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1. INTRODUCAO

“O que perturba o ser humano nao sao os fatos, mas
a interpretacdo que ele faz destes”.
Foitfefo, seculo 1 d.C

“Nossa serenidade nao depende das situagcoes, mas
de nossa reacao diante delas. Portanto, ao intervirmos
no aqui e agora, torna-se possivel provocar mudangas

em nosso futuro”.
Buda, 563 a.C

Vocé sabia que o termo ansiedade € muito utilizado pelas
pessoas tanto nas consultas com seus psicologos (a) como em
conversas entre amigos? Isso quer dizer que a ansiedade € um
sentimento amplamente experimentado por nds seres humanos.

Certamente, j@ se pegou usando alguma dessas expressoes:
"minha cabeca ndo para“, "ndo consigo desligar”, *ndo deixo
nada pra depois”, *ndo consigo esperar” etc. Pois €l Frases como
essas ilustram bem o0 que pensamos quando nos sentimos
ansiosos. Olha a explicacdo que o diciondrio nos dd sobre a tal
ANSIEDADE:

Aflicdo, angustia, ansia;
atitude emotiva relativa ao
futuro e que se caracteriza
por alternancias de medo e

esperanca; medo vago;

desejo ardente.




1.1 E o0 que é essa tal de ansiedade?

E uma reac@o biopsiquica NORMAL que ocorre diante de
situacdes que podem provocar expectativa, duvida ou medo.
Grifei a palavra normal, apesar de ndo gostar muito dela, para que
todos entfendam que a ansiedade faz parte do nosso universo
emocional. Hora ou outra iremos experimenta-la nas situacoes do
NOssO cotidiano como numa enfrevista de emprego, o nascimento
de um filho, ao se tomar uma decisdo importante. Essa ansiedade
funciona como um sinal de alerta e prepara © NOSSO COrpo para
enfrentar os desafios favorecendo nossa adaptacdo das novas
condicdes da vida. Entdo, ela ndo € totalmente vild porque ajuda
em Nnosso gjustamento e para ter um bom funcionamento na vida.

Mas sabemos que nem tudo sdo flores, ndo € mesmo?
Dependendo da intensidade em que sentimos a ansiedade, €la
acaba trazendo sofrimento e acontece o mecanismo contrdrio:
deixa de contribuir no gjuste a vida trazendo disfungées.

A Organizacdo Mundial de Saude estimou que no ano de 2019
cerca de 18 milhdes de brasileiros sofriam com algum sintoma de
ansiedade colocando o Brasil em um dos primeiros colocados no
ranking mundial dos paises que mais sofremn com quadros
ansiosos. Isso quer dizer que se vocé ndo apresenta nenhum
sinfoma, cerfamente conhece ou convive com alguém que tem.

Vocé se sente angustiado? Aperto no peito? Medo sem motivo
aparente? Esses podem ser fracos do comportamento de esquiva
que € quando tendemos a evitar determinadas situacdes nas
quais a sensacdo de ansiedade costuma aparecer fazendo com
que o medo apareca de formas e intensidades diferentes.
Nenhuma ansiedade € igual a outra. Cada pessoa vai sentir da
sua maneira.



E a ansiedade também pode aparecer em nosso COorpo com O
corac@o acelerado, suor excessivo, tontura, cdlica, nduseaq, falta
de ar além daquelas sensacdes como ficar irritada muito fdcil,
inquieta sem motivo, com a ideia de “algo esta por acontecer”,
insénia, pouca concentracdo e estranheza.

Na minha experiéncia nesses 8 anos de atuacdo no consultério,
vejo diariamente muitas queixas dos meus pacientes que
buscaram por ajuda. Sei que ndo é facil sentir tudo isso.

Com isso busquei mais ferramentas para auxiliar meus pacientes
nessa jornada e a Terapia Cognitivo Comportamental baseada em
seus estudos e evidéncias tem sido muto Util. Por isso, algumas das
estratégias serdo compartiihadas aqui.

Conhecer o0 que se passa denfro de vocé € o principal caminho
para modificar o que ndo estd caminhando bem. Assim, as
estratégias propostas nesse material irdo auxiliar para uma
mudanca nos padrdes de pensamento. Porém, ndo dispensa a
avaliacdo de um psicdlogo (@) nem mesmo a psicoterapia.
Combinado?

