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Resumo
Transtornos mentais sdo alteragcdes temporarias ou duradouras que interferem de forma
significativa na vida de muitas pessoas. Uma das formas de tratamento ¢ o uso de
psicofarmacos, substincias que podem atuar diretamente em neurotransmissores diminuindo o
desconforto/sofrimento do paciente. O objetivo do trabalho foi investigar os psicofarmacos
utilizados no tratamento de psicopatologias de homens adultos atendidos na Clinica Escola de
uma Universidade. Para tanto, foi empregada pesquisa documental (triagens e prontuarios) do
biénio 2016/2017 e analise comparativa dos dados. Verificou-se que foram atendidos 29
homens com média de idade de 34 anos. As classes de psicofarmacos citadas foram
antidepressivos, antipsicoticos e ansioliticos. Onze individuos administravam antidepressivos e
doze nao utilizavam medicagdo. As subclasses de antidepressivos encontradas foram: inibidores
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seletivos da captagdo da serotonina, inibidores seletivos da recaptura da serotonina e
noradrenalina e antidepressivos atipicos, administrados para o transtorno de ansiedade.
Citalopram, fluoxetina e bupropriona eram utilizadas no transtorno de panico em conjunto com
diazepam. Em apenas trés casos haviam antidepressivos administrados no transtorno depressivo.
Os antipsicoticos (haloperidol e risperidona) estavam sendo administrados para casos de
ansiedade. Os resultados corroboram com as informagdes de que os antidepressivos sao
medicamentos amplamente utilizados pela populagdo, especialmente no tratamento da
ansiedade.

Palavras-chave: Psicofarmacos. Antipsicoticos. Antidepressivos. Ansioliticos.

Abstract

Mental disorders are temporary or lasting changes that significantly affect many people's lives.
Psychotropic drugs, substances that can act directly on neurotransmitters, reducing the
patient's discomfort / suffering, can be used as a treatment. The aim of the work was to
investigate the psychotropic drugs used in the treatment of adult male psychopathologies
treated at in a University School Clinic. A documentary research (screenings and medical
records) during 2016/2017 biennium and comparative data analysis were used as method. The
population that fitted the criteria was 29 men, having a average age of 34 years. The classes of
psychotropic drugs mentioned were antidepressants, antipsychotics and anxiolytics. Eleven
individuals administered antidepressants and twelve did not use medication. The subclasses of
antidepressants found were: selective serotonin uptake inhibitors, selective serotonin and
norepinephrine reuptake inhibitors and atypical antidepressants, administered for anxiety
disorder. Citalopram, fluoxetine and buproprione were used in panic disorder combined with
diazepam. In only three cases antidepressants were prescribed for depressive disorder.
Antipsychotics (haloperidol and risperidone) were prescribed to treat cases of anxiety. The
results corroborate with the information that antidepressants are drugs widely used by the
population, especially to treat anxiety.

Keywords: Psychopharmaceuticals. Antipsychotics. Antidepressants. Anxiolytics.

Resumen

Los trastornos mentales son cambios temporales o duraderos que afectan significativamente la
vida de muchas personas. Una forma de tratamiento es el uso de drogas psicotropicas,
sustancias que pueden actuar directamente sobre los neurotransmisores, reduciendo la
incomodidad / sufrimiento del paciente. El objetivo del trabajo fue investigar las drogas
psicotropicas utilizadas en el tratamiento de las psicopatologias masculinas adultas tratadas en
una clinica de la escuela universitaria. Con este fin, se utilizaron investigaciones documentales
(evaluaciones y registros médicos) para el bienio 2016/2017 y andlisis de datos comparativos.
Se encontro que asistieron 29 hombres con una edad promedio de 34 arios. Las clases de
drogas psicotropicas mencionadas fueron antidepresivos, antipsicoticos y ansioliticos. Once
individuos administraron antidepresivos y doce no usaron medicamentos. Las subclases de
antidepresivos encontrados fueron: inhibidores selectivos de la absorcion de serotonina,
inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina y noradrenalina y antidepresivos
atipicos, administrados para el trastorno de ansiedad. Citalopram, fluoxetina y bupropriona se
usaron en el trastorno de panico junto con diazepam. En solo tres casos se administraron
antidepresivos para el trastorno depresivo. Se administraron antipsicoticos (haloperidol y
risperidona) para casos de ansiedad. Los resultados corroboran con la informacion de que los
antidepresivos son medicamentos ampliamente utilizados por la poblacion, especialmente en el
tratamiento de la ansiedad.

