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RESUMO:

O estudo da relacdo entre os processos bioldgicos e psicolégicos ndo é recente,
havendo momentos nos quais foi enfatizada a cisdo entre mente e corpo, e outros nos
quais a interacdo entre eles foi evidenciada. Com o avan¢co nas metodologias de
pesquisa, especialmente de neuroimagem, evidéncias a favor desta interacdo estao
sendo destacadas. Como exemplo, concepcdes de que o cérebro humano e o resto
do corpo constituem um organismo indissociavel, formando um conjunto integrado,
por meio de circuitos reguladores bioquimicos e neuroldgicos estdo cada vez mais
consolidadas. Dois importantes representantes deste envolvimento, sdo as emoc¢des
e 0 sistema imunolégico, que compartiiham moduladores morfofisiolégicos, e séo
afetados um pelo funcionamento do outro. Sendo assim, este artigo de revisédo
narrativa teve como objetivo discutir os principais impactos das 5 emocdes basicas no
sistema imunolégico através de uma breve apresentacdo dos correlatos
neurofisioldgicos associados a estes sistemas. Também foi discutida a relevancia das
intervencdes psicoldgicas, a partir da abordagem cognitivo-comportamental no @mbito
da viséo integral dos processos de saude, doenca e cuidado. A partir dos resultados,
observa-se que conforme os neurotransmissores envolvidos e a ativagdo simpatica
ou parassimpatica associada, as emocdes podem ampliar ou suprimir a
imunocompeténcia. Para mais, procedimentos como a psicoterapia, que possibilitam
a restruturacdo de esquemas e regulacdo emocional, podem também auxiliar nos
processos de promocdo de saude e prevencao e recuperacao de doencas fisicas e
mentais.

Palavras-chave: Emoc@es basicas. Sistema imunoldgico. Psicologia das emocdes

A POSSIBLE REFLECTION ABOUT INVOLVEMENT BETWEEN THE FIVE BASIC
EMOTIONS AND THE IMMUNOLOGICAL SYSTEM

ABSTRACT:

The study of the relationship between biological and psychological processes is not
recent, with moments in which the split between mind and body was emphasized, and
others in which the interaction between them was evidenced. With the advancement
in research methodologies, especially neuroimaging, evidence in favor of this
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interaction is being highlighted. As an example, conceptions that the human brain and
the rest of the body constitute an inseparable organism, forming an integrated set,
through biochemical and neurological regulatory circuits are increasingly consolidated.
Two important representatives of this involvement are the emotions and the immune
system, which share morphophysiological modulators, and are affected by each other's
functioning. Therefore, this narrative review article aimed to discuss the main impacts
of the 5 basic emotions on the immune system through a brief presentation of the
neurophysiological correlates associated with these systems. The relevance of
psychological interventions was also discussed, based on the cognitive-behavioral
approach in the context of the comprehensive view of health, disease and care
processes. From the results, it is observed that, depending on the neurotransmitters
involved and the associated sympathetic or parasympathetic activation, emotions can
amplify or suppress immunocompetence. In addition, procedures such as
psychotherapy, which enable the restructuring of schemes and emotional regulation,
can also assist in the processes of health promotion and prevention and recovery from
physical and mental illnesses.

Keywords: Basic emotions. Immune system. Psychology of emotions.

1 INTRODUCAO

A definicdo do conceito de emocgdes inicialmente pode parecer simples, visto
que frequentemente esta tematica € abordada, seja nas conversas coloquiais, nas
musicas, nas obras literarias e nas diversas modalidades de artes plasticas e visuais,
ou ainda nas redes sociais e nos contextos profissionais. Todavia, cientificamente
trata-se de uma conceitualizacdo bastante intrincada, mesmo que sua constru¢ao néo
seja recente (ESPERIDIAO-ANTONIO et al., 2008). Concepcdes filosoficas
desenvolvidas desde a Grécia antiga ja buscavam compreender a origem e o papel
das emocdes na condicdo humana (LEDOUX, 1998; LEAHY, 2013). Apls a
Revolucao cientifica do século XIX, os estudos sobre as emocdes passaram a ser
realizados por outras disciplinas além da filosofia, como a biologia, a psicologia e a
psicanalise. Porém, estas producdes ainda tinham pouca expresséo, haja vista que o
grande interesse académico da época era a compreensdo dos processos de aquisicdo
do conhecimento (ESPERIDIAO-ANTONIO et al., 2008; DAMASIO, 2012; MIGUEL,
2015).

Conforme Ledoux (1998) e Damasio (2012), William James utilizando das
contribui¢cdes de Karl Lange, propds por volta de 1890 o que pode ser considerado
uma das primeiras teorias das emocgbes. Nela James afirmava que estas sao

respostas cognitivas secundarias despertadas apO0s o cortex cerebral receber
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informacbes de alteracdes fisioldgicas na periferia, adotadas como reacdo a um
estimulo. Walter Cannon e Philip Bard também foram pioneiros nesta area, ao
sugerirem pouco depois que o Sistema Nervoso Central (SNC) causa tanto as
respostas cognitivas quanto as manifestacfes fisiolégicas e comportamentais dos
processos emocionais, que ocorrem simultaneamente, e ndo uma apds a outra
(LEDOUX, 1998; NOGUEIRA, 2017). Muitas foram as criticas feitas acerca destes
modelos, que passaram a ser desconsiderados por algumas concepc¢des teoricas, ou
reformulados e incorporados por outras. Atualmente, o avango tecnoldgico nas
metodologias de pesquisa, especialmente em neuroimagem, vem ampliando o
interesse cientifico pelos processos emocionais, que estdo sendo explicados por
distintos modelos e abordagens tedricas (LEDOUX, 1998; ESPERIDIAO-ANTONIO et
al., 2008; MIGUEL, 2015).

Neste artigo foi enfatizada a abordagem evolucionista, por ser oriundo de suas
teorias o conceito de emocdes basicas. Tal abordagem considera as emoc¢des como
processos universais, inatos, automaticos e momentaneos, que tém como objetivo
informar sobre valores e necessidades pessoais e coletivos (LEAHY, 2016; MIGUEL,
2015). Tais processos evoluiram no decorrer da adaptacdo humana, de um conjunto
finito de estados emocionais, denominados emocdes basicas, possuindo cada
conjunto comportamentos, cognicdes e fisiologia semelhantes, que ao serem
ativados, provocam alterac6es no funcionamento biolégico e psicoldgico do individuo,
preparando-o para a execuc¢do de uma acao (MIGUEL, 2015). Ainda ndo existe um
consenso sobre quantas e quais sdo essas emocdes basicas, e quais sdo aquelas
obtidas através dos processos de socializacdo. No entanto, a alegria, 0 medo, 0 nojo,
a raiva e a tristeza, sdo as emocdes basicas mais frequentemente mencionadas na
literatura (LEDOUX,1998; LEAHY, 2016; DAMASIO,2012).

