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RESUMO: O transtorno do pânico (TP) é 
caracterizado pela presença de ataques de pânico 
recorrentes que consistem em uma sensação de 
medo ou mal-estar intenso acompanhada de 
sintomas físicos e cognitivos e que se iniciam de 
forma brusca, alcançando intensidade máxima 
em até 10 minutos. Estes ataques acarretam 
preocupações persistentes ou modificações 
importantes de comportamento em relação à 
possibilidade de ocorrência de novos ataques de 
ansiedade. É muito importante o estabelecimento 
de uma aliança terapêutica com o paciente de 
forma a que ele venha a ter uma participação 
ativa no tratamento e mantenha uma boa adesão 
às medidas terapêuticas. Por isso, este estudo 
de caso irá relatar a experiência de um estudante 
de medicina da sétima etapa, na Unidade 
Básica de saúde do Aeroporto I, em Franca – 
São Paulo, e irá demonstrar os conhecimentos 
sobre a anamnese psiquiátrica, quais são as 
dificuldades e as facilidades, como conseguir a 
adesão terapêutica por parte do paciente, o que 
necessita de boa relação médico-paciente e qual 
a postura o médico deve assumir frente a um 
distúrbio psiquiátrico.
PALAVRAS-CHAVE: Ansiedade generalizada, 
transtorno do pânico, distúrbios psiquiátricos.
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PANIC DISORDER AND ANXIETY: A CASE REPORT
ABSTRACT: Panic disorder (PD) is characterized by the presence of recurrent panic attacks 
that consist of a feeling of intense fear or unease accompanied by physical and cognitive 
symptoms and that start suddenly, reaching maximum intensity in up to 10 minutes. These 
attacks lead to persistent concerns or major changes in behavior regarding the possibility of 
further anxiety attacks. It is very important to establish a therapeutic alliance with the patient so 
that he or she will have an active participation in the treatment and maintain good adherence 
to the therapeutic measures. Therefore, this case study will report the experience of a medical 
student in the seventh stage, at the Basic Health Unit of Aeroporto I, in Franca - São Paulo, 
and will demonstrate the knowledge about psychiatric anamnesis, what are the difficulties and 
the facilities, how to achieve therapeutic adherence on the part of the patient, what needs a 
good doctor-patient relationship and what position the doctor should assume in the face of a 
psychiatric disorder.
KEYWORDS: Generalized anxiety, panic disorder, psychiatric disorders.

 

INTRODUÇÃO 
O transtorno do pânico (TP) é caracterizado pela presença de ataques de pânico 

recorrentes que consistem em uma sensação de medo ou mal-estar intenso acompanhada 
de sintomas físicos e cognitivos e que se iniciam de forma brusca, alcançando intensidade 
máxima em até 10 minutos. Estes ataques acarretam preocupações persistentes ou 
modificações importantes de comportamento em relação à possibilidade de ocorrência 
de novos ataques de ansiedade. Diversos fatores são atribuídos à etiologia do TP, sendo 
que tanto fatores genéticos quanto ambientais parecem contribuir para esse transtorno 
(Giovanni abrahão salum. - 2009).

Estudos prévios têm associado experiências traumáticas na infância ao 
desenvolvimento do TP na idade adulta. Assim como, eventos estressantes na vida adulta 
também estão relacionados ao desenvolvimento de transtornos de ansiedade e ao TP, 
sendo que cerca de 80% dos pacientes relataram estressores de vida nos 12 meses que 
precederam o início do transtorno (Giovanni abrahão salum. - 2009).

Dentro dos transtornos de ansiedade e especificamente em relação ao TP, espera-
se que genes tenham algum papel mais ligado à determinação de fenótipos intermediários, 
isto é, características que são comuns, em maior ou menor grau, a todos os indivíduos, 
e que estão associados a um ou mais transtornos psiquiátricos de forma específica ou 
inespecífica (Giovanni abrahão salum. - 2009).

Muitos pacientes passam a evitar situações ou lugares em que já tiveram um ataque 
de pânico ou que consideram possível sua ocorrência, desenvolvendo uma esquiva, 
denominada agorafobia (Associação Brasileira de Psiquiatria- 2012).