Palabras clave: Psicofarmacéuticos. Antipsicoticos. Antidepresivos. Ansioliticos.
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Introduciao

Os transtornos mentais sdo fendmenos que acompanham a humanidade no
decorrer de sua evolugdo sociocultural, de modo que se tém registros e estudos acerca
dos mesmos nos diferentes momentos da historia, bem como, distintas formas de
reacdes e classificacdes que foram evoluindo de um periodo ao outro. Tais fendémenos
podem ser considerados como vivéncias, estados mentais e padrdes comportamentais
que possuem uma especificidade psicoldgica, uma vez que as experiéncias que o0s
doentes mentais experimentam tém uma dimensdo propria, ndo sendo apenas exageros
(Dalgalarrondo, 2008).

Na atualidade ¢ possivel observar a significativa presenca destes fendmenos
psicopatologicos no cotidiano da populacdo em geral, os quais se traduzem nas
condig¢des cronicas mais prevalentes, ndo diferenciando individuos com relagao a classe
social, sexo ou faixa etaria (Andrade, Santos & Bueno, 2004; Kandel, Schwartz &
Jessel, 2003; Kinsley, 2001). Em contrapartida, houve um crescimento cientifico
gradativo nos ultimos tempos, alusivos a compreensio da natureza das psicopatologias e
também do diagndstico e praticas curativas (Baes & Juruena 2017).

Dentre as formas de controle e/ou tratamento para estes transtornos encontra-se a
base medicamentosa, mais precisamente, a utilizacdo de psicofarmacos, substancias que
atuam nas fung¢des do sistema nervoso central sobre os neurotransmissores reduzindo no
paciente o desconforto provocado pela sintomatologia resultante de seu sofrimento
psiquico (Dalmolin, Palmeiro & Flores, 2009). Desta forma, possuem a capacidade de
modificar desde o comportamento, humor e percepg¢ao, até funcdes mentais de pacientes
que deles fazem uso.

Tendo em vista tais aspectos, esse trabalho buscou, a partir da verificacdo dos
principais transtornos mentais diagnosticados nos pacientes atendidos na Clinica Escola
de Psicologia de uma Instituicdo de Ensino Superior (IES) do estado do Parana,
identificar quais foram as medicac¢des utilizadas para o tratamento dos transtornos,
comparando o tratamento proposto com o indicado na literatura. Através dos resultados
obtidos, estudantes do curso de Psicologia que realizam estdgio no local estudado
poderdo ter maiores informagdes a respeito do publico por eles atendido, permitindo

ampla visdo com rela¢do a medicagdo inserida no tratamento dos pacientes atendidos.
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Objetivo

Investigar quais foram os tratamentos farmacologicos utilizados no tratamento
de psicopatologias em pacientes adultos do sexo masculino atendidos na Clinica Escola

de Psicologia durante o biénio 2016/2017.

Método

A proposta de pesquisa foi enviada ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) no
més de agosto de 2017, sendo aprovada no mesmo més e ano sob o nimero do
protocolo PA1715821. Apds aprovacado, deu-se inicio a etapa de levantamento de dados,
de forma presencial, por meio de pesquisa documental nas fichas de triagens e
prontuarios da Clinica Escola de Psicologia da IES do estado do Parana durante o biénio
2016/2017. Foram coletadas as seguintes informagdes dos pacientes adultos (pacientes
com idade superior ou igual a 18 anos), do sexo masculino:

e Sexo do paciente (masculino);

e Idade do paciente (faixa etéria);

e Tipo de psicopatologia apresentada pelo paciente;

e Uso de medicacdo especifica para tratamento da psicopatologia
diagnosticada (nome do medicamento, dosagem e tempo de uso).

