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RESUMO:As transformages sociais presentes nas Ultimas décadas, como o avango tecnolégico e a globalizagao,
vém contribuindo para 0 aumento do nivel de ansiedade em toda populacéo, e com isto, a manifestacéo de diversos
transtornos de ansiedade como as fobias especificas. Compreendidas como um medo desproporcional em relagao
a um objeto ou situacdo especifica, as fobias especificas sdo responsaveis pelo prejuizo ou comprometimento da
qualidade de vida e do bem-estar do individuo, uma vez que, a rotina diaria do individuo pode ser impactada e
prejudicada. Com base nestas consideragdes, o presente trabalho teve como objetivo geral de analisar por meio de
uma revisdo bibliografica a literatura cientifica a eficacia da Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) no
tratamento das fobias especificas. Visto que, tal abordagem vem se apresentando como uma intervencdo eficiente
no tratamento das fobias especificas e fornecendo evidéncias tedricas e empiricas que servem como suporte para
a atuacdo profissional do psicdlogo neste processo terapéutico. O presente trabalho de conclusdo de curso,
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apresenta em seu desenvolvimento teorico a defini¢do de ansiedade e transtornos de ansiedade, a classificacéo das
fobias especificas, seus critérios de avaliagdo bem como 0s impactos que podem ocasionar na vida cotidiana.
Ademais, o presente estudo, discorre ainda sobre a terapia cognitivo comportamental, apresentando o seu processo
terapéutico e a condugdo de um plano de tratamento eficiente, adotando as principais técnicas cognitivas e
comportamentais utilizadas. Por fim o estudo em sua conclusdo apresenta as contribuicdes que 0 processo
terapéutico conduzido por meio da TCC proporciona no tratamento das fobias especificas, que através de um
processo estruturado, com uso de técnicas possibilita a melhora do quadro de medo, ansiedade e auxilia ainda na
prevencao de recaidas.

Palavras-chave: Fobias Especificas, Terapia Cognitivo Comportamental, Processo Terapéutico.

ABSTRACT:Social transformations in recent decades, such as technological advances and globalization, have
contributed to an increase in anxiety levels across the population, and with this, the manifestation of various anxiety
disorders such as specific phobias. Understood as a disproportionate fear in relation to a specific object or situation,
specific phobias are responsible for the impairment or compromise of the individual's quality of life and well-
being, since the individual's daily routine can be impacted and impaired. Based on these considerations, the present
study had the general objective of analyzing, through a bibliographic review of the scientific literature, the
effectiveness of Cognitive-Behavioral Therapy (CBT) in the treatment of specific phobias. Since this approach has
been presented as an efficient intervention in the treatment of specific phobias and providing theoretical and
empirical evidence that serves as support for the professional performance of the psychologist in this therapeutic
process. This course completion work presents in its theoretical development the definition of anxiety and anxiety
disorders, the classification of specific phobias, their evaluation criteria as well as the impacts they can cause in
daily life. In addition, the present study also discusses cognitive behavioral therapy, presenting its therapeutic
process and the conduction of an efficient treatment plan, adopting the main cognitive and behavioral techniques
used. Finally, the study in its conclusion presents the contributions that the therapeutic process conducted through
CBT provides in the treatment of specific phobias, which through a structured process, with the use of techniques,
allows the improvement of the fear, anxiety and also helps in the prevention of relapses.

Keywords: Specific Phobias, Cognitive Behavioral Therapy, Therapeutic Process.

1. INTRODUCAO

Desde as ultimas decadas, a sociedade vem passando por significativas mudancas que
impactaram diretamente a vida do individuo, como por exemplo a globalizacdo e o avanco
tecnoldgico. Esses fatores vém transformando toda rotina do individuo, exercendo forte
influéncia em seu trabalho, seus relacionamentos, sua alimentagéo e atividades sociais como a
pratica de exercicios fisicos e atividades de lazer (DE MORAES & COELHO, 2021).

Essas alteracdes no estilo de vida tém sido apontadas como fatores chave para o aumento
do nivel de ansiedade em toda populacdo. Uma vez que, a rotina de toda sociedade foi
completamente alterada, por exemplo, os ambientes de trabalho passaram a requerer maior
produtividade e desempenho, se tornando mais competitivo e estressante (SHAUFELI, 2021).
O que aliado a fatores como um estilo de vida sedentario sem a pratica regular de exercicios

fisicos, atividades de lazer e a falta de uma alimentacdo saudavel e balanceada, acaba
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influenciando diretamente o comprometimento da satde fisica e mental do individuo (ALVES,
2017).

