%
N

$ é#o% Universidade do Estado do Rio de Janeiro
%‘“oUCE’Euf 3 ; Centro Biomédico
ofsm'un ® Instituto de Medicina Social Hesio Cordeiro

Beatriz de Alcantara Gongalves

Revisdo de escopo das publicagdes sobre Transtorno Obsessivo-Compulsivo

(TOC) e a pandemia de Covid-19 entre 2020 e 2022

Rio de Janeiro
2022



Beatriz de Alcantara Goncalves

Revisdo de escopo das publicacBes sobre Transtorno Obsessivo-Compulsivo (TOC) e a
pandemia de Covid-19 entre 2020 e 2022

Dissertacdo apresentada, como requisito parcial para
obtencdo do titulo de Mestre, ao Programa de P0s-
Graduacdo em Saude Coletiva, da Universidade do
Estado do Rio de Janeiro. Area de concentragio:
Ciéncias Humanas e Saude.

Orientadora: Prof.? Dra. Rafaela Teixeira Zorzanelli

Rio de Janeiro
2022



CATALOGACAO NA FONTE
UERJ/REDE SIRIUS/CB/C

G635  Gongalves, Beatriz de Alcantara

Reviséo de escopo das publicacfes sobre Transtorno Obsessivo-Compulsivo

(TOC) e a pandemia de Covid-19 entre 2020 e 2022 / Beatriz de Alcantara
Gongcalves. — 2022,

135f.

Orientadora; Prof.? Dra. Rafaela Teixeira Zorzanelli

Dissertacdo (Mestrado) — Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Instituto de
Medicina Social Hesio Cordeiro.

1. Transtorno Obsessivo-Compulsivo — Teses. 2. COVID -19 — Teses. 3. Salde
mental — Teses. |. Zorzanelli, Rafaela Teixeira. Il. Universidade do Estado do Rio de
Janeiro. Instituto de Medicina Social Hesio Cordeiro. IV. Titulo.

CDU 616.891.7

Bibliotecéria: Marianna Lopes Bezerra— CRB 7 6386

Autorizo, apenas para fins académicos e cientificos, a reproducdo total ou parcial desta
dissertacdo, desde que citada a fonte.

Assinatura Data



Beatriz de Alcantara Gongalves

Revisdo de escopo das publicacbes sobre Transtorno Obsessivo-Compulsivo (TOC) e a
pandemia de Covid-19 entre 2020 e 2022

Dissertacdo apresentada, como requisito parcial para
obtencdo do titulo de Mestre, ao Programa de Pos-
Graduacdo em Salde Coletiva, da Universidade do
Estado do Rio de Janeiro. Area de concentracgo:
Ciéncias Humanas e Salde.

Aprovada em 25 de agosto de 2022.

Orientadora: Prof.2 Dra. Rafaela Teixeira Zorzanelli
Instituto de Medicina Social Hesio Cordeiro — UERJ

Banca Examinadora:

Prof.2 Dra. Jane Russo
Instituto de Medicina Social Hesio Cordeiro — UERJ

Prof. Dr. Prof. Leonardo Fontenelle

Instituto de Psiquiatria da Universidade do Brasil — IPUB

Prof.2 Dra. Livi Faro

Instituto de Psiquiatria da Universidade do Brasil — IPU

Rio de Janeiro
2022



DEDICATORIA

Aos profissionais da saude mental brasileira, principalmente as mulheres profissionais de
salde, que tém exercido o cuidado nestas situacOes de tantas dificuldades impostas pela

Covid-19 e pelo atual momento politico do pais, em que a populacdo tem se fragilizado de
varias formas.



AGRADECIMENTOS

A minha familia pelo suporte financeiro e subjetivo, pois sem ele eu ndo poderia me
dedicar ao mestrado. Ao meu namorado por ter me auxiliado com as inimeras planilhas feitas
para a organizacdo dos dados desta dissertacdo, de forma muito atenciosa e paciente. Aos
meus amigos por me encorajarem a seguir em frente, mesmo com todas as dificuldades
encontradas nesta época de pandemia. A minha orientadora, que teve a clareza de sugerir

mudanga no meu projeto que me levou a conseguir chegar ao término desta dissertacéo.



O bem-estar, a educacao e a liberdade tém uma
interdependéncia entre si, tal como acontece com a
fome, a ignorancia e a escravidao.

(Rudolph Virscho)



RESUMO

GONCALVES, Beatriz de Alcantara. Revisdo de escopo das publica¢bes sobre Transtorno
Obsessivo-Compulsivo (TOC) e a pandemia de Covid-19 entre 2020 e 2022. 2022. 135 f.
Dissertacdo (Mestrado em Salde Coletiva) — Instituto de Medicina Social Hesio Cordeiro,
Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2022.

A proposta desta dissertacdo foi realizar uma revisdo de escopo de 96 artigos
cientificos que analisaram a relagcdo do quadro psicopatologico do Transtorno Obsessivo-
Compulsivo (TOC) no contexto da pandemia de Covid-19, disponiveis em revistas indexadas.
Tais publicagbes utilizadas neste mapeamento foram retiradas das bases de dados PubMed,
PsyInfo e da biblioteca virtual Scielo. Elas sdo referentes ao periodo entre 2020 até marco de
2022. A busca e filtragem deste material foi orientada pela metodologia da reviséo de escopo.
A analise destes artigos indicou a presenca de dois objetivos nas pesquisas indicadas: a
discussdo da trajetdria de evolucdo dos quadros de TOC e a terapéutica do TOC na pandemia.
No capitulo a respeito dos quadros clinicos, a analise dos dados foi organizada a partir dos
grupos populacionais estudados pelos autores (adultos, profissionais de salde, gestantes e
puérperas e criancas e adolescentes). A partir da divisdo em grupos populacionais, as
publicacbes foram agrupadas tendo em vista suas metodologias para 0 exame de seu
desenvolvimento e achados. No capitulo sobre a terapéutica do TOC na Covid-19, os achados
foram organizados por metodologias para seu exame. Os dados destes estudos mostraram que
a maior parte dos autores se dedicaram a analisar o publico adulto ou ndo especificaram
objetivamente a idade das pessoas que avaliaram. Os profissionais de salde foram a
populacdo menos contemplada por esta tematica dentro das populacbes sobre as quais 0s
artigos versaram. Os artigos sobre gravidas e puérperas buscaram discutir a influéncia das
condicBes de vida para a saude mental e 0 TOC destas pessoas, 0 que destoa das outras
pesquisas nesta revisdo de escopo. O impacto da pandemia, a explica¢do deste impacto para
individuos com TOC, a influéncia das informacfes midiaticas sobre a Covid-19 e do grupo
familiar sobre pessoas com TOC foram questdes contempladas pelos autores mencionados
neste capitulo. Os artigos sobre a terapéutica do transtorno em questdo na Covid-19
discutiram as limitacGes originarias da crise sanitaria para o tratamento do TOC, e
exemplificaram ferramentas tecnoldgicas que podem ser utilizadas no tratamento das pessoas
em questdo. Alguns também buscaram tracar perfil de vulnerabilidade para o0 TOC na
pandemia com a majoritariedade dos resultados apontando para a vulnerabilidade feminina. O
tratamento da populacdo composta por criancas e adolescentes com o transtorno foi pouco foi
contemplado pelos pesquisadores nesta se¢do. Os determinantes sociais de satde relacionadas
ao género feminino, indicado como mais vulneravel ao TOC nos dois capitulos acima
mencionados foram discutidos em uma se¢édo propria. Nesta secdo, dados de estudos sobre as
condicGes de vida na pandemia da populacdo feminina no Brasil e na América Latina foram
utilizados para ilustrar a vulnerabilidade desta populacao.

Palavras-chave: Transtorno Obsessivo-Compulsivo. Covid-19. Saide Mental.



ABSTRACT

GONCALVES, Beatriz de Alcantara. Scope Review of the Publications on Obsessive
Compulsive Disorder (OCD) and the Pandemic Between 2020 and 2022. 135 f.
Dissertacdo Mestrado em Saude Coletiva — Instituto de Medicina Social Hesio Cordeiro,
Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2015.

The proposition of this dissertation was to make a scope review of 96 scientific articles
that analyzed the relation of the psychopathological board of obssessive compulsive disorder
(OCD) in the context of covid-19 pandemics, available in indexed magazines. Such
publications utilized in this mapping were taken from the databases PubMed, Psyinfo and
from the Scielo virtual library. They refer to the year of 2020 up to March 2022. The research
and filtering of this material were oriented by the scope review methodology. The analysis of
these articles pointed to the presence of two objectives in the referred researches: the
discussion about the evolutionary trajectory of OCD cases and the therapeutics of OCD in the
pandemic. In the chapter about the clinical cases, the data analysis was organized by the
populational groups studied by the authors (adults, health professionals, pregnant and
puerperal women, children and adolescents). By dividing the populational groups, the
publications were arranged considering their methodologies for examining the developments
and findings. In the chapter about the therapeutics of OCD during Covid-19, the findings were
organised by the methodologies for their examination. The data from these studies show that
the majority of authors have either dedicated themselves to analyze the adult public or didn’t
speciffy objectively the age of the population evaluated. Health professionals were the
population less considered by this thematics. The articles about pregnant and puerperal
women focused on discussing the influence of the living conditions to mental health and the
OCD of these people, wich differs from the other researches in this scope review. The impact
of the pandemic, the explanation of this impact to individuals with OCD, the influence of
media informations about Covid-19 and the family group about people with OCD were points
contemplated by the authors mentioned in this chapter. The articles about the therapeutics of
the disorder in question, during Covid-19, argued about the limitations that came from the
sanitary crisis for the treatment of OCD, and exemplified technological tools that can be used
on the treatment of such people. Some also tried to trace the profile of vulnerability to OCD in
the pandemic, with the majority of the results pointing to female vulnerability. The treatment
of the population composed by children and adolescents with the disorder was mentioned
little by the researches in this section. The social determiners of health related to the female
gender, pointed as the most vulnerable to OCD in the two chapters mentioned before, were
discussed in a chapter of their own. In this chapter, data from studies about the life conditions,
in the pandemic, of the feminine population in Brazil and Latin America were used to
illustrate the vulnerability of this population.

Keywords: Obsessive Compulsive Disorder. Covid-19. Mental Health.
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INTRODUCAO

Esta dissertacdo teve como objetivo realizar uma revisdo de escopo de publicagdes
cientificas que analisem a relacdo do quadro psicopatoldgico do Transtorno Obsessivo-
Compulsivo (TOC) a emergéncia da pandemia de Covid-19, disponiveis em revistas
indexadas nas bases de dados PubMed e PsyInfo e na biblioteca virtual Scielo, publicados
entre os anos de 2020 a 2022. Para isso, utilizou-se 0 método da scope review (revisdo de
escopo) do Joanna Briggs Institute (JBI, 2021).

Com o intuito de realizar este mapeamento de pesquisas, foi definido que estudos
referentes a toda a populacéo diagnosticada com TOC fazem parte do objeto de analise deste
estudo independente de faixa etaria, género e outros caracteres que marcam singularidades de
individuos dentro de uma populacdo. Os artigos selecionados desenvolveram questdes acerca
da proposicao de que a pandemia pode trazer consequéncias especificamente para a populagéo
com TOC.

A pandemia de Covid-19 foi anunciada em 11 de mar¢o de 2020 pelo diretor-geral da
Organizacdo Mundial de Saude (WHO, 2020d), o doutor em Saude Comunitaria Tedros
Adhanom Ghebreyesus. Naquele momento, ele afirmou que o surto da doenca causada pelo
virus SARS-CoV-2 estava sendo monitorado diariamente e que a velocidade de sua
contaminacdo vinha aumentando de forma exponencial pelo mundo e atingindo cada vez mais
paises. Tendo em vista a necessidade de reagir ao problema e a expectativa de evitar seu
agravamento, a OMS desenvolveu uma série de orientacdes e solicitou as instituicdes
sanitarias, em escala global, que tomassem as providéncias necessarias para controlar a
transmissdo: detectar, testar, tratar, isolar, rastrear e mobilizar a populacdo no que diz respeito
a contaminacdo comunitaria (WHO, 2020d).

A preocupacao da OMS extrapola, inclusive, questdes relativas a transmissibilidade do
virus em si. Ghebreyesus, em sua conferéncia, faz uma conexao entre as medidas sanitarias
necessarias para barrar a doenca, que ja estava se mostrando fora de controle e as maltiplas
consequéncias coletivas associadas a ela. “Todos os paises devem encontrar um bom
equilibrio entre proteger a satde, minimizar as disrup¢des econdmicas e sociais e respeitar 0s
direitos humanos” (OPAS, 2020b, online), afirmou o diretor-geral da OMS (WHO, 2020d).
Isso significa que a organizacgdo levava em consideracdo o fato de que, para além do elevado
numero de mortes e internagdes por Covid-19, outros impactos gerados pela pandemia teriam

que ser gerenciados em larga escala (WHO, 2020d).
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Como referido, o recorte da presente pesquisa se situou no mapeamento de
publicacbes de revistas indexadas que estudem sua relagdo com o TOC. Este estudo foi
proposto a partir dos trabalhos ja em andamento no Programa de Pesquisa de Ansiedade,
Obsessdes e Compulsbes do Instituto de Psiquiatria da UFRJ, coordenado pelo Professor
Leonardo Fontenelle. O Programa presta atendimento a individuos com transtornos
compulsivos, impulsivos e ansiosos, além de desenvolver pesquisas sobre o tema cujo
objetivo é investigar indicadores de resposta a tratamentos (farmacoldgicos e
psicoterapéuticos) dos referidos transtornos (FONTENELLE et al.,, 2021). A pesquisa
“Transtorno obsessivo-compulsivo e transtorno de ansiedade social: Um estudo qualitativo
sobre o impacto da pandemia de COVID-19” ¢ parte do referido programa e a proposigao
deste projeto de revisdo de escopo foi viabilizada pela colaboracéo entre a Prof.2 Dr.2 Rafaela
Zorzanelli, orientadora desta pesquisa, e o Prof. Dr Leonardo Fontenelle.

De acordo o Manual Estatistico dos Transtornos Mentais (DSM-5, 2013), o TOC é um
transtorno caracterizado por um quadro de obsessdes e/ou compulsdes. Obsessdes sé@o
pensamentos, imagens ou impulsos indesejaveis, intrusivos e recorrentes que desencadeiam
sentimentos intensamente desagradaveis. As compulsées, por outro lado, sdo comportamentos
ou pensamentos repetitivos em que um individuo se envolve para tentar se livrar das
obsessbes e diminuir “ansiedade e estresse” (DSM- 5, 2013, p. 237) na tentativa de se
prevenir de algum evento ou situacdo temida. E importante ressaltar que tais comportamentos
ou pensamentos sdo excessivos e ndo tem relacdo realista com o que a pessoa pretende
neutralizar.

A International OCD Fundation (Fundagéo Internacional do TOC — IOCDF) afirma
que o TOC afeta pessoas independente de faixa etéria ou classe social e ocorre quando uma
pessoa ndo consegue sair de um ciclo de obsessdes e compulsées (IOCDF, 2021c). Seu
diagnostico é feito em individuos que precisam dedicar muito tempo do seu dia a dia para
lidar com obsessdes e compulsdes, ocasionando prejuizos significativos em varios aspectos de
suas vidas (IOCDF, 2013c). Um exemplo comum de TOC envolve obsessbes por
contaminacdo e compulsdes por limpeza (DSM-5, 2013). Dai o pressuposto de parte da
comunidade cientifica dedicada ao tema do TOC, de que as medidas sanitarias acima
mencionadas poderia interfer na sintomatologia do transtorno. Grant et al. (2021) afirmam
que os protocolos de higiene origindrios da pandemia geraram suposi¢cdes entre 0s

pesquisadores, de que as pessoas com TOC seriam especificamente afetadas. Os autores
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tracam paralelo entre sintomas muito comuns do transtorno, como compulséo por limpeza e
obsessOes por checagem e os cuidados gerados pela Covid-19.

No Brasil, o jornal de circulacédo diaria O Globo, em 18 de agosto de 2021, publicou
reportagem a qual afirma que a pandemia piorou os sintomas dos individuos com TOC com
argumentos de que a ansiedade, advinda do contexto da pandemia, intensificou sintomas
como lavar as mdos. A matéria discutia também as possibilidades de tratamento tendo em
vista as limitacGes impostas pela pandemia (BRODY, 2021, online). O destaque que tal
diagnostico alcancou neste contexto sanitario demonstra que, efetivamente, ndo sao todos os
transtornos mentais que sofreram consequéncia tdo direta — e, por issO mesmo, intensa —
quanto o TOC. A partir da analise do que se tem publicado, da compreensdo das tendéncias de
pesquisa e do que falta ser explorado, hipdteses podem desenvolvidas para futuras pesquisas,
as quais objetivem se dedicar a aprofundar sobre o tratamento deste publico e sua
vulnerabilidade em contextos de crise sanitaria.

A salde mental das pessoas esta ligada as condi¢cdes em que vivem e, tendo em vista a
desestrutura que o Brasil demonstrou para lidar com a pandemia e a falta de recursos para
direcionar, manejar populacdes vulneraveis e adaptar tratamentos, estudar o que tem sido
produzido em termos de pesquisas cientificas sobre as consequéncias da Covid-19 para a
populagcdo com TOC faz-se essencial.

A dissertacdo apresenta seis capitulos. O primeiro abordou a emergéncia da pandemia
de Covid-19, descreveu as medidas sanitarias anunciadas pela OMS para monitorar e conter o
avanco do coronavirus, comentou o desenvolvimento da pandemia no Brasil e apontou as
possiveis consequéncias da crise sanitaria para a saide mental. Para explicar a relacdo entre
pandemia e TOC, alguns estudos que ndo fazem parte do material de analise desta pesquisa
foram mencionados ainda no primeiro capitulo, assim como um breve detalhamento da
anélise de dados.

No segundo capitulo, € explicada a metodologia do Manual JBI (2020), a qual foi
aplicada para orientar a revisdo de escopo. Ja a anélise e a categorizacdo das publicacbes —
gue formam este mapeamento dos artigos, fonte dessa pesquisa — foi detalhada no inicio do
terceiro capitulo. Neste capitulo, em sua primeira se¢do, foram discutidas as variacGes no
quadro clinico das pessoas com TOC causadas pela crise sanitaria e as questdes etioldgicas
apontadas pelos autores das publicacGes utilizadas como fontes. Na segunda sec¢do do terceiro
capitulo foi analisada a clinica do TOC na pandemia, bem como as inovagdes e adequacdes

provocadas pelo contexto em questdo no tratamento do TOC. Por fim, na Gltima sec¢do do
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capitulo trés, problematizacGes em torno das questGes de género na pandemia de Covid-19
foram abordadas a partir de indicagOes apresentadas pelos estudos citados nas segoes

anteriores.
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1 APANDEMIA DE COVID-19
1.1 As medidas sanitarias

Neste capitulo, foi feita uma incurséo pelos guias nacionais e internacionais relativos a
pandemia e as medidas sanitarias.

A partir da ativagdo da politica de administracdo de crises da OMS, foi desenvolvido o
“Guia de Planejamento Operacional para Preparacdo e Resposta” (WHO, 2020b) com o
objetivo de nortear aclGes que possibilitassem as nagdes responderem a pandemia
sistematicamente. Estas acOes dizem respeito: a) ao acompanhamento da evolugdo da
pandemia e coordenacdo de respostas em nivel nacional; b) as orientacGes sobre a maneira de
comunicar os riscos a populagédo e solicitar o envolvimento comunitario (implementacao de
uso de mascaras, lavagem recorrente das maos e distanciamento social); c) as defini¢bes sobre
transporte e viagens internacionais; d) ao delineamento de medidas em termos de salde
publica (impacto na rede de satde), bem como velocidade de transmissdo e caracteristicas
viroldgicas; e) ao desenvolvimento de estratégias e logistica de suporte para lidar com a crise
sanitaria. Nesse sentido, o guia teve como intuito formalizar agdes adotadas em conjunto, por
diversos paises, de maneira a obter controle e contengdo de uma crise sanitaria de proporcao
internacional. Além disso, definiu diretrizes sobre como orientar a populacdo e responder
questdes administrativas desencadeadas pela pandemia.

Diferentemente do “Guia de Planejamento Operacional para Preparacdo e Resposta”
(WHO, 2020b), o documento “Transmissdo do SARS-COV-2: Implicacbes para as
precaucdes de prevencdo da infeccdo” (WHO, 2020c) tem como foco explicar quando €
possivel que pessoas contaminadas transmitam o virus e as medidas de prevencdo, dentro e
fora de unidades de saude. Este documento é dirigido a populacdo em geral e cita
providéncias que devem ser tomadas em nivel individual, tais como: a) identificar, testar e
colocar em isolamento os casos confirmados de Covid-19; b) colocar em quarentena aqueles
que tiveram contato proximo com doentes e testar quem desenvolver sintomas; c¢) utilizar
mascaras para conter a transmissdo comunitaria; d) praticar o distanciamento fisico e fazer
constantemente a higienizacdo das méos; e) evitar locais com aglomeracgdes de pessoas; f)
fazer limpeza correta dos ambientes e cuidar para que lugares fechados tenham ventilacéo.

O nivel de detalhamento das orientagdes sanitarias dirigidas a habitos do dia a dia das
pessoas € parte importante das medidas para evitar o contagio pelo virus da covid-19. A

prefeitura de Sdo Paulo publicou, por exemplo, o documento “Prevengdo contra o



17

Coronavirus” (s.d.), com objetivo de informar sobre a prevencdo da infeccdo pela
Coronavirus. Dentre as orientagdes presentes neste documento, é descrito que a lavagem das
méaos deve ser feita por 60 a 40 segundos e que a torneira deve ser desligada com o uso de
uma toalha de papel. Em relacdo aos procedimentos necessarios quando um individuo retorna
ao seu domicilio, o informativo destaca que os sapatos devem ser retirados, itens como
carteira, chaves e celulares devem ser higienizados com alcool 70% e embalagens trazidas da
rua também devem ser desinfectadas. Ainda de acordo com tal documento, quando em
ambientes fora de casa, os individuos devem tocar em superficies com lencos de papel e ndo
se deve tocar o rosto sem higienizar as maos. Em relacdo aos animais domésticos, recomenda-
se que aves e mamiferos podem fazer o deslocamento do virus; portanto, apds o passeio na
rua, os locais da casa frequentados pelos animais devem ser desinfetados, assim como suas
patas. Além disso, seus brinquedos e utensilios precisam ser limpos com agua e sabao,
detergente ou 4gua sanitaria (SAO PAULO, s.d).

