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Resumo

O Transtorno do Panico (TP) é caracterizado por episodios recorrentes e inesperados de ataques de panico. Essas crises
sdo marcadas por periodos distintos de medo intenso ou desconforto repentino, acompanhados de falta de ar, tonturas,
taquicardia, nauseas, tremores, sudorese, formigamento e outros sintomas fisicos. Objetivou-se identificar na literatura
0s estudos nacionais e internacionais que abordem os fatores desencadeantes nos alunos de enfermagem com transtorno
de péanico. Trata-se de uma revisédo integrativa da literatura realizada entre marco a maio de 2023. A coleta de dados foi
realizada pela busca de artigos cientificos publicados nos Ultimos cinco anos através de artigos cientificos
disponibilizados na Biblioteca Virtual em Salde (BVS-BIREME). Ressalta-se a necessidade em abordar o tema e a
dificuldade em diferenciar de outros transtornos psicolégicos ou diferenciar os sintomas do transtorno do panico de
doencas cardiovasculares enfrentadas por profissionais na enfermagem no dia-a-dia, sendo imprescindivel que os
profissionais de enfermagem véo atras conhecimento e dissemine informag&o sobre a temética, que é uma forma de
ajudar a facilitar o diagnostico.

Palavras-chave: Enfermagem; Transtorno do panico; Ansiedade.

Abstract

Panic disorder is characterized by sudden attacks of acute anxiety, accompanied by feelings of fear and anguish and
psychological and physical symptoms triggered by situations such as the environment. Everyone can trigger a panic
attack when exposed to very high stress. The objective was to identify national and international studies in the literature
that address triggering factors and nursing actions and interventions in people with panic disorder. This is an integrative
literature review carried out between March and May 2023. Data collection was carried out by searching for scientific
articles published in the last 5 years through scientific articles available in the Virtual Health Library (BVS-BIREME).
Five studies related to the theme were found, namely: "The family and the person with a mental disorder: dynamics and
their family relationship", "Anxiety in the university environment and its relationship with social skills", "Nursing care
for people with mental disorders". and families in Primary Care", "Anxiety crisis or heart attack: how to differentiate?",
"What is the difference between panic disorder and anxiety crisis?". It emphasizes the need to address the topic, and the
difficulty in differentiating it from other psychological disorders or differentiating the symptoms of panic disorder from
cardiovascular diseases faced by nursing professionals on a daily basis, and it is imperative that nursing professionals
go behind knowledge and disseminate information on the subject, which is a way to help facilitate the diagnosis.
Keywords: Nursing; Panic disorder; Anxiety.

1. Introducéo

Com o decorrer dos anos e no periodo pds-pandemia, no qual as restri¢cdes de saida de casa para lazer e trabalho foram

impostas, a ansiedade tornou-se um problema crescente. Muitas pessoas desenvolveram doencas psicologicas, como transtornos
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de ansiedade, depressdo e transtorno de panico.

O transtorno de panico é caracterizado por crises repentinas de ansiedade aguda, acompanhada de sensagdes que sdo
medo e angustia e de sintomas psicoldgicos e fisicos desencadeados por situagcdes como o ambiente com média de duracdo de
até 10 minutos (Carvalho, 2011).

Ainda de acordo com os autores supracitados, quando expostos a um estresse muito alto, como as cobrancas dos
professores de trabalho e prova, todos podem desenvolver a crise de panico quando seus sentimentos e suas emogdes ficam sem
controle ou diante de situacdes estressantes o individuo pode ficar vulneravel as crises.

As pessoas que sofrem com transtorno do panico tém dificuldade em realizar atividades cotidianas “Pacientes com
transtorno do panico tém maiores taxas de absenteismo e menor produtividade no trabalho; maiores taxas de utilizacdo dos
servicos de satide, procedimentos e testes laboratoriais” (Salum et al., 2009).