O TP raramente ocorre na ausência de outras comorbidades psiquiátricas. 
Levantamentos comunitários evidenciaram alta frequência de abuso de substancias, 
depressão e tentativas de suicídio nesses pacientes (Associação Brasileira de Psiquiatria 
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- 2012). 
O TP está classificado no Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 

Fourth Edition, Text Revision (DSM-IV-TR), dentro do grupo de transtornos de ansiedade, 
e os critérios definidos pelo DSM-IV-TR são muito semelhantes aos encontrados na 
Classificação Internacional de Doenças 10 (CID-10). O diagnóstico de TP é clínico (Giovanni 
abrahão salum. - 2009).

Os critérios para diagnóstico de TP, segundo a CID-10 são:

•	 Ataques recorrentes de uma ansiedade grave (ataques de pânico), que não 
ocorrem exclusivamente numa situação ou em circunstâncias determinadas, 
mas de fato são imprevisíveis; (Associação Brasileira de Psiquiatria. - 2012)

•	 Sintomas comportam a ocorrência brutal de palpitação e dores torácicas, sen-
sações de asfixia, tonturas e sentimentos de irrealidade (despersonalização ou 
desrealização). Além disso, há frequentemente um medo secundário de morrer, 
perder o autocontrole ou de ficar louco. (Associação Brasileira de Psiquiatria. 
- 2012)

Uma vez estabelecido o diagnóstico ele deve ser comunicado ao paciente juntamente 
com informações sobre o TP e as modalidades de tratamento. O esclarecimento sobre o 
transtorno, especialmente que seus sintomas não ameaçam a vida nem são incomuns, 
costuma produzir um alívio para o paciente. (Zuardi AW. -2017)

É muito importante o estabelecimento de uma aliança terapêutica com o paciente 
de forma a que ele venha a ter uma participação ativa no tratamento e mantenha uma boa 
adesão às medidas terapêuticas. Nesse sentido, o esclarecimento dos passos que são 
esperados no tratamento é fundamental, por exemplo, muitos tratamentos farmacológicos, 
de primeira escolha, estão associados a um agravamento inicial da ansiedade e a uma 
latência para a melhora dos sintomas, que se não forem devidamente esclarecidos podem 
implicar na interrupção do tratamento. (Zuardi AW. -2017)

As drogas de primeira escolha para o tratamento farmacológico são os 
antidepressivos, inibidores seletivos da recaptação de serotonina ou inibidores seletivos da 
recaptação de serotonina e noradrenalina, que em baixas doses predomina a inibição de 
serotonina, ou os tricíclicos, que tem múltiplos efeitos, entre eles a inibição da recaptação 
de serotonina. Em razão da maior incidência de efeitos colaterais dos tricíclicos, dá-se 
preferência para os inibidores seletivos. (Zuardi AW. -2017)

Da mesma forma, como acontece na ansiedade generalizada que se manifesta 
como medo excessivo, preocupações ou sentimentos de pânico exagerados e irracionais 
a respeito de várias situações. Estão constantemente tensas e dão a impressão de que 
qualquer situação é ou pode ser provocadora de ansiedade. (Ana regina GL castillo. - 2000)
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DESCRIÇÃO DO CASO
Paciente sexo feminino, de 60 anos de idade, casada, natural e procedente de 

Franca- SP. Comparece a Unidade de saúde com queixa atual de que a medicação utilizada 
atualmente, Clonazepam 20 gotas/dia, estava causando efeitos colaterais. A paciente foi 
diagnosticada, no Hospital Regional de Franca, há cinco anos com transtorno de ansiedade 
generalizada e transtorno do pânico.

A paciente está em uso desta medicação desde seu diagnóstico e não tem obtido 
melhora dos sintomas, tem se apresentado com preocupação excessiva, impaciente, se 
sente mal quando está em multidões, relatando que nessas situações, sente dispneia e 
taquicardia. Além disso, a paciente sente medo ao sair à noite sozinha de casa, quando 
tem algo para resolver.

Os efeitos adversos, referidos pela paciente, que a medicação tem causado são 
inapetência, perda ponderal de 7kg em 1 ano, refere que a memória recente está afetada, 
pois relata que tem esquecido facilmente das coisas de seu cotidiano, como datas de 
aniversários e outras datas importantes, o que não acontecia antes. Porém refere que 
sem o uso da medicação apresenta insônia, cefaleia intensa e taquicardia, sendo este o 
motivo de ter mantido a medicação até a consulta atual. A paciente já fez uso de outras 
medicações para estes distúrbios como a Sertralina, Diazepam e a Fluoxetina, sem 
obtenção de melhora do quadro.