No que diz respeito a0 manuseio da mascara, 0 documento “Orientacdo sobre o uso de
mascaras no contexto da COVID-19” (OPAS, 2020c), lancado em abril, oferece maior
detalhamento. Esta publicacdo tem como proposta orientar a respeito do uso da maéscara
dentro da comunidade e em servicos de satde. O uso das méascaras cirirgicas é reservado aos
profissionais de salde e pessoas com os sintomas de infec¢do pelo virus em questdo. Segundo
a OPAS (2020c), todos devem cobrir nariz e boca para tossir e espirar, usando inclusive um
lenco e fazendo imediata higienizacdo das méos. Na época da publicacdo deste documento, o
uso de mascara por pessoas sem sintomas ndo era obrigatorio; portanto, foram feitas
consideracdes sobre a indicacdo do uso em locais como transportes publicos, ambientes
fechados e favelas, por exemplo (OPAS, 2020c, p. 2). Aquela altura, o uso da mascara por
toda a populacdo também era alvo de questionamentos e incertezas, como a possibilidade de
faltarem mascaras para profissionais de salde, falta de recursos para subsidiar material com
orientacdes de saude publica como a lavagem das maos e o distanciamento social. O tipo da
mascara, nesta publicacdo, é o topico em separado que nao indica o uso de mascaras de
algoddo por falta de estudos cientificos comprovando sua eficacia; porém, ndo a proibe e
estabelece critérios que devem ser observados nestas mascaras, como por exemplo:
quantidade de camadas, possibilidade de respirar com a méascara, formato, ajusta e etc (OPAS,
2020c, p. 3).

Recomenda-se, ainda, que o individuo contaminado pela Covid-19 permaneca no

ambiente doméstico, devendo utilizar a mascara cirdrgica 0 maximo possivel (se estiver
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coabitando com outras pessoas) e trocar de mascara uma vez por dia, dentre outros cuidados.
O cuidador da pessoa contaminada deve utilizar o mencionado equipamento de protecdo
individual (EPI) quando no mesmo ambiente do familiar contaminado. O uso de maéscaras
ndo é considerado obrigatorio se o individuo contaminado pela Covid-19 estiver isolado, mas
as mascaras cirurgicas sdo indicadas para os profissionais de salde durante expediente de
trabalho. No que diz respeito a forma de manusear tal equipamento de protecdo, a OPAS
(2020c) salienta que a mascara deve cobrir boca e nariz, devendo estar presa firmemente no
rosto. Para retird-la, a parte da frente ndo deve ser tocada e, de acordo com o referido
documento, sempre que a mascara for tocada, a higienizacdo das méos se faz necesséria.

No que tange a higienizacdo de superficies, no contexto da pandemia, a publicacéo
“Limpeza e desinfec¢do de superficies do ambiente no contexto da COVID-19” (OPAS,
2020a) explica que a contaminacdo do virus tem mais incidéncia em servigos de saude.
Porém, locais em que ha& proximidade entre pessoas tais quais: “domicilios, centros religiosos
comunitarios, mercados, transportes e estabelecimentos comerciais” (OPAS, 2020a, p. 1),
além de “escritdrios, escolas, restaurantes e academias” (OPAS, 2020a, p. 5) também
precisam gue seja feita a limpeza de suas superficies. O documento em questdo explica que,
em unidades de saude, os seguintes objetos precisam de limpeza especifica para a Covid-19.
Sdo alguns deles: mesas, cadeiras, paredes, interruptores de luz, pias, macganetas, balcGes e
equipamentos médicos. E especificado que a equipe de limpeza precisa ser treinada para atuar
no contexto da pandemia e que desinfetantes tipo spray nédo sao eficientes; é indicado também
0 uso de produtos com cloro para a limpeza de unidades de satde, assim como € sugerida a
frequéncia de limpeza das superficies em questdo. Em relacdo a ambientes que ndo prestam
servicos de salde, a recomendacdo é que seja feita a higienizacdo de “magcanetas, portas,
janelas, cozinhas, superficies de banheiros, torneiras, telas de toque e teclados de
computadores” (OPAS, 2020a, p. 5). O documento recomenda o uso de agua e sabdo
primeiramente, seguindo-se a desinfec¢do com hipoclorito de sodio ou &lcool.

O “Manual de Condutas para Enfrentamento do Covid-19” da Secretaria de Estado de
Saude do Mato Grosso do Sul (MATO GROSSO DO SUL, 2020) oferece recomendactes
para questdes ainda ndo contempladas pelos documentos ja& mencionados; por isso, nos parece
interessante trazé-los aqui neste mapeamento de recomendagdes. Em relacdo as normas de
prevencdo da contaminacdo pelo Coronavirus em funerais, é especificado, por exemplo, que
os caixfes devem estar lacrados; que se evite todo tipo de contato fisico entre as pessoas

presentes; que a cerimébnia seja feita no periodo maximo de 2 horas; e que se disponibilize
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agua, sabdo e alcool em gel para a higiene das méos dos/das presentes. Em relacdo aos
servicos de alimentacdo (restaurantes, lanchonetes e bares), é recomedado pela Secretaria de
Satde do MS (MATO GROSSO DO SUL, 2020), por exemplo, que os estabelecimentos
oferecam locais para a higiene das maos antes e apo6s as refeicdes, com agua, sabao, alcool gel
e papel toalha. Superficies como pisos, maganetas, corrimdos e cadeiras precisam ser limpos
de forma frequente com alcool 70%. Deve-se também evitar que se mantenham talheres,
copos e guardanapos nas mesas de casa ou de espacos publicos e tais utensilios, depois de
serem utilizados e limpos, devem permanecer guardados. No que tange aos servicos de
comercializacdo de alimentos, o referido documento orienta que seja adotada uma rotina
frequente de higienizacao de superficies (carrinhos, cestas e esteiras do caixa), com o cuidado
de que sejam evitadas conversas pelos funcionéarios durante qualquer tarefa que envolva os
alimentos.

Segundo a Secretaria de Saude do MS (MATO GROSSO DO SUL, 2020), nos
condominios deveriam ser disponibilizados avisos referentes as formas de contagio pela
Covid-19 em elevadores e murais. Em relacdo ao servico de entregas, € recomendado pelo
referido documento que a retirada do produto e seu pagamento sejam realizados do fora do
condominio. O lixo produzido por um condémino em isolamento deve ser fechado em sacos
plasticos duplos e nunca dispensados em escadas ou corredores. Além disso, ainda segundo o
documento, é vetada a visita a vizinhos; os sapatos dos condéminos que precisem ir a rua
devem ser retirados na porta; nenhum contato com outro condémino deve ser realizado antes
do individuo tomar banho; e casos suspeitos de infeccdo pelo Coronavirus devem ser
reportados a administragao.

Como os guias de orientacdo dentro e fora do Brasil nos mostram, o perigo do
contagio iminente, cuidados planejados para conté-lo internacional e individualmente e
mudancas na etiqueta social marcaram o inicio de um novo cotidiano de vida, orientado pela
constante preocupacdo com a contaminacdo pelo Coronavirus. Tais medidas de prevencéo,
muito centradas nas praticas de higiene, tornaram-se parte das regras dos espagos publicos em
um contexto em que a pandemia entrou para a histéria do mundo, ndo somente pelos impactos
em termos de numero de Obitos e pessoas infectadas, mas também pelas mudancas que
provocou nos habitos diarios das pessoas. No entanto, estas mudangas ndo impactaram de

forma homogénea a todos.
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1.2 A Covid-19 e a salide mental

Nesta secdo, iniciaremos com 0 mapeamento das recomendacdes e guias de
organizagOes internacionais e nacionais sobre como lidar com os impactos da pandemia na
salde mental de individuos e grupos. Ressaltamos, inicialmente, que o impacto para a saude
mental causado pelas medidas sanitarias contra o Coronavirus vem sendo objeto de pesquisas
e observacdo em todo 0 mundo desde o inicio da pandemia. Esse processo néo foi diferente no
que se refere ao TOC. Como ja mencionamos anteriormente, a sintomatologia do TOC baseia-
se em pensamentos intrusivos e comportamentos obsessivos, e costumeiramente o tema
desses sintomas gira em torno de “contaminagdo/ limpeza e obsessdes/verificagdo” (GRANT
et al., 2021, p. 4). Estes temas remetem as consequéncias da pandemia por ser causada por
uma infecgdo viral que disparou orientagdes sanitarias relacionadas a higiene das méos e ao
distanciamento social (GRANT et al., 2021). Vale ressaltar também que a propria OMS
demonstrou interesse e preocupacao ndo somente com o controle sanitario em si, mas também
em orientar governos e populagdes a respeito do cuidado a salde mental durante a crise de
salde publica instalada em todo o mundo.

Em 18 de marco de 2020, foi divulgado pela OMS o documento intitulado
“Consideracdes em satde mental e psicossocial durante o surto de Covid-19” (WHO, 2020a),
com a proposta de ser um guia para dar suporte psicoldgico a diversos tipos de grupos sociais
durante a pandemia. Ele esta dividido em populacGes especificas, considerando que o risco
que todos correm é grave e admitindo que algumas populacgdes estdo mais vulneraveis do que
outras por varios motivos. Sdo exemplos: a) questdes laborais, tais como impossibilidade de
isolamento ou de seguir estritamente as regras de evitacdo do contagio; e b) doencas pré-
existentes e dificuldade de acessar a rede de salde.

Em geral, as orientacfes da OMS enfatizam que o contato com reportagens e noticias
sobre a pandemia ndo devem ocorrer sem controle de frequéncia, tendo em vista o estresse
que o excesso de informacBes sobre a crise sanitaria pode trazer. E ressaltada, também, a
importancia do suporte comunitario para lidar com as limitacBes que o virus trouxe’, a
importancia de ndo estigmatizar as vitimas da Covid-19 e a necessidade de falar para as
pessoas proximas sobre individuos que se recuperaram da doenca (WHO, 2020a). Os

profissionais de saude, por outro lado, receberam orientagdes mais especificas. Considerando

! Algumas pessoas sdo mais vulneréveis do que outras para cumprir tarefas como ir ao mercado, por exemplo.
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que eles estavam sendo, aquela altura, submetidos a alto nivel de estresse e pressdo pela
exposicdo a individuos contaminados pelo Coronavirus em um contexto de pandemia, o
documento indica que eles tenham estratégias de autocuidado (horario de descanso e boa
alimentacédo), além de chamar atencdo para a necessidade dos coordenadores das equipes de
salde se organizarem para que nao ocorra sobrecarga dos profissionais, valorizando o suporte
psicoldgico que os colegas podem oferecer dentro das equipes (WHO, 2020a).

Quanto aquelas pessoas que cuidam de criangas, as orientacdes da OMS déo énfase a
necessidade de preservar a possibilidade de expressdo da crianga em um ambiente acolhedor
para manter a saude mental, bem como o contato com seus cuidadores com frequéncia,
mesmo que por ligacdo de video, caso fosse necessario um periodo de afastamento. O guia
também indicou a importancia de manter rotinas, sempre que possivel, e conversar sobre a
pandemia com a crianca de forma sincera e adequada para sua faixa etaria (WHO, 2020a).

H& também orientacBes para adultos mais velhos e pessoas que cuidam de individuos
com problemas de saude, salientando que os idosos e pessoas doentes tendem a demonstrar
mais ansiedade, agitacdo e irritabilidade durante a pandemia. O suporte de familiares e
profissionais de salde foi colocado como essencial, inclusive para ajudar na compreensao
sobre a crise sanitaria em curso e a respeito das medidas de prevencdo de contaminacdo da
doenca, bem como a necessidade de saber como obter medicamentos, alimentos e suporte
médico mesmo durante a quarentena. O guia afirma ainda que tais informacgdes devem ser
repetidas sempre que necessario (WHO, 2020a).

O dultimo grupo contemplado no referido documento é formado por pessoas em
isolamento social. Para elas, é reiterado o cuidado em relacdo a frequéncia de exposicdo as
noticias sobre a pandemia (em horério especificos e de fontes especificas), além da
importancia de manter o contato com familiares e amigos por ligacdo de video, telefone e e-
mail. O guia entende que é saudavel manter uma nova rotina o mais similar possivel a rotina
habitual, fazer exercicios fisicos e ter uma alimentacdo saudavel (WHO, 2020a).

As orientagdes fornecidas pela OMS demonstram, ao longo do documento em questéo,
0 estado de alerta que as medidas de prevencdo desencadeiam (mascaras, higiene constante
das maos e distanciamento social, por exemplo), tendo em vista que tais medidas séo as
respostas mais eficazes contra uma infeccdo viral potencialmente fatal, sobretudo em um
momento em que a vacina ainda ndo era tangivel.

Outro documento que ilustra as implicagcBes da pandemia para a saide mental é a

“Nota Informativa Intercalar de Abordagem dos Aspectos de Salude Mental e Psicossociais da



22

COVID-19 “, publicada pelo forum de coordenacdo comunitaria relacionado a ONU, a Inter
Agency Standing Committee (IASC, 2020). As diretrizes para a salde mental e apoio
psicossocial em situacdes de emergéncia presentes neste documento estdo representadas pela
Piramide de Intervencbes para saude mental e suporte psicossocial, composta por quatro
niveis. S&o eles: a base, composta pela defesa dos servigos basicos os quais protegem 0s
direitos sociais basicos dos individuos; no segundo nivel da pirdmide se esta o fortalecimento
dos lagos sociais e familiares; o terceiro traz os cuidados de saude mental providos pela rede
de salde comunitaria; e o pico da piramide é composto pelos servigos especializados de satude
mental (IASC, 2020).

Observando a piramide, € perceptivel que os cuidados indicados envolvem diferentes
setores da sociedade. Isso porque sabe-se que as situacdes de emergéncia sanitaria levam os
individuos a um quadro emocional especifico. A Nota indica que, em uma pandemia, as
pessoas desenvolvem, por exemplo, medo de ficar doentes e falecer, medo de procurarem por
instituicdes de saude e acabar infectados, medo de perderem o emprego (impactos na
economia), sentimentos de impoténcia em proteger as pessoas queridas de serem infectadas e
acabarem morrendo e até medo de serem afastados dos entes queridos por causa das medidas
de isolamento social. Diante disso, a IASC (2020) alerta que noticias sobre o nimero de
mortes e rede hospitalar lotada produzem receios, preocupacoes e incertezas e podem resultar
em prejuizos duradouros, tanto para grupos familiares e comunidades, quanto para pessoas
mais especificamente vulneraveis neste cenario. O documento lista também, de forma clara,
alguns dos principais receios que passarao a fazer parte do quadro emocional das pessoas na
pandemia, além de indicar as medidas de cuidado em relacdo a higiene e aglomeracdes.

Para a IASC (2020), a pandemia de Covid-19 pode ocasionar o empobrecimento das
relacBes sociais e econdmicas de uma comunidade; exclusdo das comunidades de pessoas
doentes; aumento da violéncia domeéstica; desconfianca das informacgbes passadas por
autoridades; e piora dos quadros de pessoas com questdes de saide mental e que abusem de
substancias por ndo conseguir acessar as unidades de saude (receio de contaminacao). Nesse
sentido, indica-se que qualquer medida de cuidado com a salde mental de uma populagdo
deve levar em consideracdo ndo somente as diferencas entre grupos sociais (homens e
mulheres, trabalhadores da saude, pessoas com menor poder aquisitivo/menor acesso a
servicos de saude), que vivem perspectivas diferenciadas da pandemia, mas também as
diferengas culturais que compde povos de diferentes paises. As medidas de cuidado a saude

mental precisam ser adaptadas a cultura e estrutura social onde serdo implementadas.
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E importante destacar que muitas colocagbes feitas na nota informativa do IASC
(2020) sdo citadas no documento sobre cuidados com a saude mental da OMS (WHO, 2020a),
com o diferencial que o documento do IASC define com mais clareza os abalos que a crise
sanitaria traz para as pessoas, além de indicar que existem pessoas mais vulneraveis por terem
transtornos mentais pré-existentes e diferencas entre grupos sociais que mudam a forma como
os individuos experienciam as consequéncias da pandemia, bem como seu grau de

vulnerabilidade frente a ela.

1.3 A Covid-19 e a saude mental no Brasil

A gravidade do impacto da pandemia no Brasil se explica, segundo Furlan e Caramelli
(2021), pela forma como a pandemia foi conduzida pelo Ministério de Saude, uma vez que
politicas contra dissemina¢do do coronavirus — como 0 uso de mascaras, distanciamento
social e a vacinacdo — foram desestimuladas pelo governo federal durante boa parte do
primeiro ano da pandemia. Os autores atribuem o grave impacto da crise sanitaria no Brasil a
prescricdo de medicamentos sem comprovacao cientifica, o chamado “Tratamento Precoce da
Covid-19” (2021, p. 2), em que pessoas Vitimas da Covid-19 ndo hospitalizadas poderiam
fazer o uso de tais medicacOes para o tratamento da doenga, conforme orientacdo do
Ministério da Salde.

De acordo com o Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA), o Brasil registrou
em 2020 mais Obitos do que 89,3% dos outros 178 paises que tiveram seus dados
contabilizados pela OMS. A pesquisa revela que, se dados relativos a falecimentos na
pandemia passarem por ajustes relativos a distribuicdo populacional, idade e sexo de cada
pais, o Brasil tem indice pior do que 94,9% dos 178 paises analisados pela OMS
(HECKSHER, 2020). No ano de 2020, o Brasil teve 1.513.575 registros de obitos, um
aumento expressivo se comparado ao numero de mortes registrado em 2019: 1.314.103
(IBGE apud EL PAIS, 2021). O jornal El PAIS relata ainda que a regifo norte teve o pior
aumento no numero de ébitos, exatamente onde ocorreu a tragédia da falta das bombas de
oxigénio para os doentes internados com Covid-19 (EL PAIS, 2021). De acordo com os dados
da agéncia CNN Brasil (ROSA; TADEU, 2022), no ano de 2021, o Brasil registrou 412.880
Obitos por Covid-19 e em 2020 teve o registro de 194.949 falecimentos causados pela

pandemia de covid.
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Foi neste cenario de noticias tragicas e numeros alarmantes de falecimentos por
Covid-19, alta taxa de contégio entre a populagdo e superlotacdo da rede hospitalar, que os
pesquisadores brasileiros estudaram os impactos da pandemia para a saide mental no pais.
Dentre as producgdes brasileiras que analisaram as consequéncias do Covid-19 para a saude
mental, € possivel citar a “Cartilna de RecomendacGes Gerais sobre Saude Mental e Atencdo
Psicossocial na pandemia” (FIOCRUZ, 2020), que discorre sobre agdes que tendem a auxiliar
os individuos a encontrar estabilizacdo emocional. Sdo descritas medidas ja citadas em outros
documentos, como buscar rede social de apoio e expor-se menos a noticias sobre a pandemia,
ao passo que sdo delimitados critérios para a identificacdo de desestabilizacdo emocional que
torne necessario procurar cuidado especializado de servico de salde mental. Tais indicagdes
de desestabilizacdo dizem respeito a dificuldades de executar tarefas profissionais ou
pessoais, dificuldades de lidar com normas sociais antes habituais para a pessoas, a0 uso
abusivo de substancias antes e durante a pandemia, depressao e psicose (FIOCRUZ, 2020). A
Cartilha, além de indicar claramente que a pandemia tende a ter efeitos prejudiciais sobre a
salde mental das pessoas, afirma que o risco de surgimento de transtornos aumenta de acordo
com os fatores de vulnerabilidade de cada individuo. Ou seja, 0 impacto da pandemia de
Covid-19 ¢é diferenciado a depender da populacdo e/ou grupo social e pessoas com
adoecimento mental anterior a ela estdo mais vulneraveis aos efeitos psicoldgicos da crise

sanitaria.

1.4 Transtorno obsessivo-compulsivo e pandemia: quais intersecdes?

De acordo com Grant et al. (2021), o TOC é caracterizado como relativo a
pensamentos invasivos® e obsessivos, que produzem desconforto para o individuo, e também
pode envolver comportamentos ritualisticos, compulsivos, executados para lidar com a
angustia produzida por tais pensamentos. Segundo Mataix-Cols et al. (2005 apud GRANT et
al., 2021), existem dois tipos bastante comuns de contetidos obsessivos e compulsivos: a) de
contaminacdo e limpeza; e b) obsessdes de controle. Tendo em vista que a pandemia
provocou a criacdo de medidas de prevencao ja citadas, as quais fazem conexdo direta com a
sintomatologia do TOC, relativas a lavagem das maos e distanciamento social, as pessoas que
tém TOC se tornam especialmente vulneraveis (GRANT et al., 2021). A IOCDF (2021c) e 0

? Pensamentos invasivos/intrusivos e obsessivos sdo repetitivos e desagradaveis, e tendem a provocar ansiedade
no individuo (APA, 2013).



25

DSM-5 (APA, 2013°% também afirmam que obsessdes relacionadas & contaminacéo e
compulses por higiene sdo bastante comuns no TOC. Logo, as diretrizes sanitarias
influenciam de forma direta no quadro sintomatolégico do transtorno, pois tendem a
intensificar os sintomas (obsessbes e compulsdes). O DSM-5 exemplifica que pessoas com
obsessdes relativas a contaminacdo podem evitar consultorios medicos e hospitais (medo de
serem infectados por virus e bactérias) ou até mesmo desenvolver patologias dermatoldgicas
por lavagem excessiva das maos, o que ja demonstra a possibilidade de grande impacto de
uma infeccdo viral a qual transformou um sintoma em uma indicacao sanitaria a ser seguida.