Nesta abordagem, os aspectos fisiologicos sdo componentes essenciais dos
processos emocionais, porém a correlacdo entre eles nem sempre foi vista de forma
benéfica. Segundo Esperidido-Anténio et al. (2008). veio da filosofia helénica a
associacdo das emocdes ao conceito de pathos, raiz dos males e das infelicidades
humanas, que deveriam por isso ser evitadas ou dominadas.

Ainda conforme os mesmos autores, ao longo da historia, filésofos como por
exemplo Platdo e Descartes, tentaram explicar a cisdo existente entre 0s processos

mentais (razdo) e 0s processos corporais (emocdes). E outros, como por exemplo
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Spinoza, que ao contrario, tentaram demonstrar que 0S Processos organicos,
racionais e emocionais pertencem a uma mesma natureza (ESPERIDIAO-ANTONIO
et al., 2008). Em outras areas da ciéncia, essa correlacdo era quase que
incompreensivel, pois inversamente a razao e aos aspectos biolégicos, as emocdes
eram de dificil comensurabilidade, e foram entdo compreendidas como eventos
externos e independentes do funcionamento do organismo (ESPERIDIAO-ANTONIO
et al., 2008; LEDOUX, 1998).

Foi apenas com as consideracdes freudianas, e posteriormente com o advento
da psicossomatica, que a relacdo mutua existente entre os processos biologicos e
psicolégicos - incluindo as emocdes - tornou-se evidente e reconhecida no cenario
académico e profissional daqueles que se dedicam a investigar e atuar nas condi¢des
de saude e doenga do ser humano. Porém, as demais disciplinas, tanto da psicologia
guanto de outras areas, ainda possuiam pouca ou nenhuma expressao nas producdes
cientificas que abordavam esta tematica. A neurociéncia, por exemplo, segundo
Damasio (2012), comecou a dedicar mais atencdo a relacdo entre emocdes e
funcionamento organico, apenas na década de 90 do século XX. Nesta época, muitos
estudos foram desenvolvidos, e livros como O erro de Descartes: emocéo, razdo e o
cérebro humano, do mesmo autor, e O cérebro emocional: os misteriosos alicerces
da vida emocional, de Joseph LeDoux, ainda hoje referéncias na area, foram
publicados.

A partir destes estudos e publicacdes, consideracdes importantes foram
reafirmadas devido ao descobrimento de novas evidéncias, e outras abordagens
tedricas, como a Terapia cognitivo-comportamental (TCC), puderam contribuir para a
ampliagcdo dos conhecimentos acerca desta complexa relagdo. A TCC, conforme
Leahy (2016), além da interacéo entre o individuo e seu ambiente, também enfatiza a
construcéo ao longo da vida de modelos de atribuicdo de significado e interpretacao
de si mesmo, das outras pessoas, das proprias emoc¢des e de todas as situacdes
vivenciadas. Tais modelos, influenciam nos pensamentos e nos comportamentos
adotados como respostas as experiéncias, incluindo aquelas relacionas a saude e a
doenca.

Reiche; Inouye; Pontello (1991) argumentam que um importante representante
deste envolvimento entre os aspectos biologicos e psicologicos € o sistema

imunoldgico, cuja disfuncionalidade quando associado aos processos emocionais
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pode ser observada em inimeras infeccfes e patologias. Maia (2002) esclarece que
este sistema, responsavel pelo reconhecimento e neutralizacédo de agentes estranhos
ao organismo, € integrado e modulado por outros sistemas. Considera-se
especialmente o sistema nervoso e enddcrino, o que explicaria a sua sensibilidade as
acOes emocionais. Damasio (2012), também salienta que o cérebro humano e o resto
do corpo constituem um organismo indissociavel, formando um conjunto integrado por
meio de circuitos reguladores bioquimicos e neurolégicos mutuamente interativos.
Neles estdo incluidos componentes enddcrinos, imunoldgicos e neurais autbnomos,
cuja compreensao s6 pode ser adquirida quando levamos em conta a interacao entre
o individuo e o ambiente que o cerca

Como é possivel perceber, ainda é bastante recente e incipiente a inser¢ao da
neurociéncia e da TCC nos estudos que objetivam a compreensao deste fendmeno,
especialmente no que tange aos aspectos fisioldgicos pelos quais a correlacédo entre
sistema imunoldgico e processos emocionais € estabelecida. Além disso, 0 momento
histérico atual também torna relevante a escolha deste tema de investigacao, visto
que a pandemia ocasionada pelo espalhamento do Coronavirus e suas
consequéncias, vem evidenciando ainda mais a influéncia das emocdes nos
processos de saude-doenca, sejam eles fisicos e/ou psicoldgicos.

Sendo assim, o0 presente artigo de revisdo narrativa da literatura, teve como
objetivo discutir os principais impactos das 5 emoc¢des basicas no sistema imunolégico
através de uma breve apresentacdo dos correlatos neurofisiol6gicos associados a
estes sistemas. Também foi discutida a relevancia das intervencdes psicolégicas, a
partir da abordagem cognitivo-comportamental no ambito da visdo integral dos
processos de saude, doenca e cuidado. A revisdo narrativa, foi escolhida como
metodologia, pois embora ndo possua um grande rigor metodologico, que permita a
reproducdo dos dados ou a construcdo de respostas quantitativas para questoes
especificas, possibilita descrever e discutir de forma abrangente as reflexdes sobre o

tema estudado.
2 DESCREVENDO AS EMOCOES
As emocOes podem ser descritas, segundo Dalgalarrondo (2008) e Nogueira

(2017), como um conjunto de reagdes afetivas intensas, involuntarias, momentaneas,
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de inicio repentino e de duracao limitada. Sdo desencadeadas apds um processo de
reconhecimento e avaliacdo inconsciente - aqui entendido conforme LeDoux (1998)
como fora dos limites da percepgéo consciente - de variagdes significativas no meio,
seja ele externo (ambiente) ou interno (préprio individuo). Nas modalidades
tradicionais da TCC os processos emocionais sdo entendidos como precedentes,
acompanhantes ou consequéncias dos contetdos cognitivos (LEAHY, 2016).

Leahy (2016) amplia esta concepgéo ao desenvolver o modelo de esquemas
emocionais, definido como “crengas sobre as causas, a legitimidade, a normalidade,
a duracdo e a tolerancia da complexidade da emocgao “(Leahy, 2016, p. 10). Tais
crencas sdo ativadas com a percepcdo das emocgdes, no proprio individuo ou nos
outros, e as interpretacdes delas provenientes determinam o impacto causado pela
emocao acionada, sua manutencdo ou transformacdo em outra, assim como nas
estratégias de enfrentamento utilizadas para resolvé-la. Os processos descritos
podem ser funcionais ou disfuncionais, e estarem relacionados ao surgimento,
manutencao e recuperacdo de doencas mentais e/ ou fisicas (LEAHY, 2016).

