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Resumo: o estudo apresenta uma revisao integrativa sobre a atuacdo interdisciplinar entre
psicologos e psiquiatras no tratamento do Transtorno Obsessivo-Compulsivo (TOC). Partindo
do reconhecimento de que o TOC exige fungdes cognitivas, emocionais e sociais dos
individuos, a pesquisa buscou identificar beneficios, desafios e fatores praticos da colaboracao
entre essas areas. Metodologia: utilizando bases como SciELO, BVS, LILACS e MEDLINE,
a selecdo dos artigos com critérios de acesso aberto, idioma portugués ou inglés e recorte
temporal dos Gltimos 10 anos, alinhando-se ao método PRISMA. Resultados e Discussiio: os

resultados mostram que tanto a terapia cognitivo-comportamental, especialmente a exposi¢ao e
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prevengdo de resposta, quanto o uso de inibidores seletivos de recaptacdo de serotonina sdo
eficazes no tratamento do TOC, sendo sua combinacdo associada a melhora clinica, maior
adesdo ao tratamento e ao fortalecimento das fungdes sociais € emocionais dos pacientes.
Apesar do consenso quanto a importancia do trabalho conjunto, constata-se a falta de protocolos
formalizados para integrar as praticas clinicas. Considera¢des Finais: o trabalho recomenda
pesquisas longitudinais voltadas para a implementagao pratica dessa colaboragdo, destacando a

abordagem humanizada e abrangente como essencial para o cuidado em satde mental.

Palavras-chave: transtorno obsessivo-compulsivo (TOC), interdisciplinaridade, saide mental,

psicologia, psiquiatria.

Abstract: this study presents an integrative review on the interdisciplinary work between
psychologists and psychiatrists in the treatment of obsessive-compulsive disorder (OCD).
Starting from the recognition that OCD demands cognitive, emotional, and social functions
from individuals, the research sought to identify the benefits, challenges, and practical factors
of collaboration between these areas. Methodology: using databases such as SciELO, BVS,
LILACS, and MEDLINE, articles were selected based on criteria such as open access,
Portuguese or English language, and a time frame of the last 10 years, aligning with the
PRISMA method. Results and Discussion: the results show that both cognitive-behavioral
therapy, especially exposure and response prevention, and the use of selective serotonin
reuptake inhibitors are effective in the treatment of OCD, with their combination associated
with clinical improvement, greater adherence to treatment, and the strengthening of patients'
social and emotional functions. Despite the consensus on the importance of collaborative work,
a lack of formalized protocols to integrate clinical practices is observed. Final Considerations:

the study recommends longitudinal research focused on the practical implementation of this



collaboration, highlighting a humanized and comprehensive approach as essential for mental

health care.

Keywords: obsessive-compulsive disorder (OCD), interdisciplinarity, mental health,
psychology, psychiatry.
Introducao

A complexidade dos fendmenos humanos e a dimensao dos problemas de saude mental
exigem a articulagdo entre diferentes saberes e praticas, nesse contexto, o trabalho
interdisciplinar surge como uma estratégia essencial para integrar perspectivas complementares
na compreensdo ¢ no tratamento das psicopatologias. Visto que o tema deste trabalho é “A
importancia do trabalho interdisciplinar entre psicologos e psiquiatras no tratamento do
transtorno obsessivo-compulsivo (TOC)”, vamos a defini¢ao de termos importantes para a area
da saude que sdo fundamentais para o tema: interdisciplinaridade e transtorno.

Segundo Aiub (2006), a etimologia do termo interdisciplinaridade, traz trés termos:
Inter- significa acdo reciproca; disciplinar- refere-se a disciplina, do latim discere- aprender,
discipulus- aquele que aprende; ¢ possivel também definir como um tipo de saber especifico,
com objeto determinado, conhecimentos e saberes relativos a este objeto e métodos proprios;
por fim, o termo dade corresponde a qualidade, estado ou resultado da acdo. Nas palavras de
Aiub (2006) “O que caracteriza um trabalho interdisciplinar € a transferéncia de métodos de
uma disciplina para outra, o que pode ocorrer em diferentes graus.”

Neste sentido, historicamente nas civilizagdes antigas o universo era visto de modo
integrado, a modernidade por sua vez trata os fendmenos isoladamente. Os resultados disso, na
ciéncia moderna, especialmente na area clinica, levam a um olhar para as partes em detrimento
do todo. O corpo a ser estudado ¢ isolado do seu contexto, dividido em partes. No final do

século XX, os desdobramentos sdo, especialistas cada vez mais restritos a partes menores,



perdendo a dimensdo da totalidade, fazendo encaminhamentos a diferentes especialistas que
aumentam e prolongam ainda mais o sofrimento do paciente (Aiub, 2006).

Apesar dos desafios que a especializagdo traz, ¢ impossivel condena-la, pois o ser
humano ndo pode saber tudo de todas as areas, significa portanto rever este olhar produzido
pela modernidade e estabelecer um maior didlogo entre as areas do conhecimento, como exigido
a partir das mudangas da segunda metade do século XX. Ainda conforme Aiub (2006) “Para
que seja possivel estabelecer um trabalho interdisciplinar, é preciso que as agdes de cada
profissional sejam transparentes, que se saiba o que se faz e que se disponibilize a pensar junto
com os demais profissionais envolvidos no projeto, considerando as necessidades que a questao
impoe.”