As exigéncias sanitarias também tém suas consequéncias para 0 tratamento deste
transtorno. O TOC tem boa resposta a Terapia Cognitiva Comportamental (TCC), e um dos
procedimentos mais adotados nesta terapéutica é a técnica conhecida como terapia de
exposicao e prevencao de respostas (EPR). Segundo Sheu, McKay e Storch (2020), tal préatica
terapéutica consiste em expor de forma gradual e sistematica o individuo a situacdes
“gatilho”, no intuito de conduzi-lo a ter seguranca para ndo executar 0s comportamentos
ritualizados, aprendendo, portanto, a suportar a angustia relativa a algumas tematicas, uma
vez que o individuo ira concluir que o resultado que ele receia ndo se concretizara, mesmo
sem a ritualizacdo. Porém, em um contexto de contaminacdo, o qual solicita cuidados
adicionais com a higiene e distanciamento social, tanto profissionais quanto pacientes tiveram
que lidar com adaptacdes nesta técnica.

Tendo em vista as caracteristicas da entidade diagnostica TOC e seu desenho de
tratamento no contexto da pandemia do Covid-19 (e com suas medidas sanitarias),
pesquisadores de inumeros paises desenvolveram questdes de pesquisa variadas dentro da
relacdo Covid-19 e TOC. Esta pesquisa foi motivada pelo contexto de desequilibrio ndo
somente da rede de saude, ocasionado pela pandemia, mas também pelos desequilibrios

sociais que foram bastante evidenciados pela Covid-19.

¥ 0 DSMS5-TR j4 estava publicado, porém foram utilizadas as referéncias e critérios do DSM-5.
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2 METODO

O objetivo desta dissertacdo foi desenvolver uma revisdo de escopo de 96 artigos que
analisaram a relacdo do quadro psicopatolégico do TOC no contexto da pandemia de Covid-
19. As fontes das publicagdes utilizadas neste mapeamento foram retiradas das bases de dados
PubMed, Psylnfo e da biblioteca virtual Scielo. As publicacfes séo referentes ao ano de 2020
até marco de 2022. Tais bases e a biblioteca virtual em questdo foram escolhidas pelas suas
reputacbes dentro do meio académico como relevantes no campo biomédico, onde se
situavam a maioria das publica¢fes que interessavam a essa pesquisa. Estas publicagdes tém a
referéncia de revistas indexadas que oferecem acesso a pesquisas dentro da tematica TOC e
Covid-19. A escolhas das fontes de busca também foi norteada pela compreensdo do recorte
de um numero de pesquisas exequivel dentro do tempo possivel para a realizacdo deste
estudo, e que fez sentido tendo em vista o objetivo desta pesquisa. Como estratégia
metodoldgica utilizada para orientar a organizacdo das buscas das fontes e 0 método de
organizacdo dos achados, foi utilizada a revisdo de escopo a partir das determinagdes do
método detalhado no Manual Joanna Briggs Institute (JBI, 2021). Essa metodologia se propde
a estabelecer a conducgéo de pesquisas que tenham como proposta realizar um mapeamento de
publicacdes sobre uma tematica especifica (MUNN et al., 2018).

Segundo Paham et al. (2014), tal metodologia é pertinente para temas que ainda nao
foram muito bem aprofundados e que sdo complexos ou heterogéneos — logo, esta adequada
para o tema em questdo. A revisdo de escopo, além de descrever extensdo e natureza de
investigacdo de uma tematica, também identifica conceitos-chave a partir desta delimitacéo,
tornando possivel desenvolver questbes para pesquisas futuras e desenvolver propostas de
politicas que dialoguem com as implicacGes trazidas pelo corpo de estudos ja elaborado
(PAHAM et al., 2014).

Estas definicbes demonstram a adequacdo desta metodologia para a investigacao que
envolva o advento da pandemia de Covid-19, algo nunca antes vivido pela sociedade. Munn
et al. (2018) explicam que tal metodologia é cabivel para a investigacdo de fatos emergentes,
guando ndo estdo definidas questdes mais singularizadas, o que qualifica ainda mais tal
metodologia para a proposta desta pesquisa.

De acordo com Sucharew e Macaluso (2019), a revisdo de escopo requer metodo
estruturado de buscas de literatura para potencializar o alcance de dados pertinentes e

reprodutiveis. Os referidos autores salientam, no entanto, que revisdes de escopo abarcam
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vasta gama de desenhos de estudos e metodologias, tornando necessaria a pesquisa manual
para validar o processo de analise, com o risco de que algum tipo de fonte fique de fora, além
de que esta metodologia ndo faz distincdo por qualidade dos estudos analisados. Ainda de
acordo com Sucharew e Macaluso (2019), tal revisdo ndo fornece resultado sintetizado ou
resposta a uma pergunta especifica, e a revisdo da literatura pode ser tendenciosa. Arksey e
O'Malley (2005) fazem a ressalva de que, neste método de investigacdo, o objetivo €
demonstrar qual a amplitude do material cientifico a respeito de determinado tema, mas nédo a

profundidade das producdes.

2.1 Aplicacéo do protocolo de revisdo de escopo do instituto joanna briggs ao presente
trabalho

O Instituto Joanna Briggs é uma organizacdo internacional que contribui para
resolucbes na area da saude baseadas em evidéncias (JBI, s.d.). A revisdo de escopo a partir
da padronizacdo do Manual JBI (2021) é uma das contribuicdes deste instituto para a selecédo
e apresentacao de informacdes confiaveis que possam contribuir para o progresso das praticas
em saude.

O protocolo da revisdo de escopo em questdo, além de ser estabelecido a priori, é
executado por pares com transparéncia e extracdo de dados padronizada. Tal protocolo é
muito utilizado e se caracteriza pela conducdo da definicdo das fontes de producdes
cientificas, assim como a filtragem das producdes realizadas de forma sistematica. A
filtragem do material cientifico para a composicdo do mapeamento da revisdo de escopo é
fundamentada na definicdo da estratégia PCC (populacdo, conceito e contexto). Esta
estratégia do método da revisdo de escopo fundamenta o formato do objetivo e da pergunta
desta dissertacdo que contém os trés elementos citados, e norteia a inclusdo e exclusdo de
produgdes cientificas no mapeamento.

Esta metodologia foi adotada pois é reconhecida trazendo validade a pesquisa, além do
fato de que a equipe do Programa de Pesquisa de Ansiedade, Obsesstes e Compulsdes do
Instituto de Psiquiatria da UFRJ — de onde esta revisdo de espoco se fez ramificacdo —
aprovou a escolha desta metodologia. A definicdo de todo o passo a passo deste protocolo

auxiliou a dar formato ao projeto de pesquisa.
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2.1.1 Aplicando o protocolo JBI a pesquisa em foco: percurso metodoldgico

O objetivo deste estudo foi desenvolver uma revisdo de escopo de publicacGes
cientificas que examinem a relacdo do quadro psicopatoldégico do TOC na pandemia de
Covid-19, disponiveis nas bases de dados PubMed e PsyInfo e na biblioteca virtual Scielo,
publicados nos anos de 2020 a 2022. Esta proposta se desenvolveu a partir da seguinte
pergunta exploratdria: qual é o estado da arte das producdes cientificas sobre a relagdo entre a
pandemia de Covid-19 e 0 TOC?

A execucdo desta metodologia de pesquisa baseou-se na padronizacdo do Manual JBI
(2021) e no Checklist PRISMA Sc-R (TRICCO et al., 2021). O checklist em questéo
“consiste em um roteiro para guiar a redagdo do relatorio de revisdao de escopo” alinhado ao
Manual JBI (CORDEIRO; BALDINI, 2020, p. 39). A pergunta de pesquisa, 0 objetivo e 0s
critérios de inclusdo e exclusdo de publicacdes foram alinhados a estratégia PCC. Nesta
estratégia, os elementos acima citados sdo delimitados e articulados ente si:

a) A populacdo escolhida para ser alvo desta revisdo sdo individuos com TOC. Néao
houve limitacdo de idade, sexo, grupo populacional ou se foram diagnosticados antes
ou durante a pandemia;

b) O conceito estudado nesta pesquisa que diz respeito ao diagndstico TOC; e

c) O contexto em que se desenvolve este mapeamento é a pandemia de Covid-19.

Os critérios que nortearam a inclusdo ou exclusdo de artigos foram alinhados ao
critério PCC acima delimitado — ou seja, artigos que situaram suas propostas de estudos
dentro da populagdo, conceito e contexto em que se situa a tematica desta revisdo de escopo
foram incluidos. Aqueles artigos que ndo englobaram os trés elementos que constituem o PCC
deste mapeamento foram excluidos. O processo de selecdo de pesquisas que entrariam nesse
mapeamento foi elaborado em conjunto com a orientadora desta dissertacdo. Pelo exposto, as
producdes cientificas contempladas neste estudo sdo adequadas ao objetivo e a pergunta
exploratdria porque se desenvolveram dentro da populacdo, conceito e contexto que esta
revisao de escopo se propds a analisar.

Os mais diversos tipos de estudos de metodologia qualitativa ou quantitativa que se
dedicaram a estudar a relagéo entre o TOC e a pandemia foram incluidos, tendo em vista que
a pandemia de Covid-19 constitui um contexto bastante especifico e que a andlise da
patologia escolhida em relacdo a pandemia torna o campo de pesquisa bastante delimitado. A

literatura cinza ndo foi adicionada a busca por produgdes, j& que foi encontrada extensa
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literatura branca nas bases de dados consultadas. A estratégia de pesquisa de fontes consiste
em trés passos (JBI, 2021):

Tabela 1 — Estratégia de pesquisa

Etapas da Estratégia de Pesquisa

Execucéo

O Manual JBI (2021) orienta que a busca inicial
ocorra em duas bases de dados adequadas a
tematica da pesquisa em questdo. Tal busca
fornecerd material para a analise das palavras
gue compde titulo, resumo e nos termos
indexados utilizados nos artigos.

A busca inicial ocorreu nas fontes: Pubmed e
Scielo. Foram analisados os titulos, resumos e
termos indexados utilizados nas pesquisas
fornecidas por essa busca inicial. Nesta fase da
busca, ficou claro que TOC e OCD sdo o0s
termos mais recorrentes nas produgdes
cientificas dentro desta tematica.

O segundo passo é executado a partir das
palavras-chave e temos indexados identificados,
gue deve ser utilizado em todas as bases de
dados selecionados.

Na segunda fase, foi verificado que entre 0s
termos MeSH que se fizeram, mas presentes na
1° fase de busca foram: OCD e covid. Estes
termos foram utilizados para a pesquisa na base
PsylInfo.

Na terceira e Gltima fase deve-se perscrutar as
listas de artigos, originarias das fontes de
pesquisa em que foram aplicadas as palavras-
chave. As listas examinadas sdo aquelas em que
os artigos selecionados se apresentaram como
resultado da busca com as palavras-chave.

Na ultima fase de busca, foram examinadas as
listas de referéncia dos artigos filtrados para este
mapeamento.

Fonte: JBI (2021, traducio nossa).

A busca pelos artigos iniciou-se em 27 de julho de 2021, com os descritores “OCD”
and “COVID”, na base de dados Pubmed e Scielo. A primeira fase de filtragem ratificou que
os termos OCD e Covid séo as palavras utilizadas para busca pelos pesquisadores que estdo
investindo neste campo de pesquisa, talvez pela especificidade inerente ao prdprio contexto da
pandemia por Coronavirus.

A busca nas bases de dados foi orientada pela especifica estratégia acima e a filtragem
dos artigos também foi desenvolvida a partir do passo a passo da metodologia JBI (2021). O
fluxograma a seguir explica a formulacdo padronizada deste processo de filtragem de

producdes cientificas:



Figura 1 — Diagrama PRISMA de Mobher et al. (2009) para revisGes de escopo
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Fonte: JBI (2021, p. 440).

A partir da analise de titulos, abstracts e palavras-chave das producdes cientificas que
surgiram, foram observados que os termos MeSH: OCD e Covid, foram recorrentes nos
artigos. Tal definicdo orientou a busca aplicada também a base de dados PsyInfo, que foi
acessada em 14 de marco de 2022.

Os artigos referentes as mencionadas bases comegaram a ser filtrados passando pelas
etapas detalhas no fluxograma do PRISMA-ScR (TRICCO et al., 2021): Identificacéo,
Triagem, Elegibilidade e Inclusdo. A filtragem foi realizada a partir de titulos, resumos e
palavras-chave; em seguida, foi efetuada a leitura integral dos textos. A filtragem em todas as
suas etapas foi orientada pelo critério de inclusdo PCC especificado no inicio deste capitulo.
Logo, alguns artigos foram excluidos pois suas pesquisas ndao se desenvolveram dentro das
especificacOes de populagdo, conceito e contexto adotadas para esta revisao de escopo. O

fluxograma abaixo ilustra este processo de filtragem e suas etapas.



Figura 2 — Processo de filtragem e suas etapas
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Fonte: JBI (2021).

A busca na base Pubmed resultou em 88 artigos, a pesquisa no Scielo em 3 artigos e

no PsyInfo em 52 artigos. Apos a leitura da filtragem para retirada de duplicatas, restaram 112

artigos. Deste total, 29 duplicatas do Pubmed foram encontradas na base Psylnfo e uma

duplicatada também do Pubmed foi encontrada no Scielo. Apo6s a leitura de titulos, 4 artigos

originarios do Pubmed foram excluidos e 10 artigos da base Psylnfo também foram excluidos,
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resultando em 98 producdes. A leitura de resumos resultou na excluséo de 1 artigo do Pubmed
e a leitura na integra resultou na exclusdo de 1 artigo da base Psylnfo. Este processo de
selecdo resultou na selecdo de 83 artigos da base Pubmed, 12 artigos do PsyInfo e 1 do Scielo.
No total, 96 artigos constituem o resultado final da filtragem para este mapeamento.

Conforme solicita 0 PRISMA-ScR Checklist mencionado no JBI (2021) que norteia
esta metodologia, toda a estratégia de busca de, pelo menos, uma base de dados precisa ser
completamente apresentada. Portanto, os artigos excluidos da base de dados PsyInfo estdo
reunidos em uma tabela no Apéndice B, com legenda para esclarecer a etapa de filtragem em
que ocorreu a exclusdo. Um dos artigos exluidos apds a leitura do titulo é o de Grant et al.
(2021), retirado pois ja tinha sido selecionado como fundamentacdo da metodologia de
revisao de escopo dentro da tematica TOC e Covid-19 na época da busca pelo material que
iria compor o conjunto de anélise desta pesquisa®. Os outros artigos foram excluidos da base
de dados PsyInfo apds a leitura do titulo ou apds a leitura na integra por ndo estarem
alinhados a estratégia PCC acima descrita, ou por serem duplicatas do Pubmed.

As pesquisas convergentes ao critério de inclusdo delimitado pela estratégia PCC,
estdo descritas na Tabela: Pesquisas incluidas - Apéndice 1. Esta tabela foi elaborada a partir
do modelo de tabela propria a apresentacdo de pesquisas incluidas em revisdo de escopo
exposta no Manual JBI (2021, p. 420). Ela contém a descricdo do autor, ano de publicacéo,
pais de origem, objetivo, populacdo analisada, metodologia, intervencdo, duracdo da
intervencdo, e achados chave para a esta revisdo de escopo de cada artigo selecionado.

O detalhamento do material cientifico reunido esta apresentado dentro padronizacao

que orienta do Manual JBI (2021, p. 432) na Tabela 2 (traducgéo nossa):

* Artigo n° 2 da tabela do Apéndice B.



Tabela 2 — Parametros e resultados

PARAMETROS RESULTADOS
Pubmed 83 Total: 96
PsylInfo 12
NUmero de Publicagdes Scielo 1

Total de publicagdes em 2020: 37
Total de publicagbes em 2021: 55
Total de publicagbes em 2022: 04

Tipos de Estudos

1. Ensaios controlados experimentais aleatérios
2. Ensaios controlados experimentais nao
aleatorios 2

3. Estudos quase-experimentais

4. Estudos antes e depois 12

5. Estudos de coorte prospectivos 2

6. Estudos de coorte retrospectivos

7. Estudos de caso-controle 8

8. Estudos de corte transversal 33

9. Outros estudos quantitativos

10. Reviséo de Escopo 1 (56)

11. Longitudinais 8

12. Revisdo de literatura 6

13. Estudo de Caso 6

14. Estudo de Opinido 18

Populacdes identificadas

Crianca e adolescente 17
Adultos 56

Profissionais de saude 3
Gestantes e puérperas 6
Amostra ndo identificada 15

Dominios de Vida

Saude Mental

Fonte: Manual JBI (2021); Tricco et al. (2018).
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A tabela acima inicia a delimitacdo das producbes incluidas para fazer parte do

conjunto de andlise desta revisdo de escopo. As metodologias adotadas nos estudos, as

populacdes avaliadas, as qualidades de conceitos abordados, o formato das pesquisas e ano

das producdes cientificas sdo explicitados.
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3 APRESENTACAO DOS DADOS

Este capitulo é dedicado a apresentar como foi organizada a categorizacdo de analise
das 96 publicacdes deste mapeamento. A classificagdo em categorias das pesquisas foi feita
dentro das orientacdes fornecidas pelo Manual JBI (2021, p. 436), no topico “Analise e
Apresentacdo dos Resultados”, em que séo sugeridas linhas de categorizacdo dos estudos. O
manual explica que a andlise dos dados dos estudos que formam o conjunto de analise para a
revisao de escopo pode ser estruturada a partir da populacdo ou do objetivo que foram foco da
pesquisa, por exemplo.

A andlise das publicacdes reunidas para esta revisao de escopo indicou a presenca de
dois tipos de objetivos nas pesquisas analisadas: a discussdo da trajetoria de evolucdo dos
quadros de TOC; e a terapéutica do TOC na pandemia. Cada um destes assuntos sera
desenvolvido em uma se¢do propria do presente capitulo. O critério de organizacdo destes
estudos, dentro da secdo sobre a evolucao dos quadros clinicos, baseou-se em primeiro lugar
na populacdo a que o estudo se dirigia. Nesta secdo, ha estudos direcionados a criancas e
adolescentes, gestantes e puérperas, profissionais de salde e adultos ou populacdo em geral
sem estabelecimento de critério de idade, o que facilita a anélise das recomendacdes dirigidas
7a especificidade de cada uma destas populacGes. A partir da divisdo em grupos
populacionais, as publicacbes foram agrupadas tendo em vista suas metodologias para o
exame de seu desenvolvimento e achados.

Na sec¢éo sobre a terapéutica do TOC na pandemia, a organizagdo dos artigos para sua
analise baseou-se na metodologia utilizada para o desenvolvimento do estudo, pois ndo houve
marcacdo de publico especifico dentro desta tematica. Existem estudos sobre a evolucao dos
quadros clinicos também citados nesta secdo sobre a terapéutica do TOC na pandemia, pois
abordam as duas temaéticas. A frase inicial de apresentacdo de todos os grupos de estudos
reunidos em suas metodologias esta em negrito nas duas se¢fes mencionadas. A Ultima secdo
deste capitulo objetivou examinar as questfes em salde coletiva relacionadas ao género
feminino que foram indicadas pelos estudos apresentados nas duas secdes acima
mencionados, utilizando-se de artigos que ndo compuseram 0 mapeamento desta revisdo de
escopo. A leitura do conjunto de artigos analisados por pares sera realizada posteriormente,

pois ndo houve possibilidade no tempo disponivel do mestrado.
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3.1 Evolugéo dos quadros clinicos

Ha 63 pesquisas que trouxeram conteldo direcionado a evolugdo dos quadros clinicos
das pessoas previamente diagnosticadas com TOC no decorrer da pandemia, bem como as
questBes etioldgicas envolvidas. Estes artigos discutem a deterioragdo, estabilidade ou
desenvolvimento de quadros das pessoas em questdo. Eles foram categorizados,
primeiramente, de acordo com o tipo de populacdo estudada. Assim, ha 37 pesquisas gque se
dirigiram a adultos; 3 estudos direcionados a profissionais de salde; 6 artigos sobre gestantes
e puérperas; e 16 pesquisas sobre criancas e adolescentes. Cada uma destas populacGes
formou subsecdes desta secao.

A segunda forma de categorizacdo dos estudos ocorre dentro de cada subsecdo. As
pesquisas foram ordenadas a partir de suas metodologias para serem analisadas. O inicio da
apresentacdo das subsecdes a respeito das diferentes metodologias foi colocado em negrito.
Ha artigos aqui citados na secéo sobre o TOC e sua terapéutica que também foram citados por

trazerem dados sobre as duas tematicas.

3.2 As populagdes com TOC e os diversos tipos de metodologias para estuda-las na

pandemia de Covid-19

3.2.1 Adultos

Tendo em vista o total de estudos presentes neste mapeamento, 37 destas pesquisas
analisam a evolucdo do quadro de TOC especificamente em individuos adultos ou sem
direcionar as informag@es para um grupo populacional especifico. E importante explicar que a
categorizacdo por populacéo e a apresentacdo dos tipos de estudo possibilitou a estruturagédo
da forma de analise exposta a seguir. Ha cinco estudos de opinido dentro da mencionada
populacdo com a proposta de explorar a questdo da evolucdo dos quadros clinicos das
pessoas com TOC na Covid-19.

Perkes et al. (2020) se propuseram a relatar a experiéncia de avaliacdo e
acompanhamento de pessoas com TOC no contexto da pandemia de Covid-19 e suas medidas
preventivas. Os autores concluiram que a pandemia teve impacto para algumas pessoas com
TOC, mas ndo para todas. Eles explicam que a Covid-19 dificultou, para alguns individuos
com TOC, sua presenca nas unidades de tratamento da mencionada doenca, principalmente

para aqueles com sintomas de contaminacdo. Porém, para outras pessoas com TOC, as
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medidas sanitarias tiveram como consequéncia a reducdo da ansiedade, pois se sentiram
legitimadas em seus receios habituais relativos a contaminagdo (PERKES et al., 2020).

A pesquisa de Rivera e Carballea (2020) teve como proposta analisar a relacéo entre as
medidas sanitarias da pandemia, pensamentos obsessivos e comportamentos compulsivos. O
estudo aponta que as medidas sanitarias podem agravar quadros de TOC, porque rituais e
preocupacGes com a higiene tornaram-se normas sanitarias. De acordo com Rivera
e Carballea (2020), tais normas podem se tornar gatilho para as obsessdes e compulsbes das
pessoas com TOC, intensificando pensamentos e comportamentos compulsivos. Os
mencionados autores afirmam que individuos em remissdo dos sintomas de TOC
apresentaram maior probabilidade de recaida, e individuos subclinicos para a patologia em
analise poderiam aumentar de escala e vir a se enquadrar no diagndstico.