A partir do momento em que a pessoa entende que o tratamento envolve processos fisicos e psicolégicos para controlar
0s sintomas, ela se torna mais receptiva ao tratamento tanto com medicamentos (antidepressivos, ansioliticos e
benzodiazepinicos) quanto psicoterapia.

Na terapia a pessoa se expde a situagbes imaginarias ou real nas sessGes que pode provocar os ataques do panico, a
pessoa aprende técnicas de relaxamento para quando ocorrer uma crise ele saber lidar com a situacdo. Ao longo do tratamento
ela aprende a diminuir a ansiedade até que perca o estimulo, isso se chama habituacao.

Tendo em vista as consequéncias que o transtorno de panico pode acarretar no individuo, esta pesquisa objetivou
levantar os estudos nacionais e internacionais que abordem os fatores desencadeantes e as a¢des e intervencdes de enfermagem

na pessoa com transtorno de pénico.

2. Metodologia

O presente artigo trata-se de uma pesquisa descritiva, onde foi realizada uma revisdo integrativa da literatura,
contribuindo para discuss6es sobre métodos e resultados da pesquisa. Neste estudo, serd abordado temas sobre o transtorno do
panico e quais os problemas relacionados aos académicos de enfermagem.

A pesquisa foi realizada através de estudos de artigos cientificos disponibilizados em PUBMED e na Biblioteca Virtual
em Saude (BVS-BIREME) durante os meses de mar¢o a maio de 2023.

Para a construcdo desta revisao integrativa da literatura, optou-se por adotar as etapas estabelecidas pelo método de Gil
(2010). A seguir, serdo descritos os procedimentos que foram utilizados:

12 Identificacdo do tema e sele¢do da hip6tese ou questdo da pesquisa para elaboracdo da pesquisa integrativa.

2% Estabelecimento de critérios para a inclusdo e exclusdo de estudos/amostragem ou busca na literatura.

3% Definicdo das informacGes a serem extraidas dos estudos selecionados/categorizacao dos estudos.

42 Avaliacdo dos estudos.

52 Interpretacdo dos resultados.

62 Apresentacdo da revisdo/sintese do conhecimento.

Foi utilizado os seguintes descritores com base nas coletas de dados citados acima, “Panico”, “Transtornos”, “Alunos
de Enfermagem”. Foi realizado estudos nos idiomas Portugués, Inglés e Espanhol também separados pelo operador booleano
AND. Para a sele¢do de estudos foi separado cada artigo primeiro lendo sé os titulos e resumos de cada artigo para passar por
uma filtragem de estudos relacionados ao tema proposto. Foi excluido estudos onde ndo possuia relagdo com a tematica discutida.

A Figura 1 apresenta o processo de selecdo dos estudos que compuseram essa revisdo integrativa.
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA sobre o processo de selecdo dos estudos (Moher et al.,2009).
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Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

Ao se tratar de uma revisdo bibliografica e ndo conter dados de dominio publico que nédo identificam os participantes

da pesquisa e ndo ser um estudo onde envolva seres humanos, ndo houve a necessidade de aprovacéo do comité de ética.

3. Resultados e Discussao

O transtorno do panico pode ter um impacto significativo na vida diaria da pessoa, levando ao isolamento social,
dificuldades em realizar atividades rotineiras e até mesmo ao desenvolvimento de fobias especificas. O tratamento do transtorno
do pénico envolve uma abordagem multidisciplinar, que pode incluir terapia cognitivo-comportamental, uso de medicamentos e
técnicas de relaxamento. Com o suporte adequado, as pessoas com transtorno do panico podem aprender a gerenciar os sintomas,
reduzir a frequéncia e a intensidade dos ataques e retomar uma vida plena e satisfatria. No Quadro 1, estdo reunidos os artigos
que compde o “Corpus da pesquisa” conforme a selecéo. Estdo organizados de acordo com as seguintes varidveis: Nimero do

artigo, Titulo do estudo, Autores, Revista, e Ano de publicagdo e Objetivo.
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Quadro 1 - Caracterizacdo dos estudos encontrados de acordo com o titulo, autor, revista, ano de publicacdo e objetivo.