Referindo-se ao termo transtorno, a defini¢do de transtorno mental de acordo com o
Manual diagndstico e estatistico de transtornos mentais 5% Edi¢ao Texto revisado [DSM V-TR]
(2022):

Um transtorno mental ¢ uma sindrome caracterizada por perturbacao clinicamente
significativa na cognicdo, na regulacdo emocional ou no comportamento de um
individuo que reflete uma disfun¢do nos processos psicologicos, biologicos ou de
desenvolvimento subjacentes ao funcionamento mental. Transtornos mentais estao
frequentemente associados a sofrimento ou incapacidade significativos que afetam
atividades sociais, profissionais ou outras atividades importantes (American
Psychiatric Association, 2022, p. 14).

Ainda segundo o DSM 5-TR (2022), o diagndstico de transtorno mental deve ter
utilidade clinica, deve ajudar os clinicos a determinarem o progndstico, os planos de tratamento
e os possiveis resultados do tratamento para seus pacientes. A necessidade de tratamento

envolve uma decisdo clinica complexa que leva em consideragdo a gravidade dos sintomas, a



importancia dos sintomas, o sofrimento do individuo, incapacidade relacionada aos sintomas e
os riscos e beneficios dos tratamentos disponiveis e outros fatores.

Dessa maneira, entre os transtornos mentais mais desafiadores do ponto de vista clinico,
o TOC se evidencia por sua origem, segundo Sorte e Zanini (2022) “O transtorno obsessivo-
compulsivo apresenta etiopatogenia multifatorial, com contribui¢do genética e ambiental. Os
genes precisos ainda ndo sdo conhecidos, mas estudos de gémeos e familias positivas sugerem
que ha uma contribui¢ao genética, com maior influéncia da herdabilidade em TOC pediatrico
quando comparado com a doenca no adulto” (Revista Cientifica do lamspe, p. 87).
Revisao de literatura

De acordo com dados divulgados pela Organizagdo Mundial da Satide (OMS) em
setembro de 2025, mais de 1 bilhdo de pessoas vivem com transtornos mentais, principalmente
ansiedade e depressdo, que figuram entre as condi¢gdes mais comuns em todas as faixas etarias
e niveis de renda. Esses transtornos sdo a segunda maior causa de incapacidade a longo prazo,
afetando a qualidade de vida e gerando elevados custos economicos globais, cerca de 12 bilhdes
de dias produtivos sdo perdidos anualmente em 36 paises, 0 que representa um impacto
estimado de US$1 trilhdo. Apesar dos avangos nas politicas de saude mental desde 2020, o
investimento permanece baixo: apenas 2% do orcamento de satde dos paises ¢ destinado ao
tema, ¢ menos de 10% adotaram plenamente modelos de cuidado comunitario. Continuam
ainda, grandes as desigualdades no acesso ao tratamento, sobretudo em paises de baixa e média
renda, onde menos de 10% das pessoas afetadas recebem atendimento adequado, frente a mais
de 50% nos paises de alta renda. As mulheres continuam mais vulneraveis, e o suicidio,
responsavel por cerca de 727 mil mortes em 2021, apresenta reducdo limitada nas taxas globais.
Diante disso, a OMS apela aos governos e lideres mundiais que reconhegam a saude mental
como um direito humano basico, ampliando o financiamento, os recursos e a qualidade dos

servigos (OMS, 2025; World Mental Health Today; Mental Health Atlas 2024).



Nesse contexto o Transtorno Obsessivo-compulsivo, infelizmente assume papel de
destaque, no DSM V (2013) e mantido no DSM V TR (2022), foi criado um capitulo especifico
para “’Transtornos obsessivo-compulsivos e transtornos relacionados’, que antes estavam
agrupados junto com os transtornos de ansiedade. Essa mudanca reflete as evidéncias de que
esses quadros compartilham diversos validadores para o diagnodstico: semelhangas em sintomas
centrais, curso, comorbidades, fatores de risco e respostas terapéuticas. Além disso, revela que
constituem uma categoria propria devido suas particularidades fenomenologicas e
neurobioldgicas, esse enquadre permite que o clinico faga o rastreamento sistematico de outros
transtornos relacionados, reconhecendo sobreposi¢des e diferencas em critérios diagnosticos e
abordagens de tratamento (Frota et al., 2022).