Desta forma, percebe-se que este estilo de vida moderno (mais agitado e estressante)
acaba acarretando a ocorréncia da ansiedade em uma parcela consideravel da sociedade
(ABRAHAO & LOPES, 2022). A ansiedade é compreendida como um sério problema de satide
mental multifatorial, e se ndo tratada pode trazer diversos danos a satde do individuo. E ao
estudar sua causa, entende-se que ela estd relacionada a diversos fatores como questfes
genéticas, estresse, excessos de preocupacdes, sobrecarga de informacdes e até mesmo ao uso
de substancias psicoativas (FERNANDES et al., 2017).

De acordo com Correa e colaboradores (2015) e com o Manual Diagndstico e Estatistico
de Transtornos Mentais (DSM-5-TR), os transtornos de ansiedade partilham de caracteristicas
de medo e ansiedade excessivos, além de perturbac6es comportamentais. O manual cita 0s
sintomas da ansiedade diferenciando-os como fisicos e psicoldgicos:

Como sintomas fisicos pode-se citar o aumento da frequéncia cardiaca, tensdo muscular,
falta de ar, transpiracdo excessiva, sensacdo de fadiga ou fraqueza, tremores e calafrios,
nauseas, entre outros sintomas. Ja 0s psicologicos se caracterizam com a apresentacdo de
sentimentos como angustia, preocupacdes excessivas, medo, inquietacdo, pavor e dificuldade
em dormir (CORREA et al., 2015).

Segundo a American Psychiatric Association (2023), existem diversos tipos de
transtornos de ansiedade e no DSM-5-TRestes transtornos sao classificados e definidos como
agorafobia, transtorno de panico, transtorno obsessivo-compulsivo (TOC), fobias especificas,
transtorno de estresse pds-traumatico (TEPT) e transtorno de ansiedade generalizada (TAG).

Esses transtornos apresentados geram diversos prejuizos a vida dos individuos e na sua
interacdo com a sociedade, pois muitas vezes a rotina é afetada com o abandono de suas
atividades e seus relacionamentos, geralmente por medo da ocorréncia de crises ou da
manifestacdo dos sintomas (CORREA et al., 2015).

De acordo com tais consideraces, o presente trabalho ira adotar as fobias especificas
como objeto de estudo, elas se caracterizam como a persisténcia de um medo extremo a um
estimulo especifico ou definido (LOTUFO NETO, 2011). A escolha desta tematica (fobias
especificas) é de grande relevancia para a literatura académica, visto que o desenvolvimento de

pesquisas e estudos cientificos sobre tal tematica pode ampliar os conhecimentos para a area
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clinica no tratamento do quadro de fobia especifica, pode apresentar sérios prejuizos a todas
areas da vida e comprometer toda rotina do individuo (CORREA et al., 2015).

Dentro do transtorno de ansiedade, as fobias especificas séo compreendidas como um
medo excessivo diante de uma situacdo, objeto ou animal vivenciado pelo individuo, que
responde a tais “estimulos” com uma ansiedade intensa e sensag¢do de mal-estar como um meio
de fuga para lidar com o pavor e medo extremo que a exposicao a tal situacéo gatilho Ihe causa
(STALLARD, 2010).

Diante de tais assertivas, o presente trabalho de conclusdo de curso ao adotar as fobias
especificas como proposta de intervencdo e abordagem psicoldgica, incluira o uso da terapia
cognitivo-comportamental (TCC) buscando compreender como a TCC pode ser eficaz no seu
tratamento.

A escolha desta abordagem se justifica pelo fato de que a terapia cognitivo
comportamental vem sendo considerada como uma intervengdo psicoldgica que possui
evidéncias cientificas e protocolo de tratamento especializado para reduzir os impactos e danos
que as fobias especificas exercem sob a rotina do individuo (CORREA et al., 2015).

Desta forma, o presente estudo teve como objetivo geral analisar a eficacia da terapia
cognitivo comportamental no tratamento de fobias especificas. E como objetivo especifico
buscou-se compreender 0 uso das técnicas cognitivas e comportamentais no tratamento de tais
fobias, bem como suas contribui¢des para a melhora do quadro de uma fobia especifica.

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa de revisdo bibliografica, que visa
discorrer o tema com base em contetdos ja publicados, sejam eles em livros, artigos, revistas,
sites ou periddicos. O levantamento das informacdes foi realizado por meio de uma consulta a
literatura existente e teve como finalidade de alcancar os objetivos propostos por meio de uma
andlise critica e comparativa das publica¢des existentes sobre esta tematica.