Leahy (2016) e Siqueira (2018), também enfatizam, que a experiéncia
emocional é constituida ndo apenas pelo significado e avaliagdo das emocdes, mas
também pelos significados que elas atribuem as demais experiéncias, pelas
necessidades e valores a elas associados, por suas funcbes, e por suas
manifestacdes biocomportamentais. A cerca das funcdes, Damasio (2012) evidencia
a participacdo das emocdes no processo de tomada de decisdo e resolugcdo de
problemas, enquanto Rodrigues e Rocha (2015) destacam o papel delas na
preparacao do individuo para a acao, e sua consequente influéncia na motivacao e
aprendizagem. Os mesmos autores ainda atribuem as respostas emocionais o fato de
comunicarem aos demais 0s estados mentais através de suas expressoes faciais,
favorecendo a criagdo e manutencdo dos lacos afetivos, bem como a tarefa de
modificarem e serem modificadas pelos fatores histérico-culturais.

Dalgalarrondo (2008); Nogueira (2017); Damasio (2012) e Rodrigues e Rocha
(2015) argumentam que as emocgdes também envolvem alteragbes autdbnomas,
enddcrinas, imunoldgicas, cognitivas motoras e comportamentais. Estas
manifestacbes sdo subordinadas as agbes do Sistema Nervoso Central (SNC) e
especialmente do Sistema Nervoso Periférico Vegetativo (SNPV), também

denominado sistema nervoso visceral, involuntario ou autbnomo (SNA), visando
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proporcionar ao individuo as condicdes necessarias para se adaptar as novas
exigéncias (LEDOUX, 1998; BEAR; CONNORS; PARADISO, 2008).

O SNA de acordo com Bear; Connors; Paradiso (2008), regula as func¢des do
coracdo e dos vasos sanguineos, dos brénquios pulmonares, das glandulas
secretoras, do figado, do trato gastrointestinal, do pancreas, dos rins, da bexiga, do
intestino e do reto, além de atuar nas respostas sexuais dos 6rgdos genitais e
reprodutores e interagir com o sistema imunolégico. Pode ser dividido em dois
subsistemas: simpatico e parassimpatico. Conforme os mesmos autores, 0 sistema
simpatico € responsavel por respostas de “luta/fuga”, como a dilatacdo das pupilas;
inibicdo da lacrimacao e salivacdo; constricdo dos vasos sanguineos; relaxamento das
vias aéreas e aceleracdo dos batimentos cardiacos; estimulacdo da producao e
liberacdo de glicose; inibicdo da digestéo; estimulacéo de secrecédo de adrenalina e
noradrenalina; relaxamento da bexiga e inibicdo de fluxo sanguineo para os 6rgaos
genitais.

O sistema parassimpatico é responsavel por respostas contrarias, como a
contracdo das pupilas; estimulacdo da lacrimacgéo e salivacdo; constricdo das vias
aéreas; diminuicdo dos batimentos cardiacos; estimulacdo da digestdo e da liberacéo
de insulina e enzimas digestivas; dilatacdo dos vasos sanguineos intestinais;
contracdo da bexiga e estimulacao do fluxo sanguineo para os 6rgaos genitais. Todo
SNA é controlado pelo hipotalamo - importante estrutura do sistema limbico -, que
ordena as acdes simpaticas e parassimpaticas de maneira antagbénica (BEAR,;
CONNORS; PARADISO, 2008; SIQUEIRA, 2018).

2.1 NEUROBIOLOGIA DAS EMOCOES BASICAS

Conforme LeDoux (1998), muitos foram os tedricos que tentaram identificar as
bases neurais dos processos emocionais. Dentre eles, grande destaque foi dado a
Pierre Paul Broca, que em 1878 utilizou o termo Lobo Limbico (do latim em torno de)
para descrever a regido composta por estruturas localizadas ao redor do tronco
encefalico relacionadas inicialmente com o olfato e posteriormente com as emoc¢des
(LEDOUX, 1998; NOGUEIRA, 2017; ESPERIDIAO-ANTONIO et al., 2008). James
Papez, também se destacou, ao propor em 1937 o chamado Circuito de Papez, que

associava as informagfes emocionais a um circuito neural que envolvia o hipotalamo,
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0s nucleos anteriores do talamo, o cortex cingulado e o hipocampo (LEDOUX, 1998).
Em 1952, foi a vez de MacLean ampliar as contribuicbes de Papez no
desenvolvimento do denominado Sistema Limbico (SL), no qual as emocdes seriam
reguladas por um grupo ainda maior de estruturas cerebrais integradas (LEDOUX,
1998; NOGUEIRA, 2017; ESPERIDIAO-ANTONIO et al., 2008; SIQUEIRA, 2018;
BEAR; CONNORS; PARADISO, 2008).

Com a popularidade do SL e o advento dos equipamentos de neuroimagem,
uma série de estudos que buscavam identificar quais estruturas comp&em a circuitaria
deste modelo foram desenvolvidos (ESPERIDIAO-ANTONIO et al., 2008). No entanto,
ainda ndo foram estabelecidos critérios claros de inclusdo e exclusdo dos
componentes deste sistema. Ao contrario, muitos questionamentos estdo sendo
levantados tanto acerca da composi¢ao estrutural, quanto da validade teérica deste
modelo, uma vez que indicios sugerem a existéncia ndo apenas de um unico sistema
generalizado das emocdes, mas sim de varios circuitos neurais distintos, porém
integrados e organizados de forma complexa e n&o hierarquizada em redes neurais
denominadas de Sistemas das Emocdes (ESPERIDIAO-ANTONIO et al., 2008;
LEDOUX, 1998; BEAR; CONNORS; PARADISO, 2008).

Nogueira (2017) e Esperidido-Antbnio et al. (2008) declaram que a
denominacédo SL ainda pode ser usada, sendo este constituido por elementos corticais
e subcorticais. Dentre os principais elementos corticais destacam-se o0 cortex insular
anterior relacionado ao controle cardiaco, a percepc¢do gustativa, a percepcao
interoceptiva e a sensacao subjetiva dos estados emocionais; o cortex orbitofrontal
qgue articula as emocdes aos comportamentos sociais, participa da vigilancia, da
tomada de decisao e do sistema de recompensa; e o cortex cingulado, que fornece a
base para as experiéncias subjetivas das emocdes (SIQUEIRA, 2018).

Como elementos subcorticais, 0s autores supracitados sugerem o
envolvimento do ndcleo accumbens associado ao sistema de prazer e recompensa e
a integracdo entre as emocdes e as respostas motoras voluntarias. Eles também
ressaltam a amigdala que recebe e avalia as informagdes sensoriais provenientes do
cortex e do talamo, além de participar da producéo, reconhecimento e identificacéo
das expressoes faciais das emocdes e controlar regifes responsaveis pelas respostas
autbnomas. O hipotalamo, também é por eles bastante enfatizado, por controlar as

respostas fisiolégicas das emocdes por intermédio do SNA e do sistema enddcrino.
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Apesar dessas consideracdes, LeDoux (1998) argumenta que emocdes diferentes sao
reguladas por redes neurais também diferentes, - embora certas estruturas cerebrais
possam estar envolvidas em multiplos sistemas emocionais - e devem ser estudadas

separadamente.

