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APRESENTACAO

A Atena Editora traz ao leitor na obra “Condi¢bes Teérico-Praticas das Ciéncias da
Saude no Brasil” 69 estudos cientificos que investigaram, com uma abordagem plural, o
panorama nacional acerca dos desafios que a ciéncia e a academia cientifica enfrentam
ante a saude publica.

Os textos foram compilados em trés volumes, cada qual com seu eixo tematico,
respectivamente: “Populacéo Brasileira & Saude Publica”, que traz ao leitor estudos que
investigaram algumas das principais patologias que compde o quadro epidemiolégico no
Brasil atual; “Atuacdo Profissional em Saude” que, por sua vez, é composto por artigos
que revisam o papel do profissional de salde seja em sua formagdo académica, seja em
sua atuacao clinica; e, “Cuidado Integrado e Terapéutico”, volume que apresenta, discute
elou propbe opgdes de terapia em salde coletiva e individual com foco nos aspectos
biopsicossociais que permeiam o cotidiano da saude no pais.

Almeja-se que a leitura deste e-book possa incentivar o desenvolvimento de
estratégias de atuacéo coletiva, educacional e de inclusdo social de modo a subsidiar,
na esfera do condicionamento tebrico e pratico, a continuidade da produgéo cientifica
brasileira.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: OBJETIVO: O objetivo deste
estudo foi revisar sistematicamente os artigos
publicados sobre fobia social na adolescéncia.
METODO: Realizou-se uma revisdo sistematica
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REVISAO

nas seguintes Bases de Dados: PubMed, LILACs
e Scielo, utilizando os seguintes descritores:
adolescentes, ansiedade e fobia social. A
pesquisa adotou critérios considerando artigos
publicados em Lingua Portuguesa e Inglesa, na
integra, disponiveis gratuitamente e publicados
nos ultimos cinco anos. RESULTADOS: As fobias
sociais geralmente iniciam na adolescéncia e se
concentram no medo de experimentar a atencéo
de outras pessoas em grupos relativamente
pequenos de pessoas, 0 que leva a evitar
situagbes sociais. Ao contrario da maioria das
outras fobias, as fobias sociais sdo igualmente
comuns em homens e mulheres. CONCLUSAO:
Na auséncia de diagndstico oportuno e terapia
adequada, a fobia social leva a uma diminuicao da
capacidade social e sofrimento psiquico. Quando
se inicia na adolescéncia e ndo é reconhecida,
esta doenca pode continuar por toda a vida do
individuo.

PALAVRAS-CHAVE: Adolescente, ansiedade,
fobia social, transtorno de panico.

ABSTRACT: OBJECTIVE: The aim of this study
was to systematically review articles published
about social phobia in adolescence. METHOD: A
systematic review was carried out on the following
databases: PubMed, Scielo and Lilacs, using the
following descriptors: adolescents, anxiety and
social phobia. The research adopted criteria
considering articles published in Portuguese and
English language, in full, available for free and
published in the last five years. RESULTS: Social
phobias usually start in adolescence and focus on
the fear of experiencing other people's attention
in relatively small groups of people, which leads
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to avoiding social situations. Unlike most other phobias, social phobias are equally common
in men and women. CONCLUSION: In the absence of timely diagnosis and adequate therapy,
social phobia leads to a decrease in social capacity and psychological distress. When it starts
in adolescence and is not recognized, this disease can continue throughout the individual's
life.

KEYWORDS: Adolescent, anxiety, social phobia, panic disorder.

11 INTRODUGAO

Segundo estudos recentes, 2 a 4% da populacdo sofre de fobia social. A fobia
social, também chamada de “ansiedade social”, faz parte dos transtornos de ansiedade,
assim como o estresse pods-traumatico e o TOC (Transtornos Obsessivos Compulsivos).
Fobias sdo medos altamente especificos e exclusivos. A fobia social é frequentemente
observada em criangas em idade pré-escolar, mas também em criangas e adolescentes em
resposta a eventos estressantes da vida.

Clark e Wells descreveram varios fatores, apesar da exposicéo a situagdes sociais,
bem como os processos em trabalho antes e depois dessas exposicoes que reforgam
crengas negativas e, portanto, vulnerabilidade a situagbes sociais futuras. Adolescentes
com fobia social desenvolvem crencas disfuncionais sobre si mesmos e sobre outras
pessoas que podem ser classificadas em trés categorias: padrées de desempenho social
excessivamente altos; de crengas condicionais sobre as consequéncias negativas de
certos comportamentos, e de crengas incondicionais do eu negativo. Estas crencas levam
ao adolescente antecipar uma ameaca social devido a uma falha esperada em atender as
demandas sociais. Os elementos ambiguos das situa¢des sociais serédo interpretados de
maneira tendenciosa, congruente com as crengas.

