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RESUMO

O estudo se propods a identificar as modificagdes psicologicas e comportamentais observadas
por meio da realiza¢do de oficinas de manuseio da ansiedade e do estresse com estudantes do
Instituto Federal da Bahia, campus Eunapolis. As oficinas fizeram parte de um programa de
extensao do curso de Psicologia da Faculdade Espirito Santo e foram realizadas conforme os
fundamentos mais gerais da teoria cognitivo-comportamental. Por ser considerada passivel de
ser identificada por um conjunto estavel de sinais e sintomas, a ansiedade dos alunos foi
estudada pelo método psicopatoldgico fenomenoldgico-descritivo. Os resultados observados
indicaram mudangas no perfil comportamental e psicologico dos alunos participantes das
oficinas, conforme relatado por eles mesmos e segundo identificado pela observagdo do
comportamento. As mudangas observaveis permaneceram estaveis ao longo das oficinas, o que
torna esta intervencao, segundo consideramos, elegivel para estudos mais abrangentes — com
avaliacdes e métodos quantitativos. Conclui-se, desse modo, que, embora novos estudos em
torno das oficinas sejam necessarios para a verificagdo quantificavel dos seus impactos, a
replicacdo supervisionada das mesmas ja se torna possivel. O estudo ainda apresenta um
resumo completo das principais caracteristicas dos Transtornos de Ansiedade que pode ser util
para toda sorte de profissionais da educacao.

Palavras-chave: Mindfulness; Adolescéncia; Escola; Sofrimento psiquico; Metacognigao.

ABSTRACT

The study aimed to identify the psychological and behavioral changes observed through
anxiety and stress management workshops with students from the Instituto Federal da Bahia,
Eunapolis campus. The workshops were part of an extension program of the Psychology course
at Faculdade Espirito Santo and were conducted according to the most general foundations of
cognitive-behavioral theory. Since it is considered capable of being identified by a stable set
of signs and symptoms, the students' anxiety was studied using the phenomenological-
descriptive psychopathological method. The results observed indicates changes in the
behavioral and psychological profile of the students participating in the workshops, as reported
by themselves and as identified by behavioral observation. The observable changes remained
stable throughout the workshops, which makes this intervention, in our opinion, eligible for
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more comprehensive studies — with assessments and quantitative methods. Thus, it is
concluded that although new studies on the workshops are necessary to quantifiably verify their
impacts, supervised replication of them is already possible. The study also presents a complete
summary of the main characteristics of Anxiety Disorders that can be useful for all types of
education professionals.

Keywords: Mindfulness; Adolescence; School; Psychological Distress; Metacognition.

1 INTRODUCAO

A ansiedade tem se revelado como um problema mundial e que afeta milhares de
brasileiros. O Brasil € o pais mais ansioso do mundo e os jovens estdo dentre a populacdo que
padece com o transtorno (Costa, 2019; Mangoli et al., 2019). Dentre suas relacdes, a ansiedade
renitente articula-se ocasionalmente com a depressdo, como indicam pesquisas publicadas na
Nature (Hill et al. 2015; Sah et al., 2012), e isto pode ter como condicionante a experiéncia do
estresse € a carga alostatica a ela associada (Beese et al., 2022; O’Connor et al., 2021;
Neumann; Landgraf, 2012).

No universo educacional, a ansiedade articula-se com o desempenho escolar de alunos.
Seu impacto, maior ou menor, pode ser relativo a magnitude com que se apresenta, as
estratégias de enfretamento proprias de quem com ela sofre e a outros aspectos, como a fase de
vida na qual uma pessoa se encontra (Cunha et al., 2017; Grolli et al., 2017).

Sabe-se que a adolescéncia ¢ um periodo de transicao entre importantes etapas da vida
— a infancia e a adultez. Nessa fase, muitas mudangas t€ém poder sobre a percep¢ao e o modo
pelo qual o adolescente avalia ndo apenas o mundo, mas também a si mesmo e o seu futuro. Se
outrora, em sua infancia, o adolescente recebia certo amparo, cuidado e suporte, na
adolescéncia, a propria e peculiar tendéncia grupal que especifica essa fase ja o torna suscetivel
a outras influéncias. Sem o costumeiro suporte e direcionamento da infancia e sem a completa
autonomia e independéncia esperada pela adultez, o adolescente médio vé-se num limbo: entre
a inépcia e a total capacidade; entre a despreocupacao ¢ a liberdade de escolha. Fatos esses sao
corroborados por seu estado desenvolvimental, repleto de mudancas psicobiologicas (Lamb;
Bornstein, 1978; Bornstein; Lamb, 2010; Bornstein; Lamb, 2011). Tudo isso faz com que, na
adolescéncia, sejam muitas duvidas atreladas; sdo muitos questionamentos nao respondidos;
certa angustia associada e, com frequéncia, a experimentagdo da ansiedade em cada uma dessas
experiéncias (Papalia et al., 2000).