2.1.1 Alegria

Também referenciada como contentamento, satisfacdo e felicidade, a alegria é
uma emocdo basica vivenciada pela conquista ou obtencdo tanto direta quanto
indireta de algum evento, objeto, relacionamento ou situacado que é valorizado pelo
individuo. Comumente associada a sensacfes de bem-estar fisico e psicologico,
devido a liberacdo de neurotransmissores como dopamina, endorfinas, noradrenalina
e acetilcolina, tem como fungéo adaptativa a vinculacdo, a medida em que proporciona
nas pessoas maior disponibilidade para integracdo e comunicacgéo social (MIGUEL,
2015; FREITAS-MAGALHAES, 2015)

Sua expressao facial é constituida, segundo Freitas-Magalhdes (2015), a partir
da dilatacdo dos olhos, da contracdo das témporas, do franzimento da glabela, da
elevacao das sobrancelhas e péalpebras superiores e inferiores, da raiz do nariz e do
musculo zigomatico maior, resultando na manifestacdo do sorriso. Dentre as
manifestacbes autbnomas, evidenciam-se o aumento dos batimentos cardiacos, a
vasodilatacao periférica e o0 aumento da atividade respiratéria, resultantes de uma
ativagao particular da divisdo parassimpética do SNA, e do envolvimento de estruturas
como a amigdala, os ganglios basais, o nacleo accumbens e o cortex orbitofrontal
(ESPERIDIAO-ANTONIO et al., 2008; SIQUEIRA, 2018).

2.1.2 Medo

Também associado a ansiedade, a apreensédo e ao nervosismo, o medo é uma
emocao béasica vivenciada quando o individuo esta diante de uma situacao (real ou
imaginaria) interpretada como uma ameaca, relacionada a sensacodes de incerteza e

falta de controle. Sua funcéo adaptativa é proteger a integridade fisica e psicoldgica
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da pessoa, motivando-a a adotar respostas fisiolégicas e comportamentais variadas,
conforme o tipo de ameaca e sua presenca ou probabilidade de ocorréncia, no intuito
de coloca-la novamente em seguranca. (MIGUEL, 2015; FREITAS-MAGALHAES,
2015).

Conforme Freitas-Magalhdes (2015), a expressao facial relacionada ao medo
€ caracterizada pela elevacdo das palpebras superiores, contracdo das palpebras
inferiores, levantamento e juncdo das sobrancelhas, abertura da mandibula e
estiramento horizontal dos labios. A divisdo simpatica do SNA ¢é ativada, resultando
em reacdes como a aceleracéo dos batimentos cardiacos; a vasoconstricao periférica,
0 aumento da atividade respiratdria bem como da tensdo muscular. Estas respostas
também envolvem a participacdo de estruturas encefélicas como a amigdala, o
hipotdlamo e o talamo, além de neurotransmissores como a noradrenalina e o
glutamato relacionados a ativacdo do sistema do medo, e a serotonina e 0 acido
aminobutirico (GABA), associados a inibicdo deste sistema (SIQUEIRA, 2018;
ESPERIDIAO-ANTONIO et al., 2008).

2.1.3 Nojo

Também denominado averséo, desgosto ou repulsa, € uma emocao béasica
vivenciada quando o individuo se depara com alguma substéncia ou objeto avaliado
como indesejado ou repugnante, ou quando avalia ou interpreta algo (mesmo que néo
esteja relacionado com odores e sabores), como: pensamentos, comportamentos e
aparéncias, sendo desagradavel e prejudicial a nivel fisico ou psicolégico, motivando-
0 a adocao de comportamentos de rejeicao, afastamento, expulsdo ou remocéo. O
nojo tem como funcdo adaptativa a prevencao e protecdo contra possiveis parasitas,
contaminagdes e doencas que ameacam a saude e a sobrevivéncia (MIGUEL, 2015;
FREITAS-MAGALHAES, 2015; LEAHY, 2016).

Sua expresséo facial segundo Freitas-Magalhdes (2015) é caracterizada pelo
franzimento da testa, rebaixamento das sobrancelhas (o que pode ser confundido com
a raiva), sutil contracdo das palpebras superiores e levantamento das palpebras
inferiores, resultando no fechamento parcial dos olhos, franzimento do nariz e
erguimento das bochechas, formando a contracéo labial. A divisdo parassimpatica do
SNA é ativada, mobilizando a desaceleracdo ou auséncia de aceleracdo dos
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batimentos cardiacos e o aumento da salivacao e da atividade gastrointestinal. Dentre
0s componentes neurobiolégicos deste sistema, destacam-se a participacédo do giro
palido e do cortex insular, além de neurotransmissores como noradrenalina e
acetilcolina (LEAHY, 2016; SIQUEIRA, 2018; BEAR; CONNORS; PARADISO, 2008).

2.1.4 Raiva

Também citada como revolta, hostilidade e 6dio, e frequentemente confundida
com o medo e 0 nojo, a raiva € uma emocao basica vivenciada quando a acdo de uma
pessoa ou objeto, ou as crencas associadas a eles, sdo avaliadas como uma ofensa
ou como um obstaculo pelo individuo, prejudicando ou interrompendo sua
possibilidade de alcancar um objetivo considerado por ele como significativo. Tal
estado emocional tem como funcdo adaptativa a autodefesa, ao possibilitar a adocao
de comportamentos de ataque, tanto verbais, quanto fisicos, com intuito de remover
o0 impedimento e recuperar o controle da situacdo (MIGUEL, 2015; FREITAS-
MAGALHAES, 2015).

A dificuldade de lidar com a frustracdo, com o autocontrole e a ruminacao
cognitiva sdo frequentemente associadas a esta emocao, cuja expressao facial é
caracterizada, conforme Freitas-Magalhdes (2015), pelo franzimento acentuado da
testa, contracdo das témporas, rebaixamento e aproximacao das sobrancelhas em
direcdo ao nariz, fechamento parcial dos olhos e tensionamento dos labios. A ativacdo
da divisdo simpética do SNA provoca reacfes intensas como a aceleracdo dos
batimentos cardiacos, aumento da atividade respiratoria e da pressao sanguinea,
vasoconstricao periférica, contracdo muscular e aumento da circulagdo sanguinea em
algumas regibes do rosto. Sua regulacdo neurobiolégica também envolve o
hipotalamo, a amigdala, o cértex orbitofrontal e a substancia cinzenta pariaquedutal,
além dos neurotransmissores adrenalina, noradrenalina, serotonina e acetilcolina
(ESPERIDIAO-ANTONIO et al., 2008; FREITAS-MAGALHAES, 2015; SIQUEIRA,
2018).