A ciéncia moderna identifica duas causas principais da sociofobia: um fator genético
(hereditario) e caracteristicas da educacgéo (condenacao pelos pais, comparagédo em favor
dos colegas). Para muitas pessoas confrontadas com a sociofobia, o catalisador era uma
situacdo que envolvia humilhagéo publica. O trauma infantil e o assédio moral também
causam medo da comunicacgéao e da sociedade. Os sintomas da fobia social sdo: o medo de
uma avaliacdo negativa dos outros, a expectativa constante de “fracasso”, ansiedade forte,
irritabilidade, o medo abrangente; além de manifestacdes fisiolégicas: falta de ar, tremores
e aumento da transpiracdo, vomitos, taquicardia e ataques de panico.

Considerando o problema da fobia social, expresso em um medo desmotivado de
realizar qualquer agéo social, como a interagcdo de um individuo com a sociedade, pode-
se prestar atencdo n&do apenas as caracteristicas do sujeito da interacdo, mas também a
area de contato do individuo com pessoas, que € percebida pelo individuo como a fronteira
“Eu - Outros”. Por um lado, essa é a fronteira do contato com os fenbmenos emocionais,
cognitivos e comportamentais que surgem durante a interacao; por outro, € a fronteira que
determina o espacgo mental do individuo. A flexibilidade e permeabilidade dessa fronteira
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em varios aspectos sociais refletem a adaptabilidade a sociedade, bem como a seguranca
e diferenciag@o dos processos mentais internos das influéncias externas.

No contexto da fobia social de forma explicita, pode-se observar dificuldades nas
fronteiras funcionais ociosas da sociedade, pelo fato de a formacdo da identidade na
adolescéncia ocorrer principalmente na interagdo com a sociedade. Isto implica significativa
distor¢éo e fragmentagéo da identidade em humanos com manifestagbes de fobia social.
Note-se que as relagbes com os pais dentro da familia ou com as pessoas que os substituem
sédo um fator importante no desenvolvimento de fronteiras fisicas, psicologicas e sociais
necessarias para a formacéo da identidade e da socializagéo.

Assim, considerando de maneira complexa o fendmeno da fobia social e das viola¢des
na formagdo de fronteiras, elas assumem as seguintes relagdes: as especificidades das
relacbes familiares levam a violagdes sistematicas do espaco psicologico da personalidade
do adolescente, o que dificulta a crianga formar limites interpessoais estaveis e flexiveis.
Dificuldades nas fronteiras interpessoais e sociais podem levar a rejeicdo da sociedade e
formar uma fobia social. Nessas relagdes, com fobia social, pode assumir que o principal

fator é o relacionamento do adolescente com a familia.

21 METODOS

Para o desenvolvimento deste trabalho, foi desenvolvido um estudo de revisdo
de literatura direcionado para etiologia, epidemiologia e diagnostico da fobia social na
adolescéncia.

O levantamento de dados foi realizado nos Bancos de Dados: PubMed, Scielo e
LILACs, além de livros-textos, utilizando as seguintes palavras-chaves: adolescentes,
ansiedade, fobia social, epidemiologia, etiologia, diagnéstico.

Para que fossem incluidas as bases deste estudo, esta pesquisa adotou critérios
considerando artigos publicados em Lingua Portuguesa e Inglesa, na integra, disponiveis
em plataforma digital (internet) e publicados no Gltimos cinco anos (2015 a 2020). Quando
existiu a possibilidade de contribuicdo do texto para elaboracéo da reviséo, foi realizada
entdo a leitura do resumo e, posteriormente, do texto integralmente. Apenas apés estas, o
artigo foi entdo considerado incluido no estudo. Trabalhos repetidos foram automaticamente
excluidos.

Foram selecionados 60 artigos, em seguida, foram excluidos 20 artigos apds a
leitura dos referidos titulos, restando 40 artigos para anélise seguinte. Destes 40 artigos
foram excluidos 15 por serem duplicados, resultando em 25 artigos. Apds a leitura prévia
dos referidos resumos, 10 artigos foram excluidos, restando para analise 15 artigos na
integra, para compor a presente revisao.
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Busca inicial nos Bancos de dados: LILACS, Pubmed e Scielo

60 artigos eLcontrados

Foram excluidos 20 artigos apés a leitura dos referidos titulos,
restando 40 artigos

