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PADRAO DE RESPOSTA DEFINITIVO

Marcelo apresenta alguns sintomas negativos, tais como distanciamento e embotamento afetivo, autonegligéncia e
possivel avolia. No que se refere aos sintomas positivos, ¢ possivel mencionar alucinagdes, delirios, comportamentos bizarros e
neologismo. Ademais, ¢ possivel notar comprometimento do pensamento, comportamento desorganizado e autolesivo.

A partir dos critérios diagnosticos estabelecidos pelo Manual Diagnéstico e Estatistico dos Transtornos Mentais (DSM-
5), Marcelo apresenta transtorno psicético breve. Esse diagnostico fundamenta-se nos seguintes aspectos: aparente inicio subito
dos sintomas psicoticos, geralmente sem antecedente; turbuléncia emocional com alteragdo rapida do afeto, com prejuizo
importante no autocuidado, atos possivelmente baseados em delirios, com comportamentos autolesivos. A duragdo ¢ rapida, com
remissao completa de todos os sintomas e eventual retorno completo ao nivel de funcionamento pré-moérbido em um més do
aparecimento da perturbacdo. Caso seja considerado que os sintomas psicoticos entrardo em remissao, antes de completar um
més, devido a intervengdo medicamentosa bem-sucedida, é aceitavel pensar em Transtorno Esquizofreniforme, ja que o que os
difere clinicamente é o tempo de durag@o.

No que tange a atuagdo profissional, é fundamental que a equipe atue na crise, entendendo-a como uma
experiéncia-limite, marcada por um cenario de grave sintomatologia psiquiatrica, com impactos proeminentes no ambito social,
laboral e pessoal. Soma-se a isso, os comportamentos autolesivos, possivelmente decorrentes da alteracdo do juizo e da
percepgdo. Considera-se, nesse aspecto, a possibilidade, inclusive, de internagéo, a fim de acompanhar, de maneira mais proxima,
0 caso, assim como para realizar o ajuste medicamentoso, além da imponente necessidade de resguardar a vida do paciente,
especialmente se a sua rede de apoio for defasada ou inexistente. O contato com a familia, no caso de Marcelo, € necessario.

Nesse sentido, € essencial que o psicologo e toda a equipe assuma uma posi¢do que ofereca suporte, valorizando o
sujeito e propiciando uma escuta terapéutica. Além disso, ¢ fundamental que haja interlocucao dos profissionais atuantes no
caso, especialmente em caso de manejo medicamentoso. Esse € somente um dos recursos possiveis, se considerarmos que ha
todo um projeto terapéutico singular arquitetado para/com aquele paciente.

QUESITOS AVALIADOS

Quesito 2.1 - Sinais e Sintomas

0 — N&o abordou nenhum sinal ou sintoma.

1 — Apresentou 3 sinais ou sintomas.

2 — Apresentou 4, ou mais, sinais ou sintomas.

Quesito 2.2 - Diagnéstico e caracteristicas

0 — Nao apresentou o diagndstico corretamente.

1 — Apresentou o diagndstico correto, mas ndo fundamentou.

2 — Apresentou o diagndstico correto e fundamentou parcialmente.
3 — Apresentou o diagnostico correto e fundamentou corretamente.

Quesito 2.3 - Atuaciio interdisciplinar em meio a crise psiquica

0 — Nao abordou o trabalho interdisciplinar nem a atuag@o do profissional frente a crise psiquica.

1 — Apresentou o trabalho interdisciplinar ou a atuag@o do profissional frente a crise psiquica.

2 — Apresentou o trabalho interdisciplinar e a atuagdo do profissional frente a crise psiquica, caracterizando uma ou a outra.
3 — Apresentou o trabalho interdisciplinar e a atuag@o do profissional frente a crise psiquica, caracterizando ambas.