O numero de individuos analisados que antederam aos critérios estabelecidos
para a pesquisa e que tiveram seus dados relativos as psicopatologias e classes de
psicofarmacos utilizados foi de 29 individuos do sexo masculino. O periodo de coleta
ocorreu entre 0os meses de setembro a dezembro de 2016. Posteriormente, foi realizada
a andlise dos dados observando as fichas dos pacientes, comparando o tratamento
proposto com o indicado pela literatura. Com esses resultados, tabelas foram geradas e

analisadas.

Resultados

Durante o biénio 2016/2017, utilizando o critério de selecao estabelecido, foram
atendidos 29 individuos, com média de idade de 34 anos. Em algumas fichas e/ou
prontuérios informagdes como nome, dosagem e tempo de uso das medicagdes nao

estavam devidamente descritos. Nesses casos, a auséncia de tais informagdes ocorreu
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por dois motivos; ou os pacientes realmente ndo faziam o uso de medicamentos ou nao
se recordavam do nome e/ou tempo de tratamento.

As fichas e prontudrios analisados forneceram dados das classes de
medicamentos utilizadas pelos pacientes estudados, cujos resultados encontram-se na

Figura 1.

o
-

12

- o
® = N
ot
[

Numero de pessoas atendidas
(=)

3
2
2 . . ]
Nao toma Nao sabe Antipsicoticos Antidepressivos  Ansioliticos

Classe de medicamentos

Figura 1. Classe de medicamentos administrados pelos pacientes masculinos atendidos na

Clinica Escola no biénio 2016/2017.

Os antidepressivos foram os farmacos mais citados pelos pacientes, seguidos
pelos antipsicéticos e ansioliticos. Por meio dos dados obtidos na andlise de fichas e
prontuarios, foi possivel elaborar a Tabela 1, apresentando nome e quantidade dos
medicamentos utilizados pelos individuos, dentro das classes medicamentosas

encontradas.
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Tabela 1. Medicamentos utilizados por pacientes masculinos atendidos na Clinica escola,
quantidade de pacientes que fazem uso da medicacao e classes medicamentosas.

Classe Farmacolégica Antidepressivos
Medicamento Quant-idade de
pacientes
Bromidrato de Citalopram 1
Cloridrato de Bupropiona 2
Cloridrato de Fluoxetina 1
Cloridrato de Sertralina 2
Cloridrato de Venlafaxina 2
Oxalato de Escitalopram 2
Cloridrato de Trazodona 1
Classe Farmacolégica Antipsicético
Haloperidol 1
Risperidona 1
Classe Farmacolodgica Ansiolitico
Diazepam 1

A Tabela 2 apresenta os sintomas/queixas/transtornos descritos pelos pacientes
apos analise dos dados do ano de 2016. E possivel observar que dos 4 pacientes que
faziam uso de psicofarmacos, 3 faziam monoterapia, sendo os farmacos utilizados
oxalato de escitalopram, cloridrato de sertralina e cloridrato de venlafaxina. Apenas um
paciente fazia associacdo de dois medicamentos (cloridrato de bupropiona e cloridrato

de trazodona).

Tabela 2. Relagdo de psicofarmacos utilizados por pacientes masculinos atendidos da Clinica
Escola e transtorno/queixa/sintoma para os quais foram administrados no ano de 2016.

PSICOFARMACOS TRANSTORNO/QUEIXA/SINTOMAS

Cloridrato de Venlafaxina | Transtomo de ansiedade, transtorno depressivo, inseguranga.

Cloridrato de Trazodona,

Cloridrato de Bupropiona, Transtomo de ansiedade.

Autoconhecimento, transtorno depressivo, transtomo de ansiedade,

lori i . - Sy ~
Cloridrato de Sertralina conflitos familiares devido a orientagdo sexual.