O presente trabalho foi organizado em trés partes: na primeira parte, apresenta-se a
introducdo iniciando com uma contextualizacdo da sociedade atual, a vida do individuo e o
desenvolvimento tedrico dos conceitos de ansiedade e fobias especificas, além disso, discorre
acerca da justificativa do estudo, seus objetivos e metodologia. Na segunda parte, € apresentado
referencial tedrico, abordando a conceitualiza¢do dos construtos ansiedade, fobia especifica e a
terapia cognitivo comportamental, além de apresentar as técnicas cognitivas e comportamentais
que vém sendo utilizadas neste processo terapéutico. A terceira parte finaliza o estudo realizado

com a concluséo e as contribui¢des da pesquisa realizada.
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2. DESENVOLVIMENTO

2.1 Defini¢do de Ansiedade e Transtornos de Ansiedade

O tema ansiedade vem ganhando visibilidade nas Gltimas décadas e se tornando o objeto
de pesquisa para estudiosos de diversas areas como a psicologia, medicina, educacao e salde
publica. O termo ansiedade tem sua origem no grego Agkho com o sentido e significado de
sufocar, oprimir e estrangular (VIANA, 2010).

A ansiedade pode ser compreendida como um estado emocional mais duradouro e
persistente que ocorre quando o individuo prevé uma situacdo futura que considera como
adversa, imprevisivel e incontrolavel, percebendo-a como uma ameaga a Seus interesses
(CLARK & BECK, 2014).

Geralmente a ansiedade surge a partir de uma incerteza ou ddvida sobre como se deve
proceder frente a uma situacdo importante (FRISCHNECHT, 1990). Contudo, é importante
entender que a ansiedade é um estado emocional inato, ou seja, natural do ser humano, e
também é multifatorial envolvendo questdes psicolégicas, sociais e filoséficas. Ela pode ser
classificada de duas formas, como funcional ou como patoldgica (VIANA, 1989).

A ansiedade funcional é aquela que faz com o que o individuo fique mais atento, alerto,
preocupado e responda de uma forma mais rapida diante de um perigo ou situacdo de incerteza.
Por sua vez, a ansiedade patoldgica é aquela que passa a comprometer a funcionalidade do
individuo na realizag&o de atividades triviais da vida diaria que impactam sua qualidade de vida,
com potencial de evoluir para um quadro de transtorno (FERNANDES et al., 2017; VIANA,
1989).

Os transtornos ansiosos podem ser compreendidos como um conjunto de sintomas que
sdo apresentados a partir de sentimentos excessivos e intensos como medo, preocupagédo e
tensdo desencadeados por situacdes comuns. De acordo com 0 DSM-5-TR eles apresentam
sintomas fisicos e psicologicos que sdo partilhados entre si de forma geral (como medo,
ansiedade e perturbagdes no comportamento) e se subdividem em subtipos ao se diferirem em
relacdo a situacdo gatilho e ao objeto gerador da ansiedade (CORREA et al., 2015).

Os sintomas fisicos presentes nos transtornos de ansiedade sdo, aumento da frequéncia
cardiaca e da respiracdo, falta de ar, tremores, sudorese, sensacao de cansago e desmaio. Por
sua vez 0s sintomas psicoldgicos se apresentam como preocupacao excessiva, medo, insonia,
irritabilidade, dificuldade de concentracéo e panico (LOTUFO NETO, 2011).
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De acordo com Dalgalarrondo, (2019) e a American Psychiatric Association (2023) no
DSM-5-TR apresentam-se ainda diversos tipos de transtornos de ansiedade, como por exemplo:

- Transtorno de ansiedade generalizada, que se manifesta como uma preocupacédo
excessiva e incontrolavel diante dos diversos aspectos da vida;

- Transtorno de ansiedade de separacao que consiste na apreensao ou ansiedade quando
ocorre uma separagdo ou afastamento temporéario das figuras de apego;

- Mutismo seletivo que pode ser visto no fracasso persistente para falar em situagdes
especificas nas quais existe expectativa para que se fale;

- Fobia especifica que corresponde ao medo irracional de um determinado estimulo ou
situacao;

- Transtorno de ansiedade social que pode ser compreendido pelo medo de ser julgado
pelos outros, fazendo com que evite tais situacdes sociais;

- Transtorno do péanico que é caracterizado por episodios recorrentes de ataques de
panico acompanhado de sintomas fisicos intensos;

- Transtorno de estresse pos-traumatico que é desenvolvido apds a exposi¢do a eventos
traumaticos que apresentam lembrancas recorrentes do fato;

- Transtorno obsessivo compulsivo que ocorre a partir de obsessdes, pensamentos e
comportamentos repetitivos que visam reduzir a ansiedade ou desconforto.