O artigo de Pozza, Mucci e Marazziti (2020) examinou o impacto da Covid-19 para as
pessoas com diagnostico de TOC, os individuos subclinicos para TOC® e pessoas com a
patologia em remissé@o. Os autores argumentam que a Covid-19 pode impactar negativamente
em pessoas com TOC, subclinicos e com TOC em remissdo por exacerbar receios de
contaminacdo disfuncionais e clinicamente importantes dentro do quadro da mencionada
patologia. Todavia, os mencionados autores relatam também que existe a possibilidade da
pandemia reduzir o estigma relacionado ao TOC, tendo em vista que toda a populagédo foi
motivada a efetuar a lavagem das méos de forma quase ritualistica, dentre outras medidas de
higiene.

A pesquisa de Fotuhi et al. (2020) buscou determinar até que ponto as anomalias
neurolégicas da Covid-19 podem causar sequelas como o TOC, a partir da andlise de
relatérios médicos de pessoas com TOC. De acordo com os mencionados autores, o TOC é
um dos efeitos neuroldgicos da Covid-19.

Os impactos da pandemia relacionados ao desenvolvimento de sintomas além dos
sintomas de TOC, mas também de ansiedade, depressao, estresse pds-traumatico e transtorno
de acumulagdo, foram examinados por Zolnikov, Clark e Zolnikov (2021). As autoras
afirmam que as autoridades em salde estdo concentradas em dissuadir as pessoas a adotarem
as normas higiénicas para prevengdo da Covid-19, mas ndo estdo desenvolvendo estratégias

para o cuidado de pessoas que ja apresentavam quadros de sofrimento mental anteriores a

> Algumas pesquisas (ORNELL et al., 2021; POZZA; MUCCI; MARAZITTI, 2020; RIVERA; CARBALLEA,
2020) citam que individuos avaliados para TOC na pandemia sdo diagnosticados como subclinicos, pois haveria
indicacdo da sintomatologia da mencionada doenga sem que 0s scores nos testes aplicados alcancem o
diagndstico de TOC em si.



38

pandemia. Zolnikov, Clark e Zolnikov (2021) entendem também que protocolos precisariam
ter sido elaborados para o tratamento de sintomas novos ou deterioracdo dos sintomas pré-
existentes de TOC. Da mesma forma, no artigo, é chamada a atencdo para o sofrimento
emocional que a circunstancia do isolamento aliada ao home office provoca, tendo em vista
que as pessoas sdo tomadas de ddvidas sobre a estabilidade de seus empregos nesta situacao.
As mencionadas autoras enfatizaram que, na conjuntura da Covid-19, aqueles que ndo se
sentirem capazes de trabalhar estdo mais vulnerdveis ao agravamento em saude mental e
suicidio. Zolnikov, Clark e Zolnikov (2021) relatam ainda que os individuos com transtornos
mentais anteriores a Covid-19 tendem a se desestruturarem ainda mais com as consequéncias
da pandemia. Por fim, é afirmado que a pandemia de Covid-19 tem potencial de trazer
desequilibrios de salde mental em pessoas sem transtornos mentais, bem como agravar
sintomas de depressdo, ansiedade, TOC e transtorno de acumulacéo.

A maioria das pesquisas analisadas neste nicho metodoldgico indicaram o
desenvolvimento de TOC ou o agravamento de seus sintomas como uma das consequéncias
da pandemia. A causa apontada pelos pesquisadores ¢ o fato de as medidas sanitarias
tornarem-se gatilhos para sintomas de contaminacdo, com a contribuicdo prejudicial do
isolamento e home office.

Na metodologia, estudos sobre antes e depois foram reunidos seis pesquisas
relacionadas a evolucdo dos quadros clinicos. Matsunaga, Mukai e Yamanishi (2020)
objetivaram analisar o impacto da pandemia para pessoas com TOC em remissao total ou
parcial. A pesquisa avaliou 60 pessoas acompanhadas por um servico de atendimento ao
TOC, de 7 de abril a 2 de maio de 2020. Os registros destas avaliacdes foram comparados a
registros anteriores, de dezembro de 2019. Os mencionados autores concluiram que o limiar
do diagndstico de TOC foi afetado, e sintomas de lavagem e contaminacdao foram agravados
pelas recomendacdes de limpeza. Tais recomendacfes incluem até tempo correto para
lavagem das maos especificado por autoridades. Matsunaga, Mukai e Yamanishi (2020)
relataram ainda que os individuos os quais tiveram seus quadros de TOC mais afetados foram
aqueles que, anteriormente a pandemia, mostrava-se mais vulneraveis a ansiedade, depressdo
e com sintomas de limpeza e contaminacdo relacionados a infecgdes por virus, como por
exemplo “o virus influenza” (MATSUNAGA; MUKAI; YAMANISH, 2020, p. 566).

O estudo de Sharma et al. (2021) objetivou avaliar se a pandemia teria potencial para
agravar os sintomas de TOC em pessoas atendidas por uma clinica especializada no

transtorno. Estes 240 individuos foram acessados por telefone por 2 semanas ap6s a pandemia
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ser declarada pela OMS, e seus dados foram comparados a dados clinicos de pacientes (207
pessoas) que estavam em acompanhamento na referida clinica no ano anterior a pandemia. De
acordo com o0s mencionados autores, ndo houve indicacdo de que a pandemia tenha
influenciado no curso do TOC no momento inicial da pandemia, porque os resultados da
escala aplicada nos dois grupos foram aproximados. Os autores listam alguns elementos que
podem explicar o fato de recaidas ndo terem aumentado na pandemia de Covid-19: o uso de
medicacdes pode ter contribuido para a estabilidade das pessoas (grande parte da amostra
estava em uso de medicacdo para TOC); o fato do estudo ter sido realizado com pouco tempo
de pandemia; as rigidas medidas de isolamento social deste periodo terem protegido tais
pessoas de recaidas ou agravamentos; e, por Ultimo, o isolamento social pode ter suavizado o0s
sintomas de TOC relacionados a contato social (SHARMA et al., 2021).

Davide et al. (2020) desenvolveu seu estudo com a proposta de analisar mudancgas em
sintomas do TOC durante a quarentena, os desdobramentos dos sintomas de contaminacéo e
descrever sobre a remissdo dos sintomas antes e durante a quarentena. A amostra foi
composta por 30 adultos que passaram, antes da quarentena, por um acompanhamento
terapéutico para TOC de seis meses de duracdo. Um instrumento relacionado a sintomatologia
do TOC foi aplicado antes da quarentena e seis semanas apds a mesma. Davide et al. (2020)
concluiu que houve agravamento nos sintomas de compulsdo e obsessdo na crise sanitaria em
questdo. O autor explicou que individuos com sintomas em remissao e de contaminacao antes
da covid tém maior probabilidade de sofrer a intensificacdo de seus quadros com o transcorrer
da pandemia. O mencionado autor também relatou que as pessoas com TOC que moravam
com um parente tiverem tendéncia ao agravamento do quadro de TOC.

A pesquisa de Khosravani et al. (2021b) teve como proposta estudar 270 pessoas com
TOC antes e durante a Covid-19 em relacdo aos seus sintomas e a gravidade destes. Estas
pessoas ja tinham registros de seus sintomas de TOC e grau de severidade do quadro
anteriormente a pandemia, e foram testados durante a pandemia. Esta pesquisa também visou
analisar as respostas ao estresse da pandemia e os sintomas do TOC. Khosravani et al.
(2021b) concluiram que houve aumento da intensidade e dimensdo dos sintomas do TOC e
que o estresse relacionado a chance de contaminacdo tem relagdo com tais modificagoes.

Na pesquisa de Cox e Olatunji (2021), foi avaliado se sintomas de insdnia anteriores
ao Coronavirus atuaram como um preditor do agravamento de sintomas de TOC na pandemia.
No total, 369 pessoas responderam a inquérito sobre este assunto em 2016 e abril de 2020.

Cox e Olatunji (2021) relatam que a ins6nia anterior a pandemia em pessoas com TOC foi
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associada a intensificagdo de seus sintomas de TOC durante a crise sanitaria. O estresse
decorrente da pandemia seria elemento catalisador do agravamento do quadro destas pessoas.
Porém, os autores explicam que aqueles que puderam fazer home office tinham qualidade de
sono superior. Cox e Olatunji (2021) explicaram que, enquanto sintomas de lavagem
indicaram intensificacdo significativa com o advento da crise sanitaria, os sintomas de
checagem e ordenacéo, por exemplo, indicaram agravamento discreto, mas significativo. Os
sintomas de estocagem demonstraram uma discreta melhora no periodo pandémico e foi
indicado agravamento de sintomas de depressdo neste publico. O estresse relacionado ao
receio da contaminacdo pelo Coronavirus foi citado como catalisador de desequilibrio das
pessoas com TOC e insonia anterior a Covid-19 (COX; OLATUNJI, 2021).

No estudo de caso de French e Lyne (2020) objetivou-se a analisar o potencial que a
midia produzida sobre a pandemia de Covid-19 teria para gerar intensificacdo do quadro de
TOC. Foi exposto o caso de uma mulher por volta dos 30 anos com obsesséo por limpeza e
rituais de lavagem das méos para o estudo desta questdo. French e Lyne (2020) relataram que
as reportagens sobre os desdobramentos da pandemia tém consequéncia deletéria sobre o
quadro de TOC estudado, pois agravam seus sintomas de limpeza.

Jelinek et al. (2022) e outros quatro autores desenvolveram pesquisas com
metodologia longitudinal. O estudo de Jelinek et al. (2022) teve como finalidade analisar a
relacdo entre o pessimismo irrealista e 0 TOC. A amostra foi composta por um grupo de 1.184
pessoas da populacdo em geral, que foram avaliadas no inicio da pandemia e trés meses
depois. O segundo grupo foi composto por 269 pessoas com TOC, avaliadas também no
inicio da pandemia e trés meses depois. De acordo com Jelinek et al. (2022), o pessimismo
irrealista faz parte da subestimacdo de uma ameaca e foi associado ao aumento no
desenvolvimento do TOC na populacdo em geral na pandemia de Covid-19. No entanto, o
pessimismo irrealista ndo foi associado ao agravamento dos sintomas no grupo com TOC. A
pandemia provocou aumento do sofrimento subjetivo das pessoas com TOC, mas, segundo
Jelinek et al. (2022), houve uma tendéncia de que com o tempo os sintomas da patologia se
suavizassem — 0 que ndo foi muito comum nos individuos com TOC de contaminagdo. Os
mencionados autores relatam que a evitagdo ou 0s proprios comportamentos obsessivos
compulsivos podem ter funcdo mais relevante na manutencdo e agravo da doenca na
pandemia.

No estudo de Alonso et al. (2021) buscou-se avaliar as consequéncias da pandemia

para pessoas com TOC. A amostra foi composta por 127 pessoas com TOC e 237 pessoas
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saudaveis. A aplicagdo dos instrumentos de avaliagdo foi presencial, de 27 de abril a 25 de
maio de 2020. Foi concluido pelos mencionados autores que a pandemia oferece risco
acentuado de intensificacdo de ideacdes suicidas nas pessoas com TOC. De acordo com
Alonso et al. (2021), 65,3% dos participantes da pesquisa indicaram agravamento de
sintomas, porém somente 31,4% tiveram suas pontuacdes na escala aplicada com aumento
superior a 25%. O risco de contrair Covid-19 tornou-se nova obsessdo para 44,8% das
pessoas, porem se estabeleceu como obsessdo principal por somente 10% da amostra
(ALONSO et al., 2021). Logo, os mencionados autores consideraram que a maior parte das
pessoas com o diagnostico em questdo tinham condigdes de lidar com a pandemia e suas
limitacdes na fase inicial desta. Alonso et al. (2021) delimitam que individuos que tinham o
seguinte perfil antes da Covid-19 tiveram maior chance de agravamento do quadro de TOC:
depressao, obsessdes com contaminacdo e/ou compuls@es de lavagem e menor rede de suporte
social.

Ji et al. (2020) objetivou investigar se 0 medo das situagdes decorrentes do Covid-19
influencia no TOC em universitarios. Foram trés os periodos de avaliacdo dos sintomas de
TOC. Na primeira fase, 13.478 pessoas foram avaliadas; na 2° fase 8.467 pessoas foram
avaliadas; e na 3° fase 8816 pessoas participaram da pesquisa. Em cada uma das aplicacdes,
um percentual de pessoas demonstrava ter sintomas de TOC, e Ji et al. (2020) concluiram que
a intensidade do medo foi associada a pessoas que possivelmente teriam TOC. Os
mencionados autores explicaram que a maior intensidade do medo também foi relacionada a
ansiedade mais intensa. Ji et al. (2020) delimitaram o seguinte perfil de pessoas com medo e
ansiedade mais intensos, além de indicacdo de TOC: género masculino, com irmao(s) e que
ndo estivessem cursando disciplinas de medicina.

Khosravani et al. (2021c) buscou validar as propriedades psicométricas da Escala
Persa de Estresse em amostra de pessoas com transtornos de ansiedade e TOC. Os autores
equipararam as reacdes ao estresse imposto pela Covid-19 entre estes grupos. A amostra de
pessoas com TOC foi composta por 300 individuos. De acordo com Khosravani et al.
(2021c), a escala foi validada para aplicagdo com pessoas com TOC e transtornos ansiosos.
Os autores indicaram que individuos com TOC demonstraram reagdes mais intensas ao
estresse do que aqueles com ansiedade social e fobias. Porém, pessoas com panico
apresentaram mais medo do que as pessoas com TOC.

Mesterelu et al. (2021) pesquisaram sobre os sintomas do TOC e as crengas de

responsabilidade em relagdo a ansiedade relacionada ao Covid-19 e comportamentos
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funcionais e disfuncionais em dois periodos diferentes durante a pandemia. A primeira
avaliacdo foi aplicada a 159 pessoas, em marco e abril de 2020. J& a segunda aplicacdo
ocorreu em novembro e dezembro de 2020 e foi aplicada em 56 pessoas. Os comportamentos
entendidos como adaptativos sdo aqueles direcionados a adocdo dos cuidados preventivos
contra o Coronavirus solicitados pelas autoridades. Segundo Mesterelu et al. (2021), 0s
comportamentos mal adaptativos sdo descritos como exposicdo excessiva a midia sobre a
pandemia e estocagem de produtos. Os mencionados autores relataram que os sintomas de
TOC podem funcionar como protecdo, por motivar essas pessoas a seguir as normas sanitarias
e fragilidade na pandemia de Covid-19. Mesterelu et al. (2021) explicaram que a
vulnerabilidade decorrente do TOC no mencionado contexto esta na associacao indicada pelos
resultados da pesquisa entre os sintomas de TOC e a ansiedade causada pela Covid-19, o que
gera reacGes comportamentais funcionais e disfuncionais. Esse resultado ndo variou conforme
a faixa etéaria dos individuos que participaram da pesquisa, tendo em vista que a idade da
amostra era de 18 a 80 anos (MESTERELU et al., 2020). As pesquisas mencionadas acima
indicaram relacdo entre o agravamento do TOC e o estresse, medo e ansiedade causado pela
Covid-19.

A metodologia transversal reuniu catorze estudos com a proposta de analisar o
TOC na pandemia para adultos ou sem especificacdo de faixa etaria. Dentro deste
objetivo, alguns estudos fizeram relacBes da pandemia e outros sintomas do TOC, para além
das questdes relativas a higiene. A pesquisa de Acenowr e Coles (2021) teve como foco
estudar pensamentos invasivos do TOC relativos a pandemia, avaliando a relacdo da
ansiedade relativa a pandemia a pensamentos invasivos e seu impacto para os individuos. Esta
pesquisa utilizou-se de 66 pessoas que, em sua maioria, ndo tinham o diagnéstico de TOC,
mas sintomas que seriam um “quase diagnostico” (ACENOWR; COLES, 2021, p. 2), j& que
essas pessoas declararam que seus sintomas desencadeavam angustia de moderada a severa e
que eles ocupavam em torno de 1 hora de seus dias. O estudo avaliou pensamentos intrusivos®
sobre a pandemia e os sintomas de TOC. Os exemplos de pensamentos intrusivos listados
por Acenowr e Coles (2020, p. 2) ndo tém relagdo com higiene como, por exemplo: “ver uma
imagem de um parente proximo no hospital com o Coronavirus” ou “ter um pensamento
intrusivo perturbador de que o Coronavirus estd no estado de Nova York”. Os referidos
autores explicaram que tais pessoas avaliadas na pesquisa tém a percepg¢édo de ameaca relativa

a pandemia diferenciada. Estas pessoas podem identificar de forma exagerada situagcGes como

® Pensamentos que a pessoa nN&o quer ter porque provocam sofrimento, mas a pessoa n&o consegue evitar de té-
los.
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potencialmente perigosas em termos de contagio, por causa de seus pensamentos intrusivos
sobre a doenga, e ndo porque efetivamente a situacdo em questédo os expéem (ACENOWR,;
COLES, 2021). Isso marca uma diferenca na forma de lidar com a pandemia das pessoas com
TOC, o que contribui para o rastreio de toda a mobilizacdo emocional que ela causa nesta
populacdo. A conclusdo desta pesquisa, de acordo com Acenowr e Coles (2021), é haver
uma associagdo entre a gravidade da sintomatologia do TOC e a frequéncia dos pensamentos
intrusivos relativos a pandemia.

Na pesquisa de Khosravani et. al (2021a) buscou-se examinar os efeitos das dimensdes
dos sintomas obsessivos-compulsivos e da intensidade do TOC para a ideacdo suicida,
considerando as respostas ao estresse ao Covid-19 em pessoas com TOC. A pesquisa avaliou
304 pessoas encaminhadas para tratamento para TOC. Khosravani et. al (2021a) relataram
que as ideac¢6es suicidas sdo indicadas como risco na pandemia, em especial para pessoas com
TOC que experienciem pensamentos de responsabilidade por danos e pensamentos
inaceitaveis. O conceito de pensamentos inaceitaveis e responsabilidades por danos no
contexto da pandemia diz respeito a pensamentos intrusivos sobre ser responsavel por
contaminar pessoas (KHOSRAVANI, 2021a). Isso leva aqueles acometidos por estes
pensamentos e comportamentos de verificagdo compulsiva a se tornarem mais vulneraveis as
ideacOes suicidas (KHOSRAVANI et. al., 2021a). Os autores relatam ainda que aquelas
pessoas com TOC que tém pensamentos inaceitaveis e pensamentos de responsabilidade por
danos estdo mais propensos a ser intolerantes com as incertezas que rodeiam a pandemia de
Covid-19. Assim, é construido um conjunto de sintomas de individuos com TOC mais
fragilizados com o enfrentamento da crise sanitaria. Este estudo também aponta a piora do
quadro geral das pessoas com TOC no que tange a niveis de depressdo e ansiedade no
contexto em questdo, em consequéncia do estresse traumatico e a verificacdo compulsiva.

Abba-ji et al. (2020) objetivaram investigar a prevaléncia de sintomas de TOC na
pandemia através da avaliacdo de 601 pessoas através de escalas para avaliar TOC, dentre
outras patologias. Foram feitas comparacgdes entre aqueles que tinham novos sintomas de
TOC e com aqueles que nunca haviam tido sintomas de TOC. Abba-ji et al. (2020)
concluiram que os indices dos sintomas de TOC aumentaram se comparados a periodos
anteriores a pandemia. A pandemia também intensificou a chance da populagdo com TOC
desenvolver sintomas de ansiedade, depresséo e estresse.

Algumas pesquisas concentraram-se em encontrar fatores que marcariam a

predisposic¢do dos individuos na piora do TOC na pandemia. A pesquisa de Albertella et al.
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(2021) avaliou a relacdo entre tragos de impulsividade e compulsividade nos comportamentos
viciantes durante o isolamento da Covid-19. Foram avaliadas 878 pessoas com escalas para
comportamento compulsivo e vicios, por aplicacdes online, entre maio e junho de 2020.
Albertella et al. (2021) citam Grassi para definir o TOC como conceito de vicio
comportamental. A partir disso, 0s autores explicam a aproximagdo que sua pesquisa promove
entre comportamentos compulsivos relativos ao uso da internet, a comer, a ingestdo de
bebidas alcodlicas, ao jogo e ao uso de materiais pornograficos na pandemia e o TOC.
Albertella et al. (2021, p. 7) concluem que tracos mais compulsivos antes do isolamento
foram associados a um maior risco de TOC durante o confinamento. E relatado que o0s tragos
compulsivos “refletem, interagem com os fatores ambientais promovendo a expresséo dos
comportamentos compulsivos” (ALBERTELLA et al., 2021, p.7, traducdo nossa). No caso do
confinamento no contexto pandémico, segundo 0s mencionados autores, 0 estresse desta
situacdo tem funcdo de mediagdo entre os tracos compulsivos e 0s comportamentos
compulsivos. Albertella et al. (2021) fazem também a observacdo de que a Covid-19
desencadeia preocupacdes com contaminacdo que se sobrepde a alguns sintomas de TOC. A
pandemia, portanto, tende a intensificar sintomas obsessivos-compulsivos durante o
confinamento com mais intensidade do que outros tipos de comportamento compulsivo.

O estudo de Kaveladze et al. (2021) teve como proposta avaliar, através de um
inquérito online com 196 membros de comunidades de TOC, como essas pessoas se sentiram
em relacdo aos sintomas do TOC nos primeiros 3 meses da pandemia de Covid-19. A
avaliacdo destas pessoas ocorreu entre o final de junho e o inicio de agosto. A conclusao
aponta para o agravamento do quadro de TOC destas pessoas, agravamento este superior ao
que outros estudos tém apontado (KAVELADZE et al. 2021). Os mencionados autores
relatam que algumas variantes podem justificar tal diferenca: duracdo da quarentena, local,
iniquidades sociais, diferentes tipos de medi¢bes e amostragem. Diferentemente de outras
pesquisas que objetivaram avaliar o quadro de TOC na pandemia, o estudo de Kaveladze et al
(2021) trouxe o dado de que aqueles com sintomas relacionados a simetria e completude
estiveram menos sujeitos a piora de seus sintomas.

