-

Y '
‘ ’ \
y )
Fi \

IDENJIRISAC AO E
DE M[IINEYE OF S
SRR OFE SORJMA —_—



CONTEUDO PROGRAMATICO

Definicdo de crise
. Caracteristicas dos estados de crise

. Tipos de crise

V. Fases do estado de crise
V. Técnicas de infervencdo na crise



| - DEFINICAO

Um estado de , resultante da interacdo de um
evento com os mecanismos de manejo do individuo ou do
familia, que sdo inadequados para atender as demandas da
situacao, combinando com a percepcao sobre o significado
do evento

« Refere-se a inabilidade de um individuo em resolver determinado problema,
provocando um aumento da ansiedade

« Pode ser definida como um estado emocional de desequilibrio evidenciado pela
inabilidade em resolver o problema diante da situacdo que envolve mudanca,
perda ou ameaca bioldgica, psicoldgica, social, cultural ou espiritual
(Stefanelli; Fukuda; Arantes, 2008).



CRISE

“Termo geralmente utilizado no campo da Saude Mental
para designar um momento individual especifico, no qual
efervescem questoes, afetos, gestos € comportfamentos
variaveis e singulares, que afetam em graus varidveis a vida
cotfidiana da propria pessoa € dagueles de seu convivio, €
costumam ser determinantes das demandas e intervencoes
em servicos de Saude Mental.”

(Costa, 2007)



ETIMOLOGIA

e “crise” provéem da palavra grega Kkrisis,
gue significa “decisao’” e deriva do
verbo krino, que quer dizer “eu decido,
separo, jJulgo”

(Moreno, Penacoba, Gonzdlez-Gutierrez & Ardoy, 2003;
Sanchez & Amor, 2005)



QUAL E A ESSENCIA DA CRISE?

o Listar os diversos
fipos possivels
de crise

» |dentificar qual
€ 0 elemento
que esta
presente em
toda e qualqguer
crisee¢

A Crise, em seu aspecto vivencial mais direfo se
caracteriza pela “ruptura”



NORMALIDADE DA CRISE

« Vivenciar uma crise € uma experiencia normal de vida, que
reflete oscilagcdes do individuo na fentativa de buscar um
enfre st mesmo € O seu entorno

» Quando este equilibrio € rompido, esta instaurada a crise,
que € uma manifestacdo violenta e repentina de ruptura
de equilibrio.

« Essa alteracdo no equilibrio, gerada por um fracasso na
resolucdo de problemas que o individuo costuma utilizar,
causa sentimentos de desorganizacdo, desesperanca,
tristeza, confusdo e pdnico
(Wainrib & Bloch, 2000)



O que diferencia a funcionalidade de uma
pessoda ou familia Ndo € a auséncia de crises,
Mas como elas sao confrontadas € como elas

contribuem para o crescimento e
desenvolvimento pessoal/familiar.

HA eventos que, pela sua natureza ou pelo
tempo que ocorrem, excedem 0S recursos €
causam danos.


https://amenteemaravilhosa.com.br/casal-crescimento-vamos-nos-desenvolver-juntos/

Il - CARACTERISTICAS DO ESTADO
DE CRISE
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Il - CARACTERISTICAS

« O processo de crise € limitado no fempo —de 4 a 6
semanas

« Se manifesta por um evento desencadeador

« Surge uma ansiedade grande atuando na
Infensidade da crise, que pode parecer com a
depressdo ou a raiva

» Deve ser entendido ndo somente como algo
negativo, mas como algo que pode tambem ser
POSITIiVO



O ASPECTO
PARADOXAL DA
CRISE

O ideograma da palavra crise
em chinés é formado pelo
Ideograma de duas palavras:
perigo e oportunidade.
Sempre que os orientais
pronunciam a palavra crise
estdo falando em riscos € em

possibilidades de crescimento.

B

: . Oportunidade /
Risco / perigo / caos Momento de mudanca

YRGS




CONSEQUENCIAS DA CRISE

« Pode ameacar a saude mental ou ser um marco
paAra mMudancas que permitam um funcionamento
melhor que o anterior.

