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ANSIEDADE 

Ansiedade como uma reação adequada X Ansiedade como um transtorno.  
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Características possíveis de serem 
encontradas em pacientes com o transtorno. 

 

• Medo relacionado a acontecimentos futuros; 

• Preocupação aparentemente 
desproporcional (exagerada) e persistente; 

• Esquiva; 

• Condição não intencional; 

• Foge do controle racional. 

ANSIEDADE 



COMPROMETIMENTOS EMOCIONAIS COMPORTAMENTAIS 

ANSIEDADE 

Cerca de um quarto dos pacientes 
que sofreram AVC podem 
desenvolver ansiedade. 

A ansiedade não é um fenômeno unitário -> corresponde a diferentes 
categorizações (Ex.: fobia social; transtorno do pânico; agorafobia). 
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•Após um AVC, pessoas mais jovens  

•estão mais sucintas ao transtorno; 

•A ansiedade pós-AVC é mais 
encontrada em homens; 

•Não foram encontradas associações 
pertinentes em relação ao local da 
lesão e à incidência do transtorno. 

ANSIEDADE 
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ANSIEDADE 

Padrão de comportamento evitativo em relação a:  
 

• Situações sociais; 
• Situações que impliquem em esforço físico; 
• Relação sexual; 
• Ficarem sozinhos em casa; 
• Participarem de atividades que estejam relacionadas ao 

medo de terem dor de cabeça, outro AVC ou queda.  
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ANSIEDADE 

Padrão de comportamento evitativo em relação a 

• Maior dependência; 

• Menor qualidade de vida; 

• Menor participação social.  

Processo de reabilitação  
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ANSIEDADE 

Principais características encontradas em pacientes pós-AVC que 
possuem transtorno de ansiedade:  

 
• Pensamentos insistentes sobre preocupações; 
• Medo e nervosismo constantes; 
• Sensação de que vai acontecer alguma coisa ruim consigo ou com os outros; 
• Inquietação; 
• Dificuldade para se concentrar; 
• Irritabilidade; 
• Problemas para dormir; 
• Queixa de sensações corporais indesejadas como: aceleração do coração, 

boca seca, tremores, dificuldade para respirar, sensação de sufocamento, 
calor, desconforto no estômago, tensão muscular; 

• Sensação de morte iminente. 
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• Atinge cerca de 33% das pessoas no 
primeiro ano após o ictus; 

• Variabilidade de motivos que explicam a 
coexistência da depressão com o AVC: 
alguns mais diretamente ligados ao evento 
da doença e outros não. 

DEPRESSÃO 
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Motivos diretamente ligados ao evento da 
doença de AVC:  

• Depressão ocorrendo como uma reação 
psicológica ao AVC; 

• Depressão ocorrendo devido à alguma lesão 
provocada pelo AVC em circuitarias 
neuronais relacionadas à regulação do 
humor e comportamento emocional (Ex.: 
região frontal anterior esquerda e os 
gânglios da base). 

DEPRESSÃO 
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Motivos indiretamente ligados ao evento da 
doença de AVC:  

• Depressão ocorrendo como uma 
continuação de um diagnóstico depressivo 
que já era prévio ao evento do AVC; 

• Depressão ocorrendo após o AVC, mas por 
outros motivos pessoais que não tenham 
relação com a doença; 

• Depressão vinculada ao AVC como um fator 
de risco que facilitou o surgimento da 
doença. 

DEPRESSÃO 
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A depressão pode: 

• Ocorrer independentemente da gravidade 
do AVC e dos prejuízos funcionais; 

• Atingir pessoas de ambos os sexos, de todas 
as idades e com diferentes históricos de vida 
e situações socio-demográficas; 

• Durar meses, anos ou a vida inteira;  

• Se manifestar em diferentes graus de 
intensidade: leve, moderado e grave; 

• Demonstrar seus primeiros sinais e sintomas 
a partir de duas semanas do evento do AVC. 

DEPRESSÃO 
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A depressão está 
relacionada a um pior 
prognóstico para as 
pessoas sobreviventes 
de AVC quando não 
tratada!!  