2.1.5 Tristeza
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Também relacionada com desanimo, abatimento e desesperanca, a tristeza é
uma emocao basica vivenciada apos a perda de algo, de alguém, da salude ou de
alguma outra situacdo ou relacionamento, considerado significativo para o individuo,
sendo este significado grandemente valorizado. Ela apresenta como funcgéo
adaptativa a reintegracdo, ou seja, a recuperacao da ligacdo com o que foi perdido,
ou o estabelecimento de uma nova ligacdo e a conservacdo de energia para
experiéncias posteriores (MIGUEL, 2015; FREITAS-MAGALHAES, 2015).

Segundo Freitas-Magalhdes (2015), a tristeza apresenta como caracteristica
uma expressao facial composta pelo rebaixamento e juncdo das sobrancelhas,
embora suas extremidades internas sejam orientadas para cima, declinio das
palpebras superiores e contragdo das péalpebras inferiores, ocasionando o aperto dos
olhos, que séo orientados para baixo, contracdo das narinas e rebaixamento das
extremidades dos labios. Rea¢cfes como a aceleracdo dos batimentos cardiacos e o
aumento da atividade respiratoria, sao resultados da ativacédo da divisdo simpatica do
SNA, associada a tristeza com choro, ao passo que reacdes contrarias sao
decorrentes da ativacdo parassimpatica, sendo essa associada a tristeza sem choro.
Sua circuitaria neural envolve ainda a participacdo do cértex cingulado anterior, do
cortex pré-frontal, do coértex insular e da amigdala, além de estar relacionada a baixos
niveis dos neurotransmissores serotonina, noradrenalina e dopamina (ESPERIDIAO-
ANTONIO et al., 2008; SIQUEIRA, 2018; FREITAS-MAGALHAES, 2015).

3 O QUE E SAUDE?

As emocdes fazem parte dos multifatores que envolvem a construgdo da
personalidade, padrbes de comportamentos e relacdo com o meio; impactando
diretamente as experiéncias e estados psicologicos e fisicos (LEAHY, 2013). O
dualismo cartesiano que separa corpo de mente, e esta do cérebro, influencia diversas
areas da ciéncia inclusive aquelas que buscam explicar os significados que atribuimos
ao termo “saude” (DAMASIO, 2012). Como reflexo desta concepcdo, uma das
definicbes mais populares deste conceito, considera saude/normalidade como
auséncia de doenca, sendo o termo doencga/ patologia entendido como alteragdes ou
disfuncdes dos processos biologicos (DALGALARRONDO, 2008; ALMEIDA FILHO;
COELHO; PERES, 1999).

CADERNOS DE PSICOLOGIA, Juiz de Fora, v. 3, n. 5, p. 515-538, jan./jun. 2021 - ISSN 2674-9483



527

Embora frequentemente utilizada, tal definicdo € bastante limitada, pois além
de definir sadde pela sua auséncia, ela desconsidera 0s aspectos mentais cujas
alteracdes sdo vistas como loucura, que por sua vez é compreendida como auséncia
da razdo (ALMEIDA FILHO; COELHO; PERES, 1999). Visando superar tais
limitagdes, a Organizacdo mundial da saude (OMS) definiu, em 1946, a saude como
o completo bem-estar fisico, mental e social, e ndo simplesmente como auséncia de
doenca. No entanto, conforme Dalgalarrondo (2008) esta normalidade ideal é bastante
utdpica, e pode ser criticada pela imprecisdo de seu conceito, que além de amplo tem
como componente central o bem-estar, que por si s6 jA € um aspecto de dificil
definicao.

Uma alternativa possivel a estas criticas e limitacdes seria pensar conforme o
proprio Dalgalarrondo (2008), que afirma que existem diversos critérios de saude/
normalidade e doenca/patologia, além dos dois supracitados. Como exemplos, ele
menciona a normalidade estatistica; a normalidade como processo; a normalidade
subjetiva; a normalidade como liberdade; a normalidade operacional e a normalidade
funcional. Segundo Dalgalarrondo (2008), a escolha pelo critério a ser utilizado, varia
consideravelmente em funcdo dos fenbmenos especificos com os quais se trabalha,
das opcdes filosdficas, ideoldgicas e pragmaticas do profissional, do territério no qual
se atua, do momento historico-cultural vivenciado e do objetivo a ser alcancado, que
pode inclusive exigir a associacdo de multiplos destes conceitos.

Neste artigo, optou-se pela associacdo de varios critérios, no intuito de
considerar saude ndo apenas como auséncia de doenca, mas também como
normalidade funcional. Neste critério “O fendmeno é considerado patolégico a partir
do momento em que é disfuncional e produz sofrimento para o préprio individuo ou
para o seu grupo social” (DALGALARRONDO, 2008, p. 34). Também foi adotada a
normalidade como processo, que leva em consideracdo as mudancas e
transformacdes proprias do processo de desenvolvimento biopsicossocial.

Tais escolhas foram motivadas por serem estas as concepc¢des utilizadas na
TCC. Partindo deste ponto de vista, consideramos tanto os aspectos psicologicos,
como as emocgdes, que permitem ao individuo perceber, interpretar, explicar, rotular e
valorizar experiéncias desconfortaveis como sofrimento, como 0s aspectos

fisioldgicos, como o sistema imunoldgico, que detecta e reage ao desenvolvimento de
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patologias, que possam afetar a integridade do organismo (ALMEIDA FILHO;
COELHO; PERES, 1999).

3.1 O SISTEMA IMUNOLOGICO

O sistema imunologico € aquele responsavel pela imunidade, ou seja, pela
capacidade do organismo de reconhecer substancias e/ou microrganismos exdgenos
- que penetram o corpo e séo considerados agressivos -, ou enddgenos - como a
multiplicacdo e transformacdo celular inadequada - e promover uma resposta
apropriada, com o objetivo de neutraliza-los, inativa-los e elimina-los. E considerado
um sistema defensivo ao proteger a integridade do organismo, no entanto, se torna
patoldgico, quando passa a emitir respostas disfuncionais, seja pela intensidade ou
pelo reconhecimento errbneo de um agente saudavel como agressor (MARTINEZ;
ALVAREZ-MON, 1999; MOLINARO; CAPUTO; AMENDOEIRA, 2010).

Conforme Martinez; Alvarez-Mon, 1999; Molinaro; Caputo; Amendoeira (2010)
€ modulado por outros sistemas como o sistema enddcrino e 0 sistema nervoso,
atuando ndo apenas na defesa, mas também na transmisséo de informacgdes entre o
sistema nervoso e a periferia. Ademais, é sensivel a influéncia de multiplos fatores,
sendo alguns deles a idade; os fatores ambientais; nutricionais; genéticos, anatomo
fisioldgicos e psicoldgicos — dentre eles os processos emocionais - (MARTINEZ;
ALVAREZ-MON, 1999; MOLINARO; CAPUTO; AMENDOEIRA, 2010).