A pesquisa de Wheaton, Messner e Marks (2021) se propbs a avaliar se a intolerancia
a incerteza e a ansiedade pela saude sdo associados a sintomas de TOC e medo de
contaminacgdo no inicio da pandemia. Este estudo avaliou 738 pessoas em margo de 2020. A
intolerancia a incerteza é descrita pelos autores como dificuldade de suportar a falta de algum

tipo de esclarecimento sobre alguma questdo. Ja a ansiedade em relacéo a satde é descrita por
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eles como preocupacdo excessiva com o desenvolvimento de uma doenga grave e avaliacdo
frequente do corpo em busca de sinais de patologias. Wheaton, Messner e Marks (2021)
relataram que a intolerancia a incerteza atua ligando o TOC e a ansiedade em relacdo a salde
a ansiedade sobre contaminacdo e a Covid-19. Os autores afirmam ainda que, pelos motivos
expostos, a pandemia e suas circunstancias predispem pessoas com TOC a intensificacdo de
seus sintomas.

A pesquisa de Wheaton, Prikhidko e Messner (2020) objetivou avaliar a relacao entre
0 contagio de emocgOes e sintomas de saude mental, dentre eles sintomas de TOC. Foram
avaliadas 603 pessoas que formaram amostra ndo-clinica, atraves de escalas e questionarios
entre abril e maio de 2020. Wheaton, Prikhidko e Messner (2020) indicam conex&o entre o
consumo de midia relacionado ao COVID-19 e a intensificacdo dos sintomas de TOC. Foi
aplicada uma Escala de Contagio de Emocdo e instrumento para medir a ansiedade ligada a
Covid-19'.

Wheaton, Prikhidko e Messner (2020) relatam que o contagio de emog¢des moderou a
relacdo entre o consumo de midia sobre a Covid-19 e sintomas intensos de TOC, ansiedade,
estresse e depressdao. Uma maior vulnerabilidade ao contdgio de emocdes foi relacionada a
maior preocupacdo com contaminacdo e, consequentemente, mais sintomas de TOC. Em
relagdo ao TOC com sintomas de lavagem e limpeza, a associacdo entre a disponibilidade
para ler atigos sobre o Coronavirus e o agravamento de sintomas de TOC foi mais clara.
Porém, Wheaton, Prikhidko e Messner (2020) fazem a ressalva de que o estudo precisaria ser
repetido com uma populacdo clinica para resultados mais esclarecedores. Os autores explicam
que o uso de redes sociais pode ndo estar intrinsecamente ligado a consequéncias em salde
mental, mas sim o tipo de conte(ldo com 0s quais a pessoa entre em contato. O uso de redes
sociais com o0 objetivo de estimular lagcos entra pessoas, a comunicacdo e o sentimento de
pertencimento a um grupo sdo apontados com positivos para a saide mental (CLARK apud
WHEATON; PRIKHIDKO; MESSNER, 2020).

Samuels et al. (2021) objetivaram investigar se as medidas de prevencdo da Covid-19
poderiam ter como consequéncias obsessdes e fobias em individuos vulneraveis da
comunidade. Foram avaliados 2.117 individuos em setembro de 2021. Foi indicado pelos
autores que as medidas sanitarias, assim como o potencial maléfico do Coronavirus e a
possibilidade de exposi¢cdo ao mencionado virus, foram associadas ao desencadeamento de

obsessdes e fobias. Samuels et al. (2021) relataram que a menor oferta de tratamento, em
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decorréncia das limitagdes impostas pela Covid-19, fragilizam ainda mais as pessoas com
TOC. Os mencionados autores explicam que, no momento inicial da pandemia, o fato de
cuidados em higiene estarem disseminados entre a populacdo pdde produzir sensacdo de
validacdo dos comportamentos compulsivos das pessoas com TOC, atrasando a procura de
tratamento para o transtorno.

Dixon, Witcraft e Schadegg (2021) objetivaram investigar os impactos da Covid-19
em suas fases iniciais avaliando ansiedade, TOC, depressdo, estresse e a influéncia da
ansiedade em relacdo ao Coronavirus para a saude mental. A amostra avaliada foi composta
por 263 universitarios. As autoras indicam que houve impacto do Coronavirus na salde
mental dos individuos avaliados: 48,5% tiveram sintomas de TOC, segundo as autoras. Os
tipos de sintomas de TOC analisados nesta pesquisa foram os sintomas de contaminacéo,
responsabilidade por danos, pensamentos inaceitdveis e assimetria. Dixon, Witcraft e
Schadegg (2021) relatam ainda que ser do género feminino, pertencer a grupo étnicos
minoritarios, sofrer impactos mais intensos da pandemia e ansiedade foram fatores associados
ao maior risco de desenvolvimento de sintomas de TOC. As autoras chamam atencdo para o
fato de que crises sanitarias podem desencadear o desenvolvimento e evolucéo de quadros de
adoecimento emocional a longo prazo. Dixon, Witcraft e Schadegg (2021) afirmam, por fim,
que universidades deveriam elaborar estratégias e servicos de cuidado a saude mental dos
estudantes.

A analise do impacto da pandemia no desenvolvimento de TOC e sua correlagdo com
o nivel de estresse pandémico foi realizada por Alateeq et al. (2021). A amostra do estudo foi
composta por 2.909 pessoas em julho de 2020. A pesquisa indicou prevaléncia de nivel mais
alto de estresse nos participantes com sintomas de TOC desenvolvidos durante a pandemia.
Alateeq et al. (2021) relataram que sintomas relacionados a contaminacao por germes e virus
e sujeira foram mais prevalentes entre as pessoas de 40 a 49 anos, pessoas empregadas, donas
de casa e estudantes. Sintomas recentes de compulsdo por lavagem das maos foram mais
comuns entre aqueles de 30 a 39 e 40 a 49 anos. De acordo com Alateeq et al. (2021), um
fator associado a pior quadro em salde mental foi o maior tempo em quarentena,
principalmente quarentenas acima de 60 dias. Os autores explicam que a quarentena causa
quebra na rotina dos individuos e bloqueio da vida social, por isso seu potencial danoso para a
satde emocional.

O estudo de Smith e Thomas (2021) se propds a investigar crencas e comportamentos

compulsivos preparatorios, como de estocagem, em situacfes de crise como a pandemia. O
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estudo envolveu 384 participantes, também a respeito da relacdo destes fatores a estratégias
de sobrevivéncia, psicopatologia, intolerancia a incerteza (IU) e questdes de personalidade.
De acordo com Smith e Thomas (2021), as crencas relacionadas a comportamentos de
preparacdo eram mais elevadas nos homens do que em mulheres. Tais crencas foram
associados a ansiedade, sintomas obsessivo-compulsivos e intolerancia a incerteza.

O artigo de Tundo, Betro e Necci (2021) relatou piora modesta dos individuos com
TOC na pandemia. Seu objetivo foi analisar o impacto do estresse provocado pela pandemia
em 386 pessoas adultas, com transtornos pre-existentes e em tratamento em uma instituicdo
de salde mental. Os diagndsticos analisados foram: Depressdo, Transtorno Bipolar,
Ansiedade Social, Transtorno do Panico e TOC. Ainda que modesto, 0 agravamento do
quadro psicopatolégico das pessoas com TOC foi mais intenso do que os individuos com
depressdo maior, de acordo com os referidos autores. Os autores afirmam ainda que o
agravamento dos individuos ocorreu em consequéncia a diminuicao das consultas de rotina, as
quais modificavam intervencdes de tratamento improdutivas e ofereciam suporte aos
individuos para lidar com eventos emocionalmente mobilizadores (TUNDO; BETRO;
NECCI, 2021).

A pesquisa de Alhusseini et al. (2021) avaliou a frequéncia de depressdo e TOC entre
a populacdo durante a pandemia. A conclusdo indicou que a crise sanitaria € um risco para a
saude mental da populacdo, sendo que o TOC foi mais associado a homens casados, das
classes sociais mais abastadas, com mais elevado nivel educacional e empregados. A
depressao foi associada a mulheres solteiras e desempregadas (ALHUSSEINI et al., 2021).

A pesquisa de de Karagoz et al. (2021) buscou avaliar a influéncia das obsessdes de
contaminacéo e sua relagdo com procuras retardadas por emergéncias hospitalares nos casos
de infarto do miocéardio durante a pandemia. Tais dados foram coletados 48 a 72 horas depois
do inicio dos sintomas, em emergéncia hospitalar. Esta pesquisa avaliou 139 pessoas entre
marco e junho de 2020. Karagoz et al. (2021) relataram que a obsesséo por contaminacao foi
associada ao atraso na procura por cuidados hospitalares em situagéo de infarto do miocéardio,
sem associacao a género, idade e comorbidades.

Os estudos apresentados neste nicho metodoldgico destinaram-se a detalhar as
caracteristicas dos pensamentos e comportamentos originarios do quando de TOC, e que sao
agravados pela pandemia e suas consequéncias, como a midia produzida a respeito dela. As

cinco producdes seguintes desenvolveram-se a partir da metodologia de caso-controle.
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A pesquisa de Quittkat et al. (2020) objetivou verificar a percepcdo do impacto da
Covid-19 e suas consequéncias nas pessoas com problemas mentais — sendo o TOC um deles.
Em um total de 2.233 pessoas avaliadas, 16 eram individuos com TOC, um grupo com
diversos transtornos mentais e outro de 1.026 pessoas consideradas saudaveis. Os
mencionados autores relataram que as pessoas com TOC ndo registraram agravamento em
seus quadros. Porém, Quittkat et al. (2020) explicam que tais pessoas registraram niveis mais
altos de estresse, mudangas relacionadas a habitos de higiene, menos intensidade em
atividades sociais, além de preocupacdo e receio quanto a Covid-19 mais intensos do que
aqueles do grupo de pessoas saudaveis.

A pesquisa de Jelinek et al. (2021b) teve como proposta avaliar a trajetoria de pessoas
com TOC de lavagem durante a pandemia. A amostra contou com 394 pessoas ao todo com
TOC, e 233 individuos com sintomas de lavagem. Jelinek et al. (2021b) indicam que a maior
parte da amostra reportou agravamento do TOC. A evitagcdo experiencial — definida como
pensamentos, sensacOes e sentimentos indesejados, que provocam resisténcia em vivencia-los
e esforcos do individuo para esquivar-se deles — foi indicada como fator de conexdo entre as
preocupacOes despertas pela pandemia e piora do TOC naqueles com sintomas de lavagem
(JELINEK et al., 2021b). A deteriorizagdo dos sintomas foi pior naqueles com sintomas de
lavagem. Esta piora foi associada a mobilidade reduzida, conflitos interpessoais e crencas
disfuncionais sobre lavagem.

Na pesquisa de Fontenelle et al. (2021) foi investigada a severidade do TOC como
consequéncia da pandemia em uma amostra de 829 individuos. O estudo levou em
consideracdo dados sociodemograficos, tais quais: nivel de educacédo, género, diagndstico de
sintomas obsessivos-compulsivos, bem como histérico familiar de TOC, Transtorno
Dismorfico Corporal, Desordem de Acumulacdo, Tricotilomania e Desordem de Skin Picking.
Foi verificado que a angustia originaria da pandemia pode ter intensificado sintomas de TOC,
Desordem de Acumulagdo e Desordem de Skin Picking (FONTANELLE et al., 2021). A
maior vulnerabilidade de agravamento dos quadros de TOC foi relacionada ao género
feminino, a vivéncia de eventos estressantes relacionados a pandemia, medo de danos e
sintomas de simetria, tracos compulsivos e historico familiar relacionado a tragos obsessivo-
compulsivos.

Wheaton et al. (2021) avaliaram em sua pesquisa como o Coronavirus impactou
pessoas com sintomas de TOC. A amostra foi composta por 252 pessoas que declararam ter

sintomas de TOC e um grupo de 305 pessoas sem tais sintomas. Os mencionados autores
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indicaram que os sintomas de TOC de 76% dos participantes pioraram desde o surto de
Covid-19. Os sintomas de contaminagéo e de receio por danos foram os mais representativos
em relacdo ao potencial prejudicial da pandemia para o TOC. Wheaton et al. (2021) também
delimitam que o grupo com TOC demonstrou preocupacdo mais intensa com a pandemia do
que o grupo controle.

Casos de pessoas com ansiedade, depressédo e TOC foram comparados por Pan et al.
(2021). A amostra deste estudo foi composta por 1.181 pessoas com transtornos mentais e 336
pessoas sem transtornos mentais, entre abril e maio de 2020. Pan et al. (2021) concluiram que
pessoas com transtornos mentais anteriores a Covid-19 tiveram scores mais altos de
depressdo, ansiedade e TOC, mas ndo indicaram aumento da gravidade dos sintomas em
comparagao aos hiveis pré-pandémicos.

Os estudos apresentados, em sua maioria, indicaram que os sintomas de TOC se
agravaram com a crise sanitaria. Foi demonstrado que individuos com sintomas de lavagem
estdo mais vulneraveis, mas também que sintomas de danos e de simetria podem fragilizar o
individuo com o transtorno. Para além da sintomatologia, os autores afirmaram que a
preocupacao e o nivel de estresse dos individuos com TOC é mais alto.

Trés estudos abordaram a temética em questdo mediante revisdes bibliogréficas.
O estudo que Lui, Zhang e He (2021) desenvolveram, por meio de revisdo bibliogréfica, teve
como proposta investigar a capacidade de impacto da pandemia para o TOC, a partir de 15
pesquisas sobre o tema. Os mencionados autores argumentam que sua pesquisa apontou para
o0 agravamento do TOC na pandemia, causado pelo receio de contaminacdo e o aumento de
ansiedade que este medo provoca. A exposi¢do a midia produzida a respeito da Covid-19 é
indicada como possivel causa no aumento de intensidade da preocupacdo com higiene (LUI;
ZHANG; HE, 2021), o que possivelmente intensifica o receio de se contaminar e predispde o
individuo com TOC piora de seus sintomas. Os autores relatam que pessoas com sintomas de
contaminacdo ou em estado de remissdo do quadro estdo mais propensos a deteriorizacdo de
seus quadros.

A pesquisa de Dennis, Radnitz e Wheaton (2021) pretendeu analisar a ansiedade
proveniente de crengas obsessivas e cogni¢fes de contaminacdo em resposta a crises
sanitarias (Ebola e Zika, por exemplo), a partir de uma revisdo de estudos dentro desta
proposta. A conclusdo apontou que a pandemia afeta de forma mais intensa pessoas com
TOC; e que fatores socioculturais — pessoas com menos recursos financeiros e que podem ter

dificuldades para obter tratamento digital — e 0 estigma — mais ou menos intenso de problemas
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de salde, dependendo do grupo cultural do qual a pessoa faz parte — afetam a capacidade dos
individuos responderem a pandemia e o potencial do impacto da crise sanitéria para a saide
mental (DENNIS; RADNITZ; WHEATON, 2021).

Sulaimani e Bagadood (2020) tiveram como proposta estudar as consequéncias da
pandemia de Covid-19 para os sintomas de TOC, a partir de uma revisdo de pesquisas de
paises como EUA, Reino Unido e China. No total, foram revisados 80 artigos sobre covid-19
e sintomas de TOC, e destes foram selecionados 47 com conclusdo considerada clara e
elaborada sobre o impacto da pandemia para os sintomas de Coronavirus, tendo em vista a
natureza dos sintomas do TOC e as medidas sanitarias. Segundo Sulaimani e Bagadood
(2020), sua revisdo indicou que, tendo em vista que as medidas preventivas se sobrepdem a
alguns sintomas de TOC relacionadas a Pandemia, ha efeito prejudicial a saide mental dos
individuos em questo. E afirmado que o sofrimento psicossocial trazido pela pandemia, bem
como o estresse referente ao perigo de contaminacdo, tende a vulnerabilizar especialmente a
populacdo com TOC, pois este contexto conduz ao aumento de recaidas e sintomas associados
a intensificacdo de pensamentos sobre contaminacdo e lavagem ritualistica das maos
(SULAIMANI; BAGADOOD, 2020). Os autores chamam atencdo para a importancia da
continuidade do tratamento, mesmo em fase de isolamento social, com o auxilio da internet
para possibilita-lo.

Gimenez-Llort e Alveal-Mellado (2021) produziram o Unico estudo controlado
nao-aleatdrio dentro da populacéo de adultos. Eles estimaram o impacto de um isolamento
de curta duracdo em relacdo ao aparecimento ou melhoria de comportamentos compulsivos no
Alzheimer, situacdo em que sintomas neuropsiquiatricos estdo presentes. O TOC é patologia
comum nesta populacdo. O comportamento observado nos ratos do experimento revelou
associacdo entre comportamentos perseverantes e estados de ansiedade, de acordo com
Gimenez-Llort e Alveal-Mellado (2021). Ou seja, foi indicado pelos mencionados
pesquisadores que o isolamento agravou comportamentos compulsivos nos doentes com

Alzheimer.

3.2.2 Profissionais de salide

Especificamente em relacdo aos profissionais de saude e o0 TOC na pandemia, ha 3

pesquisas, que foram analisadas mediante a metodologia que as estruturou.
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No estudo transversal de Ahmed et at. (2021), durante a pandemia, foram
comparados 122 profissionais de saude e 402 pessoas da populacdo em geral no que
tange ao conhecimento sobre a pandemia, atitude em relacdo as medidas preventivas,
guestdes socioecondmicas e a saude mental (ansiedade, depressdo e TOC). Ahmed et at.
(2021) indicaram que, mesmo que os profissionais de salde fossem mais bem informados
sobre pandemia de Covid-19 e demonstrassem atitude mais confiante em relacdo as medidas
sanitarias, este grupo teve resultados piores em relacdo a saude mental, especificamente em
relacdo a intensificacdo do TOC. Esta populacdo € exposta acentuadamente ao virus, pois
precisou permanecer trabalhando presencialmente mesmo em épocas de isolamento social
mais acirrado e, em muitos casos, lidando com pacientes contaminados pela Covid-19
(AHMED et at., 2021). Outro diferencial em relacdo a populacdo dos profissionais de saude é
o fato de que a pandemia tornou os protocolos de higiene muito mais rigidos, exigindo mais
cuidado e atencdo destas pessoas com préaticas de higiene e EPIs, o que pode ter tido como
efeito o indicado aumento de desenvolvimento de quadros de TOC para este publico
(AHMED et at., 2021). De acordo com os mencionados autores, o perfil associado a maior
vulnerabilidade ao TOC na crise sanitaria é: género feminino, morando na cidade, com
historico médico de doencas cronicas.

Mckay, Minaya e Storch (2020) desenvolveram sua pesquisa com a proposta de
investigar a conduta de 139 profissionais de salde que aplicam EPR para pessoas com
TOC, dentre outras patologias. Dentre estes profissionais, alguns tinham TOC e outros
transtornos de ansiedade. Foi testada a hipotese de que o comportamento dos profissionais de
salde frente a EPR estaria relacionado as suas crengas sobre a exposicdo. Mckay, Minaya e
Storch (2020) concluiram que a intolerancia a incerteza e o receio da contaminacao ligados ao
TOC previram dificuldades na aplicacdo destes profissionais de salde da EPR. No entanto, a
ansiedade ndo foi relacionada a dificuldade de aplicar a EPR. Os mencionados autores
argumentam que, na pandemia de Covid-19, os profissionais em questdo precisam ser
treinados para aplicar a EPR de maneira eficaz, pois podem existir restricdes originarias de
seus proprios receios sobre contaminacdo que atrapalhem a aplicacdo da mencionada técnica.
Esta pesquisa demonstra que a maneira como os profissionais de satde lidam com a pandemia
tem influéncia sobre sua capacidade de gerir o tratamento de TOC com qualidade, indicando a
importancia destas pessoas também terem acesso a suporte na crise sanitaria.

Pinciotti et al. (2022), em seu estudo de caso-controle, verificaram o impacto da

pandemia sobre as emocOes, conhecimentos sobre as medidas sanitarias e
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comportamentos de adesdo ou nédo a elas, comparando-os entre um grupo de 39 pessoas
com TOC e outro de 26 profissionais de salde que trabalhavam com pessoas com TOC.
Os autores indicaram que o impacto mais significativo da Covid-19 ocorreu entre
profissionais de salde, que dedicam mais tempo a praticas de higienizacdo do que usufruindo
da companhia de entes queridos. Individuos com TOC evidenciaram resiliéncia segundo 0s
mencionados autores, e 0 motivo pode ser a intensa atencdo costumeiramente dirigida ao
TOC. Os mencionados autores explicaram que pessoas com TOC ndo tiveram impacto
significativo relativo a pandemia em suas emocdes, cognicdes e comportamentos. Os
individuos com TOC reportaram estabilidade dos sintomas e até mesmo diminuigdo de
intensidade destes, de acordo com o0s autores em questéo. Pinciotti et al. (2022) argumentaram
ainda que a capacidade das pessoas com TOC de focar a atencdo € limitada, pois tais pessoas
concentram-se muito em seus sintomas e atitudes que os neutralizem. Logo, os individuos
sem o transtorno tém maior capacidade de atengdo para se preocuparem com assuntos como a
pandemia; além de afirmar que experiéncias negativas ndo relacionadas as questdes
originadas pelo TOC podem ser experienciadas como distracdes da angustia ocasionada pela
doenca.

Os profissionais de saude foram o grupo populacional menos contemplado pelas
pesquisas desta revisdo de escopo. No entanto, os estudos apresentados indicam ndo somente
que esta é uma populacdo vulneravel na pandemia em termos de saide mental, mas também
gue a salude mental destes individuos é determinante em relacdo ao tratamento que eles sdo

capazes de oferecer na pandemia.

3.2.3 Gestantes e Puérperas

As gestantes e puérperas foram apontadas por 6 pesquisas como populacéo propensa a
desenvolver sintomas de TOC ou ao agravamento da doenca na crise sanitaria. As trés
primeiras producdes a seguir desenvolveram suas analises em estudos transversais.