DEPRESSÃO 
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DEPRESSÃO 

Principais características dos prejuízos causados pela depressão 
pós-AVC: 
 
• Tristeza intensa;  
• Desesperança; 
• Sentimentos de inutilidade; 
• Sentimento de culpa;  
• Falta de prazer nas atividades que faz;  
• Fadiga; 
• Diminuição da libido; 
• Falta de interesse no mundo a sua volta (isolamento social); 
• Alterações no ritmo sono-vigília (sono em excesso ou insônia); 
• Alterações no apetite (apetite aumentado ou reduzido); 
• Pouca energia ou muita agitação; 
• Baixa autoestima. 
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Distúrbio emocional caracterizado 
principalmente por:  

 

• Falta de motivação; 

• Falta de iniciativa; 

• Falta de espontaneidade generalizada; 

• Baixa responsividade aos estímulos. 

APATIA 
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Pessoas com o distúrbio 
de apatia podem 
aparentar desatenção e 
insensibilidade. 

APATIA 
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• Nem sempre a apatia é apenas um 
sintoma do transtorno de depressão ou 
uma consequência relacionada aos 
déficits cognitivos; 

• A apatia pode surgir como uma entidade 
clínica independente, que pode ocorrer 
em concomitância a outras condições de 
saúde, ou de forma isolada. 

APATIA 
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•De 19 a 55% dos pacientes podem 
desenvolver apatia; 

•Está relacionada à lesões pós-AVC 
no lobo frontal, nos gânglios da base 
ou nos trechos que envolvem a 
comunicação entre essas regiões. 

ANSIEDADE 
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•A apatia pós-AVC costuma atingir os 
pacientes mais velhos, com maiores 
prejuízos cognitivos; 

•Pacientes com apatia apresentavam 
maior dependência funcional; 

•Pacientes sem doença cerebrovascular 
prévia apresentam risco inferior a 
desenvolverem apatia. 

ANSIEDADE 

(Caeiro et al. 2012) 
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A apatia pode 
representar um grande 
empecilho no processo 
de reabilitação do 
paciente pós-AVC e na 
saúde do seu convívio 
familiar e social. 

APATIA 
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APATIA 

Principais características encontradas em pacientes pós-AVC que 
possuem apatia: 
 
• Aspecto de indiferença a estímulos emocionais e/ou físicos; 
• Falta de expressividade e reatividade (aspecto de desânimo 

constante); 
• Pouca ou nenhuma demonstração de afeto, tanto positivos como 

negativos; 
• Falta de disposição e atitude para iniciar tarefas; 
• Aspecto de desânimo constante; 
• Impossibilidade de iniciar diálogos ou de realizar questionamentos; 
• Tendência à imobilidade; 
• Movimentos com aspecto lentificado; 
• Tendência à precariedade do autocuidado e ao isolamento. 



COMPROMETIMENTOS EMOCIONAIS COMPORTAMENTAIS 

 
O “Transtorno da Expressão Emocional 
Involuntária” (TEEI) ou, ainda, “Afeto 
Pseudobulbar”, é uma condição 
caracterizada por prejuízos na capacidade 
de expressão emocional da pessoa 
afetada, apesar da sua vivência emocional 
se manter intacta.  

DESREGULAÇÃO DA  
EXPRESSÃO EMOCIONAL 
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As principais manifestações desta 
patologia são: 

• Episódios incontroláveis de choro, 
riso ou ambos; 

• Podem ocorrer sem a presença de 
um estímulo-gatilho aparente, ou, 
mediante estímulos que, em 
condições neurológicas normais, não 
seriam capazes de gerar tais 
episódios. 

DESREGULAÇÃO DA EXPRESSÃO 
EMOCIONAL 
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Os episódios do TEEI: 

• Ocorrem de maneira repentina e 
incontrolável; 

• São compostos por expressões 
faciais indistinguíveis do riso e/ou do 
choro comuns; 

• Costumam ser inadequados à 
situação vivida e incongruentes ao 
verdadeiro humor da pessoa; 

• A emoção expressa é claramente 
exagerada. 

DESREGULAÇÃO DA EXPRESSÃO 
EMOCIONAL 
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• Grande variabilidade nas formas de 
manifestação do riso e/ou do choro; 

• A desregulação da expressão 
emocional  unicamente de choro é 
mais comum no TEEI, seguida pela de 
choro e riso;  

• A desregulação da expressão 
emocional unicamente de riso é bem 
menos frequente no TEEI. 