ART. TITULO AUTOR REVISTA/ANO OBJETIVO

Relatar a experiéncia de duas docentes/p6s-
graduandas com dois alunos de enfermagem,

iénci i 3 . Revista Baiana de . . . .

01 E_xperlenma de. interagéo de Ribeiro, M., et analisando a interagdo a partir do embasamento
ajuda com dois alunos de | Enfermagem - q e . |
enfermagem al. (2003) teorw:o ~de re acionamento |nterp_essoa

terapéutico centrado na pessoa que precisa de
ajuda.
ResaBusierace | G 0 b | Sesenonits

02 Disfungdes Familiares em | Motta, I., etal. Educagdo médica psiquia AT

S Medicina numa instituicdo federal do Estado do
Estudantes de Medicina (2019) . . .
Rio de Janeiro, Brasil.

Revista da Sociedade de | Apresentar reflexes sobre o0 processo
Oliveira, J., et | Cardiologia do Estado de | diagnostico no campo dos transtornos mentais,

al. Séo Paulo com manifestages clinicas que tem como alvo
(2018) o transtorno do pénico.

Transtorno do panico:
03 cardiologia e psicologia em
acéo

Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

O artigo 01, cujo titulo é "Experiéncia de interacdo de ajuda com dois alunos de Enfermagem", publicado em 2003,
conta o relato de duas docentes p6s-graduandas com dois alunos de enfermagem onde foi analisado a interacdo a partir do
embasamento tedrico do relacionamento interpessoal terapéutico voltado a pessoa que necessita de ajuda.

A analise de dados realizou-se em dois momentos, vivéncia da interacéo dos académicos na transi¢do do preparo para
a apresentacdo em sala de aula, na disciplina de pos-graduacdo "Relacionamento interpessoal enfermeiro-paciente”, e
participacdo dos demais académicos de pds-graduacao.

Ap0s avaliar as comunicacdes dos académicos verificou-se que a enfermagem observa em detalhes tudo que a pessoa
relata, suas respostas, fugas e o foco do discurso. Nas duas interacdes das professoras com os dois académicos, verificou-se que
ambas souberam ouvir atentamente. A atitude compreensiva deu oportunidade para que os académicos sentissem confianca e
pudessem expor seus problemas.

Os resultados apresentados do estudo de Tavares et al. (1998) trata da relacdo entre o enfermeiro e um paciente
depressivo e o estabelecimento de uma comunicagdo mais compreensiva por parte do profissional, facilitando assim a expresséo
emocional do paciente e auxiliando com isso seu reestabelecimento e seu instrumento o uso adequado da comunicagdo, pois,
através de uma atitude compreensiva, 0 suporte necessario para que a pessoa possa tomar consciéncia da situacdo que enfrenta e
encontrar as suas proprias solucdes para o que vivencia é possivel.

Outro estudo de Silva et al. (2001) demonstra que a atitude compreensiva do profissional de enfermagem é percebida
pelo paciente como manifestagdes de atencdo, carinho e paciéncia, associando-o a afetividade propria do estar-com humano.
Este estudo contribui para a consolidacéo da importancia de investigag@es de fundamentacdo compreensivo filosdfica com vistas
a melhoria da qualidade do cuidado de enfermagem.

Ainda um outro estudo de Bertone et al. (2007) que trata da relagdo do profissional de enfermagem com pacientes que
estdo na UTI vem de encontro ao estudo de Bedin et al (2005) no que concerne tecnificagdo do setor de salde, que muitas vezes
interferem na relacdo enfermeiro e paciente pois enfermeiros negligenciem o objetivo principal que é o de cuidar e manter uma
relagdo empaética e de confianga para a obtencéo de resultados benéficos que ajudem no tratamento do paciente. A comunicagao
que ocorre entre enfermeiro-paciente deve ser objetiva e clara, considerando a empatia e o respeito.