Com base nos subtipos dos transtornos apresentados, faz-se necessario discorrer mais
sobre o transtorno adotado neste trabalho. As fobias especificas como abordado anteriormente
se constituem como um subtipo de transtorno de ansiedade. Contudo elas de diferenciam dos
demais por terem um foco especifico em um fator, situacéo ou objeto. Desta forma, na préxima

sessdo do texto serdo apresentados sua definicdo caracteristicas e seus tipos.

2.2 Classificacéo das Fobias Especificas e Seus Impactos na Vida Coditiana

As fobias especificas séo classificadas como um subtipo dos transtornos de ansiedade.

Este subtipo se difere dos demais devido ao foco que apresenta em um objeto especifico que

atua como fator responsavel por desencadear uma reacdo desproporcional de medo e pavor
(VASCONCELLOS et al., 2023).

Geralmente estes fatores correspondem a objetos, animais, figuras, personagens e

situacdes que sdo estimulos para causar grande medo e pavor (AMERICAN PSYCHIATRIC
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ASSOCIATION, 2023). Sao diversos tipos de fobias presentes na literatura, os mais frequentes
sdo decorrentes da interagdo com animais, agdes do ambiente externo e situagGes especificas.

Desta forma, pode-se exemplificar as fobias decorrentes da interacdo ou pelo medo de
animais como o caso da aracnofobia (medo de aranhas), a ofidiofobia (medo de cobras) e a
cinofobia (medo de cdes). Também existem aquelas que sdo desencadeadas por um aspecto
externo, como por exemplo em ambientes naturais podendo ser citadas a acrofobia (medo de
alturas), astrafobia (medo de trovdes e relampagos) e aquelas que sdo reacles a situacOes
especificas como claustrofobia (medo de lugares fechados), tripanofobia (medo de injecGes ou
agulhas), entre outros (GUIMARAES et al., 2015).

Os Individuos que apresentam estas fobias, manifestam uma averséo capaz de impactar
sua vida aos estimulos vistos como desencadeadores. Segundo Wauke e colaboradores (2004),
existem casos em que o individuo pode até perceber que este medo € irracional, mas nédo
consegue exercer controle a este excesso de medo e pavor.

Desta forma, as fobias especificas passam a afetar diretamente e limitar a autonomia
individuo fazendo-o evitar incisivamente as situa¢fes ou agentes temidos. Os impactos das
fobias especificas na rotina é percebido de diversas formas, por exemplo quando o sujeito deixa
de realizar determinadas atividades por um possivel contato com objeto de sua fobia, mesmo
que elas na realidade ndo representem nenhum perigo significativo (GUIMARAES et al.,
2015).

As fobias especificas podem impactar na rotina do individuo diminuindo sua autonomia
e qualidade de vida. Por exemplo, quando uma pessoa em virtude da claustrofobia passa a ter
medo de usar o elevador e sua mobilidade € reduzida ao passo em que comeca evitar o uso do
elevador e assim, comega a subir as escadas. Além disso, pode-se perceber um prejuizo a vida
social, quando determinada pessoa com aracnofobia (medo de aranha) ou ofidiofobia (medo de
cobra) deixa de frequentar lugares imaginando a possibilidade de encontrar tais animais.
Ademais, os impactos das fobias especificas podem ser percebidos na saude do individuo
quando ha um comprometimento por evitar realizar exames devido ao medo de agulhas e
seringas (GUIMARAES et al., 2015; WAUKE et al., 2004).

Neste contexto a TCC emerge como uma abordagem psicologica eficaz, para o
tratamento das fobias especificas. Nas proximas sessdes do texto serd apresentado como a TCC

pode ser eficaz no tratamento das fobias especificas e como a adogédo de uma terapia estruturada
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seguindo um modelo cognitivo pode ser Gtil para melhorar os pensamentos disfuncionais por

meio da utilizagdo de técnicas cognitivas e comportamentais trazendo beneficios almejados.

2.3 A Terapia Cognitivo Comportamental

A TCC surgiu no final dos anos 50 tendo como percussores Albert Ellis e Aaron Beck.
Inicialmente era denominada apenas como terapia cognitiva, porém, ao longo do tempo passou
a incorporar aspectos do comportamento humano se tornando a abordagem que é concebida e
difundida na atualidade (BECK, 2013).