Os sinais e sintomas relativos a ansiedade, de um modo geral, sdo bem especificados

pela literatura. O diagndstico da ansiedade muitas vezes depende do uso de instrumentos
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psicométricos, mas, outras vezes, responde ao olhar clinico obediente aos critérios
semiologicos do transtorno. Os transtornos de ansiedade sdo, em sua maioria, diagnosticados
por um conjunto estavel de sinais e sintomas ¢ a area da psiquiatria destinada a este estudo ¢ a
psicopatologia semioldgica. A semiologia permite-nos, portanto, estabelecer o diagndstico ou
levantar hipdteses pela descricdo do conjunto de sinais (comportamentais) e sintomas
(autorrelatados) apresentados de modo estavel por um paciente. Em todo o caso, sabe-se que a
ansiedade diagnosticada ou subdiagnosticada tem legado prejuizos muitas vezes incapacitantes
as pessoas que sofrem com o transtorno (Dalgalarrondo, 2018).

O Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM), agora em sua
quinta edi¢do com traducdo revisada (APA, 2023), ¢ o instrumento que orienta o diagndstico
de diversos transtornos mentais, dentre os quais, a ansiedade. O DSM (APA, 2023, p. 215)
propoe que os transtornos de ansiedade “[...] compartilham caracteristicas de medo e ansiedade
excessivas e perturbagcdes comportamentais relacionadas”. Tais caracteristicas devem ser,
como destaca o DSM, frequentes, intensas, durdveis e devem levar algum prejuizo significativo
para o paciente.

Os transtornos de ansiedade ndo sao o mesmo que problemas nos quais experimentamos
o medo ou a ansiedade adaptativos, ocasionais ou em situagdes especificas. Nos transtornos de
ansiedade, ha persisténcia da sensacao de estresse, intensa relacdo com o medo e superestima
dos riscos reais ou imaginarios. O DSM (APA, 2023) apresenta uma série de transtornos de
ansiedade e eles guardam entre si similaridades entre as caracteristicas supracitadas, mas,
também, guardam certas diferencas, que lhes especificam como subcategorias diagndsticas,
sendo analisados e diagnosticados, por isso mesmo, por meio de critérios proprios.

Dentre os transtornos de ansiedade apresentados no DSM-5-TR (APA, 2023), numa
ordem de desenvolvimento ou aparecimento ao longo do ciclo da vida, estdo: a (1) ansiedade
de separacao, que se configura como um medo ou apreensdo de se separar com figuras de apego
e importancia; o (2) mutismo seletivo, que se refere ao fracasso ou a grande dificuldade para
se expressar em situagoes sociais em que ha certa expectativa para a consecugao da fala; as (3)
fobias especificas, que sdo reagdes desproporcionais, apreensivas ou amedrontadas a objetos
ou seres especificos, como certos insetos ou animais, por exemplo, quase sempre associado a
esquiva a experiéncia fobica; a (4) ansiedade social, também chamada de fobia social, que esta
associada a ansiedade de desempenho (tdo frequente entre estudantes com alto nivel de
perfeccionismo) e pode se manifestar como uma constante apreensao, ou constante ansiedade,

perante situagdes sociais em que ha algum nivel de avaliacdo e, por conseguinte, pode cursar
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com estratégias comportamentais de esquiva; o (5) transtorno de panico caracteriza-se pela
apreensdo persistente de sofrer ataques, perder o controle, enlouquecer, passar mal,
ocasionalmente associados com os famosos ataques de panico (ou eventos paroxisticos), nos
quais se experimenta perda do controle, sensagdo intensa de medo, ocasional desrealizagdo etc.;
a (6) agorafobia, que com frequéncia cursa com historico de ataques de panico, caracteriza-se
pela apreensdo ou o medo de estar em locais abertos, fechados ou perante multidoes; o (7)
transtorno de ansiedade generalizada, que se caracteriza por uma preocupagdao ou medo
pulverizados a diversas diregdes, tais como situacdes que envolvem desempenho, seguranca,
saude, bem-estar proprio e de figuras de importancia, e; o (8) transtorno de ansiedade induzido
por substancia/medicamento, que ¢ uma experiéncia de ansiedade motivada estritamente pelo
dominio endogeno ou organico, devido a exposicao ou privagao de substancia.