Em artigo mais recente com estudo relacionado ao cuidado do profissional de enfermagem junto a pacientes com
transtorno de panico Albuquerque e Almeida (2020) coloca A equipe de enfermagem além de promover praticas assistenciais de
acordo com cada paciente, respeitando suas individualidades, através do conhecimento e especializagdo especifica na area da

salide mental ainda assiste aos familiares prdximos, visto que esse grande desconforto causado pela ansiedade pode afetar a
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convivéncia no ambiente familiar, orientando quanto aos cuidados necessarios ao paciente com transtorno de ansiedade.
Concluem que uma relagéo de confianga com todos os envolvidos durante o tratamento é essencial a recuperagdo satisfatdria,
trazendo menores chances de desisténcia do tratamento e recidiva dos sintomas.

Assim, vemos que em comparacdo aos resultados apresentados neste artigo, os estudos levantam sobre a importancia e
necessidade de uma atencdo empatica, compreensiva e mais proxima dos pacientes, para que a recuperagao do quadro de doenga
apresentado seja sanado e se obtenha uma melhora em sua qualidade de vida.

A atuacdo do enfermeiro frente ao paciente com transtorno do panico desempenha um papel crucial no suporte e cuidado
integral do individuo. O enfermeiro é responsavel por realizar uma avaliacdo detalhada do paciente, identificando os sintomas
especificos do transtorno do panico e o impacto que eles tém na qualidade de vida do individuo. Com base nessa avaliacdo, o
enfermeiro pode desenvolver um plano de cuidados personalizado, com foco na redugéo dos sintomas, no manejo da ansiedade
e no fortalecimento das habilidades de enfrentamento.

Em estudo de De Paula et al. (2023) sobre a atuacdo do enfermeiro na atencéo basica com puérperas com depressao
poés-parto ja diagnosticada ou ainda em investigacdo. Os autores colocam a primeira interacdo entre a equipe de enfermagem
com a gestante sendo este momento imprescindivel para a evolugdo da paciente, devendo o enfermeiro ter um relacionamento
de confianga com a mesma, para poder observar o comportamento e prestar os cuidados necessarios, caso venha ficar deprimida;
ouvir com clareza os indicios de pensamento suicida, e incentivar nos cuidados pessoais de higiene, alimentac&o e vestuario. Os
autores concluem que além dos conhecimentos sobre 0s transtornos mentais no puerpério, em qualquer ambito do atendimento,
o enfermeiro deve prezar pelo cuidado, atendendo ao longo do pré-natal, em relacdo de confianca e compreenséo da paciente de
forma integral, também a prevencao deste transtorno e a promogéo da salide mae-bebé.

Viana et al. (2021) trazem um estudo sobre o papel do enfermeiro no acolhimento de pacientes com transtorno de panico
e como resultado colocam que a atuagdo do enfermeiro, através do acolhimento e relagdo compreensiva e empatica pode gerar
sentimento de seguranga e confianga nos pacientes, diminuindo assim a sobrecarga causada por este sofrimento psiquico.

Estudo realizado por Baptista et al. (2018) foi utilizada a revisdo integrativa para descrever e analisar a produgdo de
conhecimento acerca dos cuidados de enfermagem a pacientes internados permeados pelas relagdes de poder exercidas nesse
processo. Os autores concluiram que hé necessidade de reflexdo por parte dos enfermeiros sobre o trabalho em salde como
responséveis pelo cuidado de outra pessoa, sendo necessério que estejam aptos a entender e criticar cotidianamente sua forma
de estabelecer relacdes de poder com o paciente, levando em conta a autonomia da pessoa de quem cuidam, a observancia dos
principios éticos e o direito de decisfo que estes tém sobre si mesmos. Desta forma, se constatou neste estudo que a melhor
estratégia para criar relagdes horizontais de poder é estabelecer didlogos claros, explicando procedimentos tanto quanto preciso,
e respeitar decisdes mesmo quando forem diferentes daquelas que os profissionais julgam serem as melhores.