A pesquisa de Colli et al. (2021) objetivou investigar a relagdo entre o estresse
relacionado a gestagdo e o estresse relacionado a pandemia, avaliando sua influéncia quanto
ao desenvolvimento de transtornos psiquiatricos no contexto da crise sanitaria. A amostra foi
composta por 258 gestantes e a pesquisa ocorreu entre abril e agosto de 2020. O estudo
apontou que o estresse causado pela pandemia fragilizou subjetivamente as mulheres

avaliadas, predizendo o desenvolvimento de ansiedade em primeiro lugar (indicacdo de 1/3 da
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amostra), TOC com indicacdo de 11,2% e, por ultimo, depressao. Colli et al. (2021) relatam
que o estresse acarretado pela Covid-19 foi diretamente associado a intensificacdo de
estresses comuns da gravidez, como aqueles relativos as mudangas corporais das mulheres:
preocupacOes com sua saude, relacionadas ao parto e com a saude do bebé no pds-parto. Foi
enfatizado que houve indicacdo de que a pandemia contribui para a desestrutura emocional
das gestantes, indicando a necessidade da delimitacéo de estratégias especificas para minorar
0 estresse em consequéncia da pandemia para este publico, com a finalidade de prevenir
consequéncias duradouras para as maes e seus filhos.

Muito proxima, em termos de objetivos, foi a pesquisa de Hinds et al. (2021), a qual
teve como foco avaliar sintomas de ansiedade, depressdo e TOC durante a pandemia. A
pesquisa avaliou 392 gestantes e foi aplicada entre fevereiro e marco de 2021. Na concluséo,
Hinds et al. (2021) relatam sobre a indicacdo de que mulheres gravidas com diagndsticos de
quadros de depressdo, ansiedade e TOC tiveram o agravamento destas patologias na pandemia
de Covid-19. Foi indicado que as gestantes precisam de monitoramento de sua salde mental
na crise sanitaria em questao.

No estudo de Mahaffey et al. (2021) a proposta foi pesquisar sobre a prevaléncia de
TOC em mulheres gravidas na pandemia. A amostra foi composta por 4.451 mulheres
gravidas no inicio da pandemia, avaliadas entre abril e maio de 2020. A avaliacdo destes
pesquisadores apontou que as taxas de TOC na Covid-19 sdo mais altas nesta populacdo do
gue em épocas anteriores, principalmente para aquelas mulheres que experienciaram intenso
estresse relacionado a pandemia. A pesquisa de Mahaffey et al. (2021) utilizou-se de uma
amostra de 4451 mulheres gravidas no inicio da pandemia e fez a delimitacdo de fatores
como: condicdo financeira, identificacdo racial e se a gestante teve contato com alguém com
Covid-19 durante a gravidez, por exemplo. A pesquisa apontou que o risco de
desenvolvimento de sintomas de TOC estava associado a mulheres gravidas mais jovens, que
sofreram perda de renda na pandemia e que tiveram suspeita de terem sido contaminadas pela
Covid-19 (MAHAFFEY et al., 2021). Tanto o estresse relacionado a gravidez em si e 0
estresse relativo a pandemia também foram associados ao desenvolvimento de TOC nas
gestantes estudadas.

Jassi et al. (2020) exploraram, em seu artigo de opinido, majoritariamente
questdes voltadas para a especificidade da terapéutica que precisa ser desenvolvida com
gestantes com TOC no contexto da pandemia. Estas delimitacOes estdo expostas no

capitulo sobre o TOC e sua terapéutia na pandemia. No entanto, € cabivel citar neste capitulo
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que Jassi et al. (2020) ressaltam que pensamentos invasivos relacionados a agressoes ao bebé
sdo muito comuns em gestantes com TOC, e que a pandemia pode se tornar gatilho para a
ansiedade destas pessoas. Os citados autores argumentam que, por causa do perigo de
contaminacdo pelo Coronavirus, situacfes anteriormente mobilizadoras emocionamente,
como o parto em hospital e 0 puerpério, se tornaram ainda mais delicadas para as gestantes. A
preocupacdo com a fragilidade da salude de um recém-nascido, dentro da realidade de uma
pandemia, se torna ainda mais intensa, o que pode provocar agramento do quadro de TOC.

Penengo et at. (2022) desenvolveram seu estudo longitudinal com a proposta de
avaliar a consequéncia do estresse intrinseco da gestacdo e o estresse provocado pela
pandemia. A amostra foi composta por 325 mulheres avaliadas de dezembro de 2020 a junho
de 2021. Os registros destas avaliacdes foram comparados a registros de avaliacdes aplicadas
em abril e agosto de 2020. Como conclusdo da pesquisa, Penengo et at. (2022) ndo
encontraram diferenca de prevaléncia das 3 patologias mencionadas nos dois periodos de
avaliacdo. O rastreio de TOC nesta amostra foi 13,1%, mais alto que o rastreio de depresséo,
porém mais baixo do que o rastreio de ansiedade (42,8%). Os mencionados autores explicam
que as circunstancias ligadas a Covid-19 contribuem para que as gestantes se sintam
despreparadas para o parto e o puerpério; relatam também que o estresse causado pela
pandemia vulnerabiliza o TOC pela maneira como é gerido, muito mais do que pela
intensidade do estresse em si. As estratégias de sobrevivéncia — ou seja, formas de lidar com o
dia a dia na pandemia — e suas circunstancias se mostraram importantes para a protecao da
salde mental destas mulheres (PENENGO et al., 2022). Os autores indicam que o perfil de
mulheres gravidas com satde mental mais vulneravel na Covid-19 sdo: as mais jovens, com
gestacdes ndo planejadas e que sofreram prejuizos financeiros.

Thompson e Bardone-Cone (2020) compararam niveis de ansiedade, depressdo, TOC
e compulsdo alimentar em mulheres que nunca tinham tido filhos (137 mulheres) e mulheres
que tinham dado a luz nos altimos 12 meses (232) no contexto da pandemia. A participantes
deta pesquisa de metodologia caso-controle foram mulheres de 39 a 18 anos, e os resultados
das avaliacOes destes dois grupos foram comparados. Thompson e Bardone-Cone (2020)
concluiram que mulheres em situacdo de pds-parto teriam maior risco de desenvolver TOC
relacionado a contaminacdo e preocupacdo por danos do que as mulheres que nunca tiveram
filhos, e que as mulheres em situcdo de pos-parto seriam vulneraveis a angustia pandémica,

pela ansiedade gerada pelos sintomas do mencionado transtorno. As mencionadas autoras
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especificam que os sintomas de responsabilidade por danos de TOC nas mulheres puérperas
possivelmente sdo causados pela preocupacdo em proteger o bebé da Covid-19.

As pesquisas sobre TOC e pandemia na populacdo das gestantes e puérperas
trouxeram em suas analises, mais frequentemente do que em relacdo as outras populacdes
estudadas, a tentativa de compreender como fatores socioecondmicos predispdem essas

pessoas a agravos em salde mental.

3.2.4 Criancas e Adolescentes

A secdo de producdes cientificas que investigaram as variacdes no quadro clinico de
TOC das criancgas e adolescentes, ou que que contaram com este publico em suas amostras,
foi composta por 17 artigos.

O estudo transversal de McKune et al. (2021) buscou avaliar a saide mental de
280 criangas e adolescentes em abril de 2020 passando pelo ensino escolar online
provocado pela pandemia de Covid-19. Os outros cinco artigos apresentados em
sequéncia contaram com a mesma metodologia. O estudo levou em consideracdo as
condicBes de vida destas destes jovens e sua influéncia para a saude mental deles. McKune et
al. (2021) afirmaram que a perda de renda familiar foi um fator de risco para o
desenvolvimento de TOC, ansiedade e depressdo. Além disso, a pesquisa dos mencionados
autores concluiu que algumas variaveis estavam associadas a maior propensdo de desenvolver
TOC: ser do género feminino, estudantes mais jovens e pertencer a familias que sofreram
perda de renda.

A pesquisa de Darvishi et al. (2021) investigou a prevaléncia de TOC e erros
cognitivos em 150 individuos de 13 a 19 anos, utilizando um questionario para triagem de
pessoas com e sem TOC. A pesquisa ocorreu em 2020 durante o surto de Covid-19. Aqueles
que indicaram sintomas de TOC, o que correspondeu a 67,3% da amostra, em sua maioria
indicaram sintomas de lavagem e erro cognitivo do tipo “personalizacao”. Os erros cognitivos
referidos pelos mencionados autores sdo: conclusfes precipitadas, pensamentos de tudo ou
nada, rotular pessoas ou ignorar assuntos positivos, por exemplo. Darvishi et al. (2021)
relataram que a maior parte dos que indicaram sintomatologia de TOC eram do género
feminino. Foi indicada a relagdo entre erros cognitivos e falta de competéncias sociais no
desenvolvimento dos primeiros sintomas e estabilizacdo do TOC nos jovens em questdo
(DARVISHI et al., 2020).
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A pesquisa de Benatti et al. (2020) objetivou estudar o impacto da pandemia para
pessoas com TOC. O estudo avaliou 123 pessoas no total, com idade entre 16 e 65 anos, 3
meses apos 0 anuncio da pandemia feito pela OMS em marco de 2020. Os participantes foram
divididos em grupos por faixa etaria: 16 a 30 anos, 30 a 65 anos e maiores de 65 anos. As
avaliacOes foram realizadas majoritariamente por telefone ou presencialmente. Ndo houve
associacdo entre idade e piora do quadro de TOC, ou entre a idade ou qualquer outra
indicacdo fornecida pela pesquisa de acordo com Benatti et al. (2020). A ins6nia também
aparece, nesta pesquisa, como uma das consequéncias da pandemia para os individuos com
TOC, além da maior frequéncia das ideages suicidas, sem associacdo com a idade dos
participantes da pesquisa. Benatti et al. (2020) concluiram que houve agravamento de mais de
um terco dos quadros de TOC, com o aparecimento de novas obsessGes e compulsdes, além
da intensificacdo das anteriores. Segundo os referidos autores, os participantes que relataram
agravamento do quadro de TOC também indicaram aumento de frequéncia da verificagdo pela
internet, perturbages no sono, ajustamento familiar e posturas evasivas. A dificuldade no
trabalho foi a Unica varidvel relacionada a uma faixa etaria — no caso, a faixa etaria de 30 a 65
anos.

No estudo de Schwartz-Lifshitz et al. (2020), buscou-se avaliar se 0 TOC de criancas e
adolescentes foi agravado durante a primeira onda de Covid-19, com escalas e questionarios.
A amostra foi composta por 29 participantes, recrutados entre abril e maio de 2020, com idade
média de 14 anos. Ndo foram demonstrados sinais de piora nos sintomas de TOC do publico
testado; pelo contrério, tais individuos indicaram ter um melhor funcionamento geral nos
primeiros dois meses da pandemia (SCHWARTZ-LIFSHITZ et al., 2020). Os autores
sugerem que a indicagdo de melhora no funcionamento geral pode ter relagdo com o contexto
de encerramento escolar em que as criancas e adolescentes estavam, o que significa que eles
foram avaliados em um momento em que ndo estavam submetidos as exigéncias escolares.

Algumas pesquisas procuraram explicar de que maneira a pandemia desencadeou a
piora do quadro geral dos individuos com TOC. O estudo de Secer e Ulas (2020) teve como
foco o publico adolescente com TOC na pandemia e foi aplicada em 598 jovens, com idade
entre 14 e 18 anos. Os autores relataram que o medo da contaminacdo pelo Covid-19 cria o

seu efeito nos jovens com TOC, através de determinadas caracteristicas psicologicas dos
adolescentes. Secer e Ulas (2020) citam primeiramente a reatividade emocional, descrita

como sensibilidade e responsividade emocional, efeito inicial do medo da pandemia para as

pessoas em questdo; a reatividade emocional favorece sintomas de depressdo, ansiedade e
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TOC (SECER; ULAS 2020). O medo exagerado da crise sanitaria também é apontado pelos
mencionados autores como fator preditivo de ansiedade e depresséo, e intensificador de rituais
de limpeza e comportamentos de acumulacdo de objetos que sdo percebidos como Uteis na
pandemia. Por fim, a evitacdo experiencial é descrita como aversdo ao sofrimento, e a
repressdo/negacdo do sofrimento é indicada como mediadora entre 0 medo da pandemia e a
sintomatologia do TOC. Portanto, é concluido que a reatividade emocional, a evitacdo
experiencial e o medo intenso da Covid-19 favorecem o desenvolvimento e manutencdo da
doenca do TOC (SECER; ULAS, 2020).

As criangas e os adolescentes com TOC foram o publico alvo no estudo de Tanir et al.
(2020), que se propos a analisar os efeitos da pandemia e o confinamento com a apresentacéo
de sintomas de TOC e sua severidade. A pesquisa contou com 61 individuos de 6 a 18 anos,
diagnosticados com TOC em um hospital, anteriormente a pandemia. Tanir et al. (2020)
concluiram que houve agravamento de obsessGes por contaminacao e ritualizacdes relativas a
limpeza e lavagem, diretamente causados pela Covid-19. Os jovens avaliados vivenciam a
piora de seus sintomas de TOC na pandemia, assim como pode ocorrer o surgimento de
sintomas novos no periodo em questdo. Houve associacdo entre a preocupacao rotineira com a
pandemia, falar sobre a crise sanitiria ou buscar noticias sobre ela com as pessoas da
convivéncia rotineira, o tempo desde que houve o diagndstico de TOC e o diagnéstico de
familiar com Covid-19 e o agravamento do quadro acima descrito (TANIR et al., 2020).

As proximas 3 pesquisas foram desenvolvidas através de uma estrutura
metodolodgica longitudinal e se debrugaram no publico das criancas e adolescentes com
TOC, com diferentes objetivos. Na pesquisa de Carmi et al. (2021), o objetivo foi estimar o
impacto de 2 meses e 6 meses de pandemia em pessoas com TOC ja em tratamento em
unidade de salde especifica para a patologia em questdo. No total, 113 pessoas foram
avaliadas nos dois periodos de tempo mencionados. Na avaliacdo ap6s 2 meses de pandemia,
25 criancas ou adolescentes fizeram parte da amostra e, apdés 6 meses de pandemia, 17
criancas ou adolescentes que participaram da primeira avaliacdo foram avaliadas novamente.
Carmi et al. (2021) concluiram que ndo houve agravamento dos quadros e a EPR em conjunto
com a terapéutica farmacologica foi utilizada como uma das explica¢fes para a estabilidade
destas pessoas com TOC na pandemia. Carmi et al. (2021), em sua pesquisa longitudinal, ndo
fazem uma anélise especifica destinada ao publico infanto/juvenil incluido na pesquisa, mas
uma analise especifica dos participantes com sintomas relacionados a contaminagdo e

doencas. De acordo com o0s autores, estes individuos seriam 0s mais vulneraveis dentro do
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grupo de pessoas com TOC na pandemia de Covid-19, porém também se mostraram estaveis
nas avaliagOes. Foram descritas outras possibilidades de explicagdo para o ndo agravamento
do TOC: pessoas com fragilidades mentais tendem a responder de foma adaptada a ameacas
externas reais para sobreviver; diante de ameacas coletivas as pessoas se unem e a sensagdo
de acolhimento e prote¢do de um grupo atua como estabilizador subjetivo; ou a diminuicdo de
exposicao a gatilhos do TOC causada pelo isolamento social foi benéfica para essas pesssoas
(CARMI et al., 2021).

O estudo de Rosa-Alcazar et al. (2021b) se propds a examinar as mudancas nas
estratégias de enfrentamento e niveis de ansiedade e depressdo em pessoas com TOC e
esquizofrenia durante a pandemia, além de avaliar se as estratégias de enfrentamento podem
ser influenciadas pela intolerdncia a incerteza e a evitagdo experiencial. Foram aplicados
testes online em abril de 2020 e novembro de 2020. A amostra total da primeira aplicacéo foi
composta por 293 pessoas, mas 113 com TOC, e a idade dos participantes variou de 13 a 77
anos. Ja na segunda avaliacdo, foram 204 individuos, mas 85 com TOC. Nas duas aplicagdes,
além do grupo de pessoas com TOC e esquizofrenia, também foram testados grupos de
individuos tidos como saudaveis. Os mencionados autores conluiram que o risco de
agravamento da satde mental e uso de estratégias disfuncionais na pandemia mostrou-se mais
acentuado em relacdo a populacdo mais jovem, mulheres e pessoas com nivel de educagéo
primario. A intolerdncia a incerteza e a evitacdo experiencial sdo comportamentos
disfuncionais empregados pela amostra de TOC e mais comuns nos individuos com o perfil
acima descrito. Ndo ha analises mais profundas a respeito da influéncia da idade no nivel de
sofrimento envolvido no enfrentamento a pandemia para pessoas com a patologia em questao.

A pesquisa de Acosta et al. (2021) objetivou avaliar a saide mental, em termos de
TOC, ansiedade e depressdo, em 145 criangcas em educagdo remota, originaria da Covid-19.
As criancas foram avaliadas por 6 meses a partir de inquérito online, que iniciou em outubro
de 2020. Os resultados das criangas em ensino remoto foram comparados aos de criancas que
estavam assistindo as aulas na escola no mesmo periodo. De acordo com Acosta et al. (2021),
ndo houve indicacdo de diferenca significativa entre os indices referentes a TOC, ansiedade e
depressdo causada pelo ambiente de aprendizagem. No entanto, os autores explicam que um
fator o qual mostrou-se previsor de risco em termos de vulnerabilidade emocional foi o
ambiente familiar e qualidade da relacdo entrre crianca e seus cuidadores. Ja a pratica de
esportes foi indicada como fator protetivo para TOC, ansiedade e depressdo (ACOSTA et al.,
2021).
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Os estudos de Jassi et al. (2020), Gozpinar e Gormez (2020) e Banerjee (2020) séo
estudos de opinido com objetivos bastante diversos. Jassi et al. (2020) se propds a debater,
a partir das experiéncias de médicos que atuam junta a populagdo com TOC, os seguintes
temas: como diagnosticar a patologia na pandemia; as possiveis mudancgas na apresentacdo
desta; e como aplicar a TCC na pandemia. Durante o desenvolvimento do texto, algumas
questdes que tem impacto sob as criancas sd&o colocadas. Jassi et al. (2020) tecem
consideracOes a respeito de pessoas com TOC que sejam pais € maes de criancas, perspectiva
pouco abordada nas pesquisas deste mapeamento. Os referidos autores argumentam que
genitores com TOC podem desenvolver rotinas de verificacdo exageradas e prejudiciais para
criangas, comportamentos estes motivados por “crencas de responsabilidade” (JASSI et al.
2020, p. 4) mobilizadas pelos perigos e limitacGes referentes a Covid-19.

Gozpinar e Gérmez (2020) desenvolveram um artigo de opinido com consideracdes
especificas a respeito das criangcas com TOC na pandemia de Covid-19. Os autores pontuam
que criancas e adolescentes ndo tem a consciéncia que adultos tém de suas obsessdes e
compulsdes, assim como ndo tem a mesma capacidade de adultos de pedir ajuda ou de falar
sobre o desconformto subjetivo que sentem. Gozpinar e Gormez (2020) explicam que a
identificacdo de comportamentos de higiene, por exemplo, anteriormente classificados com
compulsivos, podem passar despercebidos pela familia do jovem com TOC na pandemia,
dificultando o diagnéstico da patologia. Tal questdo torna o publico de criancas e adolescentes
com a mencionada patologia ainda mais vulneravel (GOZPINAR; GORMEZ, 2020).

Banerjee (2020) desenvolveu seu estudo com a proposta de delimitar o impacto da
pandemia para pessoas com TOC e acumuladores. Banerjee (2020) argumenta que a Covid-19
aumentou a frequéncia e intensidade dos sintomas tanto de TOC quanto de acumulagdo. O
autor realata que é possivel que a pandemia cause aumento de sintomas de contaminacédo e
lavagem, tendo em vista a delimitacdo de tempo adequado e as etapas corretas para a higiene
das mads, o que tende a estimular rituais. Banerjee (2020) também indica que as solicitacdes
de familiares pelo cumprimento das medidas sanitarias e a exposi¢do a midia sobre a
pandemia podem acarretar no desenvolvimento de doencas dermatoldgicas, insonia e ideagdes
suicidas. O autor afirma que os profissionais da atengdo primaria, especialmente, precisam
estar atentos para realizar os encaminhamentos necessarios de pessoas em situaces de
desenvolvimento dos sintomas de TOC durante a Covid-19.

Somente dois foram os estudos de caso-controle sobre a populagéo em questao. O

estudo de Zheng et al. (2020) foi desenvolvido tendo como foco analisar a prevaléncia do
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TOC na populacdo em geral, considerando caracteristicas e varidveis de risco para o TOC, na
crise sanitaria. Um questionario e uma entrevista online foram aplicados em uma amostra de
570 pessoas, sendo 97 com diagndstico de TOC e com idade inicial de 15 anos. A partir da
analise deste material, Zheng et al. (2020) concluiram que a prevaléncia de TOC foi elevada
no recorte de tempo utilizado da pandemia, principalmente paa o grupo de faixa etéria entre
15 e 24 anos. O TOC foi associado as seguintes caracteristicas: ser solteiro, estudante, com
historico familiar de TOC, comorbidade psiquiatrica, laténcia mais longa de sono e menor
rede de apoio social. Os mencionados autores apontam que estudantes demonstraram estar
mais vulneraveis a desenvolver TOC do que os profissionais de saude, uma comparagdo que
ndo aparece em outras pesquisas. Porém, os autores ndo se aprofundaram em questdes ligadas
a faixa etéaria, que poderiam explicar tal resultado.