De acordo com Sorte e Zanini (2022) o TOC ¢ marcado por obsessdes e compulsdes. As
obsessdes sdo pensamentos, ideias ou imagens intrusivas, indesejadas e recorrentes, como por
exemplo, o medo de contaminacdo ao tocar em objetos, dividas constantes quanto a seguranga
ou ordem, pensamentos agressivos, sexuais ou religiosos que provocam ansiedade e
desconforto. Para aliviar essas sensagdes, o individuo executa compulsdes, que representam
comportamentos repetitivos ou atos mentais realizados de forma rigida, como lavar as maos
repetidamente, checar portas e janelas diversas vezes, organizar objetos de maneira simétrica,
contar em siléncio ou realizar rezas excessivas. Embora as compulsdes sejam feitas para reduzir
a ansiedade das obsessdes ou prevenir eventos temidos, nem sempre aliviam o sofrimento e, em
alguns casos, até intensificam a angustia, prejudicando o funcionamento social, profissional e
afetivo do individuo.

O tratamento psicoldgico do TOC tem papel fundamental na redugdo dos sintomas e na
promoc¢do de mudangas no funcionamento cognitivo e comportamental do individuo. A
intervencdo mais eficaz e amplamente recomendada ¢ a Terapia Cognitivo-Comportamental

(TCC), especialmente quando associada a técnica de Exposicdo e Preven¢ao de Resposta (EPR).



Essa abordagem parte da compreensdo de que as compulsdes sdo comportamentos aprendidos
que visam aliviar temporariamente a ansiedade, mas acabam refor¢ando o ciclo obsessivo a
longo prazo. Assim, o objetivo terapéutico consiste em expor o paciente, de forma gradual e
controlada, as situagdes ou pensamentos temidos sem permitir a execugdo de rituais, o que
favorece a aprendizagem de novas formas de lidar com o desconforto e a reestruturacdo dos
padrdes mentais disfuncionais (Franklin et al., 2022).

J& em relagdo a farmacoterapia Oliveira et al. (2023) publicaram as diretrizes do
Consorcio Brasileiro de Pesquisa sobre Transtornos do Espectro Obsessivo-Compulsivo, que
reafirmam o uso de medicamentos como pilar essencial no tratamento ¢ melhora do TOC em
adultos, sendo os inibidores seletivos da recaptagdo de serotonina (ISRS) a primeira linha
recomendada. As diretrizes destacam que o uso dos ISRS deve ocorrer em doses maximas
toleraveis por 8 a 12 semanas, com avaliagdo criteriosa da resposta clinica. No entanto, de
acordo com a pesquisa de Skapinakis et al. (2016) intervengdes puramente farmacologicas
podem aliviar sintomas, mas apresentam maiores taxas de recaida e abandono.

Neste sentido, o presente trabalho busca discutir a relagdo profissional do psicélogo e
do psiquiatra em conjunto para o tratamento do TOC. O objetivo geral deste estudo € analisar
os beneficios, desafios e aspectos praticos envolvidos na atuacao interdisciplinar entre ambos,
enfatizando a complexidade clinica e a importancia do trabalho integrado para a otimizacao do
tratamento. Assim, procura-se ressaltar a relevancia da abordagem conjunta para que o paciente
obtenha os melhores resultados a partir de seu tratamento.

Os objetivos especificos deste estudo consistem em identificar as implicacdes
praticas e os modelos de colaboragdo bem-sucedidos entre as profissdes no contexto do
tratamento do TOC. Além disso, busca-se analisar, através de uma revisdo integrativa da

literatura, os fatores facilitadores e dificultadores que influenciam a efetividade da colaboracao



interdisciplinar nesses casos, bem como compreender os impactos dessa integracdo e a
existéncia de modelos de trabalho bem-sucedidos.
Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, logo um método de pesquisa que
permite reunir, avaliar criticamente e sintetizar as evidéncias disponiveis sobre determinado
tema, com etapas bem delimitadas para estudos empiricos e teoricos (Mendes et al.,2008). O
desenvolvimento desta revisdo comegou com a seguinte questdo: “como o trabalho integrado
entre psicologos e psiquiatras pode contribuir para a melhora do tratamento do TOC”. A
metodologia desta pesquisa foi planejada e realizada de forma criteriosa, buscando garantir
rigor cientifico e alinhamento com os objetivos do estudo. A busca foi realizada através do
Portal de Periddicos da CAPES, em especifico nas bases de dados: SciELO; Biblioteca Virtual
em Saude (BVS); LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude);
e MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online). Para selecionar os
descritores foi utilizado o DeCS, Descritores em Ciéncias da Saude, e foram utilizados os
seguintes: inicialmente apenas “Transtorno Obsessivo-Compulsivo”, depois “Transtorno
Obsessivo-Compulsivo™ e “Psicologia”, sendo assim (“Transtorno Obsessivo-Compulsivo™) E
(“Psicologia”), “Transtorno Obsessivo-Compulsivo” e “Psiquiatria, portanto (“Transtorno
Obsessivo-Compulsivo”) E (“Psiquiatria™), e por fim os descritores em inglés “Obsessive-
Compulsive Disorder” AND “Treatment”, logo (“Obsessive-Compulsive Disorder”) AND
(“Treatment”). Para selecao dos artigos foi utilizado o método Prisma (Galvao et al., 2014).