Oxalato de Escitalopram Dificuldade de aprendizagem, transtomo de ansicdade.
~ Suicidio, compreensdo de questdes naturalizadas, crises de angustia,
Nao toma .
autoconhecimento.
Naéo sabe Transtormno de ansicdade, transtormo depressivo.
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A Tabela 3 apresenta os dados obtidos na analise das fichas de pacientes do ano
de 2017. Pode-se observar que apenas um individuo fazia monoterapia, sendo oxalato
de escitalopram o farmaco citado. Os demais pacientes realizavam a associacdo de
medicamentos. Dentre os individuos que nao faziam uso de medicacao, tanto em 2016
quanto em 2017, as queixas resumiram-se em dificuldades de relacionamento

interpessoal, crises de angustia, autoconhecimento, baixa autoestima, entre outros.

Tabela 3. Relacdo de psicofarmacos utilizados por pacientes masculinos atendidos da Clinica
Escola e transtorno/queixa/sintoma para os quais foram administrados no ano de 2017.

PSICOFARMACOS TRANSTORNO/QUEIXA/SINTOMAS

Relacionamento interpessoal, dificuldades no
relacionamento amoroso, ciimes, autoestima, transtorno
de ansiedade, dificuldades no relacionamento familiar,

agressdo fisica, conflitos com a esposa, conflitos

Nao toma
familiares, término do relacionamento conjugal, crise de
angustia, desemprego, autoconhecimento, crises quanto a
sexualidade, orientagdo parental e abuso de substdncia
litica, autonomia e baixa autoestima.
Nao sabe Transtorno de ansiedade, transtorno depressivo.
Haloperidol e Risperidona Transtorno de ansiedade e casos de nervosismo.
Cloridrato de Venlafaxina Transtorno depressivo.

Diazepam, Cloridrato de
Fluoxetina, Cloridrato de . .
. . Transtorno de panico e fobia.
Bupropiona e Bromidrato

de Citalopram

Oxalato de Escitalopram Desamparo e ideagéo suicida.

Discussao

Inicialmente ¢ importante salientar que os dados obtidos e que serdo analisados
nessa pesquisa foram aqueles observados a partir das fichas de triagens e prontudrios da
Clinica Escola. Tendo em vista que os dados coletados, em sua maioria, foram descritos
pelo proprio paciente durante a triagem com os académicos do curso de Psicologia,
algumas informagdes podem ndo ser exatamente conforme a prescricdo médica.

Um fator marcante observado a partir dos resultados refere-se ao uso dos
antidepressivos, os quais se destacam significativamente diante das demais classes

psicofarmacologicas. Pesquisas apontam que, nos dias atuais, os antidepressivos estdo
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em segundo lugar na lista de farmacos mais vendidos para desordens do sistema
nervoso, ocupando 6% do total na categoria (Moraes, 2020). Outro fator a ser
considerado ¢ a crescente prescricdo e consumo de antidepressivos por parte da
populacdo ndo deprimida para o tratamento de outras morbidades (Vicente, 2015).

Os psicofarmacos antidepressivos agem de forma geral sob trés problemas
relacionados aos neurotransmissores: transmissao baixa de serotonina ¢ noradrenalina;
pouca liberacdo de noradrenalina e dopamina e recaptacdo rdpida de serotonina e
noradrenalina (Katzung, 2007; Rang, Dale & Ritter, 2007; Silva, 2010). Para tentar
ajustar tais desordens neurais ¢ necessario o uso dessa classe de psicofdrmacos, os quais
podem ser classificados nas seguintes categorias: antidepressivos triciclicos, inibidores
seletivos da captacdo de serotonina, inibidores da captacdo de serotonina e
noradrenalina; antidepressivos atipicos e inibidores da monoaminoxidase (IMAO)
(Debattista, 2014).

No publico pesquisado ndo foi encontrado dados referente ao uso de
antidepressivos das subclasses: inibidores da monoaminoxidase e antidepressivos
triciclicos. As subclasses encontradas foram os inibidores seletivos da recaptura da
serotonina (cloridrato de fluoxetina, cloridrato de sertralina, bromidrato de citalopram e
oxalato de escitalopram); inibidores da recaptura de serotonina e noradrenalina
(cloridrato de venlafaxina) e os antidepressivos atipicos (bupropiona e trazodona).