No segundo estudo em questdo, Nissen, Hgjgaard e Thomsen (2020) tiveram como
proposta avaliar como criancas e adolescentes com TOC reagiram a pandemia, a partir de um
questionario. A amostra foi dividida em dois grupos de faixa etaria entre 7 e 21 anos em
ambos: o primeiro grupo contemplou 65 criancas e adolescentes diagnosticados h& pouco
tempo com TOC e ligados a clinica especializada, e foi chamado de grupo clinico. O segundo
grupo da amostra se caracterizou por ser composto por 37 criangas e adolescentes com
diagndsticos de TOC de anos anteriores, que receberam tratamento no passado; este grupo foi
nomeado de grupo de pesquisa. Nissen, Hgjgaard e Thomsen (2020) afirmaram que foi
possivel associar de forma objetiva a pandemia a intensificacdo dos sintomas de TOC nos
dois grupos estudados. Os autores relataram que 0 medo da infeccdo é preditor de piora nos
sintomas ansiosos, depressivos, relativos a comportamentos evasivos, a reatividade emocional
e aos sintomas do TOC (NISSEN; HBJGAARD; THOMSEN, 2020). A piora mais acentuada
ocorreu em criangas menores e com historico familiar de TDAH, porém o motivo deste
agravamento associado a faixa etaria ndo foi aprofundado na pesquisa. De acordo com 0s
autores, principalmente no grupo de pesquisa, houve piora do TOC relacionada a
intensificacdo dos sintomas depressivos e ansiosos e do comportamento de evitagdo. O fato de
o grupo clinico ter melhores taxas foi associado ao fato de estar em contato com profissionais
de satide mental.

E interessante observar que Nissen, Hgjgaard e Thomsen (2020) relatam indicacdo de
agravamento dos rituais agressivos e sexuais, 0 que ndo apareceu em outras pesquisas.
Diferentemente do que outros estudos atestaram, ndo houve indicagdo de intensificacdo dos

sintomas de contaminagdo ou limpeza. Os mencionados autores sugerem que a causa disso
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pode ser o fato de que as pessoas em geral passaram a ter mais higiene, 0 que trouxe menos
estresse aos individuos com sintomas de contaminagdo e limpeza.

Os trabalhos de Cho et al. (2021) e de Halil, Selcuk e Mahmoud (2021) foram
estudos do tipo antes e depois dentro do exame deste publico. Eles investigaram se
sintomas de disturbios emocionais durante a adolescéncia, dentre eles 0 TOC, previam 0 uso
de substéncias (maconha, alcool, cigarro normal, cigarro eletrénico, drogas prescritas e nao
prescritas) por jovens adultos na pandemia para lidar com o isolamento social. Em 2016,
2.120 adolescentes com idade média de 17 anos responderam a uma pesquisa que avaliava
sintomas de transtornos mentais como TOC, ansiedade e depressdo. A mesmas pessoas foram
avaliadas novamente em 2020, considerando o uso de substancias para lidar com o isolamento
social na pandemia (CHO et al.,, 2021). Segundo os mencionados autores ndo houve a
correlacdo entre 0 TOC na adolescéncia e o uso das referidas substancias na pandemia para
lidar com o isolamento social.

Halil, Selcuk e Mahmoud (2021) pesquisaram a influéncia da pandemia para a
gravidade dos sintomas de TOC em pessoas de 7 a 17 anos que estavam em tratamento
anteriormente a crise sanitaria. Os indices referentes aos sintomas do TOC durante a Covid-19
foram comparados aos indices anteriores a ela. Os individuos avaliados ndo regressaram ao
estado inicial do tratamento por causa da Covid-19, informacdo que segundos os autores
devem ser compartilhadas com a familia das criangas. Porém, o estresse gerado pela pandemia
foi prejudicial para os avaliados pois obsessdes de contetido sexual, contaminacdo e doenca se
intensificaram de acordo com Halil, Selcuk e Mahmoud (2021). Ndo houve associacdo de
género ou nivel socioecondmico as varia¢fes dos sintomas de TOC

Zaccari et al. (2021) realizaram uma revisdo de literatura com pesquisas que
descreveram o impacto da Covid-19 para adultos, criancas e adolescentes. Os autores
apontaram que o numero de estudos com adultos com TOC é muito maior do que 0s sobre
criancas e adolescentes, que as pesquisas ndo se aprofundaram nas diferencas de
enfrentamento da pandemia relacionada aos subtipos de TOC e que os periodos de avaliagdo
das pessoas com TOC foram muito variados. Por isso, mesmo que tenha sido apontado que ha
aumento de sintoma de contaminacdo, limpeza e lavagem no publico de criangas e
adolescentes pelos estudos utilizados pesquisa, Zaccari et al. (2021) consideraram a revisao
inconclusiva.

Em relagdo aos artigos desta revisdo de escopo que se destinaram a incluir em suas

amostras de avaliacdo criancas e/ou adolescentes, é interessante observar que tais estudos ndo
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se concentram em analisar as diferencas de circunstancias de vida entre a populacdo de
criancas e adolescentes e a populagdo adulta. A influéncia de genitores com TOC para as

criancas e adolescentes na pandemia também foi uma perspectiva pouco abordada.

3.3 0 TOC e sua terapéutica

Esta secdo foi formulada a partir da reunido dos 36 estudos relativos a tematica da
terapéutica das pessoas com TOC na pandemia. Tal discusséo € eixo central para que se possa
oferecer suporte adequado a este publico em meio das limitagBes deste contexto. Estes
estudos foram agrupados em 9 tipos de metodologias utilizadas para o desenvolvimento de
suas pesquisas. Esta forma de organizacdo de exame dos achados vai ao encontro do método
de anélise orientado pelo Manual JBI (2021).

Ha artigos presentes nesta secdo que também abordam aspectos da variagcdo do quadro
clinico das pessoas com TOC na pandemia; logo, estdo contabilizados aqui e na secdo sobre a
evolucdo dos quadros clinicos. Nestas publicacfes, observou-se que os autores tinham como
publico-alvo os profissionais de salude mental interessados, ou j& atuantes, no
acompanhamento de pacientes com TOC. A proposta destes estudos foi tragar orientacdes de
intervencdes e ferramentas inovadoras no tratamento das pessoas em questdo e discutir a
possibilidade de continuar ou ndo com dindmicas e tratamento anteriores a pandemia, as quais
0s autores sinalizam que precisariam de adaptacdes por causa das medidas sanitarias e tragar o
perfil de vulnerabilidade para 0 TOC no contexto em questao.

3.3.1 A apresentacdo dos achados relacionados a terapéutica da pessoa com TOC

Na amostra de pesquisas referente a esta secdo, 12 artigos pertencem a
metodologia de estudo de opinido dentro da tematica TOC e sua terapéutica na Covid-
19.

O artigo de Shafran, Coughtrey e Whittal (2020) teve como foco o impacto da
pandemia para pessoas com TOC e orientacGes para minorar o sofrimento destes individuos.
Neste estudo é indicado que o fornecimento de informagfes personalizadas e com exatiddo a
respeito da pandemia seja assunto essencial a ser trabalhado nas consultas de
acompanhamento de pessoas com TOC. Sdo exemplos: lavar as maos mais tempo do que 0

gue € proposto e com produtos mais fortes do que o recomendado ndo reduz o risco de
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contaminagdo — ou seja, é improdutivo — de acordo com os autores; e a lavagem das méaos ndo
deve ser utilizada como resposta a ansiedade ou ao medo de contaminagao, mais a exposicao
a situacOes da vida em que ela se faca necessaria, 0 que também ¢é valido para a rotina de
higienizacdo do domicilio (SHAFRAN; COUGHTREY; WHITTAL, 2020). As referidas
autoras enfatizam que é importante explicar que muitos dos contaminados pela Covid-19
sobrevivem, e que dados sobre o percentual de contaminacdo pela doenga devem ser filtrados
pelas condi¢cbes de vida dos individuos, pois quem tiver condi¢cdes de fazer o distanciamento
social tem menos risco de se contaminar, por exemplo.

O estudo de Farhan e Llopis (2020) teve como foco delimitar estratégias para pessoas
com TOC lidarem com obsessdes e compulsdes na pandemia. Uma possibilidade de controle
do TOC mencionada foi o desenvolvimento de um website interativo direcionado as
compulsdes, tendo inclusive as diretrizes padrdo e limites para a execucdo dos
comportamentos preventivos. J& para as obsessfes, foi apresentado um chatbot, o qual
ofereceria respostas de profissionais de saide mental e dados estatisticos para minorar 0s
efeitos dos pensamentos intrusivos (FARHAN; LLOPIS, 2020). A questdo das desigualdades
sociais enguanto obstaculo para tratamento do TOC na pandemia também foi citada no
trabalho, uma vez que seria necessdria uma infraestrutura de internet e programas de
computador especificos para realizar o tratamento, o que pode ser pouco acessivel para
pessoas de baixa renda, conforme exposto pelos autores.

O estudo de Palo e D’Souza (2020) objetivou analisar a utilizacdo da EPR na
pandemia para individuos com TOC. Os autores concluiram que os profissionais de salde
podem adequar a EPR as medidas sanitarias, sem desvia-la de sua proposta dentro do
tratamento para TOC. Eles explicam que os profissionais em questdo devem utilizar a
criatividade para estruturar EPRs que visem o objeto de medo das pessoas com TOC que eles
tratam sem gerar exposicdes desnecessarias a Covid-19; além disso, exemplificam, indicando
que casos de TOC relacionados a contaminacao frequentemente resultaram em individuos que
ndo aceitavam sair de suas casas durante a pandemia, sob nenhuma circunstancia. Nesta
situacdo, a EPR deve ser usada para estimular essas pessoas a estar fora de casa por curtos
periodos e seguindo todas as recomendagfes de prevencdo de contaminacdo (PALO;
D’SOUZA, 2020). Ja& no caso de TOC ndo relacionado a contaminagéo, Palo e D’Souza
(2020) afirmam que, para os individuos em questdo, o isolamento social promovido pela
pandemia pode reforcar comportamentos inadequados relativos ao TOC, tendo em vista que

estas pessoas ndo estardo enfrentando seus gatilhos. Para estes casos, eles indicam que a EPR
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deve ser executada estimulando interacbes com pessoas, para que tais individuos enfrentem
seus gatilhos. Palo e D’Souza (2020) afirmam ainda que a pandemia abriu oportunidade para
a execucdo da EPR através de consultas virtuais. O acompanhamento por videoconferéncia,
segundo os mencionados autores, pode aumentar o envolvimento da familia do individuo com
TOC e, em contrapartida, diminuir o envolvimento do proprio com o tratamento.

A EPR “¢ a técnica psicoterapica mais utilizada no tratamento do TOC e vem sendo
empregada com sucesso ha mais de 30 anos” de acordo com Cordioli (2008, p. 59), e funciona

da seguinte forma:

A terapia de EPR parte do principio de que no TOC os rituais compulsivos e as
evitacOes sdo comportamentos realizados pelo individuo com a finalidade de reduzir
a ansiedade ou o desconforto associados as obsessfes. O sucesso em obter o alivio
induz o individuo a repetir tais atos sempre que for assaltado por novas obsessdes. A
repeticdo impede, ainda, o enfrentamento dos medos e seu desaparecimento natural
por meio da habituacdo, dando origem a um circulo vicioso que perpetua o TOC. A
terapia de EPR tem por objetivo romper esse circulo mediante a exposicdo aos
objetos e as situagdes evitadas e mediante a prevencéo de resposta (ou de respostas),
solicitando ao individuo que se abstenha de realizar todos os atos destinados a
reduzir ou eliminar o0 medo ou o desconforto associados as obsessdes, como rituais,
rituais mentais, comportamentos evitativos, neutraliza¢fes, buscas de garantias e
hipervigilancia. (CORDIOLI, 2014, p. 104)

O “Guia Clinico” de autoria do Colégio Europeu de Neuropsicofarmacologia, de
Fineberg et al. (2020), teve como proposta abranger as principais questes sobre o tratamento
do TOC na pandemia. O envolvimento familiar é citado como estratégia para pessoas que tem
TOC e ndo aderem ao tratamento medicamentoso. Também é enfatizada a importancia de
estimular o contato com familiares por plataformas online de individuos com TOC que
estejam isolados e incluir os familiares que morem com a pessoas com TOC em atividades
fisicas. Os pesquisadores consideram que os profissionais 0s quais acompanham pessoas com
a doenca na pandemia devem considerar que os familiares podem estar estressados com a
intensificacdo dos sintomas da pessoa com TOC e sobrecarregados se este for uma crianca.
Eles também recomendam que os profissionais orientem as familias a cultivarem esperanca
juntos como forma de prote¢éo ao enfrentamento da pandemia (FINEBERG et al., 2020).

O estudo de Fineberg et al. (2020) faz associacdo entre o tempo de exposi¢do a
noticias e a intensificacdo do TOC. Os pesquisadores orientam que os individuos com TOC
tenham como fontes de informag&o centros de controles de doengas confiavéis, como a OMS,
e limitem-se a meia hora de exposi¢do as noticias pela manha e meia hora a noite. Este estudo
também buscou tracar questdo em relacdo ao tratamento do TOC na pandemia e indicou a
necessidade da adaptacdo e até mesmo suspensdo da EPR para aqueles com TOC de
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contaminacéo, pois 0 EPR poderia aumentar o mal-estar geral e a depressdo. Para individuos
com TOC relacionado a simetria, por exemplo, a EPR pode ser mantida, mas ainda assim as
medidas de prevencdo do Covid-19 precisam ser priorizadas (FINEBERG et al., 2020). Por
ultimo, a referida pesquisa faz a ressalva de que as pessoas com TOC e comorbidades como
transtorno bipolar, depresséo, descontrole de impulsos ou abuso de substancias podem estar
mais vulneraveis a ideacGes suicidas na pandemia, por experienciarem sofrimento causado
pelo isolamento ou por um familiar contaminado pelo Coronavirus.

Outras opcdes para o tratamento de individuos com TOC na pandemia, de acordo com
Fontenelle e Miguel (2020), sdo a exposicdo imaginaria e a realidade virtual. Em substituicdo
a EPR, ambas foram citadas como precaucdo em relacdo a contaminacdo pelo Covid-19,
principalmente para individuos com obsess@es de contaminacdo e compulsdes relacionadas a
limpeza. Os autores objetivaram discutir os impactos da pandemia para o tratamento do TOC
e seu diagnostico. Como conclusdo, salientaram que o diagnéstico relacionado a
comportamento de lavagem precisa ser repensado, devido ao contexto da crise sanitaria que
gerou orientacOes de prevencdo baseadas em cuidados higiénicos.

No estudo de Storch et al. (2020), a proposta € analisar o tratamento para o0 TOC
durante e apds a pandemia. Eles delimitam como parametro para a realizacdo da EPR que as
exposicdes devem ser dirigidas a comportamentos ritualisticos e exagerados, e ndo a
comportamentos que se limitem as orientacfes de prevencao para a Covid-19. Os autores
explicam ainda que os profissionais 0s quais acompanham pessoas com TOC devem
privilegiar a avaliacdo de comportamentos desencadeados pela angustia obsessiva; logo, as
exposicdes devem ter relacdo direta com as obsessdes do individuo com TOC (porque nao
necessariamente as obsessGes tem relacdo com as medidas sanitarias). Por dltimo, é
enfatizado que a EPR seja utilizada dentro das limitacGes que a pandemia de Covid-19 impds,
de forma que a técnica possa continuar a ser utilizada para que os individuos com TOC
aprendam a lidar com seus medos, sem recorrer a rituais ou comportamentos de evasdo
(STORCH et al., 2020).

A questdo da adequacgdo do tratamento as normas sanitarias desenvolvidas por causa
da pandemia também é abordada na pesquisa de Robertson et al. (2020). Tal estudo tem como
foco a Sindrome de Tourette, que tem como comorbidade frequente o0 TOC. O objetivo desta
pesquisa foi analisar os impactos da pandemia para pessoas com a Sindrome de Tourette,
formulando orientac6es de como estes individuos devem lidar com a crise sanitaria e como 0s

profissionais devem dirigir o tratamento. Robertson et al. (2020) explicam que
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comportamentos compulsivos tendem a se intensificar como consequéncia da Covid-109.
Sendo assim, a TCC ou outros tipos de psicoterapias devem ser mantidos por telefone ou
videoconferéncia, ressaltando a importancia de trabalhar a aceitacéo deste tipo de atendimento
junto ao paciente e seus familiares (ROBERTSON et al., 2020).

O artigo de Krompinger et al. (2020) objetivou tracar recomendacgdes a respeito do
tratamento do TOC na pandemia com a EPR. Os autores explicaram que se deve encorajar as
pessoas com TOC a fazer a lavagem das maos dentro das diretrizes sanitarias, sem exagerar
no tempo ou cuidado na higiene, o que por si ja € uma forma de exposi¢do aos receios gerados
pela patologia. No artigo, foi ressaltada a importancia dos profissionais a entender a etiologia
dos sintomas de TOC e a finalidade dos rituais, pois ndo necessariamente todo sintoma de
contaminacdo sofre prejuizos no tratamento decorrentes da pandemia. Segundo Krompinger et
al. (2020), a préatica da EPR deve ocorrer em conjunto com o desenvolvimento da tolerancia a
incerteza, tendo em vista o contexto incerto da Covid-19. Os referidos autores relatam que a
procura planejada e controlada por atualizacbes sobre a crise sanitiria € uma forma de
exposicao a incerteza. O estudo de Krompinger et al. (2020) também enumerou os beneficios
oriundos das consultas remotas. E afirmado que, neste tipo de tratamento, os profissionais
podem avaliar as caracteristicas da casa da pessoa com TOC e pensar sobre acbes que
reduzam a chance de ritualizacGes, além de poderem assistir a videos e fazer exercicios com
0S pacientes.

A pesquisa de Ornell et al. (2021) objetivou analisar o0 agravamento dos sintomas de
TOC promovidos pela pandemia, tendo em vista que o receio de contaminacdo cria
necessidade de autovigilancia e habitos de higiene, mas para pessoas com TOC esse contexto
pode legitimar distorgdes cognitivas e rituais. Como conclusédo da discussao promovida pelos
autores, foi concluido que a necessidade do desenvolvimento de protocolos de rastreio para
monitorar sintomas de TOC, principalmente aqueles com sintomas de contaminacao, politicas
de saude e programas de acompanhamento para esta populagdo. Ornell et al. (2021) propde
que materiais de psicoeducacdo e canais de atendimento remoto sejam disponibilidados
especificamente para individuos com TOC. Os autores afirmam que pessoas que estavam em
remissdo dos sintomas apresentaram maior probabilidade de terem recaidas e individuos
subclinicos de aumentar de escala, enguadrando-se no diagnostico como consequéncia da
pandemia.

Gozpinar e Gérmez (2020) se dedicaram em seu artigo ao tratamento dirigido ao

publico das criancas e adolescentes com TOC durante a crise sanitaria. Os autores indicam
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que a EPR por videoconferéncia é uma opgdo no contexto da Covid-19, mas para criancas ela
pode exigir um nivel de concentracdo e atencdo que o individuo ainda ndo desenvolveu e que
isso € uma questdo a qual o profissional de saude precisa observar na aplicacdo da técnica.
Tendo em vista as medidas preventivas da pandemia, muitas familias podem reforcar
sintomas de lavagem e contaminacdo dos mais jovens, 0 que contraria as orientacées da TCC,
de acordo com Thompson-Hollands et al. (apud GOZPINAR; GORMEZ, 2020). Este é um
grande desafio para o tratamento em questdo pois, no acompanhamento do TOC do publico
infantojuvenil, um dos pontos mais primordiais é envolver a familia e educa-la sobre
comportamentos de suporte sem se acomodar a sintomatologia. Gozpinar e Gérmez (2020)
destacam, portanto, os principais obstaculos impostos pelo meio, que devem ser das ciéncias
dos profissionais de saude e enfrentados com embasamento e técnica.

Pozza, Mucci e Marazziti (2020) examinaram o impacto da Covid-19 para as pessoas
com diagndstico de TOC e, tendo em vista as limitagcdes impostas pela pandemia, estudaram
opcdes para ajustar o acompanhamento de pessoas com TOC. Os autores especificam que
estratégias de tratamento em TCC viabilizadas por telefone, videoconferéncias e aplicativos
de celulares sdo eficazes “para tratar pensamentos intrusivos, comportamentos compulsivos,
consciéncia dos sintomas, crengas obsessivas, qualidade de vida e sintomas depressivos”
(POZZA; MUCCI; MARAZZITI, 2020, p. 9). Os autores relatam que tais intervencgdes
podem ser especialmente benéficas para aqueles com sintomas subclinicos de TOC, pois séo
financeiramente acessiveis, trazendo formas possiveis de se estar em tratamento na crise
sanitaria. Pozza, Mucci e Marazziti (2020) afirmam que situa¢cbes como a Covid-19
mostraram a necessidade de elaborar estratégias de identificacdo precoce e prevencdo de
TOC.

A categoria de andlise dos estudos de opinido dentro da tematica relativa ao tratamento
de pessoas com TOC na pandemia de Covid-19 discutiu as medidas sanitarias no espaco do
tratamento, assim como a importancia da continuidade do tratamento seguindo as inevitaveis
adapatacgdes exigidas pela Covid-19. Foram citadas as consultas e EPR por videoconferéncia,
e 0 cuidado com a exposicdo a midias desenvolvidas para atualizagdes sobre o andamento da
pandemia de Covid-19. Este ponto de andlise foi elaborado a partir da experiéncia de
profissionais da area de assisténcia a individuos com TOC. A categoria a seguir delimita
achados referentes a cuidados no acompanhamento do TOC no contexto mencionado, a partir

da testagem do publico em questdo.
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Os estudos com desenho transversal abrangeram nove artigos dentro da tematica
discutida neste capitulo. Li et al. (2022), em seu artigo, tiveram como proposta analisar a
aceitacdo e a eficacia da TCC aplicada online para TOC em adultos durante os primeiros 8
meses da pandemia. Ao todo, 1.343 individuos participaram do estudo, que aceitou inscrigdes
para o programa de tratamento entre marco de 2019 e outubro de 2020. Em 2020, no contexto
da Covid-19, 1.061 individuos iniciaram acompanhamento para TOC usando a TCC remota e
intervencdes psicologica escalonadas digitais durante a pandemia. No ano anterior, 282
individuos se inscreveram para este acompanhamento direcionado ao TOC. Segundo Li et al.
(2022), os resultados foram comparados com registros do ano anterior, tendo em vista que
todas as pessoas as quais se submeteram a este tipo de tratamento responderam a
questionarios e escalas para mensurar os sintomas de TOC, depressao e estado geral de satde
mental antes e ap0s o programa de tratamento. Na conclusdo, foi indicado pelos referidos
autores a eficacia do acompanhamento do TOC em formato digital através da TCC, durante a
pandemia, organizado com escalabilidade, pois a severidade dos sintomas de TOC e
depressao se mantiveram proximos aos registros do ano anterior.