Os critérios de elegibilidade foram estudos empiricos: ensaio clinico, estudo transversal,
estudo de coorte, estudo diagnostico e estudo observacional. Artigos que abordassem os
impactos do TOC, os tratamentos para o TOC, a prevaléncia do TOC, os achados dos

tratamentos realizados e os desafios encontrados na clinica. Artigos que envolvessem



principalmente a populacdo adulta brasileira; e estudos publicados nos ultimos 10 anos em
portugués ou inglés com acesso aberto.

Os critérios de exclusdo foram estudos que abordassem somente aspectos qualitativos,
estudos em que o foco era apenas o tratamento de criancas ou adolescentes, artigos que nao se
adequam ao contexto do TOC, estudos que ndo estivessem disponiveis integralmente para
leitura e anélise, e estudos que ndo foram revisados por pares.

Resultados

Ao operar os descritores no Portal de Periddicos da CAPES utilizou-se apenas
“Transtorno Obsessivo-Compulsivo” que inicialmente resultou em 310 artigos, ja que quando
testamos a combinagdo “Transtorno Obsessivo-Compulsivo” AND “Psicologia” encontramos
apenas estudos de revisdo. Apds a aplicacao dos filtros, acesso aberto, revisao por pares, idioma
portugués ou inglés e periodo de publicagdo entre 2015 e 2025, foram pré-selecionados 38
estudos, dos quais apenas 2 eram estudos empiricos que poderiam ser incluidos na revisao.
Além disso, ao empregar a combinagdo “Transtorno Obsessivo-Compulsivo” AND
“Psiquiatria”, foram recuperados 131 artigos, reduzidos a 13 ap6s os mesmos filtros, sendo
apenas 1 incluido conforme os critérios estabelecidos.

Na base BVS, a busca por “Transtorno Obsessivo-Compulsivo” AND “Psicologia”
gerou inicialmente 462 artigos. Apos os filtros: acesso aberto, artigo revisado por pares, idioma
portugués ou inglés, periodo de 2015 a 2025, além da restrigao a ensaios clinicos controlados e
bases Medline e LILACS, restaram 14 artigos, dos quais apenas 1 foi selecionado para compor
a analise desta revisao.

Por fim na BVS, utilizamos os descritores em inglés “Obsessive-Compulsive Disorder”
boleando AND “Treatment”, Que resultaram em 712, apds a filtragem: acesso aberto, artigo
revisado por pares, idioma inglés, periodo de 2015 a 2025, além da restri¢ao a ensaios clinicos

controlados, estudo diagndstico e estudo observacional resultaram em 62, dos quais 7 foram
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escolhidos e selecionados e apenas 2 foram incluidos nesta revisao, o nimero se justifica pelo
fato de que o presente trabalho visou focar em estudos da populagdo brasileira, e visto que
inicialmente achamos um ntimero muito limitado de artigos que cabiam na revisdo integrativa,
decidiu-se acrescentar também alguns trabalhos em inglés.

Para elucidar o percurso metodologico, apresenta-se na Figura 1 o diagrama de fluxo
baseado no método PRISMA (Galvao et al.,, 2014). A ilustracdo descreve as fases de
identificacdo, triagem, elegibilidade e inclusdo, evidenciando o numero de artigos analisados
em cada etapa ¢ as justificativas para a selecao dos trabalhos incluidos.

Figura 1

Diagrama de fluxo do processo de sele¢do dos artigos
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Nas Ultimas décadas, em especial nos ultimos anos, com a maior facilidade e acesso a
informacao, o transtorno obsessivo-compulsivo (TOC) tem despertado interesse crescente na
literatura cientifica e popular, em virtude de seus impactos importantes sobre a qualidade de
vida e o funcionamento de forma geral dos individuos afetados. Diversas abordagens
terapéuticas, farmacoldgicas e psicossociais tém sido estudadas a fim de compreender a
eficacia dos diferentes tratamentos, bem como suas repercussdes no bem-estar, funcionamento
cognitivo e cotidiano dos pacientes.

Neste contexto, foram selecionados estudos relevantes que investigam variados
aspectos do TOC, de tratamentos psicoterapéuticos e farmacoldgicos até sua relacdo com o
funcionamento cognitivo e fatores sociodemograficos, utilizando as metodologias propostas e
amostras especificas, 0 que permitiu uma analise ampla dos resultados clinicos e psicossociais
do transtorno.

A seguir, apresenta-se uma sintese dos objetivos, metodologias e principais resultados
desses estudos, organizados em ordem alfabética conforme o sobrenome do primeiro autor,
proporcionando uma visdo clara e comparativa das diferentes perspectivas encontradas na
literatura.

A Figura 2 reline, de forma organizada em uma tabela, a sintese dos seis estudos que
compdem esta pesquisa, apresentando seus objetivos, métodos, areas de atuacéo e principais
resultados. Publicados entre 2016 e 2021, esses trabalhos exploram o Transtorno Obsessivo-
Compulsivo (TOC) a partir de diferentes olhares, area méedica e da psicologia, revelando a
variedade de abordagens utilizadas e a importancia de uma visdo interdisciplinar para

compreender e tratar o transtorno de maneira mais completa.



Figura 2

Tabela de Sintese Descritiva dos Estudos Incluidos
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cognitivo.