Destaca-se que, no conjunto de prejuizos associados a ansiedade em adolescentes,
encontra-se o prejuizo sobre o desempenho escolar. Talvez pela expectativa inoculada na
adolescéncia e por ser esse um dos principais periodos de transi¢ao no ciclo da vida, um mau
desempenho escolar pode ndo apenas sinalizar problemas no dominio educacional, mas,
também, pode implicar em niveis mais subjetivos e fundamentais de sofrimento, tais como a
visao que o adolescente nutre de si mesmo, a suposicdo que faz sobre o seu desempenho
(autopercepgao do desempenho), seu senso de autoeficacia, sua autoimagem e sua autoestima,
apenas para citar alguns (Gazzaniga; Heatherton, 2005).

Nesse sentido, o presente estudo objetivou identificar os efeitos de oficinas orientadas
ao manuseio da ansiedade e do estresse sobre a diminui¢do da semiologia ansiogénica de alunos

do Instituto Federal da Bahia — Campus Eunapolis.

2 METODO
2.1 Tipo da pesquisa

O estudo teve carater exploratorio, orientado a identificagdo dos primeiros resultados
oriundos do projeto de extensdo desenvolvido pela parceria do curso de Psicologia da
Faculdade Espirito Santo (FAES) com o Instituto Federal da Bahia, Campus Eunapolis (IFBA-

Eunapolis).
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2.2 Participantes

Participaram das oficinas, em média, seis (6) alunos (trés do sexo masculino e trés do
sexo feminino) do Instituto Federal da Bahia — Campus Eunapolis (IFBA-Eunépolis), com
idade média de dezessete anos. A participa¢do foi por conveniéncia, isto €: participaram
aqueles alunos que desejaram integrar o grupo. Uma triagem dos alunos que apresentavam
queixas relativas a ansiedade (queixas ansiogénicas) foi realizada previamente, e isto delimitou

o universo de participantes.

2.3 Oficinas

As oficinas foram conduzidas por cinco alunos da FAES e supervisionadas por um
professor do curso de Psicologia da instituicdo. Obteve-se o apoio de um coordenador do IFBA
para a realizacdo das atividades e triagem dos alunos.

As oficinas basearam-se nos principios € métodos estabelecidos pela terapia cognitivo-
comportamental (TCC). A TCC baseia-se no pressuposto estoico de que as situacdes nao sao
o elemento determinante a experiéncia emocional, mas, sim, os pensamentos. Dito de outro
modo, a TCC orienta-se a observagao dos pensamentos como fator determinante a experiéncia
afetiva e, muitas vezes, fisioldégica e comportamental de uma pessoa. A forma como se
interpretam os eventos por meio de pensamentos automaticos, muitas vezes distorcidos,
desperta a ansiedade. Sendo assim, tais interpretagdes sdo processadas por esquemas e crengas
que foram desenvolvidos ao longo da vida do individuo e que podem ser adaptativos ou
desadaptativos (Beck, 2013; Knapp; Beck, 2008).

O processo de intervengao nas oficinas obedeceu a proposta de Beck (2013), que propde
que o tratamento psicoldgico comece pelos pensamentos — que sdo a camada mais superficial
e acessivel, junto com as emocdes, da vida psicologica de uma pessoa. Nesse sentido, seguiu-
se 0 passo a passo de identificar, avaliar, contestar para s6 entdo buscar-se a modificacao dos
pensamentos automaticos mais frequentes dos alunos. Deve-se fazer notar que os pensamentos
de interesse foram, exatamente, aqueles que se associavam com a ansiedade e o medo.

A duragdo média para cada oficina foi de cinquenta minutos e, ao longo delas, o tempo
era rigorosamente cronometrado — e acompanhado pelos alunos que conduziam as
intervengdes. Evidentemente, eventuais prolongamentos ou diminui¢des do tempo ocorreram,
mas isto se deu mais em fung¢ao de algum imprevisto (como a menor frequéncia ou participagao

dos alunos) do que, propriamente, por um problema de organizagdo das oficinas. A estrutura
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geral das oficinas foi inspirada no modelo proposto pela TCC. Assim, em toda oficina,

percorremos assiduamente as seguintes etapas, conforme indicado no quadro 1.

