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Resumo

O presente resumo expandido tem como objetivo refletir sobre os
sinfomas ansiosos e depressivos em pessoas idosas, a partir de  aspectos
percebidos durante a realizacdo de Estdgio Curricular Supervisionado I,
efetuado na Clinica de Psicologia da Universidade do Oeste de Santa
Catarina — Campus Sdo Miguel do Oeste. Trata-se de um relato de
experiéncia de cardter reflexivo, fundamentado em literatura sobre
envelhecimento, sinfomas ansiosos e depressivos e  Terapia
Cognitivo-Comportamental, articulado as experiéncias vivenciadas durante
o Estagio Curricular Supervisionado Il na Clinica de Psicologia. Dessa forma, o
resumo destaca aspectos referentes a salde mental na velhice, bem como

fatores associados a manifestacdo de sinfomas ansiosos e depressivos nessa
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populacdo e a importadncia da atuacdo psicolégica diante dessas
demandas.

O envelhecimento constitui um processo importante e natural do
desenvolvimento humano. Segundo Fonseca (2007), o desenvolvimento
psicolégico ocorre ao longo de todo o ciclo da vida e envolve processos de
mudanca, adaptacdo, ganhos e perdas. Nessa perspectiva, o
envelhecimento apresenta trajetdrias individuais distintas, resultantes da
inferacdo entre fatores bioldgicos, sociais e culturais e das experiéncias
vivenciadas ao longo da vida, de modo que cada individuo chega a
velhice com uma histéria singular.

Essas particularidades reforcam a necessidade de compreender o
idoso de forma integral, considerando suas condicdes de saude, relacdes e
circunst@ncias de vida. Entre os aspectos que podem repercutir nesse
processo, destacam-se as mudancas relacionadas ao envelhecimento
biolodgico, como, possiveis alteracdes sensoriais, psicomotoras, cognitivas e
fisicas, associadas ao envelhecimento que podem impactar a saude fisica e
psicolégica. Nesse cendrio, também merecem atencdo os sinfomas
depressivos e ansiosos, que podem se manifestar por meio de irritabilidade,
cansaco, des@nimo, alteracdoes no sono e tristeza (TORRES et al., 2024).

A compreensdo do processo de envelhecimento pode contribuir, para
uma afuacdo psicoldgica mais sensivel as particularidades desta etapa da
vida, com reflexos nos encaminhamentos e nas acdes realizadas no
cotfidiano dos contextos clinicos. A atuacdo psicolégica com idosos deve
considerar as particularidades do envelhecimento, bem como as condicoes
cognitivas, funcionais e sociais de cada individuo. Nesse contexto, a Terapia
Cognitivo-Comportamental pode contribuir para o desenvolvimento de

estratégias de enfrenfamento, regulacdo emocional, resolucdo de
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problemas considerando as necessidades e condicoes especificas de cada
pessoa idosa (FONTES, 2016).

No que se refere aos sinfomas de ansiedade em idosos, Nardi,
Grassi-Oliveira e Pddua (2016) destacam a contribuicdo da Terapia
Cognitivo-Comportamental para o  fratamento  desses  sinfomas,
considerando as particularidades do envelhecimento. Ao longo do
envelhecimento, algumas pessoas podem vivenciar situacdes como
isolamento social, conflitos familiares, perdas de pessoas significativas e
condicoes cronicas de salde, aspectos que podem estar associados a
maior sofrimento psicoldgico. Alguns idosos podem apresentar sinftomas que
ndo se enquadram nos critérios diagnosticos do DSM-5-TR(2023) para um
transtorno de ansiedade especifico, mas que ainda podem estar associados
a sofrimento ou prejuizos. Dessa forma, torna-se importante avaliar os
sinfomas apresentados, considerando aspectos relacionados as condicoes
de saude, perdas, ambiente e relacdes familiares. Entre as estratégias da
TCC, destacam-se a reestruturacdo cognitiva, as estratégias de
enfrentamento e o monitoramento dos pensamentos, adaptando os recursos
terapéuticos as condicdes cognitivas e as necessidades de cada idoso
(NARDI; GRASSI-OLIVEIRA; PADUA, 2016).