AUTOR/TITULO OBJETIVO METODOS AREA RESULTADOS
O efeito do tratamento na Avaliar o impacto do tratamento Ensaio com 100 adultos em trés Psicologia/ A terapia comportamental trouxe
qualidade de vida e sobre a qualidade de vida e grupos: exposicao/prevencao melhorias em qualidade de vida e
funcionamento em TOC funcionamento de individuos de resposta, risperidona e placebo. | Estudo norte-| funcionamento; redugdo dos sintomas
(Asnaani et al., 2017) com TOC. americano aumentando o bem-estar.
Potencializagio de Avaliar a eficicia da combinacdo de [ Ensaio Clinico de 40 adultos com | Psiquiatria/ | NAC no foi superior ao placebo para
inibidores da recaptura de inibidores da recaptacéo de TOC resistente grupos divididos em: reducdo dos sintomas obsessivo-
serotonina com serotonina com N-acetilcisteina (até | duplo-cego, randomizado, controlado Estudo compulsivos; Ambos os grupos
N-acetilcisteina no 3000 mg/dia) versus placebo no por placebo. brasileiro melhoraram; Destacada colaboragéo
tratamento do transtorno tratamento de entre psicologia e medicina.
obsessivo-compulsivo pacientes com TOC resistente.
resistente: estudo
duplo-cego e controlado
(Costa, D.L.C, 2016)

Alterac0es cognitivas e Investigar a relagédo entre 0 TOC e Estudo de coorte com jovens Psicologia/ | TOC associado a prejuizos cognitivos,
TOC em mulheres jovens alteracdes cognitivas em jovens gravidas; especialmente na memoria de curto
no sul do Brasil (Katakura gestantes e méaes. AvaliacOes em trés momentos; Estudo prazo; essas dificuldades afetam o

etal., 2021) Diagnostico clinico estruturado e teste| brasileiro vinculo mae-filho; Reforcar a

importancia de identificacdo e
intervencéo precoce.
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Prevaléncia de transtornos Investigar a prevaléncia de Estudo transversal; Entrevistas Psiquiatria/ | A ansiedade era comum entre idosos,
ansiosos e algumas transtornos de ansiedade, domiciliares com 1021 idosos; MINI, com alta frequéncia de comorbidades;
comorbidades em idosos: comorbidades e fatores dados clinicos e sociais. Estudo TOC mais prevalente em casados/unido
um estudo de base associados em idosos. brasileiro estavel e hipertensos; Fatores clinicos
populacional (Machado et relacionados ao TOC.
al., 2016)
Tratamento ideal para o Comparar a eficacia clinica e Ensaio clinico controlado; Psiquiatria/ | TCC + sertralina foi mais eficaz até a 162

TOC: comparagao clinicae
custo-efetividade de TCC,

custo-efetividade de tratamentos
para TOC.

49 adultos com TOC acompanhados
por 52 semanas; escalas padronizadas

Estudo norte-

semana; sertralina mostrou melhor
custo-efetividade; TCC isolado foi menos

sertralina e combinacao e analise de custos. americano eficaz.
(Fineberg et al., 2018)
Qualidade de vida das Avaliar a qualidade de vida de Estudo transversal em trés UBS; Psicologia/ | Pessoas com TOC apresentam niveis
pessoas com TOC na pacientes com TOC atendidos amostra de 1.081 inferiores de qualidade de vida em todos
atencdo primaria a saude na atencao primaria. Usuérios. Estudo os dominios; destaque para fatores
(Scholl et al., 2017) brasileiro psicologicos.
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No estudo de Asnaani et al. (2017), investigaram como diferentes estratégias de
tratamento para o transtorno obsessivo-compulsivo impactam a qualidade de vida e o
funcionamento dos pacientes. Neste ensaio, 100 adultos sob uso de serotonina foram divididos
em trés grupos: terapia de exposicdo e prevengdo de resposta, risperidona e placebo. A
severidade dos sintomas foi avaliada antes, durante e apos as intervengdes por meio de escalas
reconhecidas internacionalmente, como o Inventario Obsessivo-Compulsivo Revisado (OCI-
R) e a Yale-Brown Obsessive Compulsive Scale, além de questionarios sobre qualidade de vida
e ajuste social.

O estudo evidenciou que os pacientes submetidos a terapia de exposicao e prevengao de
resposta apresentaram melhorias significativamente maiores nas medidas de qualidade de vida
e funcionamento, em comparagdo com aqueles tratados com risperidona ou placebo. Além
disso, observou-se que a reduc¢do dos sintomas obsessivo-compulsivos esteve diretamente
relacionada ao aumento na qualidade de vida, independentemente do tipo de tratamento
realizado. Os autores reforgam que as intervengdes que focam o enfrentamento dos sintomas de
maneira comportamental tém impacto positivo ndo apenas sobre os sinais do transtorno, mas
também sobre o bem-estar geral dos pacientes (Asnaani et al., 2017).