As técnicas demostraram eficdcia na sua caopacidade de
modificar esquemas de pensamento que gprisionam as pessoas
ansiosas aos seus proprios medos e mudar o seu comportamento
(atitudes) diante daquelas situacdes que disparam a ansiedade.




2. ENTENDENDO COMO PENSAM
E SE COMPORTAM 0S ANSIOSOS

Existem vdrias tendéncias caracteristicas no

processamento de informagcdes em pessoas que
apresentam ansiedade. Nelas, determinadas
dreas cerebrais apresentam uma disfuncdo
apontando nivel elevado de atencdo para
infformagdées no ambiente sobre ameacas
potenciais.

Isso quer dizer que, para pessoas com altos
niveis de ansiedade, as ameacas potenciais
funcionam como dativadores de seu medo
fransformando-os em algo perigoso de maneira
ndo realista e/ou com potencial para feri-las.

Estudos sinalizam que o processamento de
informacdes nessas pessoas acontece de tal
maneira que ela:

- subestima a proépria capacidade de enfrentar
ou lidar com situagdes carregadas de medo;

- tem sensacdo de falta de controle;

- dlta frequéncia de autoafirmacdes negativas;

- interpretacdes erdbneas dos estimulos
corporais;

- e estimativas exageradas do risco de
calamidades futuras.

E 0 nosso cérebro nos pregando uma pecal!



Grande parte das pessoas que sentem muita ansiedade contam
sobre experiencias subjetivas infensas de medo acompanhadas
de sinfomas fisicos de excitacdo psiquica quando estdo em
contato com um estimulo que consideram ameacador. Por
exemplo:

Se uma pessoa com a fobia de altura estiver
enfrentando a perspectiva de subir em uma escada
alta, ela pode ter pensamentos automdaticos
provocadores de medo (p.ex., “vou desmaiar, vou cair,
nao aguento isso”), além de emocgoes intensas e
ativacao fisiolégica (p. ex., ansiedade, coracao
disparado, respiracdo acelerada, suor frio).
WRIGHT, 2008

Pesquisas mostram que para pessoas com quadros de ansiedade
as respostas emocionais e fisioldgicas para aguilo que temem séo
tdo repulsivas que eles fardo de tudo para evitar passar por
situacdes que remetam novamente aquele estimulo.

A EVITACAO acaba por ser recompensada com ALVIO
EMOCIONAL sendo maiores as chances de que o0
COMPORTAMENTO EVITATIVO ocorra de novo quando A pessod
estiver diante da MESMA SITUACAO ou SITUACOES SEMELHANTES. O
alivio emocional momentGneo acaba fazendo com que a
evitagcdo aconteca mais vezes e a pessoa ndo se habitua ao que
teme reforcando seus sinfomas ansiosos.




3. TECNICAS DA TERAPIA COGNITIVO
COMPORTAMENTAL QUE AUXILIAM
NO CONTROLE DA ANSIEDADE

As técnicas da TCC sdo estratégias de grande ajuda para o
psicoterapeuta e o paciente que busca tratamento psicoldgico
para a ansiedade. Nesse e-book irei explicar e ensinar algumas
delas. Mas lembre-se que esse material NAO substitui a avaliagdo
e o acompanhamento de profissionais especializados em saude
mental (psicologa ou psiquiatra).

- Estratégia 1

Psicoeducacd@o: podemos dizer que estamos ufilizando esta
técnica desde que comecou a leitura desse e-book pois ela estd
relacionada com o conhecimento acerca do que se passa com
voceé,

Um passo importante para o controle da ansiedade € entender
seus mecanismos cerebrais, emocionais € comportamentais. Essa
educacdo sobre o que se passa com vocé € fundamental para
saber gque existem maneiras mais sauddaveis de pensar e de sentir.

Claro que somente isso ndo € suficiente para que novos
pensamentos brotem em seu cérebro e vocé passe a ver a vida de
outra maneira. Essas conexdées em seu cérebro estdo ai hd muito
tempo e por isso tém elos muito fortes. Mas quando se sabe delas,
pode-se treinar o cérebro para pensar de outras maneiras e
também fortalecer esses novos pensamentos. Nosso cerebro é
pldstico e sua capacidade de aprendizagem ndo se esgota. F
como um musculo: quanto mais treinamos, mais forte fical

Vamos pensar juntos agora: Quais sao os “gatilhos” que
disparam sua ansiedade? E possivel identificar? Anote em um
papel quais sao esses “gatilhos” que vocé descobriu.
Lembrando que eles podem ser externos (falas de outras
pessoas, situacoes especificas) e/ou internos
(pensamentos ou emogoes).