20 artigos excluidos

|

15 artigos foram excluidos por serem duplicados

|

Resultando em 25 artigos

|

10 excluidos pelo resumo

|

15 artigos compbem a presente reviséo

31 DISCUSSAO

O termo Fobia Social (FS) foi proposto pela primeira vez por Pierre Janet em 1903.
Como uma forma separada de fobias, foi identificada pela primeira vez no final dos anos
1960, e como um disturbio separado apareceu a partir do Diagnostic and Statistical Manual
111 (DSM-I111). A fobia social foi destacada como um diagnostico separado. Atualmente, a FS
tem um conceito claro no DSM-V, a qual é descrita como um medo forte e persistente de
uma ou mais situag¢des sociais ou de desempenho. Por causa desse medo, a pessoa tem
medo de mostrar ou exibir sintomas de ansiedade sob condi¢des que considere humilhantes
ou constrangedoras, em que a exposicdo as situagdes sociais de medo causem tensao,
nervosismo, medo e desconforto, 0os quais trardo consequéncias graves, e até inferir o
estilo de vida do sofredor. A Classificagdo Internacional das Doengas-10 (CID-10) se refere
a esse disturbio como um medo de experimentar a atengéo de outras pessoas em grupos
relativamente pequenos de pessoas, 0 que € acompanhado por uma evitagdo pronunciada
dessas situagodes.

A etiologia exata do transtorno de ansiedade social (fobia social) € desconhecida.
No entanto, pesquisas atuais sugerem que ela pode ser causada por uma combinacao
de fatores ambientais (pais protetores, rejeicdo e Bullying) e genéticos (os filhos de quem
possui esta doenca tém cinco vezes a chance de herda-la, enquanto outros estudos
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descobriram que parentes de primeiro grau com transtorno de ansiedade social tém dez
vezes mais chances de ter a doen¢a). Embora ndo exista relagdo causal entre maus-tratos
na infancia ou outras adversidades psicologicas de inicio precoce e o desenvolvimento de
transtorno de ansiedade social, eles podem ser considerados fatores de risco.

A FS é muito caracteristica da adolescéncia, e esta € um dos periodos mais
importantes da vida humana, afetando significativamente o desenvolvimento. A maioria
dos autores associa o inicio da adolescéncia ao inicio da puberdade, que na maioria das
criancas ocorre entre 11 e 13 anos de idade, sendo considerada a primeira fronteira do
periodo adolescente. O limite superior ndo é tao definido: em média, corresponde a 16 ou
18 anos.

Diferentes modelos de FS foram desenvolvidos ao longo da histéria. O primeiro
foi exposto por Beck em 1976, que mostrou um modelo baseado em ideias ilogicas.
Convicgdes erradas poderiam ser uma causa para sustentar a fobia social em longo prazo.
O individuo cria em sua mente estruturas fixas que sdo ativadas em diferentes contextos
sociais, antecipa com medo as situacdes antes de conhecer o resultado, acredita que nao
possui recursos adequados para enfrentar as diferentes situagdes da vida cotidiana e
compara as acdes dos demais sujeitos com comportamento social préprio, que consideram
incompetentes.

Em 1977, Curran propds trés modelos para explicar as razdes pelas quais a fobia
social persiste ao longo do tempo. O primeiro foi 0 modelo de ansiedade condicionada,
que se baseia na razdo pela qual a fobia social & mantida, isso se deve a submisséao
em inUmeras ocasides ao que produz medo social na pessoa. O segundo foi o modelo
cognitivo-avaliativo, que se baseia na baixa auto-estima por parte da pessoa e na falta
de confianga em suas habilidades para enfrentar com éxito qualquer desafio social, com
a falsa conviccéo de que ela fara algo errado ou permanecera ridiculo. O terceiro modelo
proposto foi o déficit de habilidades sociais, ou seja, a pessoa considera que nao possui
recursos suficientes para agir de maneira segura e convincente em qualquer ambiente
social.

Em 1995, Clark e Wells propuseram um modelo de FS que se concentra no que
o individuo experimenta, tanto em seu estdgio anterior a interacdo social, quanto nos
sintomas que ele sofre durante a mesma situacdo. O medo de ser julgado negativamente
pelo seu interlocutor agrava os sintomas da ansiedade social. Como no caso dos autores
citados anteriormente, emergem vieses atencionais e interpretativos, para que o individuo
desenvolva uma forma de acéo baseada na seguranca, com o objetivo de ser avaliado em
grau insignificante.

Em 1999, Eysenck afirmou que a FS é caracterizada pelo aparecimento de sintomas
cognitivos, especificamente atencédo e caracteristicas interpretativas. Sua origem reside

na busca de conforto por meio de comportamentos sociais que limitam seu proprio
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desenvolvimento potencial e em uma excessiva concentragdo nos sintomas fisiologicos
internos, o que leva a uma interpretacdo incorreta sobre como sédo percebidos pelo
ambiente.