Quadro 1: Estrutura geral das intervenc¢oes

Etapa

Descricido da etapa

Tempo estimado
em minutos

Boas-vindas

Nesta etapa busca-se pelo estabelecimento do
vinculo (rapport), demonstrando simpatia e
receptividade compassiva ¢ sem julgamentos.
Questdes amenas, tais como “como estdo vocés
hoje?” podem ajudar, e sdo um 6timo predmbulo
a proxima etapa.

3 minutos

Avaliagdo do humor

Esta etapa foi percorrida a partir do segundo
encontro, € consistiu na apreciagdo do estado
psicolégico geral dos alunos, com uma pergunta
geradora “como se sentiram ao longo da
semana?”. Nesta etapa, em hipdtese alguma,
foram feitas investigagdes detalhadas sobre o
estado afetivo dos alunos, mas, tdo somente,
buscava-se obter um semblante geral e superficial
de como estiveram se sentindo ao longo dos dias
— desde o tltimo encontro.

3 minutos

Link

Esta etapa foi percorrida a partir do segundo
encontro, pois nela busca-se favorecer a
recordagdo do que ocorreu na oficina anterior,
fazer alguma consideracao a respeito do que foi
visto ou corrigir alguma tarefa pendente.

6 minutos

Pauta

Aqui ¢ apresentado o tema da oficina do dia, de
modo claro, conciso e simplificado. Também
costuma-se explicar o que sera feito e, quando
explorados conceitos da psicologia, buscou-se
utilizar analogias referentes a vida pratica dos
alunos.

10 minutos

Discussao da pauta

Aqui, propriamente, ¢ a etapa de condugdo da(s)
atividade(s) proposta(s) na oficina do dia.

Até 15 minutos

Revisdo do assunto

Aqui ocorre a revisao do conteudo discutido, com
participacdo dos alunos. O mediador conduz a
revisao, perguntando sobre o que foi visto no dia.
Eventuais insights que favorecam o entendimento
dos alunos, nesta etapa, vieram a ser utilizados.

9 minutos

Tarefa/encaminhamento

Nesta etapa, ¢ apresentada ou uma tarefa
compativel com os objetivos da oficina em pauta
ou, quando nao foi o caso, apresenta-se alguma
reflexdo que faga link com a proxima proposta de
oficina.

4 minutos

Fonte: Elaborado pelos proprios autores.
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Ao todo, foram realizadas 9 oficinas, com encontros quinzenais. Cada uma das oficinas

foi orientada por objetivos que atendiam necessidades cognitivas, afetivas, volitivas e

comportamentais dos alunos, especialmente aquelas geradas pela experiéncia ansiogénica. Um

quadro sintetizando as oficinas e os objetivos pretendidos em cada uma delas pode ser visto

abaixo.

Quadro 2: Objetivos e descricoes das oficinas realizadas.

Oficina

Objetivo

Descricao

1

Apresentar o0 projeto e seus objetivos,
conhecer os participantes.

Os ministrantes ¢ os participantes se
apresentaram.

2

Identificar situagdes e respostas fisiologicas
relativas ao estresse ¢ a ansiedade.

Os participantes escreveram
situacdes do dia a dia que causam
ansiedade e as colocaram em uma
caixa. A medida que os papéis eram
lidos em voz alta, eles
compartilhavam se ja haviam vivido
aquela situagdo e como isso os fazia
se sentir fisicamente.

Identificar pensamentos, emocdes ¢
comportamentos relativos ao estresse ¢ a
ansiedade.

Cada estudante recebeu uma
atividade impressa em folha A4 para
preencher com informagdes sobre
situagdo, pensamento, emogao,
reagdo fisiologica e comportamento.
As respostas foram compartilhadas e
registradas no quadro como recurso
didatico e pedagogico. Vale destacar
que as situagdes e reacdes
fisiologicas foram relativas a oficina
passada.

Avaliar e contestar os pensamentos.