O trabalho de Costa (2016) teve como objetivo principal comparar o efeito da associacao
entre um medicamento antidepressivo e N-acetilcisteina no tratamento de pessoas com
transtorno obsessivo-compulsivo resistente, em relagdo ao uso do antidepressivo com placebo.
O estudo foi feito com adultos em um hospital, durante 16 semanas, e envolveu a manuten¢ao
dos remédios ja utilizados pelos participantes enquanto eles recebiam uma nova medicagao ou
placebo, sem que eles comentassem em qual grupo estavam. Durante o periodo, todos foram
avaliados quanto a intensidade dos sintomas obsessivos e também de ansiedade e depressao.

Os resultados mostraram que tanto o grupo que recebeu N-acetilcisteina quanto o grupo

placebo reduziram os sintomas do transtorno obsessivo-compulsivo, sem diferenga significativa
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entre eles. A Unica diferenca detectada foi na reducdo mais acentuada dos sintomas de ansiedade
no grupo que recebeu a N-acetilcisteina, enquanto ndo houve beneficios adicionais para
sintomas compulsivos ou depressivos. Ainda assim, os efeitos colaterais e a adesdo ao
tratamento foram semelhantes para ambos os grupos (Costa, 2016).

O artigo de Katakura et al. (2021) visou investigar se existe uma relacdo entre transtorno
obsessivo-compulsivo (TOC) e alteragdes cognitivas em mulheres jovens, desde a gestacao até
o periodo de 30 meses apds o parto. Os autores buscaram compreender, de forma abrangente,
como o TOC pode afetar diferentes areas do funcionamento mental dessas mulheres durante e
apos a gravidez.

Para realizar esse estudo, foi incluida uma grande amostra de mulheres adolescentes
gravidas atendidas em unidades de saude e clinicas obstétricas publicas de uma cidade do sul
do Brasil. A maioria dos participantes era composta por jovens até 19 anos, e todas passaram
por avaliagdes em trés momentos: durante a gravidez, alguns meses apds o nascimento dos
filhos e, posteriormente, cerca de dois anos e meio apos o parto. O diagnostico de TOC foi feito
por meio de uma entrevista clinica estruturada, e o desempenho cognitivo foi avaliado através
de um teste internacionalmente reconhecido, capaz de medir fungdes como atengdo, memoria,
linguagem e capacidade de planejamento. Além disso, foram consideradas informacdes sobre
idade, escolaridade, situacdao conjugal e econdmica dos participantes (Katakura et al., 2021).

Os resultados do estudo mostraram que a presenca do TOC estava associada a
dificuldades cognitivas, principalmente no aspecto da memoria de curto prazo. Mulheres com
o diagnostico de TOC tiveram desempenho inferior nas tarefas do teste cognitivo,
especialmente quando o transtorno persistia por mais tempo. Mesmo quando outros fatores
foram considerados, como escolaridade e condi¢ao socioecondmica, os prejuizos vinculados ao
TOC se mantiveram como uma influéncia independente sobre as capacidades cognitivas. Além

disso, o estudo destacou que essas dificuldades podem afetar negativamente o vinculo e a
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interagdo diaria entre mae e filho, reforcando a necessidade de identificar e tratar precocemente
0 TOC para evitar prejuizos familiares e no desenvolvimento infantil. (Katakura et al., 2021).

O estudo de Machado et al. (2016), traz a investigacao da prevaléncia de transtornos de
ansiedade, suas comorbidades e fatores associados em idosos residentes no sul de Santa
Catarina. Utilizando um delineamento transversal, foram entrevistados 1.021 idosos com idades
entre 60 e 79 anos, através de visitas domiciliares. O diagndstico psiquiatrico foi obtido pela
aplicagdo do Mini International Neuropsychiatric Interview (MINI), e dados clinicos como
hipertensdo arterial, infarto agudo do miocardio e niveis de colesterol também foram
encontrados, junto com dados sociodemograficos.

Os resultados evidenciaram que 22% dos idosos apresentavam transtorno de ansiedade
generalizada, 14,8% sofriam de fobia social, 10,5% de transtorno do panico e 8,5% de
transtorno obsessivo-compulsivo. Quase metade dos idosos apresenta pelo menos um
transtorno de ansiedade. O transtorno obsessivo-compulsivo mostrou-se mais prevalente em
1dosos casados ou em unido estavel e em individuos com hipertensdo arterial. Além disso,
determinados valores clinicos, como HDL elevado, também foram associados ao transtorno
obsessivo-compulsivo. Os autores concluem que quadros ansiosos sdo muito frequentes nos
1dosos e se sobrepdem, estando ligados a comorbidades clinicas e psiquidtricas que podem
impactar sua qualidade de vida (Machado et al.,2016).