De acordo com Straube (2006), a TCC pode ser compreendida como uma terapia breve
e estruturada, que possui um embasamento cientifico a partir da realizacéo de estudos clinicos.
Sua orientagdo é voltada para a solugéo de problemas a partir do modelo cognitivo que propde
gue o comportamento e as emocdes sao influenciados a partir de uma situacédo interpretada de
forma Unica pelo individuo.

Atualmente a TCC vem sendo considerada a abordagem psicoldgica mais eficaz no
tratamento de diversas patologias, uma vez que utiliza intervencdes e técnicas cognitivas e
comportamentais na correcao de crencgas e pensamentos disfuncionais (CORDIOLI & KNAPP,
2008). A TCC vem apresentando uma série de beneficios que vem definindo-a como terapia
padrdo para diversos transtornos psicoldgicos e, dentre eles as fobias especificas.

Os autores Cordioli & Kanapp (2008), ainda cita como beneficios da terapia cognitiva
comportamental o fato de que sua adogdo no tratamento possibilita uma visdo mais abrangente
da psicopatologia. Visto o embasamento tedrico por meio de evidéncias cientificas e empiricas
alcancadas pelo desenvolvimento de intervengdes psicoterapéuticas eficazes.

Isso ocorre devido sua estruturagdo em um formato breve, com a utilizacdo de
instrumentos psicoldgicos e pela individualizagdo dos protocolos que permite adaptar de acordo
com as necessidades e capacidades psiquicas dos pacientes (CORDIOLI & KNAPP, 2008)

Assim, a TCC se apresenta como uma intervencdo eficaz para o tratamento de fobias
especificas devido a forma em que o processo terapéutico é elaborado, sendo bem
fundamentado e capaz de se adequar as especialidades dos pacientes. Desta forma a TCC
orienta o processo terapéutico a um caminho a ser seguido para a melhora do quadro de fobias
especificas. Deste modo, na proxima sessdo do texto serd abordado de forma detalhada a

estrutura do processo terapéutico pela TCC.
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2.4 Estrutura do Processo Terapéutico Pela TCC

Como abordado anteriormente, a terapia cognitiva comportamental se trata de uma
abordagem estruturada, que visa a melhora da qualidade de vida do individuo. Essa melhora,
ocorre a partir da modificacdo da sua estrutura cognitiva, pela mudanca de seus pensamentos e
comportamentos ao identificar as crengas e 0s pensamentos que sdo disfuncionais para seu
desenvolvimento (DA SILVA, 2016).

Beck (2013) discorre sobre o processo terapéutico, apresentando as etapas do inicio até
0 seu termino que podem garantir o sucesso terapéutico. De acordo com a autora, 0 processo
tem seu inicio a partir de uma entrevista inicial também chamada de anamnese terapéutica, tal
etapa € fundamental para o desenvolvimento e fortalecimento da alianca terapéutica entre
paciente e terapeuta. Que por meio da escuta terapéutica possibilita uma compreensdo do
histdrico de vida e familiar do paciente, bem como das queixas e demandas apresentadas neste
momento inicial.

Neste momento também é possivel identificar se os critérios do DSM-5-TR para o
diagndstico das fobias especificas estdo presentes e comprometendo a rotina e a realizagdo de
atividades do individuo. De acordo com o manual, sdo oito critérios que sdo utilizados para
determinar o quadro de fobia especifica. Estes serdo apresentados abaixo (AMERICAN
PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2023).

Critério A — Medo ou ansiedade acentuados acerca de um objeto ou situagéo (p.ex. voar,
alturas, animais, tomar uma injecao, ver sangue).

Critério B — O objeto ou situacdo fobica quase invariavelmente provoca uma resposta
imediata de medo ou ansiedade.

Critério C — O objeto ou situagdo fobica é ativamente evitado ou suportado com intensa
ansiedade ou sofrimento.

Critério D — O medo ou ansiedade é desproporcional em relacdo ao perigo real imposto
pelo objeto ou situacdo especifica e ao contexto sociocultural.

Critério E — O medo, ansiedade ou esquiva € persistente, geralmente com duracao
minima de seis meses.

Critério F — O medo, ansiedade ou esquiva causa sofrimento clinicamente significativo
ou prejuizo no funcionamento social, profissional ou em outras areas importantes na vida do

individuo.
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Critério G — A perturbacdo ndo é mais bem explicada pelos sintomas de outro transtorno
mental.

Desta forma, apds a identificacdo de dois ou mais critérios que comprometem a vida do
individuo, o processo terapéutico segue, uma vez que ja foi possivel compreender sobre o
desenvolvimento da fobia e identificar qual o nivel do impacto do medo na vida do paciente.