Foi aplicada a técnica do julgamento
de crenca, na qual os alunos
apresentaram um pensamento
automatico. Com a orientacdo dos
ministrantes, assumiram os papéis de
advogado (defesa) e promotor
(acusa¢ao) de si mesmos. Ao analisar
os argumentos, chegaram a um
veredito sobre suas crencgas.

Avaliar e contestar os pensamentos e
psicoeducar sobre a influéncia dos
pensamentos automaticos.

Aplicacao da técnica de julgamento,
em seguida, exposicdo da teoria
cognitivo-comportamental, em que
os pensamentos influenciam as
emog0Oes, comportamentos € reacoes
fisiolégicas.

Promover subjetividade e empatia, incitar a
resolucdo de problemas.

Na primeira atividade, os estudantes
receberam uma folha A4 e seguiram
instrugdes para desenhar formas
especificas, incluindo um quadrado,
circulo, estrelas e um retangulo,
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finalizando com seus nomes. Na
segunda dindmica (hot seat), cada
adolescente ~ compartilhou  um
problema ou dificuldade, e os

colegas sugeriram possiveis
solucdes.
7 Tolerar a experimentagdo da ansiedade. Os estudantes receberam diversos

materiais ¢ tiveram 20 minutos para
construir uma torre  usando
criatividade. Durante o processo,
também registraram seus
pensamentos automaticos e emogoes
em uma atividade impressa.

8 Identificar crencas centrais, crengas | Aplicado individualmente 0
intermedidrias e pensamentos automaticos. | diagrama de conceituacdo cognitiva.

9 Elaborar comportamentos alternativos. Os participantes receberam uma
folha A4 com uma tabela dividida em
comportamento problema,
comportamento alternativo €
possiveis dificuldades para executa-
loo. Com a orientacio dos
ministrantes, preencheram a tabela,
refletindo sobre suas acgdes e
alternativas.

Fonte: Elaborado pelos préprios autores.
2.3 Avaliacao dos resultados

Os resultados foram levantados e analisados por meio da técnica fenomenologica-
descritiva (Hutz et al., 2016). Esta técnica consiste em descrever o conjunto semiologico, isto
¢, o padrao de sinais (objetivos) e sintomas (subjetivos) que sdo mais estdveis ou que mais
evidenciam num padrdo de comportamentos de uma pessoa (Dalgalarrondo, 2018). Esse
método ¢ base para o raciocinio clinico, que se procede respeitando certas categorias presentes

em manuais diagnosticos, como o DSM-5-TR (ver APA, 2023).
3 RESULTADOS E DISCUSSOES

O estudo pretendeu identificar as mudangas semiologicas relativas a ansiedade de
alunos participantes da oficina de manuseio do estresse e da ansiedade realizadas no IFBA-
Eunapolis.

A primeira oficina (Quadro 2) teve como objetivo apresentar o projeto e iniciar o

estabelecimento do vinculo terapéutico.
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Na segunda oficina, que objetivou identificar situagdes ansiogénicas e as caracteristicas
fisioldgicas, as respostas foram muito satisfatorias, pois, além da identificacdo de situagdes,
como provas, barulho, novas experiéncias, conhecer pessoas, preocupagdo com o desempenho
escolar, problemas familiares, dificuldades dos amigos e reflexdes sobre o passado e o futuro,
os alunos também relataram sintomas fisicos da ansiedade, como palpitagdes, perda de apetite,
nausea, suor excessivo, dores diversas, tontura, estresse, inquietacdo e até impulsos como
arrancar os cabelos.

Dando continuidade ao processo, a terceira oficina teve como objetivo coletar
pensamentos, emogdes € comportamentos dos participantes, tomando como base as situagoes
e os sintomas ansiogénicos previamente relatados. Como resultado, os estudantes registraram
pensamentos relacionados ao medo do julgamento, a davida sobre suas proprias capacidades e
a inseguranga ao se expressar. No que se refere as emocgdes, os participantes relataram
sentimentos como medo, ansiedade, angustia, tristeza e preocupacdo. Quanto aos
comportamentos observados diante dessas emogdes, destacaram-se reacdes como evitar locais
publicos, buscar distragdes, permanecer em estado reflexivo, afastar-se do ambiente, realizar
exercicios respiratorios, alimentar-se ou, em casos mais intensos, manifestar impulsos de
agressividade contra si mesmos.