Fineberg et al. (2018), conduziram um ensaio clinico planejado que comparou os efeitos
da terapia cognitivo-comportamental (junto a prevencao de exposi¢ao e resposta), da medicacao
com sertralina, ¢ da combinagao dos dois tratamentos em adultos com transtorno obsessivo-
compulsivo. Os participantes foram acompanhados por 52 semanas e avaliados em diversos
momentos, utilizando escalas padronizadas como a Yale Brown Obsessive Compulsive Scale

para medir sintomas, além de instrumentos sobre qualidade de vida e custos.
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Os resultados apontam que o tratamento combinado (TCC + sertralina) apresentou
maior eficécia clinica na reducdo dos sintomas até a 16” semana, sendo superior a terapia
isolada, porém este beneficio ndo se manteve apds esse periodo. A monoterapia com sertralina
revelou-se o tratamento mais custo-efetivo para o sistema de saude, enquanto a terapia
cognitivo-comportamental foi a menos eficaz isoladamente (Fineberg et al., 2018). A
recomendacdo dos autores ¢ que novos estudos sejam realizados para consolidar estas
descobertas e apoiar decisdes clinicas mais precisas.

O estudo conduzido por Scholl et al. (2017), buscou avaliar a qualidade de vida de
pessoas com transtorno obsessivo-compulsivo atendidas na atencdo primaria a satde, em
Pelotas, Rio Grande do Sul. Os autores partiram das hipdteses de que quadros psiquiatricos
como o transtorno obsessivo-compulsivo podem afetar significativamente a percep¢ao de bem-
estar ¢ a capacidade desses pacientes funcionais. Assim, foi realizado um estudo transversal,
entre margo e julho de 2009, envolvendo todos os usudrios de trés Unidades Bésicas de Saude
do municipio, com amostra de conveniéncia composta por 1.081 participantes acima de 14 anos.
Os instrumentos utilizados incluiram o World Health Organization Quality of Life Assessment
(WHOQOL-Bref) para avaliacao da qualidade de vida, a Mini International Neuropsychiatric
Interview (MINI) para diagnostico psiquiatrico, além de questionarios para levantamento de
dados sociodemograficos e comportamentais.

Os resultados apontaram que 3,9% dos individuos avaliados apresentavam transtorno
obsessivo-compulsivo. Esses participantes tiveram médias de qualidade de vida
significativamente menores em todos os dominios (aspecto fisico, psicologico, relagdes sociais
e ambientais), quando comparados aos individuos sem o transtorno, com o aspecto psicolégico
sendo o mais afetado. Além disso, fatores como sexo feminino, idade mais avangada, menor
nivel socioecondmico, auséncia de companheiro e uso didrio de tabaco estavam associados a

piores indices de qualidade de vida nos dominios avaliados (Scholl et al., 2017). O trabalho
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reforga que o transtorno gera impactos negativos em diversos aspectos da vida, destacando a
importancia de se monitorar a qualidade de vida dos pacientes na Atencao Basica.

Discussao

O objetivo deste estudo foi analisar as evidéncias sobre a articulagdo entre psicologia e
psiquiatria no tratamento do TOC, buscando entender como a atuag¢do conjunta pode melhorar
resultados clinicos e também promover maior bem-estar aos pacientes. A revisdo dos estudos
demonstrou que o TOC ¢ uma condi¢dao complexa e que exige esse cuidado interdisciplinar. No
entanto, foi observada uma escassez de pesquisas que explorem efetivamente essa parceria,
indicando que, apesar da coexisténcia das duas areas no tratamento, ainda ha falta de
transparéncia, integracao e didlogo entre a atuagdo. Evidenciando a necessidade de fortalecer a
colaboracdo entre psicologos e psiquiatras para oferecer atendimentos mais eficazes, completos
¢ humanizados.

Os estudos de Katakura et al. (2021), Scholl et al. (2017) e Machado et al. (2016)
corroboram com o cenario apontado pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2025), ao
demonstrar que o TOC provoca impactos significativos na vida dos individuos, que vao além
dos sintomas obsessivos € compulsivos, comprometendo fungdes cognitivas, emocionais €
sociais. Esses resultados refor¢cam que o trabalho integrado entre psicologos e psiquiatras nao
¢ apenas benéfico, mas essencial para que o tratamento do TOC seja eficaz e que a recuperagao
seja abrangente, atendendo as multiplas camadas do sofrimento psicologico e promovendo
melhor qualidade de vida para os afetados.

A OMS também ressalta a maior vulnerabilidade das mulheres frente aos transtornos
mentais, especialmente devido ao papel das desigualdades sociais no agravamento dessas
condig¢des. O estudo de Katakura et al. (2021) procede esse cendrio ao mostrar a complexidade
do tratamento do TOC durante a gestacdo, puerpério e inicio da maternidade, momentos em

que a saude mental da mae ¢ fundamental para o vinculo e o desenvolvimento do bebé. Diante
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das limitag¢des e riscos associados ao uso de medicamentos nesse contexto, torna-se crucial
investir em alternativas medicamentosas confidveis e no cuidado interdisciplinar entre
psicologos e psiquiatras, garantindo intervengdes eficazes e seguras para proteger tanto o bem-
estar materno quanto o infantil.