O estudo de Motta et al. (2019) (Artigo 02), intitulado “Uma Investigacdo sobre Disfun¢Ges Familiares em Estudantes
de Medicina’’, objetivou validar o perfil sociodemografico, psiquiatrico e familiar de estudantes de medicina em uma instituicéo
federal do estado do Rio de Janeiro, Brasil.

A pesquisa é um estudo quali-quantitativo com o método de intervengdes observacionais, exploratérias, transversais,
descritivas e inferenciais. Dois instrumentos foram utilizados para a coleta de dados: um questionario desenvolvido para este
estudo, autoaplicavel com varidveis sociopsicodemogréaficas descritas na literatura e classes familiares disfuncionais.

Os dados coletados mostraram ligacdes entre disfuncao familiar e transtornos psiquiatricos, como depresséo, risco de
suicidio, transtorno do panico e transtorno de ansiedade generalizada. O tema familia e satide mental tem despertado interesse
em diversas areas, pois 0 novo modelo de salide mental exige a participacao da sociedade, o trabalho em equipe e 0 envolvimento
da familia no tratamento das pessoas com transtornos mentais.

Portanto, a familia deve ser vista como ator social fundamental para a efetividade da psicoterapia e compreendida como
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um grupo com grande potencial para acolher e reassentar seus membros. Cuidar de alguém com doenca mental pode ser um
desafio para as familias, incluindo sentimentos enraizados em experiéncias inesperadas e preconceitos que eles tém sobre sua
doenga.

A convivéncia familiar com o portador de transtorno mental nem sempre é harmoniosa, e as tensdes e conflitos ocorrem,
por isso as emogdes sdo mais facilmente expressas neste espaco. Como coletivo vivo, a familia exige, portanto, de seus membros
uma constante capacidade de repensar e reorganizar estratégias e dinamicas internas.

Apesar de morarem na mesma casa, € preciso respeitar a individualidade de cada pessoa, pois existem muitas formas
diferentes de viver no mundo, com formas diferentes de pensar, interpretar os fatos e agir de maneira diferente.

Viver com um transtorno mental é uma sobrecarga caracterizada por dificuldades como problemas de relacionamento
com familiares, estresse por viver com humor instavel, dependéncia de doentes mentais, medo de recaida e efeitos
comportamentais do transtorno nos tempos de crise. No envolvimento da familia no tratamento da pessoa com transtorno mental
e eles tendo suporte nas dificuldades para enfrentar a loucura e a sobrecarga do dia a dia, fazendo com que a carga emocional da
familia e da propria pessoa seja amenizada, aumentando a empatia e interacdo entre eles. A sonoléncia, que é um efeito colateral
ou parte do sintoma clinico de algumas drogas psicotropicas, esti associada a alteragbes comportamentais que afetam a
participagdo na forca de trabalho em pessoas com transtornos mentais. O dnus econdmico fica evidente na dificuldade do
paciente em manter o trabalho ou mesmo de ingressar no mercado de trabalho ap6s o surgimento da doenca, pois é dificil para
ele produzir economicamente. A dificuldade de insercéo dos transtornos mentais no mercado de trabalho esta muito préxima do
problema de preconceito, a importancia de servigos alternativos como CAPS e oficinas geradoras de renda resgata a autoestima
dos usuérios e demonstram sua capacidade de aprender e ser produtivo.

O papel da familia perante a pessoa com transtorno mental € estar presente com uma atitude de acolhimento, protec¢éo,
amor e compreensao. Trata-se também de se preparar para tentar entender a si mesmo, a doenga mental e 0s possiveis sintomas
e limitagBes que ela pode ter em um ente querido doente. Deve-se ter em mente que 0s transtornos mentais ndo afetam apenas a
vida do individuo afetado, mas também a experiéncia de um grupo, cada um dos quais interpreta e mobiliza emoc6es de maneira
Unica. O transtorno mental consiste em eventos negativos e inesperados que atrapalham o estilo de vida da familia e exigem nova
organizacao e adaptacdo a novas situagdes.