« Quando € resolvida satisfatoriomente, ela pode
auxiliar o desenvolvimento do individuo

* A resolucdo final depende
« Da gravidade do evento
« DOs recursos pessoais e sociais da pessoa afetfada



Crise adaptativa

Se aresolucdo da crise se da de formo
satisfatoria, surgem trés possibilidades:

e De dominar a situacdo atual
e De elaborar conflitos passados

e De apreender estratégias para o futuro




CRISE INADAPTATIVA

« Poderd constituir-se em um risco, aumentando a
vulnerabilidade da pessoa para franstornos mentais

« Se &€ uma condicdo de reacdo frente a uma situacdo
de perigo,
é também capaz de ameacar a infegridade da
pessoa e,

« Podem surgir sinais e sinfomas clinicos, necessitando
de alguma infervencao para a sua resolucao.
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Il - TIPOS DE CRISE

o Crisesssilvccionais

2 Crise's feliivities




FATORES PRECIPITADORES DE UMA CRISE

« NGo sdo somente os eventos em si que
desencadeiam a crise

- Pode decorrer, tambem, do significado que o
individuo possa vir a dar aos fatos, em termos de
ameaga ou dano pard si, assim como da avaliagao
dos recursos disponiveis para o necessdrio
enfrentfamento da situacao.

» E necessdrio sempre levar em confa a percep¢do do
individuo frente ao evento, e ndo s6 a gravidade do
mesmo isoladamente



CRISE MATURATIVA OU DO DESENVOLVIMENTO

e Tambéem conhecidas como Crises Evolutivas

« SO0 eventos evolutivos que exigem mudancas de
DAPEIS,
como da infancia para a fase intermedidria do
INfGncia, da infancia para a vida adulta, onde se
espera novas atifudes, independéncia financeira e
novas responsabilidades]

* A nafureza e extensado da crise maturafiva podem ser
influenciadas por modelos, recursos interpessoais e
facilidade em aceitar o novo papel



CRISE SITUACIONAL

 Acontece devido a um evento perturbador que
ameaca o equilibrio psicoldgico

- Perda de emprego, perda de um ente querido,
gravidez indesejada, inicio ou agravamento de umao
doenca, problemas escolares ou presenciar alguma
acao violenta

« Eventos que podem gerar muita raiva, esfresse,
conflitos familiares e culpa

- Devem ser enfrentados com ajuda familiar e
profissional, pois podem gerar a crise



CRISES FORTUITAS

» E caracterizada por eventos acidentais, incomuns e
imprevistos, podendo ocorrer multiplas perdas, como
por exemplo em incendios, terremotos e iInundacoes

« Tragedias em massa ftambem se constituem em crises
fortuitas — sequestros de grupo, chacinas em locais de
trabalho, escolas, locais publicos, acidentes aéreos e
atentados em locais movimentados

 Os problemas emocionais surgem em semanas ou
meses depols — panico, medo exiremo, 2
comportamento autodestrutivo, raiva, frustracdo, etc.



CRISES FORTUITAS

 Podem ser fatores decisivos para:

1) Transtorno de Estresse Agudo
Infensa ansiedade, medo, Impoténcia e horror,
acompanhado de sinfomas dissociativos CoOmo auseéncio
de resposta emocional, sentimentos de desconexado,
reducdo do reconhecimento de ambiente, sentfimento de
irealidade e amnésia dissociativa

Se o individuo que sofreu o evento traumatico € tratado
rapidamente, os sinfomas de possivel estresse agudo, em
geral, diminuem ou desaparecem completamente nos 30
dias seguintes



CRISES FORTUITAS

« A desordem verificada tende a persistir podendo evoluir
pAra

2) Estresse Pos-Traumatico
sinftomatologia permanece por um periodo de
aproximadamente frés meses e incluem revivéncia
persistente do evento traumatico, esquiva sistematica de
estimulos.
Se o quadro prevalece apos este periodo, pode-se
caracterizar uma situacdo cronica, existindo ainda o risco
da configuracdo de comorbidades com outros
franstornos.



DESENVOLVIMENTO DE UMA CRISE

1. Ocorréncia do Evento

2. Significado
personalizado do
evento para o
individuo e sua familia

3. Natureza e a
extensdo de seus
mecanismos de
manejo
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IV - FASES DO ESTADO DE CRISE

 Negacgao
— duram algumas horas, € um mecanismo de defeso
para proteger-se de um ataque subito de ansiedade.

- Aumento da tensao ; .
— tentativa de confinuar a rofina e lidar com o
ansiedade crescente.

. Desorgamzagao
— *desmorona’”, hd supervalorizacdo do evento
rebbuscam si’ruoc;oes mal resolvidas e que geralmente
tem ligacao com a atual




TENTATIVAS DE REORGANIZACAO

1. Busca auxilio de manejos anteriores para lidar com a
situacdo atual, que tendem a ser dirigido ao
problema imediato.

2. Utiliza o mecanismo de supressao (reorganiza d
situacdo, mas a pessoa refoma o conflito quando
estimulado).

3. Frente ao fracasso de outras fases ha tentativa para
escapar do problema fingindo que ndo existe ou
poe a culpa no outro que leva a reorganizagaAo
[o]e{o]}