O estudo de Machado et al. (2016) amplia a compreensdo sobre o TOC ao inseri-lo no
contexto dos transtornos ansiosos em idosos, evidenciando sua relagdo com comorbidades
clinicas, como hipertensao e fatores metabdlicos. Esses resultados apontam para a necessidade
de um tratamento ampliado da saude mental na velhice, que una os aspectos psicologicos,
psiquiatricos ¢ médicos. A presenga significativa de TOC e de outros quadros ansiosos entre
idosos revela que o sofrimento psiquico nessa faixa etdria ndo se restringe a aspectos
emocionais, mas interage com condigdes fisiologicas e contextos sociais. No entanto, mesmo
nesses casos que demandam ainda mais integracdo, pois apresentam risco aumentado de efeitos
colaterais, comorbidades clinicas e limita¢gdes no uso de medicamentos a coordenagdo entre
psicologia e psiquiatria € pouco estudada e frequentemente tratada como complementar, e nao
como um processo estruturado de corresponsabilidade.

O estudo de Scholl et al. (2017) mostrou que pessoas com TOC apresentam niveis
significativamente menores de qualidade de vida em todos os dominios avaliados, fisico,
psicolégico, social e ambiental, que assim como no estudo discutido anteriormente, evidencia
a urgéncia de uma abordagem que va além do controle dos “sintomas”. Assim, a unido entre as
duas areas pode oferecer um cuidado mais completo e duradouro, unindo o tratamento dos
aspectos bioldgicos do transtorno junto com a transformagdo dos padrdes emocionais e
cognitivos que o sustentam.

A pesquisa feita por Asnaani et al. (2017) revelou que a terapia de exposi¢ao e prevencao
de resposta (EPR), conduzida por psicélogos dentro da abordagem da Terapia Cognitivo-

Comportamental (TCC), promoveu ganhos significativos na qualidade de vida e no



20

funcionamento social dos pacientes, superando o uso isolado de medicagdo. Esses achados
dialogam diretamente com o estudo de Franklin et al. (2022) que aponta a TCC, especialmente
a EPR, como o tratamento psicologico de primeira escolha para o TOC. Por sua vez, Fineberg
et al. (2018) mostraram que a combinagdo entre TCC e sertralina resultou em melhora mais
rapida e estavel, evidenciando o efeito conjunto entre psicoterapia e farmacoterapia: enquanto
os inibidores seletivos da recaptagdo de serotonina (ISRS) reduzem a intensidade dos sintomas
e facilitam o engajamento do paciente, a TCC consolida mudancas cognitivas e
comportamentais mais duradouras, o que corrobora com o aumento da adesdo do paciente ao
seu tratamento em ambas as areas clinicas.

Confirmando essa premissa, Skapinakis et al. (2016) observaram que intervengdes
puramente farmacoldgicas podem aliviar sintomas, mas apresentam maiores taxas de recaida e
abandono quando comparadas ao tratamento combinado. A andlise de custo-efetividade
apresentada no estudo indica que o controle multidisciplinar, envolvendo medicacdo e terapia
cognitivo-comportamental, ¢ mais sustentavel e produz melhores resultados clinicos em longo
prazo. Além da eficicia, as intervencdes combinadas promovem maior adesdo e qualidade de
vida ao individuo. Contudo, observa-se que, assim como em outras pesquisas que abordam o
trabalho multidisciplinar, falta a descricdo de estratégias objetivas que possibilitem a
implementac¢do efetiva desse dialogo entre psicologia e psiquiatria.

Consideracoes finais

De modo geral, as evidéncias reunidas por esses estudos convergem para uma mesma
conclusdo: o TOC ¢ um transtorno que exige um tratamento articulado e interdisciplinar. Tanto
a farmacoterapia quanto as abordagens cognitivas e comportamentais mostram eficacia
comprovada, ainda assim ¢ na integragdo entre ambas, mediada pelo didlogo profissional, que

se alcangam os melhores resultados para os pacientes. Essa colaboracdo favorece ndo apenas a
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reducdo dos sintomas, mas também o fortalecimento da funcionalidade, da adesdo ao
tratamento e da qualidade de vida do paciente.

Nesse sentido, conforme analisado, apesar de os trabalhos apresentados evidenciarem a
importancia do trabalho conjunto, ainda ha caréncia de estudos que demonstrem como essa
articulagdo deve ocorrer na pratica. Além disso, observa-se ndo s6 uma escassez de estudos
brasileiros que mostram a importancia da farmacoterapia, TCC e psicoterapia especializada ou
direcionada em transtornos para o tratamento do TOC, como também carece de estudos sobre
articulagdo desses profissionais que demonstre os desafios de comunicacdo, possiveis
protocolos e estratégias formais para o tratamento. Assim, permanece uma lacuna significativa
entre o que a literatura recomenda e o que ¢ efetivamente implementado no contexto clinico.

Diante disso, torna-se necessario a realizacdo de pesquisas interdisciplinares,
investigando de modo longitudinal os beneficios reais desse didlogo clinico. Mais do que um
somatorio de técnicas, o trabalho conjunto entre psicologia e psiquiatria representa um
reencontro entre ciéncia e humanidade, o que para o paciente com TOC, pode significar a
verdadeira diferenga entre viver em func¢ao dos sintomas ou retomar, de fato, o comando da
propria vida.
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