DESREGULAÇÃO DA EXPRESSÃO 
EMOCIONAL 
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• O TEEI pode se manifestar em uma 
frequência que varia de raras vezes 
por semana, até várias vezes ao dia; 

• A pessoa acometida costuma ter 
consciência da sua condição; 

• O TEEI é uma causa importante de 
stress, ansiedade e isolamento social.  

DESREGULAÇÃO DA EXPRESSÃO 
EMOCIONAL 
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•Primeiro mês após o ictus: 15% dos 
pacientes; entre o primeiro e o sexto 
mês: 18%; e a partir do sexto mês até o 
décimo oitavo mês: 11%; 

•Condição mais observada em pacientes 
idosos; 

•AVC`s na região do bulbo medial e no 
lobo frontal, no território da artéria 
cerebral anterior, estariam mais 
propensos ao transtorno. 

ANSIEDADE 
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A principal diferença entre o TEEI e 
outros transtornos, como depressão e 
transtorno bipolar, é que a expressão 
emocional apresentada nestas outras 

condições é condizente ao humor real da 
pessoa, além de durar mais tempo. 
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As principais características do TEEI pós-AVC são: 
 
• A expressão emocional apresentada tem pouca ou nenhuma 

relação com o humor verdadeiro do indivíduo; 
• Expressões emocionais exageradas e descontextualizadas; 
• Crises de riso ou de choro passageiras, com duração de 

segundos ou minutos; 
• As crises causadas pelo TEEI podem ocorrer a qualquer hora e 

em qualquer ambiente (demarcando uma tendência a provocar 
situações embaraçosas); 

• O indivíduo é capaz de reconhecer seu comportamento como 
inadequado, porém incapaz de voluntariamente revertê-lo; 

• E o indivíduo afetado pode sentir-se culpado, estranho, 
envergonhado e relutante a interagir com as outras pessoas. 

DESREGULAÇÃO DA EXPRESSÃO EMOCIONAL 
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• Manifesta-se através de mudanças 
comportamentais, geralmente 
demarcadas por comportamentos 
desinibidos, raiva, agressividade e 
desrespeito às regras sociais; 

• Podem ocorrer como uma resposta 
às dificuldades psicológicas de 
adaptação à nova condição de vida, 
como também por danos no cérebro, 
especialmente nos circuitos 
neuronais da região pré-frontal. 

MUDANÇAS NA PERSONALIDADE 
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• Inabilidade para controlar a raiva; 

•Varia desde um estado mais irritadiço 
até à agressão física e verbal; 

•Presente em 17 a 35% dos pacientes na 
fase aguda pós-AVC; 

•Principais características: desinibição 
sexual, comunicação agressiva e 
presença de demandas irrealistas de 
atenção e cuidado. 

MUDANÇAS NA PERSONALIDADE 
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• A inabilidade para controlar a raiva 
também pode estar associada a uma 
resposta individual ao 
comportamento de outras pessoas 
ou, ainda, a uma frustração 
relacionada aos déficits físicos 
provocados pelo AVC; 

• Está correlacionada à presença de 
déficits cognitivos. 

MUDANÇAS NA PERSONALIDADE 
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• Tendência a manter o novo padrão de 
comportamento na rotina diária; 

• Os comportamentos são de difícil 
gerenciamento, tanto para o 
paciente como para as pessoas do 
seu entorno; 

• Condição limitante à participação 
social e potencialmente perigosa às 
pessoas do convívio do paciente. 

MUDANÇAS NA PERSONALIDADE 
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Características mais comuns ligadas às mudanças de personalidade após 
um AVC: 
 
• Dificuldade ou incapacidade da pessoa notar e reconhecer as 

alterações na sua personalidade; 
• Aumento do estresse, irritabilidade e agressividade; 
• Perda de interesse em coisas que costumava gostar; 
• Tomada de decisões impulsivas, sem considerar as consequências; 
• Tendência a perder a paciência repentinamente e ficar com raiva de 

coisas que não costumavam desencadear tal reação antes do AVC; 
• Em situações onde a raiva se transforma em agressão, a pessoa pode 

gritar, jogar objetos, ameaçar outras pessoas e tentar machucá-las; 
• Menor inibição do comportamento. 

MUDANÇAS NA PERSONALIDADE 
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