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RESUMO

A ansiedade, mecanismo de preparacdo para situacdes adversas, desempenha um
importante papel nas dindmicas psiquicas. Porém, quando em excesso, pode se
transformar em um quadro psicopatolégico que pode provocar prejuizos ao individuo.
O presente estudo objetivou compilar informacgdes acerca do Transtorno do Péanico,
focando nas repercussdes para o paciente e seus familiares. Caracterizou-se como um
estudo de abordagem qualitativa ao adotar o método de revisdo de literatura narrativa
e a captacdo de materiais foi realizada em plataformas como SciELO. Observou-se que
0 Transtorno do Panico demanda de diferentes cuidados, iniciando pela avaliagdo
diagnostica do quadro. Evidencia-se a rede de apoio familiar como parte do sucesso

para enfrentamento das situacdes vivenciadas pelos pacientes, porém, estes também
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necessitam de cuidados no que tange a saide mental. Concluiu-se que o Transtorno do
Panico ocasiona diferentes repercussdes no cotidiano do paciente e de seus familiares,
demandando uma ateng&o visando diminuir os impactos negativos.
PALAVRAS-CHAVE: Transtorno de Panico, Cuidador Familiar, Satde Mental.

INTRODUCAO

A ansiedade apresentada como mecanismo de prepara¢do do corpo humano
tem como funcéo deixar o individuo atento e preparado para quaisquer situacfes que
exigem esse cuidado. Sendo assim, é possivel observar que a ansiedade desempenha
um papel essencial nas dindmicas psiquicas (Silva 2020). Porém, quando o paciente
desenvolve transtorno de ansiedade, 0 mesmo apresenta preocupacfes com diversas
situacGes e pensamentos negativos cercando um determinado cenario, como uma
maior intensificacdo nas vivéncias emocionais com a presenca de sintomatologias
fisica (Castilho, 2000).

Ao focar no Transtorno de Panico (TP), é caracterizado com ataques que
consistem em um conjunto de sensacGes de desconforto, medo e vulnerabilidade
intensa, juntamente com sintomas fisicos e cognitivos, advindos da ansiedade de
maneira recorrente ocasionado sofrimento ao individuo. Como forma de cessar tal
sofrimento, comega-se 0 processo de fuga ao esquivar-se de situacdes que possam Ihe
desencadear e causar periodos de crise, 0 método utilizado se torna a evitacdo social
(Farias, Marinho & Ribeiro, 2019). As seguintes manifestacbes podem acontecer de
maneira recorrente, de rapida progressdo, geralmente interligadas as questdes
fisioldgicas, como sintomas cardiacos, gastrointestinais e neurologicos (Zuardi, 2017).

Atualmente, ha inUmeros estudos acerca da etiologia do Transtorno de Panico.
E eminente que existe um padrao familiar associado ao diagndstico, principalmente se
tratando de parentes de primeiro grau que possuem cerca de oito vezes mais indicios
do transtorno quando comparado ao grupo-controle (Salum, Blaya & Manfro, 2009).
A partir das informacdes dispostas, o presente estudo objetivou compilar informac6es
acerca dos desdobramentos do quadro psicopatoldgico em pacientes com Transtorno
do Panico, considerando os aspectos referente aos possiveis manejos e repercussdes

no cotidiano do paciente e na vida de seus familiares.
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METODO

O delineamento da pesquisa se seguiu como um estudo descritivo e transversal
de carater qualitativo, visando descrever as variaveis abordadas em um determinado
momento, sem exercer controle sobre elas (Koché, 2011). Realizou-se, entdo, uma
pesquisa bibliografica utilizando os materiais cientificos disponiveis para investigar a
problemética, tendo como objeto de estudo uma revisdo de literatura narrativa,
abrangendo as contribuicdes técnicas existentes e fornecendo uma visdo panoramica
do estado da arte em relacdo a um determinado tema (Knopf, 2006). Foram realizadas
buscas em plataformas de pesquisa, como SciELO e Google Académico, utilizando
dos descritores “satide mental” e “ansiedade”. Nao houve restricGes quanto a data de

publicacdo para abranger obras cléssicas.

RESULTADOS E DISCUSSOES

O Transtorno do Panico (TP) é relacionado a compreensao errdnea acerca de
especificas reacdes fisioldgicas ou acontecimentos externos da vida do individuo,
havendo a elaboracdo involuntaria de uma interpretacdo exagerada e sobremodo a
frente certos estimulos, interligando as sensacBes a situacGes alarmantes (Zuardi,
2017). Essa maneira distorcida de interpretar a realidade faz com que a pessoa
desenvolva um aumento na ansiedade, intensificando a hipersensibilidade aos gatilhos
associados a esta na qual ocasiona prejuizos no cotidiano dos pacientes (Montiel,
Bartholomeu, Machado & Pessotto, 2014; Pereira, Nazario, Ferreira & Felski, 2022).

O diagnostico do Transtorno de Panico é preponderantemente realizado por
profissionais da salde que sdo das areas da psiquiatria ou psicologia (Montiel,
Bartholomeu, Machado & Pessotto, 2014), sendo fundamentalmente clinico (Levitan
et al., 2012). Além de que o diagnostico diferencial acerca dos ataques de panico é
imprescindivel no momento do diagnostico propriamente dito do Transtorno de
Panico. Uma vez que outros casos clinicos e psiquiatricos possui manifestaces que
contém ataques de panico e variados (Salum, Blaya & Manfro, 2009). No que tange
ao tratamento para TP, consiste em medica¢do combinadas psicoterapia (Esmeraldo et
al., 2016; Carvalho, Malagris & Rangé, 2019; Roubik, 2021).
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CONCLUSOES

O objetivo do presente estudo foi de compilar informacgdes acerca dos
desdobramentos do quadro de Transtorno do Panico e as repercussdes no cotidiano do
paciente e de seus familiares. A partir dos resultados parciais analisados, observa-se
que tal quadro psicopatoldgico repercute de uma forma abrangente tanto para o
paciente, quanto para os familiares, afetando a qualidade de vida da pessoa acometida
e até mesmo de todos os envolvidos. Evidencia-se que este Ultimo é fundamental
enquanto rede de apoio na promocao de melhorias no quadro clinico do paciente, seja
diante dos modelos psicoterapicos ou farmacoldgicos. Assim, considera-se
fundamental o suporte prestado pelos familiares, incluindo outras pessoas proximas ao
paciente das quais ofertem suporte ao individuo com algum diagnéstico psiquiatrico
no periodo de tratamento e acompanhamento do quadro.
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