Segundo as fichas de pacientes, cloridrato de venlafaxina, cloridrato de
trazodona, cloridrato de bupropriona, cloridrato de sertralina e oxalato de escitalopram
estavam sendo empregados no tratamento de ansiedade; cloridrato de fluoxetina,
cloridrato de bupropriona e bromidrato de citalopram foram empregados para
tratamento de transtorno de panico. A respeito dessas informagdes, Debattista (2014)
define que ha um indice da prescri¢ao de tais medicacdes para transtornos de ansiedade,
fobia entre outros. No biénio 2016/2017, foram encontrados apenas trés casos em que
esses medicamentos (cloridrato de venlafaxina e cloridrato de sertralina) estavam sendo
utilizados para tratar a depressao.

Conforme os resultados observados, os antidepressivos foram administrados
especialmente para casos de ansiedade. Sendo assim, foi possivel verificar que este
transtorno foi o que mais predominou sobre a populacdio masculina no biénio
2016/2017. Ele ¢ composto por sentimentos de medo e ansiedade excessivos e

perturbagdes comportamentais relacionadas (DSM-V, 2014). O paciente demonstra
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sentir medos vagos e desagradaveis resultantes de um desconforto ou tensdo derivada de
uma antecipacdo de perigo, de algo desconhecido ou estranho (Castillo, Recondo,
Asbahr & Manfro, 2000). Um paciente relatou sentir sintomas de angustia, este
caracteristico do transtorno de ansiedade.

Pacientes descreveram ser diagnosticados também com transtorno de pénico e
fobia, os quais s@o subclasses do transtorno de ansiedade. A 5* edicdo do Manual
Diagnostico e Estatistico dos Transtornos Mentais (DSM — V) apresenta dois tipos de
fobia: a social e a especifica, no entanto, na pesquisa documental ndo estava
especificado qual dos dois subtipos foram apresentados. Quanto a sua etiologia, Braga
et al. (2010) apontam que fobia esta relacionada a um componente hereditario associado
a disfungdes em circuitos dopaminérgicos e serotoninérgicos, principalmente para as
fobias sociais.

Segundo a afirmativa dos autores acima, a terapia farmacologica comumente
prescrita para esses transtornos sdo os antidepressivos, pois sdo medicamentos
inibidores seletivos da recaptura da serotonina e bloqueadores da recaptacdo da
dopamina e noradrenalina. Tais neurotransmissores (serotonina, dopamina e
noradrenalina) sdo os prejudicados pela disfungdo neurobioldgica do transtorno. O

transtorno de panico ¢ composto pelos seguintes sintomas:

Palpitagdes, coragdo acelerado, taquicardia, sudorese, tremores ou abalos, sensagdes de falta de
ar ou sufocamento, sensa¢des de asfixia, dor ou desconforto toracico, nausea ou desconforto
abdominal, sensagdo de tontura, instabilidade, vertigem ou desmaio, calafrios ou ondas de calor,
parestesias (anestesia ou sensagdes de formigamento) desrealizacdo (sensac¢des de irrealidade) ou
despersonalizagdo (sensag@o de estar distanciado de si mesmo), medo de perder o controle ou
“enlouquecer” medo de morrer. (DSM-V, 2014, p. 208).

Os sintomas, de acordo com Torres, Lima e Cerqueira (2001) possuem uma
imprevisibilidade, fato este desagradavel e ameagador ao paciente, pois desencadeia
ansiedade antecipatéria, comportamento de esquiva de multiplas situagdes e
dependéncia de outras pessoas, situacdes que podem ser limitantes. As disfungdes
bioquimicas estdo relacionadas aos neurotransmissores serotonina e noradrenalina, por
isso o uso de antidepressivos (Freitas, 2005).