Ao exame paciente se apresentava comunicativa, bem vestida, colaborativa durante 
a entrevista, estava acompanhada de sua filha, não se mostrou ansiosa ou impaciente.

Quando questionada sobre algum trauma psicológico sofrido na infância ou mesmo 
na vida adulta a paciente não soube responder ao certo, relatou que todos passam por 
momentos difíceis na vida.

Durante a entrevista, a paciente relata que sua qualidade de vida piorou muito no 
decorrer dos anos, devido a doença, pois sente-se mal constantemente e não consegue 
sair de casa tranquila, e que tal condição atrapalha a paciente em sua vida social e isso a 
deixa mais ansiosa.

Sendo assim, pela classificação do CID – 10, a paciente apresenta diagnóstico de 
Transtorno do pânico (F41.0) e ansiedade generalizada (F41.1).

A conduta tomada foi a prescrição de Clonazepam 2,5 mg/ml – solução oral - gotas- 
1 frasco para tomar 10 gotas de 12 em 12 horas, com a dose diminuída, em comparação 
a dose em uso atual, na tentativa de retirada da medicação de maneira gradual para que a 
paciente não sinta os efeitos de maneira intensa.

DISCUSSÃO
O controle agudo de uma crise de pânico em curso é, geralmente, feito com 

tranquilizantes da classe dos benzodiazepínicos, por exemplo, o diazepam. Estas drogas 
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bloqueiam crises de maneira rápida e eficaz, porém apresentam potencial de abuso e 
dependência. O uso continuado pode levar à tolerância e escalada de dose. Por isso, seu 
uso limita-se, mais frequentemente, ao início do tratamento, para alívio sintomatológico, 
e também como para atuar como colaborador na aderência ao tratamento psicoterápico, 
enquanto medicamentos anti pânico específicos (antidepressivos, especialmente os 
serotoninérgicos) ainda não iniciaram uma ação mais efetiva, o que pode levar algumas 
semanas. (Yuristella Yano, et al -2003)

Da mesma forma como foi observado no caso descrito, a paciente iniciou o 
tratamento com Clonazepam porém este se manteve por 5 anos, o que deveria ter sido 
utilizado por curto período devido a tolerância que a paciente obteve deste medicamento, 
referindo que o mesmo não fazia mais efeito e que possuía os mesmos sintomas de antes 
de iniciar o tratamento. Devido a dependência que este medicamento traz, seu uso deve 
ser suspenso de forma gradual, como foi indicado neste caso.

O tratamento com antidepressivos, inicia-se com doses baixas e, posteriormente, 
são elevadas gradualmente até melhora ou controle das crises. Em alguns casos, observa-
se uma piora inicial, seguida de melhora. Nestes casos, pode-se ter o controle com o uso 
de benzodiazepínicos. Quando as crises passam a ser controladas com o antidepressivo, 
o benzodiazepínico pode ser retirado gradualmente. A fluoxetina é um inibidor seletivo de 
recaptação de serotonina mais utilizado no meio psiquiátrico. (Yuristella Yano, et al - 2003)

Atrelado a isso, a paciente referiu já ter feito uso de Fluoxetina o que seria o 
tratamento adequado, porém não se sabe se o médico que a acompanhava a orientou 
em relação a possível piora dos sintomas no início do tratamento, o que poderia levar a 
desistência terapêutica e também a falta de informações a fez retirar a fluoxetina e manter 
o benzodiazepínico o que não teria o efeito correto para o tratamento, como vimos.

Estudos feitos revelam que em função da baixa procura por tratamento, pacientes 
com transtorno de ansiedade generalizada frequentemente perdem oportunidades de 
crescimento pessoal e profissional, desenvolvendo auto-avaliação negativa e isolando-
se ainda mais na participação na sociedade. Desta forma, é de extrema importância que 
profissionais de saúde possam encaminhar e orientar os pacientes quanto ao melhor 
tratamento disponível. (Michelle N. Levitan, et al - 2011)

É visto de maneira clara que a paciente apresenta certa exclusão social, devido 
aos medos, angústias e insegurança que sente, neste caso, houve a procura terapêutica, 
porém a medicação não foi adequada o que manteve os sintomas, atuando como se não 
houvesse a medicação, com os mesmos sintomas. Sendo função do médico, manter o 
acompanhamento do quadro para que nestes casos em que não há o correto funcionamento 
da medicação, possa ser trocada a medicação o mais rápido possível, evitando desistência 
e promovendo a melhoria na qualidade de vida da paciente.
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