Sinais e Sintomas

 Ansiedade e preocupações excessivas (expectativa e apreensiva),
ocorrendo na maioria dos dias pelo período mínimo de seis meses.

 O indivíduo considera difícil controlar a preocupação.

 A ansiedade e a preocupação estão associadas a três ou mais dos
seguintes seis sintomas:

 Inquietação

 Fatigabilidade

 Dificuldade em concentrar-se ou sensações de branco na mente

 Irritabilidade

 Tensão muscular

 Alteração no sono
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Como lidar com os 
sintomas

 Praticar métodos de relaxamento diários para reduzir sintomas de 
tensão;

 Envolver-se em atividades prazerosas e exercícios físicos;

 Organizar trabalhos, personalizar ambientes de estudos;

 Busque terapia;

 Técnicas de respiração (respiração diafragmática).
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Fonte: http://www.sissageller.com.br
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Fonte: https://extra.globo.com



Em caso de crise

 Não lute contra o que está sentindo, pois esse esforço acaba
aumentando a frequência e intensidade dos pensamentos (não tente
evitá-los a qualquer custo, o segredo é não dar importância a eles);

 Questione o seu medo: Por que você está sentindo isso? (Isso ajuda a
desenvolver processos para refletir sobre a fundamentação lógica dos
pensamentos);

 Preste atenção no ritmo da sua respiração, inspire e expire
profundamente;

 Tente manter a calma, evite tensionar mais os músculos e procure uma
posição confortável, se possível;

 Mova-se, isso pode ajudar o seu corpo e seu cérebro a se sentirem
capacitados;

 Acredite: você vai passar por isso!
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Como é o tratamento?

Vários medicamentos são aprovados para uso do TAG, que podem ser
usados isoladamente ou em combinação para combater os sintomas, dar
conforto ao paciente e garantir um nível ótimo de funcionalidade.

A principal classe de medicações são os antidepressivos. Estas medicações
não só reduzem os sintomas, como revertem as alterações em regiões
cerebrais responsáveis pela sanidade. A maioria dos medicamentos não tem
um efeito imediato e você pode necessitar de ajustes de dose, que serão
feitos pelo seu médico. Quando há dificuldades de sono ou sintomas graves,
o médico pode optar por prescrever, também, uma outra medicação
específica para eles até a melhora global do quadro.

A psicoterapia do TAG é um processo colaborativo, onde o terapeuta e o
paciente trabalham juntos para identificar preocupações específicas e
desenvolver habilidades e técnicas concretas para lidar com ansiedade.
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Medicamentos

Os mais utilizados são os ansiolíticos e antidepressivos da classe dos
inibidores da recaptação de serotonina (IRS) e dos inibidores da
recaptação da serotonina e noradrenalina (IRSN).

Além disso, existem inúmeros estudos corroborando a eficácia dos
benzodiazepínicos (BZD) no TAG com aproximadamente 35% dos pacientes
tratados retornando a níveis normais de ansiedade e outros 40%
apresentando melhora moderada. O efeito ansiolítico dos BZD pode ser
visto nas primeiras seis semanas, sendo esse período de tratamento
suficiente para até 50% dos pacientes. Entretanto, uma importante parcela
dos pacientes recaem quando a medicação é suspensa após seis semanas,
necessitando, assim, de um tratamento em longo prazo.

Há pouca diferença entre os BZD em relação à eficácia como ansiolíticos,
sendo que a escolha geralmente recai sobre o preço e a preferência do
paciente.

Apenas os médicos podem receitar esses medicamentos
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Efeitos colaterais 

Os pacientes precisam ser informados quanto aos efeitos dos
medicamentos, especialmente os indesejáveis. Os medicamentos demoram
semanas para induzir os efeitos terapêuticos, ao contrário dos
indesejáveis, que surgem depois do primeiro comprimido.

Os Inibidores da Recaptação de Serotonina (IRSs) são associados com
vários efeitos indesejáveis (sonolência, insônia, ganho de peso, disfunção
sexual, boca seca, constipação, piora dos sintomas no início do
tratamento, bruxismo, movimentos involuntários, náusea, diarreia e
sudorese).

Os benzodiazepínicos (alprazolam, clonazepam) são associados com
sedação, distúrbios cognitivos (dificuldade de concentração, amnésia),
disfunção sexual, disfunção psicomotora, toxicidade comportamental
(irritabilidade, agressividade, desinibição). O uso continuado de
benzodiazepínicos induz dependência fisiológica e quando da suspensão,
especialmente se abrupta, pode ocorrer uma síndrome de abstinência com
sintomas como tremores, ansiedade acentuada, sudorese, câimbras,
hipersensibilidade sensorial, inquietude, insônia, cefaleia e até convulsões.
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