Quanto aos ansioliticos, no publico pesquisado, foi encontrado apenas o uso do
diazepam, um benzodiazepinico que atua seletivamente como agonista nos receptores
GABA (4cido gama-aminobutirico), principal neurotransmissor inibitoério do sistema
nervoso central (SNC), mais especificamente na subunidade GABAA (Rang, Dale &

Ritter, 2007). Souza, Canto e Delucia (2014) relatam que os benzodiazepinicos sdo
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depressores seletivos do SNC, e que as suas propriedades farmacologicas variam desde
um efeito ansiolitico até a inducdo do sono, sem interferir de forma demasiada em
outras fungdes cerebrais. O uso de benzodiazepinicos para o transtorno de panico deve
ser utilizado com cuidado, pois esses farmacos podem causar dependéncia a longo prazo
(Salum; Blaya & Manfro, 2009).

Os benzodiazepinicos sdo utilizados no tratamento da ansiedade grave e cronica,
bem como ansiedade associada a algumas formas de depressdo e esquizofrenia (Golan,
Tashjian Jr, Armstrong & Armstrong, 2014). Levando em consideracdo que o DSM-V
classifica diferentes tipos de ansiedade, ndo foi possivel verificar se os transtornos
relatados pelos pacientes eram classificados como ansiedades graves, cronicas ou
associadas a depressdo ou esquizofrenia, pois essa descri¢do ndo estava detalhada nos
prontuarios.

Segundo levantamento de dados, somente um paciente relatou utilizar
antipsicéticos. Segundo a ficha desse paciente, 0 mesmo fazia uso de antipsicoticos de
primeira geragdo de alta poténcia (haloperidol) e de segunda geracdo (risperidona),
relatando possuir ansiedade e nervosismo, sem descri¢ao detalhada do por que fazia uso
dessas duas medicagoes.

Os antipsicoticos de primeira geragcdo sdo inibidores competitivos de varios
receptores, mas seus efeitos antipsicoticos refletem o bloqueio competitivo dos
receptores D2 da dopamina, provavelmente por isso sdo medicamentos que causam
transtornos de movimento conhecido como sintomas extrapiramidais (SEPs). A segunda
geracdo de antipsicoticos tém menor incidéncia de SEP, mas sdo associados com maior
risco de efeitos adversos metabolicos, como diabetes. A segunda geragdo de farmacos
deve sua atividade ao bloqueio dos receptores de serotonina e dopamina. Alguns
antipsicoticos podem ser usados como adjuvantes aos antidepressivos no tratamento da
depressdo refrataria (Whalen, Finkel & Panavelil, 2016).

De acordo com Silva (2006), os antipsicéticos sdo responsaveis por atenuar a
intensidade das manifestagdes psicoticas agudas, sintomas estes, presentes em casos de
esquizofrenia, transtorno bipolar em fase maniaca e depressdo psicotica. Todavia,
levando em consideragdo que as informagdes prescritas nas fichas de triagens e
prontudrios em sua maioria sdo informadas pelo préprio paciente, sugere-se que este

pode ndo ter informado corretamente o transtorno.
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E importante salientar que a utilizagdo de psicofarmacos no tratamento de
transtornos mentais, ndo consegue, em muitos casos, resolver a origem do problema.
Xavier et al. (2014) pontuam que o tratamento medicamentoso procura reduzir a
sintomatologia prejudicial das patologias psiquiatricas, com o intuito de melhor adaptar
o individuo a realidade. Em suma, a medicac¢do objetiva melhorar a qualidade de vida
tanto do paciente como de seus familiares, sempre avaliando a relacdo risco-beneficio
do farmaco, além de avaliar se outros recursos foram devidamente explorados.