Ainda conforme os autores supracitados, anatomicamente é constituido pelas
tonsilas palatinas, medula 6ssea, baco, timo, linfonodos, vasos linfaticos e placas de
Peyer do intestino, além de uma complexa rede de células (leucdcitos) e moléculas
(imunoglobulinas) dispersas por todo o corpo, organizadas em dois sistemas:
fagocitico-mononuclear, e linfocitico ou linfocitario. O sistema fagocitico-mononuclear
tem como funcbes a realizacdo da quimiotaxia (deslocamento celular através de
estimulos quimicos), da fagocitose (ingestédo e destruicdo de antigenos e/ou células
necrosadas) e a sintese de citocinas (proteinas sinalizadoras), aléem de promover a
apresentacdo de antigenos ao sistema linfocitario, sendo muitas das células
linfociticas apenas ativadas mediante tal apresentacdo (MOLINARO; CAPUTO;
AMENDOEIRA, 2010). Ao sistema linfocitario séo atribuidas as funcdes de produzir
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citocinas, executar respostas de defesa especificas, e construir a memoria
imunolégica (MOLINARO; CAPUTO; AMENDOEIRA, 2010).

As acBes do sistema imunoldgico sdo diversas, e podem contar com a
mediacdo de barreiras inespecificas, sendo elas quimicas como as enzimas presentes
nas lagrimas, na saliva e no acido estomacal, microbiolégicas como a flora bacteriana
natural presente no intestino, pele e canal vaginal, e mecéanicas, como 0 espirro, a
tosse, 0 muco e a coriza, iniciadas antes mesmo das respostas imunoldgicas
propriamente ditas. As respostas imunolégicas, também conhecidas como barreiras
especificas, sdo iniciadas quando as barreiras inespecificas sdo ultrapassadas, e
podem ser classificadas quanto aos agentes que as desencadeiam, ou quanto a sua
producdo (MOLINARO; CAPUTO; AMENDOEIRA, 2010; AYRES, 2017).

Com relacao aos agentes desencadeadores, as respostas imunologicas podem
ser inatas/naturais ou adaptativas/adquiridas. As respostas inatas/naturais sao
desencadeadas no primeiro contato com um antigeno, e se caracterizam por serem
reacfes imediatas e inespecificas do organismo, que atua da mesma maneira
independente de qual seja o agente agressor (MOLINARO; CAPUTO; AMENDOEIRA,
2010; AYRES, 2017).

As respostas adaptativas/adquiridas sdo desencadeadas quando o organismo
se depara com um agente estranho com o0 qual ja obteve um contato prévio e,
portanto, j& possui os linfécitos de memdéria, sendo as reacdes emitidas mais rapidas
e intensas (MOLINARO; CAPUTO; AMENDOEIRA, 2010; AYRES, 2017). Quanto a
producao, as respostas imunolégicas podem ser classificadas em ativas, caso o inicio
seja despertado pelo contato direto do organismo com o agente estranho, como ocorre
nas vacinas, ou em passivas, caso sejam desencadeadas apés a recepcao de
produtos ja formados de uma resposta imunoldgica externa, como ocorre por exemplo,
na recepcao de soros ou do leite materno (MOLINARO; CAPUTO; AMENDOEIRA,
2010; AYRES, 2017).

4 O ENVOLVIMENTO ENTRE AS EMOCOES BASICAS E O SISTEMA
IMUNOLOGICO

A reflexdo acerca do envolvimento das emocdes basicas na potencializacao

e/ou supressao das respostas imunologicas torna-se plausivel se levado em conta o
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importante papel desempenhado pelo hipotalamo (conforme fluxograma 1). Esta
estrutura cerebral, localizada abaixo do talamo, € responsavel pelo controle
antagonico das divisbes simpéatica e parassimpatica do SNA, relacionadas as reacdes
somaticas das emocdes e participa do sistema limbico, circuito neural também
responsavel pela regulacdo emocional (BEAR; CONNORS; PARADISO, 2008). No
sistema imunoldgico, a participacado do hipotalamo pode ser verificada pelo controle
da glandula hipéfise por ele executado. Essa glandula, frequentemente chamada de
glandula mestra, modula a ag&o de outras glandulas, como as gbnadas, as tireoides,
as adrenais e as glandulas mamarias, que juntas formam o sistema enddécrino, cuja
secrecdo ou ndo de seus horménios na corrente sanguinea interfere na proliferacéo e
no funcionamento das células e moléculas imunolégicas (BEAR; CONNORS;
PARADISO, 2008; REICHE; INOUYE; PONTELLO, 1991; MAIA, 2002),

Fluxograma 1- Possibilidade de envolvimento entre as emoc¢des bésicas e o sistema imunoldgico

. SISTEMA SISTEMA
S ENDOCRINO IMONOLOGICO
/ !
. SISTEMA
HIPOTALAMO NERVOSO
AUTONOMO
F
Y
EMOCOES | | ;
T (0 e

Fonte: Elaboracao propria

Reiche; Inouye; Pontello (1991); Bottura (2007) e Bear; Connors; Paradiso
(2008) esclarecem gue este envolvimento se inicia a partir das emocdes despertadas
por uma situacdo, que ativam o hipotalamo, de modo que ele possa integrar as

informagdes sobre o estado corporal, antecipar as necessidades e coordenar um
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conjunto de respostas neurais, através do SNA, e enddcrinas, atravées da hipofise, que
juntas atuam positiva ou negativamente sobre a imunocompeténcia. Segundo Teixeira
(1995) e Reiche; Inouye; Pontello (1991), tal comunicacao € bidirecional, ou seja, além
de ser modulado pelo Sistema nervoso o sistema imunoldgico também é capaz de
interferir nas acfes dele, assim como 0s processos psicologicos, incluindo as
emocodes, que conforme Bottura (2007) desencadeiam e sdo desencadeadas por uma
série de altera¢gBes bioquimicas que afetam e sé@o afetadas pelas estruturas cerebrais.
Deste modo, ndo apenas o sistema imunoldgico é sensivel aos impactos emocionais,
como também as emocfes basicas e outros comportamentos Sd0 sensiveis as
respostas imunes.

Os impactos ocasionados por este envolvimento dependem de mudltiplos
fatores, dentre 0s quais podemos destacar as caracteristicas, a intensidade, a
frequéncia e a duracdo tanto das situacdes quanto das emocdes vivenciadas, 0s
aspectos de personalidade e a qualidade dos habitos de vida e das relacfes sociais
(BOTTURA, 2007; MAIA, 2002). Podem ser diversificados, variando desde uma
alteracdo energética, como o cansaco, utilizada pelo organismo na tentativa de
reorganizar a distribuicdo biomolecular, uma alteracdo funcional, na qual a atividade
de alguns érgéos é intensificada, suprindo o mal funcionamento de outros, ou ainda
morfolégica, em que a estrutura de algum 6rgdo ou sistema pode ser alterada para
garantir a homeostasia (BOTTURA, 2007).

