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Como proceder com um paciente com

psicodermatose?
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Principios basicos

« Somos unidades psicossomaticas personalizadas.

 Nao existem doencas psicossomaticas: todo adoecimento é psicossomatico,

na etiologia e/ou na evolucéao, e se da dentro de determinadas circunstancias.
 Todo ato medico é psicoterapico ou antipsicoterapico (iatrogénico).

 Toda consulta meéedica € pessoal para o paciente e precisa ser tambem para

o(a) medico(a)
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Sistemas de defesa da unidade psicossomatica

Agente estressor - reacdes —-> ansiedade - sistemas = psiquico

(fisico ou mental) de e/ou de e/ou
alarme estresse defesa biologico
psiquicos
- rompimento = les&@o nas - sintomas -
da alostase vulnerabilidades corporais

(locus minori resistentiae)
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Reacao de |luta/fuga

 Desencadeada nas ameacas externas (objetivas) e internas (subjetivas)
« Aumento da pressao arterial,
« Desvio da circulacao sanguinea para a musculatura;
* Diminuicao das funcdes anabdlicas e de armazenamento;

« Aumento da glicemia através aumento do metabolismo provocado

pelo incremento das suprarrenais.
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Reacao inflamatoria

 Desencadeada nas infeccdes e nas lesdes (fisicas e psiquicas)

Liberacao de hormoénios eicosanoides (sistema imunoldgico primitivo) =

macrofagos, neutrofilos e citosinas

| |

mastocitos + histamina (crescimento vascular, plaguetas e fibrina)

ativacao do sistemaimunologico especifico (infagitos B, T etc.)
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Mecanismos de defesa psicologica

Clivagem

Conversao

Embotamento afetivo/alexitimia

Formacao reativa
Identificacdo com o agressor
Introjecao

Isolamento do afeto
Projecao

Recusa

Rejeicao ou repudio
Represséo ou recalque

Sublimacao

Controle onipotente
Deslocamento do afeto
Forclusao

ldealizacao

Identificacao projetiva
Intelectualizacao

Negacao

Racionalizacao

Regressao
Renanciag:%!%!;gliistica

Somatizacao



Adoecimento e circunstancias pessoais

= Crises evolutivas

Crises acidentais:

Infancia: desmame, nascimento de irmaos, escola etc.
adolescéncia: sexualidade, escolha da profisséao etc.
maturidade: realizacao pessoal, casamento, trabalho etc.

final: aposentadoria, envelhecimento, despedidas etc.

doencas
sucessos e fracassos

acidentes
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Psicofisiologia, estresse e doenca organica

 Psicofisiologia como causa de doenca
 Psicofisiologia como inibidor da resposta da unidade psicossomatica

* Psicofisiologia como modulador do curso da doenca
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Psicofisiologia, estresse e doenca organica

» Psicofisiologia como causa de doenca

Estresse psicoldgico (altaresponsividade ao estresse +
presenca de estresse na vida diaria)

.

alteracoes fisiologicas

predisposicao
genética ou biologica
(locus minori resistentiae) doen Ga_ o
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Psicofisiologia, estresse e doenca organica

* Psicofisiologia como inibidor da resposta do hospedeiro

agente infeccioso

D - organismo

estresse psicologico

(estresse cronico, depressao\

cuidar de familiares doentes etc.) sistema imunoldgico
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Psicofisiologia, estresse e doenca organica

- Psicofisiologia como modulador do curso da doenca

O estresse psicologico interfere no curso da doenca de forma a

agravar o quadro, as recaidas e o prognaostico.
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Expressoes pessoais na pele

Reacdes emocionais transitorias: alteracdes fisiolégicas transitérias (hiperemia localizada,

vasoconstriccao localizada, etc.)

Conflitos psicoldgicos inconscientes: corpo como palco de um conflito psicolégico

(converséo, anorexia etc.) ou de uma experiéncia (tatuagem)

Incompeténcias psicologicas: demandas psicolégicas funcionando como agentes
estressores no locus minori resistentiae

(alopecia, acne, psoriase, sind. colon irritavel, asma...)

Desorganizagdo mental: utilizagcdo do corpo, o reconhecimento dos limites, das
caracteristicas e propriedades corporais se apresentam perturbadas
(alucinacOes negativas e cenestésicas de parte de corpo, alucinagcdes e

delirios de transformacdes corporais, delirio parasitéario etc.)



Impregnacao irracional do campo assistencial

 Por parte do doente:

a) A doencaexpressa-se com sintomas deformados e exagerados.
As correlacdes com o quadro morbido fisico parecem absurdas

e incompativeis.

b) O doente exclui arealidade objetiva e esta fixado nos sintomas.

Todo contato dele com o mundo realiza-se através deles.
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Impregnacao irracional do campo assistencial

* Por parte da equipe:

« Sindrome de burnout

« AcOes iatrogénicas

ccccccccccc
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O que fazer?

* Indicar acompanhamento psicoterapico
 Entre 10 encaminhamentos 1 a 2 iniciam tratamento
« Jamais apelar para a razao

« Jamais tentar o convencimento
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Encaminhamento para psicoterapia

* Sugestoes:
 Nao o fazer na primeira consulta. Assusta e da a impresséao de querer
se livrar do paciente.
« Ganhar a confianca para conseguir levar o paciente a perceber o
problema.
« O encaminhamento deve ser feito como um pedido de ajuda a um
colega para um trabalho conjunto.

 Manter-se como referéncia para o(a) paciente ap0s o
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Obrigado

 decio@tenenbaum.com.br

e declo.tenenbaum.com.br
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