TENTATIVAS DE REORGANIZACAO

4. Areorganizacdo geral (impoe novos padroes de
comportamento)

5. Aresolucdo mal sucedida leva a

a) Meios patologicos de adaptacdo que servem para

obscurecer e compor a crise
b) Pseudo resolucdo — a crise € reprimida € os envolvidos nGo

aprendem com a experieéncia



FASES DA CRISE (II)

(DUBUGRAS SA; WERLANG; PARANHOS, 2008)
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Il - INTERVENCAO EM CRISE

Prof. Me. Silverio Karwowski - Psicélogo e psicoterapeuta

29



V - INTERVENCAO EM CRISE

e Eum procedimento para exercer influéncia no funcionamento
psicologico do individuo durante o periodo de desequilibrio,
aliviando o impacto direto do evento fraumdatico.

« O objetivo € ajudar a acionar a parte sauddvel preservada da
pessod, assim COmMO Seus recursos sociais, enfrentando de
maneira adaptafiva os efeifos do esfresse (buscar mecanismos
odopl’;o’nvos e uteis dentro do contexto do seu grupo de apoio
SOCIC

» Facilitar as condicoes necessarias para que se estabeleca no
Pessoq, Por sua propria agcdo, um novo modo de
funcionamento psicologico, interpessoal e social, diante da
nova sifuacao



« NO momento da crise, as defesas do individuo estdo falhas,
desativadas, de tal forma que ele se encontra mais
receptivo a gjuda e 0s minimos esforcos podem ter
resulfados maximos

« Uma situacdo de crise, se resolve, habitualmente entre 4 e 6
semanas. Sendo, as vezes, necessario um periodo de
tempo maior para a resolucdo do evento estressante
podendo a desorganizacdo psiquica continuar por mais
tempo, durando anos ou se fransformar em algo cronico

« QuanNto Mmais tempo a pessod PASSa sem assisteENCia ou
com auxilio inadegquado, mais serios tendem a serem os
efeltos da crise, gue poderdo ate tornarem-se Irreversivels.



* ENtQ0, processos terapéeuticos breves, de tempo
imitado, sGdo 0s mais adequados para as
situacoes de crise.

« O procedimento terapéutico deve se estender
por um fempo igual ao que a maioria das pPessoas
leva para recuperar o equilibrio depois do

Incidente da crise, ou seja, em torno de 6
semanas.

« A meta principal da infervencdo € ajudar a
pEesSsSOa a recuperar o nivel de funcionamento que
possuia antes do evento desencadeante da crise



COMPONENTES FUNDAMENTALIS

(1 - Estabelecer Contato Psicoldgico

2 - Analisar o Problema

3 - Analisar as Possiveis Solucoes

4 - Assistir para Executar Acoes Concretas

5 - Seguimento para Verificar o Progresso

Adaptado de: Moreno, R. R.; Peiacoba, C. P.; Gonzalez-Gutiérrez, J. L. & Ardoy, J. C.
(2003). Intervencion Psicolégica en Situaciones de crisis y emergencias. Madrid:
Dykinson.



COMPONENTES FUNDAMENTALIS

1. Estabelecer contato psicologico

- Contafo para estabelecer empatia e sinfonizagdo com os
sentimentos das pessoas duranfe uma crise.

 Escutar como as pessoas em crise visualizam a situagcdo € como
se comunicam.

- Convidar as pessoas a falar sobre o evento e escutar-se umas
as outras a respeito do mesmo assunto, estabelecendo
momentos de reflexdo

* AS pessoas devem sentir-se escutadas, compreendidas e
apoiadas, para assim diminuir a intensidade da ansiedade,
diminuir o sofrfimento e o sentfimento de soliddo



2 - ANALISAR O PROBLEMA

« Toda fterapia que visa lidar com situacoes fraumaticas
PASSA hecessariamente por recordar € rememorar d
situacao.

 E muito importante o relato verbal como elemento primeiro,
visando clarificar € organizar o processo terapéeutico.

« Dito de outra forma, para enfrentar um frauma, a primeira
condicdo & enfrenta-lo, pois em termos de comportamento
humano, salvo algumas excecoes, a tfendéncia e tentar

reduzir o que € doloroso e desagradavel, tentar esquecer o
guanto antes.



A ANALISE DO PROBLEMA CONCENTRA-SE EM TRES AREAS:
PASSADO IMEDIATO, PRESENTE E FUTURO IMEDIATO

O passado imediato Situacao presente O futuro imediato

e Foca nas eventuais
dificuldades que se
estabelecem nas
PEesSoqs e suas

e Remete aos * Implica nas
acontecimentos que perguntas de “quem,
conduziram ao O que, onde, como e
estado de crise quando”. E

(episddio de necessario saber familias.

violéncia, ameaca quem estd implicado,
de morte, etc.) O que aconteceu,
quando, efc.