De maneira geral, ha ansiedade e 0 medo séo considerados patoldgicos quando sdo excessivos podem e fazem as pessoas
se sentirem mal, causa alteragdes fisicas como taquicardia, dor de cabeca, dor, dorméncia, formigamento, fadiga, hipertensdo,
incerteza, tensdo, insdnia, inquietacdo excessiva, como mutismo seletivo, fobias especificas, transtorno de ansiedade social (fobia
social), transtorno de panico, agorafobia, transtorno de ansiedade generalizada e preocupagédo ndo especificada, interferindo na
qualidade de vida, no conforto emocional ou no funcionamento diario do individuo.

Essa resposta exagerada aos estimulos de ansiedade ocorre com mais frequéncia em individuos que possuem uma
predisposicdo genética neurobioldgica, caracterizada a ansiedade por uma resposta emocional, causa inquietacao, que é percebida
por manifestacGes de distdrbios fisiol6gicos e cognitivos. Quando a ansiedade é diagnosticada como patoldgica, os pacientes sao
orientados a procurar tratamento psicolégico o mais rapido possivel e, se necessario, também pode ser recomendado tratamento
médico profissional.

Alguns habitos podem ajudar na prevencao de doengas mentais como adotar uma alimentacdo saudavel, fazer terapia
com profissionais, ter uma boa qualidade de sono, praticar exercicios fisicos, meditagdo, praticar 0 amor prdprio, expressar suas
emocdes, saber escolher com quem se relaciona e entre outros.

O papel dos profissionais de saide é fornecer as familias e as pessoas com doenca mental a informacéo e apoio
necessarios para facilitar a sua reinsercdo social. A falta de capacitacdo profissional ndo favorece o atendimento dessas pessoas,

que devem ser atendidas de forma digna, humana e respeitosa.
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Os autores mencionam sobre a necessidade de um ambiente de ensino-aprendizagem com espagos € cenarios e
educadores médicos que possam reconhecer o estresse psicoldgico precoce durante a socializagdo secundaria do futuro médico.

O artigo 3 objetivou apresentar reflexdes sobre o processo de diagnéstico de transtornos mentais, em especifico o
transtorno do péanico (TP), assim como o seu impacto no sistema de salde e na rotina dos servigos de emergéncia, além de
apontar diretrizes para o acolhimento, manejo e encaminhamento dos usuarios que apresentam esses sofrimentos psiquico-
emocional.

Foi realizado pesquisas em estudos ja publicados, para avaliar a carga do transtorno do panico, a prevaléncia de TP e
para observar o nimero de pacientes que chegam aos servicos de emergéncia com dor toracica, que € um sintoma comum em
individuos com exacerbacdo do transtorno de panico, e de isquemia miocardica na doenca arterial coronariana.

O presente artigo concluiu sobre a importancia da equipe médica que atuam em servicos de emergéncia estarem
familiarizados com o transtorno do pénico, para terem um manejo adequado tanto do diagndstico rapido como no diferencial
para doencas cardiovasculares.

Os autores ainda sugerem medidas que podem ser utilizadas para minimizar as dificuldades encontradas no diagnéstico,
tais como a utilizacdo de instrumentos de rastreio para transtornos psiquiatricos em servicos de emergéncia, avaliagdo sistematica
de TP em usuérios que dao entrada a servigos de emergéncia com dor toracica, estabelecimento de algoritmos multiprofissionais
que incluam avaliagBes clinicas, exames para deteccdo de alteragdes organicas e avaliacdo psicolGgicas, psiquiatricas e
psicossociais, educagao, capacitacdo e treinamento da equipe de servicos de emergéncia para identificacdo, acolhimento, manejo
e encaminhamento do TP, informac&o, orientacdo e educacdo de pacientes e familiares sobre TP e tratamentos disponiveis.