Ainda de acordo com Beck (2013), ap0s esta primeira etapa, a psicoeducacao comeca a
ser realizada com o paciente, para uma maior compreensao sobre a abordagem da Terapia
Cognitivo Comportamental, o que ele pode esperar do tratamento, o que € uma fobia especifica,
como serd realizado o processo terapéutico buscando a melhora do seu quadro e a prevencao
da recaida.

Seguindo para a conceitualizacdo de caso, é nesta etapa que o psicologo deve buscar
identificar os gatilhos, pensamentos, emocBGes e comportamentos que individuo vem
apresentando como por exemplo, crencas e pensamentos disfuncionais. Com isso, sera realizada
a elaboragéo do modelo cognitivo e assim, formular uma intervencéo relacionada a melhora do
quadro de fobia especifica (BECK, 2013).

Na etapa seguinte, 0 processo segue para a intervencdo, onde serdo utilizadas técnicas
cognitivas e comportamentais. Estas técnicas atuam de forma especifica na reestruturacéo
cognitiva e comportamental do individuo, sendo de grande importancia, pois visa ensinar o
paciente a identificar os pensamentos distorcidos e 0s comportamentos negativos que apresenta.
A atingir essa compreensdo, o0 paciente conseguira avaliar e modicar estes pensamentos
disfuncionais por meio das técnicas utilizadas, e desta forma, modificar por pensamentos mais

funcionais, flexiveis e objetivos (BECK, 2013).

2.5 Tratamento de Fobias Especificas por Meio da TCC
A realizacdo do tratamento das fobias especificas por meio da terapia cognitivo

comportamental esta diretamente relacionado a como o processo terapéutico vem sendo
conduzido (BECK, 2013). Uma vez que, para desenvolver um bom tratamento é necessario
realizar um bom mapeamento por meio da formulacdo de caso, como abordado na sesséo
anterior do texto.

Desta forma o tratamento pode ser divido em trés importantes fases, que consistem na
psicoeducacgdo, as intervencdes cognitivo-comportamentais (por meio do uso das técnicas
cognitivas e técnicas comportamentais) e pela prevencédo da recaida. Assim, faz-se necessario

discorrer sobre cada fase do tratamento.
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A psicoeducacdo é uma importante etapa do tratamento, visto que por meio dela o
paciente tera informaces importantes sobre o tratamento das fobias especificas, o que
possibilitara seu éxito no tratamento. E fundamental que neste processo o paciente seja munido
de informacdes importantes e orientado sobre o que € a terapia cognitivo comportamental e o
modelo cognitivo, bem como, o funcionamento da restruturagéo cognitiva (ARAUJO, 2011).

De modo especifico, no tratamento do quadro de fobias especificas, é de suma
importancia que o sujeito esteja ciente sobre o que sdo tais fobias, como elas se manifestam e
podem comprometer sua rotina e também como esta abordagem psicoldgica pode ser eficaz no
tratamento ao ser adotada (PLUTARCO et al., 2018).

Estre processo de psicoeducacdo inicia-se no come¢o do tratamento e se mantém
durante todo tratamento, visando abordar a importancia monitoramento dos sintomas e quais
estratégias podem ser utilizadas para o equilibrio dos sintomas. E com base nestas
consideracdes, se faz necessario pontuar que esta fase do tratamento esta voltada para o
alinhamento das ambicdes e a satisfacdo do paciente (ARAUJO, 2011; GOMES et al., 2024).

A psicoeducacdo ndo se configura como uma intervencgdo de cura e sim uma estratégia
de conhecimento e mensuracdo do tratamento. Sua importancia se da pelo repasse de
informacgdes que sdo capazes de desenvolver habilidades nos pacientes para conhecer e
controlar seus comportamentos por meio do modelo cognitivo. Tal conhecimento, a cerca de
seu quadro e das demandas que possui 0 auxiliard a reduzir o risco de possiveis recaidas, uma
vez que eles aprenderdo a empregar corretamente as técnicas cognitivo-comportamentais apos
a terapia (GOMES et al., 2024; PLUTARCO et al., 2018).

No que fiz respeito as intervengdes cognitivo-comportamentais, pode-se compreender
que esta etapa do tratamento que consiste no uso de técnicas e instrumentos que tem como
objetivo a mudancga dos comportamentos, pensamentos e emog0es considerados disfuncionais
(BECK, 2013).