O objetivo entdo, € conhecer quais sao os conflitos ou
problemas que necessitam de manejo imediato e quais
poderiam ficar para uma infervencao posterior.



3 - ANALISAR AS POSSIVEIS SOLUCOES

* Verificar o que as pessoas fem tentado fazer paro
enfrentar o problema, assim como, © gue podem
ou poderiam fazer.

« Propor novas alternativas vidveis para alcancar
solucoes.



4 - ASSISTIR PARA EXECUTAR ACOES CONCRETAS

« Ajudar arealizar uma acdo concrefa para gerenciar a crise. O objetivo &
limitado.

« O responsavel pela interacdo devera ter uma atitude facilitadora e
direfiva para ajudar a alcancar acoes concretas

- Profissionais que atuam com este fipo de intervencoes devem ser afivos e
diretos, orienfados a obter objetivos rapidos diferentemente dos
profissionais que intervém em situacoes que ndo sdo de emergéncia.

O profissional deve ser agil e flexivel para colocar em pratica agoes paro
a resolu¢cdo de problemas e para a superacdo das multiplas dificuldades
que possam surgir no processo de atencao, procurando safisfazer as
necessidades imediatas do afetado colocando em funcionamento
acoes com os recursos disponiveis, fudo num periodo de tempo reduzido.



5 - SEGUIMENTO PARA VERIFICAR O PROGRESSO

« Colaborar com o restabelecimento de redes de apoio
social gue podem estar danificadas, prejudicadas ou
destruidas por causa do acontecimento catastrofico.

» Estabelecer procedimentos que permitam o seguimento
das pessoas para verificar o progresso pessoal, em termos
psicologicos. O seguimento pode se realizar atraves de
NOVOS encontros ou contato felefonico.

« O objetivo € completar o circuito de retroalimentacdo, ou
determinar se alcancaram ou nAo as metas estabelecidas
gquando do Inicio da intervencao.



TRES PRINCIPIOS CLINICOS PARA A PRATICA DA
INTERVENCAO EM CRISE - SLAIKEU (1994)

Oportunidade - o objetivo € calcular e reduzir o perigo,
avaliando tfambém a motivacdo do paciente paro
encontrar uma nova estrategia de enfrentamento com as
circunstancias atuais de vida.

Meta - consiste em ajudar o individuo a recuperar o nivel
de equilibrio que tinha antes ou a atingir um nivel que
permita superar o momento critico.

Avaliagcdo - englobar fanfo os “aspectos fortes”, como as
“debilidades” de cada um dos sistemas |mpllcodos gleNe (=}
bem como informagoes do que estd funcional e
disfuncional na vida do individuo.



MODELO DE INTERVENCAO DE PRIMEIRA E SEGUNDA
INSTANCIA

e Primeira instancia

 Refere-se aos primeiros auxilios psicologicos, ou seja, a assisténcia
Imediata, que em geral leva uma sessao que pode durar de minutos
a horas.

» Os principais objetivos destes primeiros auxilios sGo proporcionar
ApoIo, reduzir o perigo de morte e aliar a pessoa em crise com oS
recursos de ajuda disponiveis.

- Pode ser realizada no momentfo e lugar em que surge a necessidade:
em ambientes comunitarios, hospitais, igrejas, escolas, ambientes de
trabalho, linhas telefdnicas de urgéncia.

- Policiais, assistentes sociais, padres, enfermeiras, medicos, advogados,
sQ0 alguns dos profissionais habilitados a realizar esta primeira parte,
além de psicologos e psiquiatras.



INTERVENCAO DE SEGUNDA INSTANCIA

« Dizrespeito a terapia para a crise.

« Também & um processo terapéutico breve, mas vai alem
da restauracdo do enfrentamento imediato,
encaminhando-se, assim, para a resolucdo da crise, que
pode durar de semanas a meses

« Tem como meta assistir a pessoa de maneira que o eventfo
gue suscitou a crise se integre a frama da vida, com
melhores recursos e disposicao para encarar o futuro.

» Requer maior preparo de quem ird aplica-la, por isso, os
mais indicados sdo os psicoterapeutas em geral, psicologos
e psiquiatras



» E necessdrio também gue o técnico o gjude a
organizar os pensamentos em dois grupos: um de
metas em Ccurto prazo € outro em longo prazo.

« As metas de curto prazo incluem, de acordo com o
fato ocorrido, trranquilizar o paciente, manejar o
medo, falar sobre o ocorrido, etc.

« JO as de longo prazo, dizem respeito a ajudar o
paciente na retomada de planos de vida como a
busca por trabalho; de uma fterapia de longa
duracado, se for necessario, etc.
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