Pessoas com fobia social tém uma série de crencgas sobre si mesmas e como devem
agir na sociedade. Em relagdo as normas sociais de acao, acreditam que devem saber o
que dizer exatamente a cada momento, com calma e tranquilidade e que o discurso possui
um conteldo atraente. Por outro lado, elas tém uma série de crengas sobre os resultados
de suas acoes, tém medo de parecerem ineptas se sua voz tremer, de se aborrecer se
falarem pouco, de ficarem nervosas ao falar e parecerem inseguros. E sobre si mesmas,
elas temem ser ndo qualificadas, com recursos insuficientes, muito sérios ou tediosos.

Entre as varias opgdes de fobias em adolescentes, o0 medo de personalidades
autoritarias (professor e diretor), medos sociais (medo de ndo atender aos padrdes ou
subcultura do grupo de referéncia) e 0 medo de ndo atender a determinados padrées. Os
adolescentes propensos a pensar sobre a vida tém medos existenciais. A adolescéncia
é geralmente caracterizada como puberdade transitéria, critica e dificil. De fato, o fato
mais importante do desenvolvimento fisico na adolescéncia é o inicio do funcionamento
das glandulas sexuais. A ativagdo e a interagdo complexa de horménios do crescimento
e horménios sexuais causam intenso desenvolvimento fisico e fisiol6gico. Portanto, os
adolescentes sao caracterizados por alteragdes no tbnus muscular, que causam uma rapida
mudancga na condicéo fisica e intenso trabalho dos sistemas adaptativos do corpo. As
mudancgas morfoldgicas e funcionais observadas no periodo puberal, como a dos sistemas
basicos do corpo e a reestruturagdo dos mecanismos regulatorios coincidem com novas
pressdes sociais, como a Ultima etapa da educagéo escolar, autodeterminacao e educagao
profissional, trabalho precoce, mudancgas no estilo de vida e comportamento e integragcéo
na sociedade adulta.

Junto com sinais externos e objetivos de crescimento, surge um senso de maturidade
- a atitude do adolescente em relac&o a si mesmo como adulto, este lado subjetivo da idade
adulta é considerado a “neoplasia” central da adolescéncia. O sentimento de vida adulta
também se expressa no desejo de independéncia. O desejo de proteger alguns aspectos
de sua vida da intervengcao dos pais, como seus proprios gostos, opinides, avaliagdes e
sua propria linha de comportamento. O desenvolvimento nesse estagio esta ocorrendo
rapidamente, especialmente muitas mudancas séo observadas em termos de formagéo da
personalidade. E talvez a principal caracteristica de um adolescente seja a instabilidade
pessoal, ou a chamada “instabilidade do humor da puberdade”. Tracos, aspiracoes
e tendéncias conflitantes coexistem e lutam entre si, determinando a inconsisténcia da
natureza e do comportamento da crianga em crescimento. Os adolescentes acrescentam
seus proprios “estresses” a situagdes estressantes especificas da infancia: exames,
sentimentos néo correspondidos, rivalidade com colegas e agravamento de disputas com
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0s pais.

Consequentemente, o periodo da adolescéncia ndo € apenas uma “ponte” entre a
infancia e a idade adulta, esse estagio da vida possui caracteristicas biologicas e sociais
Unicas que afetam o estado da esfera afetivo-emotiva, provocando varios tipos de disturbios
neurdticos, principalmente com predominéncia do radical fébico-ansioso. A maioria das
revisdes cientificas considera os transtornos de ansiedade como os tipicos transtornos
mentais da adolescéncia.

Os aspectos psicologicos da etiopatogenia sdo apresentados no quadro de varias
teorias psicologicas. Em particular, a teoria psicanalitica considera a ansiedade como um
sinal do aparecimento de uma necessidade ou impulso inaceitavel e proibido, que leva o
individuo a impedir inconscientemente sua expressédo. Do ponto de vista do behaviorismo,
a ansiedade e, em particular, a fobia, surgem inicialmente como uma reacgéo reflexa
condicionada a estimulos dolorosos ou intimidadores. A psicologia cognitiva se concentra
em imagens mentais errdneas e distorcidas que precedem o inicio da ansiedade.