Com relacéo ao aspecto positivo e potencializador ou negativo e supressor das
emocdes sobre as respostas imunes, € possivel considerar as acfes do SNA, assim
como os efeitos dos neurotransmissores e horménios associados a elas (conforme
quadro 1). Sobre as acdes autdbnomas, Bear; Connors; Paradiso (2008) afirmam que
a divisdo simpatica ativada em momentos de crise real ou imaginéria, mobiliza o
organismo a se preparar para responder emergéncias de curto prazo, e com isso, inibe
a sensacdo de dor, aumenta a capacidade de coagulacdo sanguinea e adota
procedimentos de alta exigéncia, que colocam em risco o bem-estar a longo prazo. Ja
a divisdo parassimpatica atua com reacdes menos intensas, favorecendo as respostas
imunoldgicas, o0 armazenamento de energia e a manutencdo do bem-estar a longo
prazo.

Assim sendo, emocdes cuja ativacdo simpatica € mais evidente, como o medo

e a raiva, sao associadas a diminuicdo ou supresséo das respostas imunologicas, e
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consequente impacto negativo sobre a saude, ao passo que emocdes nas quais a
ativacado parassimpatica é predominante, como a alegria, 0 nojo e em certos casos a
tristeza, sdo associadas a potencializacdo das respostas imunes, e consequente
impacto positivo na manutencéo e promoc¢ao da saude.

Quadro 1 - Ativacao do SNA e neurotransmissores associados as emocgdes basicas

Emocéo Divisdo do  Sistema | Horménios e
Nervoso Autdbnomo Neurotransmissores
Alegria Ativacdo parassimpatica | adrenalina, dopamina,
do SNA epinefrinas,  serotonina,
noradrenalina
Medo Ativacdo simpatica do | adrenalina, cortisol,
SNA glutamato, serotonina,
acido aminobutirico
(GABA), noradrenalina
Nojo Ativacdo parassimpética | acetilcolina, noradrenalina
do SNA
Raiva Ativacdo simpatica do | acetilcolina, adrenalina,
SNA cortisol, noradrenalina,
serotonina
Tristeza Ativacdo simpatica ou | acetilcolina, dopamina,
parassimpatica do SNA serotonina, noradrenalina

Fonte: Elaboracgéo propria
Quanto aos efeitos dos hormbnios e neurotransmissores, a substancia mais

frequentemente encontrada na literatura é o cortisol, liberado na corrente sanguinea
em decorréncia de experiéncias estressantes, seja esse estresse fisiolégico, como a
perda de sangue por exemplo, psicolégico e positivo, como aquele vinculado as
paixdes, ou psicolégico e negativo, como a ansiedade exacerbada (BEAR;
CONNORS; PARADISO, 2008). Bastante evidente no medo e na raiva, os efeitos do
cortisol relacionam-se, conforme Maia (2002), a reducdo da imunocompeténcia,
devido a diminuicdo da atividade dos linfécitos, a menor producéo de anticorpos, e a
cicatrizacdo mais lenta dos ferimentos. Reiche; Inouye; Pontello (1991) ainda
ressaltam que os Orgaos-alvo do estresse, e consequentemente do cortisol, mais
vulneraveis a algum tipo de alteragcédo, sé&o principalmente o aparelho digestivo, a
coluna vertebral, a pele, o sistema respiratério, e o sistema cardiovascular, cujas
patologias como as Ulceras gastricas, as lombalgias, as alergias cutaneas, a asma e
a rinite, o infarto e a hipertensdo sdo comumente chamados de doencas
psicossomaticas e afetadas pelo estado emocional.

Em um estudo de revisdo, Maia (2002) salienta que nédo apenas o estresse

impacta negativamente na resposta imunolégica, como também o humor deprimido e
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a depressao, que segundo Esperidido-Anténio et al. (2008), € o polo patologico da
tristeza, possuem efeito similar, também sendo possivel observar nestes casos,
menor proliferacdo e atividade dos linfécitos e diminui¢cdo da producdo de anticorpos.
Por outra lado, de acordo com a mesma autora, ao considerar o efeito do humor
positivo, encontrado em emocdes como a alegria, sobre o sistema imunolégico, é
possivel observar um aumento na producdo de anticorpos e da proliferacdo de

linf6citos.

4.1 OS ESQUEMAS EMOCIONAIS E O IMPACTO NA SAUDE

Embora didaticamente optou-se neste artigo pela separacdo das emocoes
bésicas, é preciso enfatizar que o impacto das emocbes na saude ndo é apenas
ocasionado pela vivéncia isolada de cada uma das emoc¢des. Como afirma Miguel
(2015), nosso estado emocional € formado pela expressdo simultanea de varias
emocdes basicas, que ao se unirem, formam uma emocao complexa. O mesmo autor
também ressalta, o fato de que nem sempre a combinagcdo das mesmas emocdes
basicas resulta na mesma emocao complexa, visto que isso depende da intensidade
e da interpretacdo das proprias emocdes e das situacdes, que € distinta para cada
pessoa.

Neste sentido, os esquemas emocionais, também possuem um importante
papel na potencializacdo da saude ou na maior vulnerabilidade ao desenvolvimento
de doencas. Como descrito no item 2 deste artigo, o esquema emocional é um
conceito desenvolvido por Leahy (2016, p.10) para descrever “crengas sobre as
causas, a legitimidade, a normalidade, a duracédo e a tolerancia da complexidade da
emocao “, que contém as interpretagdes, avaliacdes, tendencias de acao e estratégias
comportamentais de um individuo com relacdo aos seus processos emocionais.
Conforme o mesmo autor, sdo oriundas destes esquemas emocionais tanto as
crengas positivas quanto as crengas negativas sobre as emocoes, que podem afetar
positiva ou negativamente a saude.

As crencgas positivas sdo mais funcionais e podem ser associadas a promog¢ao
da saude, visto que neste caso as emoc¢des sdo aceitas, e consideradas como nao
constrangedoras, e o0s individuos sdo mais habeis na expressao e consequentemente

na validacdo de suas necessidades emocionais e Sa0 menos propensos a
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comportamentos de evitacdo e esquiva (LEAHY, 2013). As crencas negativas sao
mais disfuncionais, e podem ser relacionadas ao menor funcionamento das defesas
do organismo, pois vém delas as concepcdes de que este processo € invalidado,
considerado avassalador, de duracdo indefinida e que ndo pode ser manifestado
(LEAHY, 2013). Também séo a elas associadas as estratégias problematicas de
controle emocional, sendo algumas delas a esquiva, a ruminacdo, a preocupacao, a
responsabilizacdo de outras pessoas, as compulsdes, o abuso de substancias e os
comportamentos autodestrutivos (LEAHY, 2013).