Uma caracteristica marcante ¢ que a maioria dos pacientes homens atendidos no
biénio 2016/2017 ndo fazia uso de medicacdo e/ou ndo sabia responder, mesmo
relatando sofrerem de transtornos, como a ansiedade. Cerioni e Herzberg (2016, p. 598)
mencionam que “a procura por atendimento psicologico parece ser, na sua grande
maioria, motivada por um sofrimento, um momento de dor, de divida e muitas vezes de
esperanca”. Considerando o ponto de vista dos autores, nota-se que hd um movimento
de desconstru¢do do preconceito social que predomina em relagdo ao atendimento
psicologico. Os dados trazem individuos buscando a psicoterapia como uma primeira
alternativa para resolverem questdes quanto ao autoconhecimento, desenvolvimento de
autonomia e casos de baixa autoestima, resolu¢do de conflitos pessoais e familiares, e
até mesmo alguns transtornos psicologicos como ansiedade e depressao.

Schwartz e Sachdeva (2015) apontam que em casos de transtorno de ansiedade e
seus subtipos, em alguns casos, apenas a psicoterapia, em especial a Terapia Cognitivo-
Comportamental, ¢ considerada tratamento eficaz. No entanto, apenas o tratamento
psicoterapico em outros casos ndo ¢ suficiente. Nesses casos, para que haja sucesso, ¢
necessaria a combinagdo da psicofarmacologia, fato observado em alguns pacientes
analisados, pois mesmo fazendo uso de farmacos, tais individuos procuraram

atendimento psicoldgico por conta propria, orientagdo médica ou algum outro fator.

Consideracoes finais

A partir dos resultados foi possivel verificar que as terapéuticas farmacologicas
utilizadas pelos pacientes masculinos de uma instituicdo particular localizada numa
cidade do sul do Brasil referem-se aos antidepressivos, seguidos pelos antipsicoticos e
ansioliticos. O transtorno predominante nesta populacdo foi o transtorno de ansiedade,

sendo utilizados para seu tratamento os seguintes antidepressivos: cloridrato de
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venlafaxina, cloridrato de trazodona, cloridrato de bupropiona, cloridrato de sertralina e
oxalato de escitalopram.

Os antidepressivos mais utilizados foram cloridrato de venlafaxina, cloridrato de
bupropriona, oxalato de escitalopram e cloridrato de sertralina. Dentre os ansioliticos,
somente um farmaco foi citado, sendo o mesmo utilizado para transtorno do panico e
fobia. Os antipsicoticos haloperidol e risperidona, segundo as informag¢des documentais
analisadas, estavam sendo administrados para casos de ansiedade.

Todavia, a maior parcela da populagdo masculina atendida ndo fazia uso de
nenhuma medica¢do ou ndo sabia responder qual fArmaco utilizava. A observacdo de
que os pacientes procuraram atendimento psicologico sem uso de medicagdo como
auxilio na resolugdo de seus conflitos pode ser considerado um avango para a pratica
psicoldgica, pois por muitos anos a psicologia tem sido considerada uma ciéncia
“elitizada” em virtude de grande parcela da populagdo nao ter recursos financeiros para
ter acesso aos seus Servigos.

E sabido que o trabalho do Psicologo tem significativa relevancia no tratamento
de desordens mentais, sendo que em alguns casos ndo € necessario o uso de medicagao.
Desta forma, esse novo cendrio possibilita o tratamento mais humanizado de
acolhimento da dor do individuo e reducdo de “abusos” no uso da medicagdo, uma vez
que os medicamentos representam uma significativa parcela dos gastos publicos com a
saude.

No que concerne a sugestdes de novas pesquisas considera-se importante a
realizacdo de um estudo similar com o publico feminino atendido no local estudado para
comparagdes quanto ao uso de medicacdo, classes de medicamentos e transtornos
psicologicos predominantes. Isso possibilitaria uma visdo mais abrangente dos pacientes
atendidos.

Nao houve limitagdes durante a execucdo da pesquisa, mas sim desafios e
enriquecimento da  aprendizagem. Pesquisar, escrever e aprender sobre
Psicofarmacologia dentro da Psicologia ¢ uma atitude um tanto quanto desafiadora, pois
a carga horaria disponibilizada para esse conteudo ¢ reduzida quanto comparada as
demais matérias. Logicamente, isso varia de universidade para universidade. Desta

forma, €, e foi importante para a formagao a oportunidade de vivenciar esta experiéncia.
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