Para Leigh e Clark, um adolescente ansioso e inseguro desenvolve uma variedade
de estratégias de enfrentamento, com sentimentos de isolamento e desamparo. O aumento
da ansiedade pode desorganizar qualquer atividade (especialmente significativa), o que,
por sua vez, leva a baixa autoestima e inseguranca. Um adolescente ansioso geralmente
forma uma imagem idealizada de si mesmo como uma maneira de compensar o sentimento
de inferioridade. Ele pode alcangar o amor manipulando os outros, mergulhando na
autopiedade, buscando obter simpatia ou buscando poder sobre os outros sem receber o
amor e a atencéo desejados.

O adolescente ansioso geralmente ndo tem certeza de si mesmo, tem autoestima
instavel e depende da opinido dos outros. Seu medo constante do desconhecido o leva
a raramente tomar a iniciativa. Outro pré-requisito para a ansiedade é o aumento da
sensibilidade em face da frustragdo causada pelo fato de suas ilusbes nédo serem satisfeitas
devido a ansiedade.

Somado a tudo isso, esta a instabilidade de um corpo em pleno desenvolvimento.
A ansiedade social gera todo um medo sobre sua propria imagem. A ansiedade tem uma
especificidade de idade pronunciada, encontrada no conteudo, formas de manifestacéo de
compensacéao e protecdo. Para cada periodo de idade, existem certas areas que causam
aumento da ansiedade, independentemente da presenca de uma ameaca real. Esses “picos
etarios” de ansiedade sdo um reflexo das necessidades sociogénicas mais significativas,
das caracteristicas das principais atividades fisico-mentais de um adolescente.

O aumento da ansiedade em um adolescente pode ser facilitado por fatores como
demandas excessivas por parte dos pais, pois causam uma situacdo de falha crénica.
Diante de constantes discrepéncias entre suas reais capacidades e o alto nivel de realiza¢do

que os adultos esperam dele, o adolescente experimenta ansiedade, que facilmente se
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transforma em ansiedade. Outro fator que contribui para a formacéo da ansiedade sao as
frequentes censuras que causam culpa.

Os transtornos de ansiedade levam a formacdo ou ao fortalecimento de tracos
de personalidade neurdtica: inseguranca, uma visdo pessimista da vida, quando parece
cheia de ameacas e perigos. A incerteza gera ansiedade e indeciséo, e elas, por sua vez,
formam o carater correspondente. Um adolescente inseguro e ansioso é sempre suspeito,
e a desconfianga gera desconfianga dos outros.

Adolescentes com transtorno de ansiedade estdo preocupados demais com suas
deficiéncias e s6 se relacionam com os outros se tiverem certeza de que nao serao rejeitados.
Perda e rejeicdo séo tdo dolorosas que esses adolescentes escolhem a soliddo, em vez
de correr riscos e de alguma forma entrar em contato com as pessoas. Assim, podem ser
distinguidas as seguintes caracteristicas emocionais e comportamentais dos adolescentes
ansiosos: medo de rejeicdo ou desaprovacgdo; evitar relagdes interpessoais; sentimento
de inadequacdo; autoestima reduzida; desconfianga dos outros; autoisolamento da
sociedade; grau extremo de timidez, autocritica sobre problemas nas relacées com os
outros; hipersensibilidade a critica e sensacgéo de solido.

Assim, as especificidades da ocorréncia e manifestacao de ansiedade na adolescéncia
residem no medo de “ndo serem 0s mesmos” como uma reagdo a ameaga de mudanca,
rejeicdo e perda do eu, as mudancgas progressivas da personalidade neurética e reagbes
dolorosas a imagem do eu imposta pelos pais, incompativeis com a autoconsciéncia e a
capacidade de desenvolvimento.

As pessoas com sociofobia geralmente sdo recomendadas a terapia cognitivo-
comportamental. Compreendendo a falacia das autoexplicagbes e crengas existentes
relacionadas a percep¢do do estado de alguém e as sensagbes corporais que o0
acompanham, a subsequente oposicao sistematica a essas crengas permite se livrar das
ansiedades e medos habituais.

E importante aprender a denotar adequadamente emocdes, estados e sentimentos
experimentados, a entender o mecanismo de sua formagdo. Isso ajuda a retornar
rapidamente um senso de controlabilidade e previsibilidade do préprio comportamento. A
tarefa do psicoterapeuta é criar condi¢gdes para os pacientes nas quais eles possam lidar
com a condicdo que eles tém em situagdes psicotraumaticas e ajustar seus estilos de
pensamento disfuncionais e formar atitudes irracionais, como a crenga na inevitabilidade
do fracasso em situagdes sociais - atitudes que se acredita e subjacentes a fobia social.