A quarta oficina teve como finalidade avaliar e contestar pensamentos automaticos. No
julgamento de crenca, o pensamento “eu sou incapaz” foi analisado, com a promotoria
apresentando quatro argumentos a seu favor e a defesa contrapondo com seis evidéncias.
Apesar de a analise indicar que a aluna ndo era definida por essa crenca, o peso emocional dos
argumentos da acusagdo ainda prevalecia, dificultando sua completa invalida¢do. Na quinta
oficina, a técnica foi reaplicada, agora com um tribunal para julgar a mesma crenca. A
promotoria apresentou 13 argumentos reforcando a ideia de incapacidade, enquanto a defesa
contrap0s com 14. Com o auxilio de um quadro branco para organizar as ideias, a crenga inicial,
que era de 80%, reduziu para 40%, levando o juiz a declarar a inocéncia do réu e invalidar
parcialmente a crenga.

A sexta oficina incluiu duas dindmicas. Na primeira, os alunos demonstraram diferentes
percepgdes e dificuldades, destacando a influéncia da subjetividade na interpretagdo das
orientacdes. Na segunda (ot seat), compartilharam problemas pessoais enquanto os colegas
sugeriam solugdes. Entre os desafios abordados estavam o medo de falar em publico, a

inseguranga para tentar algo novo e a dificuldade em tomar decisdes sobre o futuro. Com o

112



Pedagogia em A¢do, Belo Horizonte, v.24 , n.1 (1 sem.2025)-ISSN 2175-7003

avanco da atividade, os participantes se sentiram mais a vontade e, ao final, reconheceram que
¢ mais facil sugerir solugdes para os outros do que expor os proprios desafios.

A oficina 7 propds uma atividade para que os alunos vivenciassem a ansiedade e
aprendessem a tolera-la. A dinamica simulou situagdes do cotidiano que geram esse estado
emocional, permitindo a expressdao de pensamentos automaticos, como “nao vou conseguir” e
“vai dar errado”, além de sentimentos como medo, estresse e ansiedade. Inicialmente, houve
tensdo € nervosismo, mas, com o tempo, os participantes demonstraram adaptagdo,
determinagdo e maior controle emocional, conseguindo concluir a atividade sem interrupgoes.

A oficina 8 teve como objetivo identificar as crengas centrais, intermedidrias e os
pensamentos automaticos. Individualmente, os alunos foram capazes de reconhecer a origem
principal de seus pensamentos automadticos, que estd associada as crengas centrais. Um
exemplo comum identificado no grupo foi o pensamento automatico "Eu ndo vou conseguir",
derivado da crenga intermediaria "Nao vou nem tentar porque nao consigo", cuja crencga central
subjacente foi classificada como desamparo.

A oficina 9 teve como objetivo elaborar um plano de acgdo, isto ¢, definir
comportamentos praticos para lidar com a exposi¢ao ao estresse ¢ a ansiedade. Por exemplo,
um aluno que se sente ansioso em relagdo ao futuro profissional e teme nao conseguir um
emprego pode estabelecer como plano de acdo a criagdo e o desenvolvimento intencional de
um curriculo, visando candidatar-se a vagas em empresas de seu interesse. Assim, os alunos
conseguiriam, de forma independente, manejar a experimentacao do estresse e da ansiedade;
em clima de despedida, o projeto foi finalizado.

Em resumo, pode-se dizer que, do ponto de vista comportamental, observou-se: (1)
diminuigdo da hiperatividade autonomica, que se refletia em sinais como sindrome das pernas
inquietas, estratégias de automanipulacdo de cabelos, unhas e outras partes do corpo; (2)
aumento da frequéncia e regularidade das iniciativas para comunicar estados subjetivos — tais
como pensamentos, sentimentos e percepgoes; (3) mudancas no modo de sentar: de modos
desleixados para mais compenetrados ou melhor estabelecidos; (4) aumento do contato visual,
e; (5) aumento da permanéncia ao fim das oficinas, sob a presenca dos condutores.

Do ponto de vista psicologico, conforme nos foi autorrelatado pelos participantes ou
observado indiretamente, identificou-se: (1) aumento na sensagdo de autoconfianga e
autoeficacia; (2) diminuicao das sensagdes ansiogénicas internas; (3) aumento da flexibilidade

cognitiva; (4) aumento da tolerancia e aceitacdo das sensagdes ansiogénicas desagradaveis; (5)
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aumento da autoconsciéncia e autoconhecimento; (6) maior senso de proposito e perspectiva
perante o sofrimento, e; (7) maior desfusdo cognitiva.