Uma vez que a TCC, se baseia no modelo cognitivo que prevé que uma situacao é capaz
de gerar pensamentos que levam a emocdes, comportamentos e reacdes fisiologicas. Desta
forma as intervengdes cognitivo-comportamentais buscam promover a reestruturagao cognitiva,
auxiliando o paciente a identificar seus pensamentos distorcidos, avalia-los e modifica-los por
pensamentos mais flexiveis e funcionais, promovendo uma melhora significativa bem-estar
(BECK, 2013).
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A fim de especificar cada uma dessas técnicas empreendidas no processo terapéutico da
TCC, pode-se compreender que as técnicas cognitivas tem uma atuacéo direta nos pensamentos
disfuncionais responsaveis pela manutencdo e desenvolvimento das fobias especificas
(ARAUJO, 2011; LOTUFO NETO, 2011). E por sua vez, as técnicas comportamentais atuam
sob as respostas e comportamentos que o0 paciente demonstra diante de seu estimulo fébico,
buscando alterar os comportamentos apresentados (ARAUJO, 2011).

O uso destas técnicas, sdo eficazes no processo de reestruturagdo cognitiva para o
tratamento de fobias especificas, 0 seu uso em conjunto traz beneficios para o paciente. Uma
vez que as técnicas cognitivas ao modificar seus padrdes de comportamentos possibilitam uma
percep¢do mais racional acerca do objeto foco, enquanto as técnicas comportamentais
proporcionam no paciente momentos de exposicao objetivando adaptacdo e dessensibilizaréo
(ABREU & GUILHARDI, 2004; LOTUFO NETO, 2011).

Na proxima sessdo do texto serdo apresentados tipos de técnicas cognitivas e
comportamentais além de seus objetivos no tratamento. Contudo, cumpre-se ainda discorrer
sobre a terceira e Ultima etapa do tratamento que diz respeito a prevencao de recaidas.

A prevencdo de recaidas ocorre nas sessoes finais do tratamento, pode ser compreendida
como um momento de reflexdo sobre o entendimento e conhecimento obtidos durante o
processo terapéutico. Ela consiste na identificacdo das técnicas e intervencgdes que foram Uteis
no tratamento e que continuardo a serem praticadas, a fim de evitar que 0os comportamentos
apresentados durante o inicio do tratamento voltem a se manifestar e assegurar que 0s ganhos
terapéuticos sejam mantidos (CORDIOLI & KNAPP, 2008, KNAPP, 2004)

Sua importancia no processo terapéutico e tratamento de fobias especificas se da por sua
capacidade sua realizacdo sustentam e mantém os resultados alcancados, permitindo que o
paciente tenha recursos diante de uma situacdo adversa diante de sentimentos ou situagdes que
apresentam como gatilhos para o medo fébico (KNAPP, 2004).

Além dos beneficios mencionados, pode-se citar ainda que a prevencdo de recaida
permite um desenvolvimento das habilidades e aprimoramento das técnicas utilizadas, além
disso a automatizacdo das técnicas proporciona maior autonomia e autoconfianga no paciente
(ARAUJO, 2011; KNAPP,2004).

2.6 Principais técnicas cognitivas-comportamentais utilizadas no tratamento de fobias

especificas
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Existem diversas técnicas que vém sendo utilizadas no tratamento de fobias especificas
por meio da terapia cognitivo comportamental. As técnicas cognitivas sdo responsaveis por
realizar o processo de reestruturacdo cognitiva, onde o paciente tende a identificar os
pensamentos disfuncionais que apresenta em relacdo ao objeto fobico, questionando-os e
buscando encontrar uma formulagdo do pensamento de forma mais funcional (BECK, 2013).

Pode-se citar como técnicas cognitivas que vem sendo amplamente utilizadas neste
processo que possibilitam o alcance de bons resultados é a psicoeducacdo como abordado
anteriormente, que faz com que o paciente conhecga todo processo terapéutico por meio de
evidéncias, a abordagem utilizada e também sobre sua fobia especifica, tais informacoes
servirdo como um recurso em que o paciente pode-se utilizar para seguir o tratamento de forma
mais tranquila (ARAUJO, 2011).

Outra técnica cognitiva que atua diretamente no processo reestruturacao cognitiva é o
RPD (Registro de Pensamentos Disfuncionais). Por meio da realizacdo desta atividade, o
paciente consegue identificar suas crencas centrais e intermedidrias, bem como seus
pensamentos catastroficos, proporcionando uma compreensao sobre os padrfes de pensamentos
existentes, que vem acarretando na manifestacdo da fobia especifica. Além disso, o0 RPD
permite através do questionamento do pensamento a reestruturacdo do pensamento disfuncional
tornando este pensamento mais adaptativo (DOS SANTOS, 2017; IAMIN, 2023).