Um dos principais objetivos da terapia cognitivo-comportamental da fobia social
€ ajudar os pacientes a lidar com a ansiedade em situacdes de interagdo social. Formas
de tratamento em grupo, como treinamento assertivo, treinamento de autoconfianca e
treinamento de autoafirmacgédo, sédo de grande importancia.

Evidéncias sugerem que a farmacoterapia e a terapia cognitivo-comportamental

tém praticamente a mesma eficacia. Os pacientes tratados com medicamentos tendem

Condicoes Teodrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil Capitulo 11 “



a melhorar por volta do primeiro ano de medicacdo, mas existe um risco significativo de
recidiva se a medicacéo for interrompida. Uma das vantagens claras da eficacia da terapia
cognitivo-comportamental € uma necessidade reduzida de continuagéo do tratamento e um
baixo risco de recidiva.

Alguns benzodiazepinicos como o clonazepam, o bromazepam e o alprazolam
podem ser usados para tratar a FS. No entanto, ndo séo as drogas de escolha porque
podem causar abuso, dependéncia e problemas cognitivos. As reagbes adversas mais
comuns s&@o sonoléncia e problemas cognitivos. Os benzodiazepinicos também podem
promover o inicio ou a exacerbagéo da depressdo em pacientes com FS.

Em um estudo publico de 16 pacientes com FS com &cido valproico, 13 néo
apresentaram resultados positivos, dois desistiram do tratamento e apenas um apresentou
melhora moderada. Concluiu-se que o acido valproico ndo foi eficaz para tratar FS. A
fluoxetina foi testada em 16 pacientes com FS por 12 semanas. O tratamento comeg¢ou com
20 mg por dia e foi aumentado a cada quatro semanas com base na eficacia e tolerabilidade.
Treze pacientes completaram o tratamento e 10 deles foram considerados responsivos ao
tratamento. Pacientes com melhora das condi¢des tém inicio tardio e curso mais curto da
doenca.

Embora existam varios tipos de medicamentos disponiveis, os inibidores seletivos
da recaptacdo da serotonina sdo geralmente os primeiros medicamentos usados para
os sintomas persistentes de ansiedade social. O médico pode prescrever paroxetina ou
sertralina. O inibidor seletivo da recaptacéo de serotonina e a noradrenalina, além da
venlafaxina também podem ser uma opcéo para o tratamento do transtorno de ansiedade
social. Para reduzir o risco de efeitos colaterais, inicia-se com uma dose baixa do
medicamento que é aumentada gradualmente até a dose usual indicada. Pode demorar
de semanas a meses para os sintomas melhorarem visivelmente. O tratamento com
antidepressivos é a primeira escolha para os fébicos sociais. Ao levar em conta o que existe
de informagéo nos estudos controlados, a énfase na escolha do primeiro medicamento
para o tratamento da fobia social recaira sobre os antidepressivos inibidores seletivos da
recaptacdo de serotonina, especialmente a paroxetina, por ser a droga com mais estudos
controlados e de melhor resultado.

41 CONCLUSAO

A ansiedade, antecipatéria ou imediata, é proporcional a lacuna percebida pelos
adolescentes entre suas habilidades e a dificuldade da tarefa, mas também é proporcional
as consequéncias temidas em caso de falha. Essa apreciacdo € eminentemente subjetiva
e muito sensivel ao clima emocional do momento, o que pode atrapalhar a percepgéo da
realidade e o sentimento de autocontrole da situagéo. O principal mecanismo do péanico é

uma espiral que se agrava: quanto mais estresse é sentido, mais vulneravel se torna.
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Individuos propensos a inibicdo comportamental (a tendéncia de experimentar
angustia e se afastar de situacdes, pessoas ou ambientes desconhecidos) e medo de
julgamento também s&o predispostos ao transtorno de ansiedade social. A genética
também pode desempenhar um papel no desenvolvimento da ansiedade social, pois esses
tracos comportamentais sao fortemente influenciados geneticamente.

A terapia cognitivo-comportamental para adolescentes deve ser administrada de
maneira flexivel, levando em consideragdo a maturidade cognitiva, emocional e social
dos adolescentes. De fato, hd muitas informacgdes disponiveis para orientar o tratamento,
incluindo manuais de tratamento da ansiedade projetados apenas para adolescentes. A
terapia cognitivo-comportamental também pode se alinhar as aspiracées do adolescente,
usando a exposicdo como um meio de alcancgar a independéncia. Desse modo, além de
receber e se beneficiar de varios componentes ativos da terapia, os pacientes se beneficiam
de outras caracteristicas, como a relacao terapéutica. Pesquisas indicam que uma forte
alianca terapéutica estd associada ao comprometimento com o tratamento e a resultados
positivos.