Agora que ja identificou seus “gatilhos” para a ansiedade, quais
s@0 as ESTRATEGIAS DE ENFRENTAMENTO que vem utilizando? Essas
estratégias podem ser sauddveis ou desadaptativas, o que acaba
reforcando os sinfomas ansiosos.

Reflita: O que vocé faz quando se sente ansioso? Escreva em um
papel para te ajudar a trazer para a consciéncia seus
pensamentos e comportamentos.

EntGdo, vamos buscar com esse material adotar técnicas da
terapia cognitivo comportamental e desenvolver estratégias mais
adaptativas e sauddveis, certo?

- Estratégia 2

Treino de relaxamento muscular: Assim CoOmo O COorpo fem uma
reacdo de ansiedade, hd também a capacidade de reacdo de
relaxamento. J& sabemos que a ansiedade € acompanhada por
sinfommas fisicos que intensificam a tensGo muscular. Vocé
consegue perceber a tensdo corporal? Estudos apontam que
cultivando primeiramente uma consciéncia dessa tensdo e, ent@o,
aprendendo a relaxar os musculos do corpo, as pessoas fendem a
amenizar os efeitos nocivos da ansiedade em excesso.

Uma forma de diminuir a ansiedade € o relaxamento. O

relaxamento € uma habilidade que precisa ser cultivada pela
prdtica.
Nesse treino de relaxamento progressivo, vocé ird tensionar e
relaxar cada um dos principais grupos musculares em sequéncia
do corpo, da cabeca até os pés: testa, olhos, boca, mandibula,
pescoco, ombros, costas, térax, biceps, antebraco, mdaos,
abdome, quadriceps, panturriihna e pés. Cada um dos musculos
deverd ser tensionado por 4 a 8 segundos com sua consciéncia
voltada para a tensdo. E, entdo, o grupo muscular deverd ser
relaxado com sua atencdo e consciéncia voltada para esse
relaxamento. Assim terd a consciéncia tanto da tenséo como do
relaxamento. Este exercicio poderd ser praticado por 10 a 15
minutos duas vezes ao dia.
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Passo a passo para o Relaxamento Muscular Progressivo

Sentado confortavelmente em uma cadeira ou deitado,
prafique conftrair e relaxar cada um dos principais grupos
musculares listados a seguir. Ao contrair cada grupo muscular,
mantenha a tensdo por 4 a 8 segundos. Traga sua conscién-
cia para a tensdo. Entdo, solte a fensGo naguele musculo,
trazendo plenamente sua consciéncia para a sensacdo de
relaxamento. Lembre-se de que o relaxamento € uma
habilidade que requer pratica.

GRUPOS MUSCULARES PRINCIPAIS

1. Pé esquerdo 10. MGo e antebrago direitos
. Pé direito 11. Biceps esquerdo
. Panturrilha esquerda 12. Biceps direito
. Panturriiha direita 13. Ombros
. Quadriceps esquerdo 14, Torax
. Quadriceps direito 15. Costas
. Abdome 16. Pescogo
. Gluteos 17. Boca

. M&o e antebrago esquerdos | 18. Rosto

A medida que a tensdo muscular diminui, 0 senfimento subjetivo
de ansiedade normalmente se reduz.




4. CONSIDERACOES FINAIS

Infelizmnente, podemos constatar que os sintftomas ansiosos assim
como 0s transtornos de ansiedade sdo bem frequentes e, por
vezes, incapacitantes.

A ideia do ebook veio para levar informacdo as pessoas que
experimentam essas sensacdes, mostrar recursos para auxiliar e
encurtar o caminho entre sentir e buscar ajuda.

Desejo, de coracdo, que essa leitura tenha sido Util para vocé
assim como algumas técnicas aqui apresentadas.

Esses sQ0 recursos que a Psicologia e mais propriamente a
Terapia cognitivo Comportamental nos oferecem para promover a
Saude Mental e Qualidade de Vida das pessoas.

Vou adorar saber como foi a sua leitural
Me conte o que achou, se acrescentou e se as técnicas
funcionaram para voceé.,

Esses sGo meus canais de comunicag¢do:

@camilanunes.psi
@) Consultério de Psicologia Camila Nunes

B Psicologia e o dia a dia
L] www.camilanunespsicologa.com.br
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