Do ponto de vista clinico, os resultados destacados convergem para as finalidades
estabelecidas no processo psicoterapéutico, conforme proposto por Barlow (2016) e Cordioli
et al. (2018). Uma terapia, como apontado pelos autores, consiste num conjunto de métodos
técnico-cientificos orientados a promoc¢ao de alguma melhora — quer por via de estimulagdo,
ensino ou aprendizagem de alguma habilidade. Evidentemente, como apontado por
Dalgalarrondo (2018), a experiéncia psicopatoldgica tem um carater objetivo, que sao os
comportamentos manifestos, e outro subjetivo, que € a percepcao do sujeito de suas proprias
experiéncias, de modo que tanto o seu relato quanto os seus comportamentos sdo significativos
para a verificagcdo da eficicia de uma intervencao psicologica.

A TCC compreende a experiéncia humana de modo simplificado e elucidativo. Seu
pressuposto norteador ¢ o de que as situagdes nao sao determinantes para o que sentimos, mas,
sim os pensamentos: 0 que pensamos tem poder para determinar emogdes, reacoes fisioldgicas
e comportamentos. Dai ordenar-se aqui a exposicao dos resultados conforme a analise dos
pensamentos, emogdes € comportamentos, pois, conforme Beck (2013), sdo estes os elementos
que se integram segundo certos conteudos de pensamentos na experiéncia psicopatologica ou
de sofrimento de uma pessoa. Cada um desses elementos, na verdade, integra-se na experiéncia
de bem-estar ou sofrimento de uma pessoa. Destarte, toda experiéncia psicopatologica — dentre
as quais inclui-se a ansiedade — encontra respaldo tanto em interpretagdes que uma pessoa faz
das situacdes (também chamadas de cognig¢des), quanto em emogdes como o medo, que dessas
interpretagdes emergem, € nos comportamentos que tal pessoa assume para lidar com tudo isto.

Na ansiedade, nesse sentido, foram observadas muitas cogni¢des (pensamentos e
imaginacdes) catastroficas, rigidas e demasiadamente negativas (Ebrahimi; Bakhshipour,
2022) que, se ndo corretamente acompanhadas, podem resultar ndo apenas em prejuizo
educacional, mas, também, em satisfacdo ¢ em bem-estar rebaixados — podendo culminar em
sofrimento e adoecimento, especialmente porque a adolescéncia ¢ um periodo sensivel para
isso (APA, 2023). O automonitoramento dos pensamentos, proposto nas oficinas realizadas,
foi util nesse sentido, sobretudo para favorecer a desidentificacdo e a descentralizacdo da
experiéncia de sofrimento, o que implica na melhora dos sinais e sintomas ansiogénicos
(Bennett et al., 2021). Outro aspecto envolvido com a desidentificag@o ¢ a experimentacao do

“eu” ou “self” de modo distanciado (como vendo o conteudo do proprio sofrimento como um
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material didatico, um objeto de investigacdo e aprendizagem), o que favorece novas
perspectivas em condigdes relativas a depressdo (Davey; Harrison, 2022).

O conjunto de comportamentos ansiogé€nicos apresentados pode ser uma resposta usual,
funcionalmente justificada, do estado desagradavel de ansiedade persistente dos estudantes
observados. No entanto, embora certos comportamentos — como roer unhas ou mover-se
inquietamente — tenham alguma funcao autorreguladora, niao sdo raras as vezes que terminam
por legar algum prejuizo. Ainda assim, ocasionalmente tais comportamentos insistentes,
compulsivos ou desadaptativos associam-se com certa dificuldade de aceitar os processos
relativos a experiéncia ansiogénica ¢ podem indicar um repertério limitado para lidar com o
estresse (Curtiss, 2021).

Outro aspecto a ser considerado ainda em torno do comportamento refere-se ao padrao
de expressao emocional de profunda apatia e eventual indiferenga observado nos participantes
— sobretudo nos primeiros encontros. Como indica Heydarpoor e Moshirian-Farahi (2022),
emogdes refletem-se nos musculos da face e podem traduzir certas tendéncias de pensamentos.
A ansiedade frequente, sobretudo a social, expressa-se em padrdes emocionais menos
elaborados, ou contidos, que estao associados fortemente a cogni¢cdes negativas em torno de si
mesmos ou dos outros, reforcam os autores. Nesse mesmo sentido, o estado emocional
ansiogénico esta intimamente associado a pensamentos intrusivos, ruminagdes € pensamentos
catastroficos, que acabam aparecendo involuntariamente ou de modo intrusivo (Windsor ef al.,
2024), e afetam o modo como uma pessoa pode se relacionar e se comportar socialmente.