A busca por pacientes ansiosos em clinicas profissionais e o estudo detalhado
dos sintomas trouxeram novas perspectivas diagnosticas. Gradualmente, a atencéo dos
psiquiatras clinicos se voltou para alguns pacientes, que se caracterizam por serem
quietos, excessivamente sensiveis ao contato social, temerem ser o centro das atencoes e,
por isso, serem cautelosos. Essas pessoas sdo descritas como “muito timidas” por leigos
ou por si mesmas.

REFERENCIAS

Amin R, Svedberg P, Narusyte J. Associations between adolescent social phobia, sickness
absence and unemployment: a prospective study of twins in Sweden. Eur J Public Health. 2019;
29(5):931-936.

de la Torre-Luque, A., Essau, C.A. Symptom network connectivity in adolescents with comorbid
major depressive disorder and social phobia. Journal of affective disorders. 2019; 255: 60—68.

Hoff AL, Kendall PC, Langley A, Guinsburg G et al Developmental Differences in Functioning in
Youth With Social Phobia. Journal of clinical child and adolescent psychology : the official journal for
the Society of Clinical Child and Adolescent Psychology, American Psychological Association, Division.
2017 sept/oct; 46(5), 686—694. https://doi.org/10.1080/15374416.2015.1079779

Laczkovics C, Kothgassner O D, Felnhofer A, Klier, C M. Cannabidiol treatment in an adolescent
with multiple substance abuse, social anxiety and depression. Cannabidiol-Therapie eines
Jugendlichen mit multiplem Substanzabusus, Sozialphobie und Depression. Neuropsychiatrie :
Kilinik, Diagnostik, Therapie und Rehabilitation: Organ der Gesellschaft Osterreichischer Nervenarzte
und Psychiater. 2020; 100-107.

Leigh, E., Clark, D.M. Cognitive Therapy for Social Anxiety Disorder in Adolescents: A
Development Case Series. Behavioural and cognitive psychotherapy. 2016; 44(1): 1-17.

Condicdes Tedrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil Capitulo 11 “



Liberati A, Altman DG, Tetzlaff J, Mulrow C, Gotzsche PC, loannidis JPA et al. The PRISMA Statement
for Reporting Systematic Reviews and Meta-Analyses of Studies That Evaluate Health Care
Interventions: Explanation and Elaboration. PLoS Medicinie. July 2009; 6(7): 1000100

Mekuria, K. et al. High Magnitude of Social Anxiety Disorder in School Adolescents. Psychiatry
Journal. February 2017; (12):01-05.

Milani L, Camisasca E, lonio C, Miragoli S, Di Blasio P. Video games use in childhood and
adolescence: Social phobia and differential susceptibility to media effects. Clin Child Psychol
Psychiatry. 2020; 25(2):456-470.

Moher D, Liberati A, Tetzlaff J, Altman DG. The PRISMA Group (2009). Preferred Reporting Iltems
for Systematic Reviews and Meta-Analyses: The PRISMA Statement. PLoS Med 6(7):e1000097.
doi:10.1371/journal.pmed1000097.

Olivares-Olivares PJ, Ortiz-Gonzalez PF, Olivares J. Role of social skills training in adolescents
with social anxiety disorder. Int J Clin Health Psychol. 2019; 19 (1):41-48.

Pontillo M, Guerrera S, Santonastaso O, Tata MC, Averna R, Vicari S, Armando M. An Overview of
Recent Findings on Social Anxiety Disorder in Adolescents and Young Adults at Clinical High
Risk for Psychosis. Brain sciences. 2017; 7(10): 127. https://doi.org/10.3390/brainsci7100127.

Quenneville A F, Kalogeropoulou E, Kiing AL, Hasler R, Nicastro R, Prada P, Perroud N. Childhood
maltreatment, anxiety disorders and outcome in borderline personality disorder. Psychiatry
research. 2020 Feb; 284:112688.

Ranta, K., La Greca, A. M., Kaltiala-Heino, R., Marttunen, M. Social Phobia and Educational and
Interpersonal Impairments in Adolescence: A Prospective Study. Child psychiatry and human
development. 2016; 47(4): 665-677.

Ranta K, Vaananen J, Fréjd S, Isomaa R, Kaltiala-Heino R, Marttunen M. Social phobia, depression
and eating disorders during middle adolescence: longitudinal associations and treatment
seeking. Nord J Psychiatry. 2017; 71(8):605-613.

Wehry, A. M., Beesdo-Baum, K., Hennelly, M. M., Connolly, S. D., & Strawn, J. R. (2015). Assessment
and treatment of anxiety disorders in children and adolescents. Current psychiatry reports. 2015
jul; 17(7): 591.