Uma pesquisa feita pela associacao brasileira de psiquiatria, Levitan et al. (2012) mostrou que as escalas para avaliagéo
de ataques de panico sdo amplamente utilizadas em estudos clinicos, garante que as informagdes sobre os sintomas especificos
sejam padronizadas e comparadas a outros estudos, os dados que sdo coletados sdo transformados em escore numérico, que
reflete a frequéncia e a gravidade dos sintomas. A identificacdo pode ser feita através de entrevistas clinicas semi-estruturadas
como Structured Clinical Interview Diagnostic, € o Mini International Neuropsychiatry Interview, o Mini realizado em
populagdo brasileira com suspeita clinica de TP com agorafobia apresenta sensibilidade de 44%, especificidade de 97%.

Os manuais diagnostico e de classificacdo dos transtornos mentais sdo pecas fundamentais para um diagnostico do TP,
pois descrevem as manifestagdes da doenca, 0 seu uso deve ser recorrente para o diagnostico.

Os autores do estudo 03 ainda esclarecem que o paciente deve ser cuidado e ouvido, para que possa manifestar a sua
dor de diferentes formas. Além disso, a escuta diferenciada e o acolhimento dos pacientes é de suma importéancia, por legitimar
a sua manifestagdo, dar sentido a angustia e os sintomas que nele subjaz.

Em consonancia com os apontamentos levantados Kuse et al. realizou uma pesquisa em Joinville SC e identificou que
é possivel destacar o acolhimento profissional como algo importante e presente nos servigos de sadde. Isto possibilita forma
vinculo de confianga e a pratica de cuidado entre profissionais e usuarios, aproximando os profissionais da realidade cotidiana
do paciente.

A pesquisa de Nogueira et al. (2018) procurou abordar sobre a dificuldade dos profissionais das unidades de emergéncia
em lidar com encontro stbito com o desconhecido, tendo em vista que estes profissionais ja lidam com diversos desafios no dia
a dia, e 0 encontro com o desconhecido que exigem avaliacao rapida e certeira, capaz de resultar em um diagnéstico esclarecedor,
proporcionando a intervencdo efetiva. Tal cenario tende a se complicar quando o proprio paciente ndo consegue identificar
claramente a suas demandas e sintomas.

Ainda de acordo com os autores supracitados, a escuta atenta a histéria trazida pelo paciente é de extrema importancia
pois, os discursos evidenciando o medo e anglstia emergem da fala dos pacientes, evidenciou-se que individuos com transtorno

do pénico, tem maior frequéncia os sintomas que envolvem distor¢cdo cognitiva como o medo de acontecer o pior ou até o
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descontrole. A comunicacdo com o paciente é muito relevante, isto porque, apesar do alivio de ndo encontrar um elemento que

pode ser risco de morte, a experiéncia do paciente permanece sendo de angustia de morte pela dor toracica.

4. Consideracdes Finais

Pesquisas e estudos revelam que o transtorno do panico é uma condigao que requer estudo e compreensdo, especialmente
devido a semelhanga dos sintomas com os de doencas cardiovasculares. Isso pode dificultar um diagnostico rapido por
profissionais que ndo estejam familiarizados com o TP. Além disso, ressalta-se a importancia de uma escuta qualificada para
criar um ambiente confortavel em que o paciente possa expressar seus sentimentos e relatar os sintomas, o que auxilia no
diagnéstico adequado. Portanto, é crucial disseminar informacgdes sobre o tema entre os profissionais de salde.

No entanto, novos estudos devem ser realizados para ampliar 0o conhecimento nessa area. A disseminacdo de

informagdes sobre o TP é essencial para identificar novas abordagens de diagndstico e fornecer melhor apoio ao paciente.
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