As técnicas cognitivas tem como seu objetivo, ensinar o paciente a aprender e a
identificar os pensamentos distorcidos, avalia-los e modifica-los por pensamentos mais
flexiveis e objetivos (DOS SANTOS,2017). E séo utilizadas junto as técnicas comportamentais
gue por sua vez tem como objetivo a mudancas dos comportamentos apresentados diante do
objeto fdébico fazendo com que o paciente apresente comportamentos mais adaptativos que
favorecem seu bem-estar (IAMIN,2023).

Como exemplo de técnicas cognitivas amplamente utilizadas, podem ser citadas as
técnicas de respiracdo (respiracdo diafragmatica) e de relaxamento (relaxamento muscular
progressivo) geralmente utilizadas no inicio da dessensibilizacdo sistematica e da exposicao
gradual (DA SILVA. 2016).

A dessensibilizacdo sistematica pode ser compreendida como uma técnica
comportamental que utiliza o relaxamento para auxiliar o paciente nas situac6es que lhe causa
algum tipo de desconformo em decorréncia da fobia especifica. Inicialmente o paciente aprende

as técnicas de respiracdo e relaxamento apresentadas anteriormente com o intuito de diminuir
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os niveis de ansiedade durante a exposi¢dao. Em sequéncia junto ao psicologo o paciente elabora
uma hierarquia do medo. A partir desta elaboracdo é realizado aplicacdo do relaxamento
associado a exposicao ao objeto ou situacdo fobica, fazendo com que o paciente vivencie esta
situacdo de enfrentamento de forma controlada e supervisionada (DA SILVA 2016;
GUIMARAES et al., 2015).

A exposic¢do gradual se apresenta também como uma técnica comportamental que vem
sendo amplamente utilizada no tratamento de fobias especificas e considerada a técnica mais
efetiva. Por meio dela, o paciente é exposto de forma gradual aos estimulos e situacdes que lhe
causam desconforto, medo ou ansiedade. Tal exposi¢do permite que a elaboracdo de novas
respostas a partir do enfrentamento gradativo (DA SILVA, 2016; GUIMARAES et al., 2015).

Existem diversas técnicas, contudo esta sessdo do texto se objetivou apresentar técnicas
mais utilizadas que vem demonstrando evidéncias teodricas e praticas no seu uso seguindo a

abordagem da terapia cognitivo comportamental.

CONSIDERACOES FINAIS

A realizagdo do presente estudo propiciou a compreenséo acerca do contexto atual
vivenciado pela sociedade e influéncia que este inside na saude mental da popula¢do. Como
desenvolvimento de varios transtornos de ansiedade, dentre eles as fobias especificas,
discorrendo sobre seus impactos e prejuizos a vida cotidiana. Além disso, o desenvolvimento
deste trabalho permitiu analisar a eficicia da terapia cognitivo comportamental no tratamento
das fobias.

Considerando que a TCC, vem se consolidando como a abordagem psicologica de
referéncia no tratamento das fobias especificas e uma série de outros transtornos
psicoldgicos, visto que suas intevencdes vem demonstrando ser eficazes para a melhoria de
diversos casos por meio do uso das tecnicas cognitivas e comportamentais e a reestruturacéo
cognitiva.

O presente estudo em seu desenvolvimento buscou demonstrar como a aplicagédo das
tecnicas cognitivas como a psicoeducacgéo e o registro de pensamentos disfuncionais podem
ser benéficos no processo de melhora de um pensamento disfuncional para um pensamento

mais adaptativo, flexivel e condizente com a realidade resultando em melhores respostas
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comportamentais.

Além das técnicas cognitivas relatadas anteriormente, o estudo tambem apresentou
as tecnicas comportamentais que vem sendo utilizadas no tratamento das fobias especificas,
estas (a dessensibilizacdo sistematica e a exposicao gradual) atuam no condicionamento das
respostas comportamentais, ou seja, reduzindo também os impactos negativos das fobias
especificas na rotina do individuo.

A partir da pesquisa bibliografica realizada foi possivel compreender que as técnicas
apresentadas sao ferramentas importantes e eficazes para a melhora da qualidade de vida do
sujeito, uma vez que a reestruturacdo comportamental e cognitiva tende a fazer com que
novos pensamentos e comportamentos sejam desenvolvidos melhorando as limitagdes
decorrentes de um medo fobico. Portanto, fica evidente a efetividade e a eficicia da terapia

cognitva comportamental no tratamento de fobias especificas.
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