Wu Y L, Zhao X, Li Y F, Ding X X, Yang H Y, Bi P, Sun Y H. The risk and protective factors in
the development of childhood social anxiety symptoms among Chinese children. Psychiatry
research, 2016 april; 240: 103—109.

Yuvaraj K, Kumar GD, Priyan S, Yamini M, Kumar SG, Subitha L. Prevalence and associated factors
for social phobia among school-going adolescents in a rural area of Puducherry, South India
[published online ahead of print, 2018 Nov 6]. Int J Adolesc Med Health. 2018;17-56.

Condicdes Tedrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil Capitulo 11 “


https://doi.org/10.3390/brainsci7100127

iNDICE REMISSIVO

A

Abrigo 24, 25, 26, 27, 28

Acidente Ofidico 145

Adolescéncia 6, 86, 87, 88, 90, 91, 92, 93, 101, 102, 105, 106, 108
Amazébnia 109, 135, 147, 148

Analise Microbiolégica 27, 28, 29

Anemia 39, 40, 41, 42, 43, 44, 45

Apelina 1,2, 3,4

Asma 176,177,178, 179, 180, 181, 182

C

Cancer de Colo de Utero 188, 189, 193, 194, 201, 204, 206, 207, 209, 212, 213
Cancer Ginecologico 195, 196, 197, 198, 199, 207, 208, 210, 211, 212

Crianca 6, 7, 8, 88, 91, 97, 99, 102, 104, 171, 172, 176, 178, 179

D

Desnutricdo Proteica Perinatal 72, 73, 74, 78, 79, 80, 81, 83

Diabetes Mellitus 1, 2, 4, 69, 100, 115, 117

Doenca Arterial Coronariana 109, 110, 111, 115, 116, 118, 120, 122, 123, 124, 125
Doenca de Parkinson 30, 31

E

Escolares 8, 25, 26, 100, 102, 176, 177
Escore de Framinghan 109, 118

F

Fatores de Risco 8, 67, 69, 90, 100, 101, 104, 109, 111, 115, 119, 121, 194, 199, 202, 206,
207,217, 218

Fobia Social 86, 87, 88, 89, 90, 91, 93, 94
H

Hanseniase 46, 47, 48, 50, 51, 52, 53, 54
Helicobacter Pylori 147, 148, 156, 157
Hipertenséo Arterial Sistémica 98

Hormonio do Crescimento 164, 168, 171, 174

Condicdes Tedrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil indice Remissivo m



L

Levodopa 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36
L-Glutamato 72, 73, 77, 81, 82, 83, 84
M

Melanoma 190, 215, 216, 217, 218, 219, 220, 221, 222, 223, 224, 225, 226, 227, 228
Membrana Epirretiniana 1, 2, 4
Morfeia Generalizada 158, 159

N

Neuroinflamacéo 30, 31, 32, 33, 36

Nimesulida 30, 31, 33, 34, 35, 36

o)

Obesidade 36, 99, 100, 101, 102, 103, 104, 105, 106, 108, 109, 110, 111, 115, 116, 119,
165,172,173, 176, 177,178, 179, 180, 181, 182, 199, 207

P

Periodontite 10, 11, 12, 63, 64, 65, 66, 67, 68, 69

Plantago 10, 11, 12, 13, 14, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 23

S

Salde Bucal 69

Sensibilidade Antimicrobiana 10, 23

Sindrome de Landau-Kleffner 6, 7, 8

Sindrome Metabolica 74, 100, 107, 108, 109, 110, 111, 112, 118, 119, 120

Sobrepeso 36, 101, 102, 104, 109, 111, 115, 116, 119, 176, 177, 178, 179, 180, 181, 182,
199, 207

T
Trauma Vascular Periférico 11, 55, 56, 59, 61
Trombose Venosa Profunda 110, 185, 186, 187
U

Ulcera Péptica 148
\'

Viruléncia 147, 149, 152, 153

Condicdes Tedrico-Praticas das Ciéncias da Saude no Brasil indice Remissivo m



Condic¢oes Tedrico-Praticas
das Ciéncias da Saude no
Brasil

& www.atenaeditora.com.br

M contato@atenaeditora.com.br

© @atenaeditora

Bl www.facebook.com/atenaeditora.com.br

[Atena

Ano 2020



Condic¢oes Tedrico-Praticas
das Ciéncias da Saude no
Brasil

& www.atenaeditora.com.br

M contato@atenaeditora.com.br

© @atenaeditora

Bl www.facebook.com/atenaeditora.com.br

lllll

Ano 2020