A presenca de cognigdes negativas, pensamentos rigidos e mal-adaptativos tendem a
ser os principais condicionantes para a experiéncia de ansiedade dentre adolescentes (Chiu;
Clark; Leigh, 2021; Windsor ef al., 2024; Ypan; Tiirkcapar; Boysan, 2022). Esses pensamentos
afetam todo o funcionamento de uma pessoa e impactam nao apenas o estado emocional, mas,
também, o modo de agir e reagir perante as situacdes de vida (Curtiss ef al., 2021).

Ocasionalmente, foi relatado pelos adolescentes que a ansiedade por eles sentida era
uma mistura de autocobranca excessiva ¢ inflexivel, desconhecimento do futuro e medo de
fracassar. Tudo isso se configura como aspectos cognitivos da ansiedade que, mesmo tendo
eventual suplementacdo ou reforco do meio, tende a manter-se mais por perseveragdo do
pensamento, num ciclo chamado de filtro negativo (Curtiss et al., 2021). Nesse sentido, o
manuseio da ansiedade e do estresse por meio da atengdo plena (mindfulness) (Aldahadha,
2021), favoreceu a descentralizagdo e a desfusdo cognitiva dos participantes, levando-os a

observacdo subjetiva de seus estados interiores, ainda que ansiogénicos, sem a necessaria
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identificacdo total com isso — o que parece ter efeitos favoraveis a diminuicdo da ansiedade

(Bennett et al., 2021).

4 CONSIDERACOES FINAIS

A ansiedade ¢ uma condicao que, embora presente filogenética e historicamente na vida
de todos nds, assume contornos muito proprios na experiéncia individual. Ainda assim, apesar
de certas situacdes colaborarem para o incremento do estresse e da ansiedade, ndo € possivel
afirmar que isso seja o determinante. Na verdade, como destacado pela terapia cognitivo-
comportamental, o que mais ocasiona ansiedade ¢ o modo pelo qual interpretamos as coisas —
e esse modo pode ser o mais subjetivo e, portanto, singular possivel. Contudo, ndo obstante a
singularidade dos pensamentos que fazem emergir a ansiedade — quer como estado vivencial
quer como transtorno — numa pessoa, pode-se afirmar, também, que os pensamentos de carater
negativo, aqueles mais pessimistas ou catastréficos estdo na base dessa modalidade de
sofrimento. Tudo isso faz com que intervengdes focalizadas em cognicdes desadaptativas
(ansiogénicas ou depressogénicas) entre adolescentes possam ser uteis e de facil manuseio para
o ambiente escolar.

Considerando o exposto, destaca-se que as intervengdes realizadas ao longo das
oficinas foram eficazes para a diminuicao da semiologia ansiogénica. O €xito na realizacao do
objetivo pleiteado pode garantir alguma seguranca em iniciativas de mesma ordem — contanto
que supervisionadas por um psicélogo capacitado — ou a replicacao dessas oficinas em outro
dominio, de carater similar.

Um fator a ser considerado, que precisa ser tomado como variavel interveniente, ¢ o
fato de essas oficinas nao terem sido as primeiras a serem realizadas com os alunos — elas foram
a sequéncia de um semestre prévio de oficinas de igual carater. Embora os participantes ndo
tenham sido exatamente os mesmos, entre os alunos participantes desta oficina e os alunos da
FAES condutores delas, ja havia algum vinculo estabelecido. E ¢ provavel que isso tenha
interferido tanto no processo quanto nos resultados alcancados. O tempo, portanto, ¢ um fator
a ser considerado.

Observa-se, ainda, que a caréncia de recursos psicométricos e de procedimentos mais
rigidos de avaliacdo psicologica ndo permitiram a quantificagdo e a generalizacdo dos
resultados identificados. Ainda assim, a ndo realizacio de um estudo follow-up impede

qualquer apreciacdo prognoéstica sobre o efeito das intervengdes ao longo do tempo. Tais
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aspectos configuram-se, portanto, como limitagdes desta pesquisa — o que torna novos estudos

necessarios.
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