Nesse processo, 0s sinfomas depressivos também merecem atencdo,
considerando as particularidades e desafios associados ao envelhecimento.
Ferreira e Batistoni (2016) discutem que eventos estressores podem
demandar recursos de enfrenfamento e, quando esses recursos se mostram
insuficientes, podem estar associados ao aparecimento ou a intensificacdo
de sinfomas depressivos. A TCC apresenta recursos que podem ser utilizados
no manejo de sinfomas depressivos em pessoas idosas, considerando a

necessidade de adaptacdes as caracteristicas e necessidades individuais.
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Dentre os sinfomas presentes no transtorno depressivo, estdo a fadiga e
perda de energia; sentimentos de culpa e inufilidade; e ideacdo suicida
(FERREIRA; BATISTONI, 2016).

Durante a experiéncia no contexto da clinica-escola, foram
percebidas, em diferentes casos, a presenca de algumas dessas
manifestacdes nos relatos dos idosos atendidos, como desdnimo, cansaco,
falta de energia e ftristeza. Essas percepcdes reforcaram a importdncia de
considerar ndo apenas os sinftomas apresentados, mas também o contexto
de vida, as relacdes familiares e as experiéncias de perdas de cada
individuo. Destacam-se, ainda, perdas de entes queridos e reducdo da
autonomia e da capacidade de readlizar atfividades anteriormente
desempenhadas de forma independente. Essas experiéncias, relacionadas
tanfo ao desdnimo quanto as condicdes de saude e as limitacdoes
decorrentes de doencas, podem estar associadas a sentimentos de
frustracdo, reducdo da percepcdo de autonomia e avaliacoes negativas
acerca de si e de suas capacidades.

Essas experiéncias proporcionaram a percepcdo de que as
manifestacdes de sofrimento psicolégico apresentadas pelos idosos estavam
relacionadas a diferentes aspectos de suas histdrias e condicdes de vida. Em
alguns casos, as perdas foram evidentes e exerceram grande influéncia na
busca por atendimento psicoterapéutico. Em alguns relatos, foram
percebidos relatos de des@nimo e soliddo associados a experiéncias de
luto, reducdo da autonomia e diagndstico de doenca cronica e
degenerativa.

A partir dos relatos, foram realizadas intervencoes baseadas em escuta
ativa, acolhimento das demandas, construcdo da relacdo terapéutica,

considerando as necessidades apresentadas em cada atendimento. Outro
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caso, encaminhado pelo SUS (Sistema Unico de Salde), apresentava
demanda relacionada d ideacdo suicida, o que exigia maior atencdo e
cuidado. Diante de situacdes dessa natureza, torna-se necessdria d
avaliacdo continua do risco, a discussdo do caso em supervisdo e, quando
pertinente, a articulacdo com arede de atencdo, visando ampliar o suporte
e a confinuidade do cuidado. Entretanto, a pessoa atendida compareceu
a poucas sessoes e solicitou a interrupcdo dos atendimentos.

Em outro caso acompanhado, a presenca de sintomas depressivos e
relato de ideacdo suicida demandou maior atencdo clinica e articulacdo
com a rede de cuidado para ampliacdo do suporte, a fim de proporcionar
maior suporte e cuidado. Enfre os demais casos acompanhados, alguns
permanecem em atendimento, sendo percebidas mudancas ao longo do
processo, enquanto outros tiveram os atendimentos encerrados por
diferentes motivos.

Dessa forma, destaca-se a importGncia de compreender o
envelhecimento e sua singularidade. O estdgio evidenciou a relevancia da
atuacdo psicoldégica no acolhimento e manejo dos sinfomas ansiosos e
depressivos, por meio de escuta sensivel, intervencdes individualizadas e
cuidado humanizado, com um olhar integral para a saldde mental nessa

etapa da vida.
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