Desenvolver habilidades de tolerancia e regulacdo das reacfes emocionais,
além da modificacdo da relacdo do individuo com seus proprios esquemas emocionais
pode ajuda-los na ampliacdo do repertério de estratégias mais adaptativas para
enfrentar as ocasides de intenso sofrimento ou desregulacdo emocional (LEAHY,
2013). Para isto, a psicoterapia assume um importante papel, independentemente de

qual seja a razao pela qual ela foi iniciada.

4.2 O PAPEL DA PSICOTERAPIA NO ENVOLVIMENTO ENTRE AS EMOCOES E O
SISTEMA IMUNOLOGICO

O impacto das emocdes sobre as respostas imunoldgicas depende, dentre
outros fatores, das caracteristicas da intensidade, da frequéncia e da duracgéo tanto
dos estados emocionais quanto das situacfes que os desencadeiam. Sobre as
situacdes, Maia (2002) destaca que a forma como o individuo a avalia assim como os
significados a elas atribuidos e as estratégias utilizadas para enfrenta-las também
podem afetar a imunocompeténcia. Especificamente sobre as emocgdes, a mesma
autora enfatiza que as estratégias inibitorias, evitativas, repressivas ou de negacgao
adotadas como enfrentamento aos processos emocionais sao associadas a
irregularidades do SNA, diminuicdo do funcionamento do sistema imunoldgico e
aumento do desenvolvimento de doencas.

Na direcdo oposta, Maia (2002) afirma que processos que possibilitem o
compartiihamento e a expressdo de experiéncias emocionalmente significativas,

assim como a construcdo de um vinculo seguro, afetam positivamente a
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imunocompeténcia. Neste sentido, a psicoterapia, pode ser considerada uma
importante ferramenta de promocao de saude mental e fisica, ao possibilitar além de
novas formas de lidar com as emocdes a potencializacao de respostas mais eficazes
do sistema imunoldgico e consequentemente de todo o organismo (LEAHY, 2016;
MAIA, 2002; BOTTURA, 2007).

Um dos possiveis manejos das emocdes na psicoterapia, que pode influenciar
positivamente na salde, é a conceitualizagdo dos esquemas emocionais seguida da
avaliacdo e da alteragdo ou reconstrucdo daqueles que em determinado contexto,
possam ser considerados disfuncionais (LEAHY, 2013). O desenvolvimento de
mecanismos mais funcionais de regulacdo emocional também € primordial, pois
segundo 0 mesmo autor, este refere-se a um mecanismo de controle homeostético
pelo qual modulamos a intensidade emocional indesejada, mantendo-a em um nivel
no qual conseguimos lidar. Este mecanismo pode incluir qualquer estratégia de
enfrentamento, sendo a psicoterapia responsavel por auxiliar o individuo a adotar
aguelas mais adaptativas. Para tanto pode ser utilizada a reestruturacéo cognitiva, o
relaxamento, a ativagdo comportamental, a tolerancia aos esquemas emaocionais, as
mudanc¢as comportamentais, 0 estabelecimento de metas, a resolucdo panejada de
problemas, a distracdo temporaria e/ou a alteracdo das tentativas problematicas de
obter validacao (LEAHY, 2013).

A psicoterapia também pode objetivar modificar a relagdo da pessoa com o
esquema emocional que ela possui, desconstruir mitos emocionais, promover a
tolerancia e a aceitacdo, além de desenvolver habilidade mais adaptativas para tolerar
o sofrimento. De acordo com Leahy (2013, p. 19) “o verdadeiro problema né&o é sentir
ansiedade, mas sim nossa capacidade de reconhecé-la, aceita-la, usa-la quando
possivel e continuar a funcionar apesar dela.”. Para alcangarmos estes objetivos,
outros modelos de conceitualizacéo e intervengdo além da TCC podem ser utilizados
de forma integrativa, entre elas a terapia comportamental dialética, a terapia da
aceitacdo e compromisso, a terapia focada na compaixao e o mindfulness (LEAHY,
2013).

Ainda conforme Leahy (2013), quando pretende-se trabalhar as emoc¢des na
psicoterapia, € importante compreender além dos esquemas emocionais particulares
e as estratégias de enfrentamento, a socializacdo emocional, de modo que as

intervencdes ajudem os pacientes a aprender sobre as emocdes, a lidar com elas e a

CADERNOS DE PSICOLOGIA, Juiz de Fora, v. 3, n. 5, p. 515-538, jan./jun. 2021 - ISSN 2674-9483



536

“[...] promover crengas que sejam mais adaptativas, humanas e aceitaveis” (LEAHY,
2013, p. 14). Ademais, ndo deve ser desconsiderado, que 0S processos emocionais
sdao fendmenos multidimensionais, e que cabe ao profissional, a partir de uma
avaliacdo do seu paciente, do quadro clinico por ele apresentado e da abordagem
adotada, escolher qual destas dimensdes sera o foco do trabalho, e quais as melhores
técnicas para realiza-lo (LEAHY, 2013).

5 CONSIDERACOES FINAIS

O envolvimento entre os processos somaticos e psicolégicos sempre despertou
interesse da comunidade académica e do senso comum. No entanto, durante um
longo periodo da historia, tais elementos foram considerados polos opostos, distintos
e dissociados. Atualmente, o desenvolvimento de novas tecnologias e metodologias
possibilita compreender que 0s aspectos psicolégicos embora histoérico culturalmente
construidos, também sdo incorporados, ou seja, sdo integrados aos aspectos
fisiol6gicos, de modo que o funcionamento de um interfere e altera o funcionamento
do outro. E importante ressaltar que esta perspectiva ndo visa reduzir processos
mentais a processos somaticos, mas sim ampliar a compreenséo destes elementos
fundamentais para o desenvolvimento humano.

Nesta pesquisa de revisdo narrativa, a interagdo entre processos mentais e
fisicos pdde ser observada no envolvimento entre as cinco emogfes basicas e o
sistema imunoldgico, que compartilham componentes neurofisiol6gicos — estruturais,
como o hipotalamo, e quimicos, como 0s neurotransmissores — em suas regulacées.
Assim, podem as emoc0des afetarem positiva ou hegativamente a imunocompeténcia,
bem como as doencas ou vulnerabilidades fisicas podem afetar o estado emocional.

Embora bastante ampla a literatura acerca da neurobiologia das emocdes e da
fisiologia do sistema imunoldgico, ainda sdo poucos os estudos tedricos e empiricos
que correlacionam estes dois sistemas, que isoladamente ja sédo de dificil
compreensao. Ademais, sugere-se a realizacdo de novas pesquisas, abordando tal
tematica, tanto pelas areas que habitualmente j& a investiga, como a medicina por
exemplo, como também pela psicologia. O reconhecimento de demandas psicoldgicas

nos contextos de saude-doencga-cuidado esta cada vez mais evidenciado, e como aqui
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brevemente demonstrado, a atuacdo do psicélogo pode trazer resultados tanto na

prevencao e recuperacao de doencas, quanto na promocao de saude fisica e mental.
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