No estudo de Ferber et al. (2021) foi avaliada a associacao entre redes de apoio sociais
para lidar com a Covid-19 e questdes de salde mental, bem como a influéncia de variaveis
sociodemogréaficas. Foram denominadas redes de apoio sociais: relacionamentos com pessoas
préximas, um grupo ou comunidade com o qual o individuo se relacione e a confianca nas
medidas do Estado. A pesquisa foi aplicada em 812 adultos, os quais responderam a um
inquérito online que mensurava sintomas de TOC, depressdo, ansiedade e transtorno de
ansiedade pds-traumatica. De acordo com Ferber et al. (2021), o estudo indicou que a relagdo
com pessoas proximas é protetiva para a saide mental na pandemia, pois gera sentimentos de
seguranca emocional. Porém, segundo os autores, para pessoas com TOC a confianca no
Estado ou em grupos maiores ndo trouxe suporte emocional, assim como o sentimento de
autoeficécia e de pertenca a uma comunidade foram associados a sintomas mais intensos de
TOC. O género nao foi indicado como elemento que produzissem varia¢do nos sintomas das
patologias referidas.

A pesquisa de Sequeira et al. (2021) foi desenvolvida a partir da proposta de
apresentar a mudanca nos atendimentos presenciais em um instituto especializado em TOC,
para atendimentos por videoconferéncia como consequéncia da Covid-19 e adesdo dos
pacientes a tal mudanca. Esta clinica oferecia programas de atendimento a pessoas com TOC

ambulatorias, intensivos e residenciais antes da Covid-19. Mesmo antes da pandemia, as
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pessoas em tratamento nesta clinica ja eram solicitadas a preencher inquéritos para mensurar a
intensidade de seus sintomas, o que foi mantido no formato online na pandemia,
semanalmente. De acordo com Sequeira et al. (2021), a experiéncia nesta clinica comprovou
que os atendimentos por videoconferéncia se mostraram eficazes no tratamento do TOC na
pandemia, pelos seguintes motivos: se anteriormente muitas sessdes eram desmarcadas por
causa de falta de disponibilidade dos paciente, o formato das sessdes online gerou maior
condicdo de possibilidade para que as pessoas recebessem o numero de consultas necessario,
favorecendo melhores resultados na pratica da EPR, que necessita de uma determinada
consténcia (SEQUEIRA et al., 2021). Outra constatacao foi o favorecimento no envolvimento
de familiares no tratamento, importante ponto para a instru¢do de como os familiares devem
lidar com as questdes do TOC e oferecer suporte de forma saudavel. Além dos pontos ja
expostos, Sequeira et al. (2021) afirma que as consultas por videoconferéncia possibilitam que
o profissional entenda melhores ambientes para as EPR.

Tandt et al. (2021a) também envolveu a dindmica familiar de individuos com TOC em
sua pesquisa. Este estudo buscou investigar o impacto da pandemia para 22 individuos com
TOC e a capacidade de 13 familiares de alguns dos individuos em questdo, de lidar com o
TOC neste contexto. As pessoas que compuseram a amostra deste estudo foram avaliadas
através de entrevistas, as quais cobriam as seguintes tematicas: confusdo e legitimacdo do
comportamento do TOC; excessiva ou limitada exposicdo a preocupacOes obsessivas;
sofrimento, mas também alivio em algumas areas; o novo equilibrio da familia; e dificuldades
e beneficios do tratamento remoto. O resultado da pesquisa indicou a intensificacdo dos
sintomas de TOC em decorréncia da Covid-19 e dificuldades de utilizar estratégias
funcionais. Tandt et al. (2021a) explicam que a familia precisa ser estimulada e orientada a
fornecer apoio a pessoa com TOC sem se acomodar ou até reforcar os comportamentos
relativos a doenca. O tratamento precisa se manter mesmo com a pandemia, assim como 0s
profissionais devem encorajar a exposi¢do e a busca por suporte social, ainda que remoto.

O estudo de Li et al. (2021) teve como foco delimitar a relacdo entre tracos de
personalidade, TOC, depressdo, ansiedade e sindrome de estresse pds-traumatico através da
terapia centrada na pessoa, no contexto da pandemia. Para fazer a mensuracgdo das variaveis
mencionadas, inquéritos foram aplicados a um total de 765 pessoas. O resultado apontou que
os profissionais de saude trariam beneficios aos pacientes se intervencdes preventivas fossem

formuladas levando em consideragdo seu perfil de personalidade. O perfil indicado mais
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adaptativo, portanto, menos vulneravel inclusive para o TOC, foi caracterizado pelos
seguintes elementos: extroversdo, agradabilidade, conscienciosidade e menos neurotismo.

A questdo dos tracos de personalidade e 0 TOC na pandemia de Covid-19 também foi
alvo do estudo de Albertella et al. (2021). Este estudo buscou investigar a influéncia da
impulsividade e compulsividade nos comportamentos viciantes durante o isolamento da
COVID-19. Uma amostra de 878 adultos respondeu a escalas sobre comportamento
compulsivo, comportamento problematicos para alimentacdo, pornografia, uso de internet e
uso de bebida alcoolicas. Tragos mais compulsivos antes do isolamento foram associados a
comportamentos mais obsessivo-compulsivos durante o confinamento. O estresse causado
pela Covid-19 foi associado a mais intensidade em relagdo a comportamentos compulsivos.

Hassoulas et al. (2021) estudou a associagdo entre subtipos de TOC e ansiedade em
relacdo a saude durante a pandemia de Covid-19 em uma amostra de 254 adultos com TOC. A
concluséo ressalta a importancia do desenvolvimento de suporte personalizado para o TOC
relacionado a contaminacdo e checagem, subtipos que se mostraram mais vulneraveis na
pandemia ao agravamento do quadro. Hassoulas et al. (2021) relataram que, quanto mais as
pessoas compreendiam as consequéncias danosas da pandemia, mais intensos eram 0S
comportamentos de lavagem e evitacdo experiencial de situacdes que servissem de gatilho. A
ansiedade em relacdo a satde e 0 medo de se contaminar causou a interrupcdo do tratamento
destes individuos e a consequente piora dos sintomas.

O estudo de Jassi et al. (2020) objetivou debater a partir das experiéncias de
profissionais de saude que atuam junto a populacdo com TOC os seguintes temas: como
diagnosticar a patologia na pandemia; as possiveis mudan¢as na apresentacdo da mesma; e
como aplicar a TCC na pandemia. As definicdes estabelecidas por Jassi et al. (2020) séo as
seguintes: a apresentacdo cognitiva e comportamental do TOC serd a mesma, no entanto, o
conteddo do medo das pessoas serd diferente por causa da pandemia. Considerou-se que a
TCC e seus experimentos podem ser aplicados com a devida cautela em relacdo a
vulnerabilidade individual do paciente e a carga viral da localidade. Os mencionados autores
alertaram que a populacgdo precisa ser instruida sobre 0 TOC para que as pessoas procurem
ajuda durante a pandemia, se necessario. Jassi et al. (2020) também fizeram consideracfes a
respeito de dois publicos especificos com TOC, entendidos como vulneraveis: as criancgas e as
gestantes. As criancas dependem de seus cuidadores para se tratarem e as gestantes tém
questBes bastante especificas em relacdo ao enfrentamento da pandemia. Quanto ao

atendimento online com criangas com TOC, Jassi et al. (2020) orientaram que o profissional
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certifique de que hd um local calmo para as sessdes e busque envolver a familia no
tratamento. Em relacgdo as sessdes, € sugerido por Jassi et al. (2020) que o profissional solicite
0 uso de objetos ou materiais sensoriais nas sessdes. Os mencionados autores indicam 0 uso
de fantoches, plataformas virtuais ou até a solicitacdo da presenca de familiares para sessoes
de EPR. Tais opcbes podem ser necessarias em casos em que a crianga ndo esteja tendo
convivio social com outras pessoas |devido ao isolamento social motivado pela Covid-19.
Jassi et al. (2020) também afirmaram que, nas sessdes com o publico infantil, deve-se
observar se sessfes mais curtas ou mais frequentes sdo mais adequadas de acordo com o
momento de desenvolvimento da crianga. Em relacdo a mulheres com TOC em periodo
perinatal, Jassi et al. (2020) avaliam que constituem publico vulneravel & intensificacdo da
patologia pois temem mais intensamente pela salde do bebé na pandemia. O periodo de
puerpério € visto e vivido com mais ansiedade pelo risco causado pela Covid-19, segundo 0s
mencionados autores. Tendo em vista estas especificidades, é necessario que sessdes de EPR
sejam conduzidas com menos intensidade nos estimulos, e que o receio da contaminagéo por
estar dentro de um hospital para o parto também seja trabalhado. Jassi et al. (2020) explicam
que a terapia de grupo para gestantes é muito indicada para dar suporte a questdes especificas
da gestacéo.

A pesquisa de Rosa-Alcazar et al. (2021a) teve como propdsito descrever mudancas
nas estratégias de sobrevivéncia, ansiedade, depressdo e a influéncia da intolerancia a
incerteza e a evasdo experiencial em tais estratégias, em pessoas com TOC e em um grupo
saudavel na pandemia. A amostra foi composta por 237 pessoas, com 122 pessoas com TOC e
115 individuos saudaveis; tais pessoas responderam testes online em abril de 2020. O estudo
de Rosa-Alcazar et al. (2021a) apontou que pessoas com TOC lidaram com a pandemia a
partir de: a) abuso de substancias; b) negacao, definida pelos autores como negar a situacao
que produz sofrimento; e ¢) auto censura, descrita como culpabiliza¢do por algum fato. Tais
comportamentos, de acordo com os referidos autores, podem estar ligados a obsessdes e
compulsdes, especificamente, com obsessdes de culpa, controle e compuls@es religiosas. Os
autores sugeriram estratégias para auxiliar as pessoas com TOC a lidar com a pandemia, como
reconhecer elementos protetivos e de risco na vida dos individuos em acompanhamento, para
0 desenvolvimento de intervengdes adequadas. Rosa-Alcézar et al. (2021a) afirmam que a
psicoeducacéo se faz necessaria para delimitar a diferenca entre comportamentos adaptativos,

tendo em vista as medidas sanitarias da pandemia, e os comportamentos compulsivos.
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Os estudos reunidos neste topico de analise perpassaram a investigacao da eficacia das
consultas online, da possibilidade de aplicacdo da EPR na pandemia, relagdo com a familia de
pessoas com 0 TOC o tratamento, a construcdo de estratégias protetivas para estas pessoas, a
relevancia do suporte social para individuos com TOC na Covid-19 e analises voltadas para
vulnerabilidade ao TOC relacionada ao género na crise sanitdria, questdo que sera
aprofundada na proxima subsecdo desta revisdo de escopo.

Quatro pesquisas desenvolveram-se como estudos de caso, debrucando-se em
questdes pertinentes a terapéutica das pessoas com TOC na pandemia de Covid-19.
Kuckertz et al. (2020) desenvolveram sua pesquisa com a proposta de questionar a ideia de
que necessariamente pessoas com TOC teriam seus quadros agravados na pandemia e que a
EPR ndo seria eficaz neste contexto. Os autores avaliaram 8 individuos, inscritos
anteriormente em um servicgo de saude residencial para individuos com TOC. O tratamento foi
mantido e sua conducdo baseada na EPR e na ACT também permaneceu, com os devidos
ajustes, em reposta as medidas sanitarias da Covid-19. As pessoas avaliadas respondiam
semanalmente questionarios e escalas para mensurar 0 a gravidade dos sintomas de TOC, e
seu estado de salide mental geral. Kuckertz et al. (2020) relatam melhora nos sintomas de
TOC, o que foi relacionado a continuidade do tratamento com EPR e Terapia de Aceitacdo e
Compromisso (ACT). A ACT, inclusive, foi citada como um complemento na terapéutica
com EPR. Silva e De-Farias (2021, p. 40) definem a ACT da seguinte forma:

Trata-se de uma psicoterapia compreensiva baseada nos principios da Anélise
Comportamental Clinica, orientada a enfraquecer o controle dos contextos sécio-
verbais que incentivam os clientes a engajar-se em tentativas de evitar estados
privados aversivos, ou seja, em esquiva emocional ou experiencial, bem como a
promover tolerdncia emocional e comprometimento com a mudanga e a agdo no
ambiente (Brandao, 1999; Dutra, 2010; Hayes & Wilson, 1993, 1994). No caso do
TOC, os comportamentos compulsivos tém marcante funcdo de fuga-esquiva de
eventos privados, 0 que caracteriza esquiva emocional ou experiencial, remetendo
ao potencial terapéutico dessa abordagem.

A EPR na pandemia para o publico com TOC também foi alvo na pesquisa de Hezel et
al. (2022). Tal estudo objetivou apresentar 15 casos em que foi utilizada exclusivamente a
EPR como técnica, atraves de videoconferéncias, para tratar o TOC. Os beneficios e percalgos
enfrentados séo expostos, como por exemplo: a dificuldade de conduzir as sesses de EPR
com pessoas ndo aderentes ao tratamento; a limitagdo para trabalhar exposi¢cGes em que outras
pessoas sejam necessarias em situagGes que a pessoa com TOC mora sozinha; a limitacéo

imposta pelo fato do terapeuta ndo estar presente fisicamente nas sessdes para manejar
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situagcBes em que o paciente ndo consegue se deslocar dos proprios rituais; e situacbes em que
ndo ha cdmodo na casa da pessoas com TOC para realizacdo das sessdo com privacidade.

As qualidades das sessfes de EPR remotas também séo observadas pelos mencionados
autores como, por exemplo: a possibilidade de observar a casa do paciente e entender qual
nivel de limitacdo o TOC impGe a pessoa; e a possibilidade de o terapeuta trabalhar gatilhos
do TOC relacionados a elementos da casa e acesso a familiares. Alguns dos casos relatados na
pesquisa, de pessoas com sintomas de contaminacdo, segundo Hezel et al. (2022, p. 5),
possivelmente ndo fariam o tratamento na pandemia se ndo fosse a via remota. Nestes casos
foram trabalhados, em sessdes online, rituais de banho excessivo e medos de que a familia
contaminasse seus “espacgos limpos” em casa. Tanto aspectos negativos quanto aspectos
positivos deste modelo de tratamento sdo exemplificados a partir de situacdes dos casos de
tratamento narrados. A pesquisa conclui a produtividade da EPR remota e argumentou que,
mesmo apos a Covid-19, este tipo de terapéutica continuara a ter utilidade para pessoas que
estejam doentes ou em comunidades sem acesso a especialistas de TOC.

Na pesquisa de Sheu, McKay e Storch (2020), buscou-se analisar as modificacfes na
EPR, tendo em vista as limitacfes impostas pela pandemia. Um estudo de caso € narrado em
que uma mulher com TOC de contaminacéo faz os exercicios de exposi¢do (caminhar em um
parque, com mascara relativamente proxima de outras pessoas) com a orientacdo de sua
terapeuta, pelo telefone. Os autores concluem que pacientes com TOC de contaminagdo tém
gatilhos que sdo desencadeadores de rituais os quais antes da pandemia envolviam situacdes
corriqueiras. Como a pandemia trouxe um aumento de risco relativo a contaminacéo, o nivel
de exposicdo a gatilhos precisa ser adaptado (seguindo as orientagdes sanitérias). de acordo
com Sheu, McKay e Storch (2020). Os autores definem ainda que as exposi¢des podem ser
adaptadas com o uso da telemedicina e ddo énfase a importancia de manter a EPR no
tratamento das pessoas com TOC.

Na pesquisa de Kumar e Somani (2020), a proposta foi analisar o mal-estar emocional
causado pelas as informacdes sobre a pandemia, que chegam por midias sociais e Whatsapp,
principalmente para quem tem TOC. Eles analisaram o caso de um homem com TOC, em
tratamento anteriormente a Covid-19, e em que 0s sintomas principais eram o medo de
contaminagdo e lavagem das méos. Kumar e Somani (2020) explicam que conforme ele
comecou a ter mais contato com noticias de televisdo, radio, WhatsApp e Facebook a respeito

da gravidade da pandemia, os sintomas de lavagem se intensificaram. Os autores relatam que



74

foi aumentada a dosagem de medicagéo deste paciente e ele foi orientado a evitar a todo custo
noticias sobre a pandemia.

A EPR é entendida pelos autores mencionados neste tdpico como tecnica relevante
para 0 0 TOC e que deve ser mantida na pandemia, por mais que passando por adequacdes
como sessOes por videoconferéncia. A pesquisa de Hezel et al. (2022) oferece um
detalhamento de pontos prejudiciais relacionados ao tratamento digital, porém ainda assim tal
formato de acompanhamento é adequado a situacbes como o isolamento social, dentre outras
destacadas pelos autores. Somente um estudo associou o0 agravamento da sintomatologia do
TOC a midia produzida sobre o Coronavirus, e além da orientacdo de que a pessoas com TOC
deve se abster de acompanhar estas noticias. Todavia, nenhuma outra proposta de como lidar
com estas midias que chegam as pessoas através das redes sociais € sugerida.

Hosseini, Sobhani e Al-Ganbar (2021) desenvolveram seu estudo a partir do caso de
uma mulher de 44 anos com obesidade mérbida, com TOC e com indicacdo para a cirurgia
bariatrica na pandemia. A proposta destes pesquisadores é avaliar o efeito da TCC no TOC
desta mulher no contexto da pandemia, tendo em vista que ela se negou a fazer a cirurgia pelo
receio de se contaminar com o Covid-19. Os mencionados autores referem que esta mulher
recebeu oito sessdes de TCC, com aplicacdo EPR durante o tratamento. Hosseini, Sobhani e
Al-Ganbar (2021) relatam ainda que a mulher demonstrou que as sessdes de TCC tiveram
efeitos positivos em seus sintomas de TOC. Os autores relatam que as sessbes foram
organizadas em algumas etapas, dentro do modelo de TCC de Freeston (1997 apud
HOSSEINI; SOBHANI; AL-GANBAR, 2021): as duas primeiras etapas tem o objetivo de
explicar 0 que sdo obsessdes de forma a prépria pessoa conseguir identifica-las; a
compreensdo da funcdo da ansiedade no funcionamento das obsessfes; a aplicacdo da EPR
em condic¢des que estimulem obsessdes de forma a desestimular comportamentos repetitivos e
neutralizar as obsessdes; e é feita uma reconstrucdo cognitiva através de avaliacdo de
pensamentos e reflexdes, por exemplo.

Os trés estudos relatados a seguir fazem uso de revisdes da literatura para
percorrer questdes relativas a terapéutica do TOC na pandemia de Covid-19. O artigo de
Aardema (2020) se prop6s a delimitar em que momento medos irracionais de contaminacgao
proporcionados pelo TOC comecam a divergir de medos e comportamentos adequados,
observando os perigos decorrentes da pandemia. A contribuicdo desta pesquisa dirige-se
especificamente a receios de contaminacdo obsessivos no cenario da pandemia. O autor

afirma que é benéfico que os profissionais que tratam individuos com TOC ensinem a essas
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pessoas que as obsessdes se diferenciam de preocupac¢des normais, pois as obsessdes se fazem
presentes desconectadas do contexto, e sem qualquer justificativa racional (AARDEMA,
2020). Segundo o autor, o virus seria personificado pelas pessoas com TOC de maneira a
possuir caracteristicas proximas a humanas e, por esse motivo, deixa de ser uma ameaca
somente ao corpo para transformar-se em uma ameaca ao individuo em si. Em termos de
ERP, Aardema (2020) explica que os exercicios do EPR devem estar orientados para tratar os
receios de contaminacdo advindos do TOC. Logo, ndo é necessario colocar as pessoas em
risco de contaminacgdo, uma vez que a exposi¢cdo devera ocorrer em situagdes sem contexto de
real perigo de infec¢do pelo Coronavirus.

A pesquisa de Jalal et al. (2020) teve como proposta analisar como lidar com o0s
sintomas de contaminacdo do TOC na pandemia, as atuais terapéuticas para a mencionada
patologia considerando a pandemia e sugerir ferramentas para o tratamento disponibilizadas
por celulares. Em relacdo aos sintomas de contaminacdo e a aplicacdo da EPR, Jalal et al.
(2020) orientam que persistir no uso da EPR no contexto do Coronavirus pode piorar 0s
sintomas do TOC, sugerindo que a EPR seja suspensa ou entdo adaptada. Também sugerem
sua substituicdo pela técnica da exposicdo imaginaria. Jalal et al. (2020) argumentam que 0
prognostico da pessoa com TOC melhora se o tratamento for implementado no inicio da
doenca; portanto, a acessibilidade ao tratamento em situagdes de crise sanitéria e isolamento
social precisa ser adequado as limitaces do contexto, de maneira a ndo atrasar o inicio do
acompanhamento do TOC (JALAL et al., 2020). Os referidos autores afirmam que aplicativos
para celulares com objetivo de contribuir para o tratamento de TOC podem ser personalizados
e sdo uma boa alternativa para situacdes de crises sanitarias, em que o tratamento para TOC
precisa chegar inclusive a pessoas com reduzido poder aquisitivo. Jalal et al. (2020) explicam
que estes aplicativos para tratamento de TOC podem auxiliar os individuos em estratégias
para diminuir os impulsos compulsivos e fazer avaliacbes de quadros de TOC para 0s
proprios pacientes e para os profissionais que os acompanham (JALAL et al., 2020).

A pesquisa de Dennis, Radnitz e Wheaton (2021) pretendeu analisar a ansiedade
originaria de crencas obsessivas e cogni¢fes de contaminacdo em resposta a crises sanitarias
(Ebola e Zika, por exemplo). A conclusédo apontou que a pandemia afeta de forma mais
intensa pessoas com TOC e que fatores socioculturais — como pessoas com Menos recursos
financeiros e que podem ter dificuldades para obter tratamento digital, e o estigma mais ou
menos intenso de problemas de salde dependendo do grupo cultural do qual a pessoa faz

parte — afetam a capacidade dos individuos responderem a pandemia e ao potencial do
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impacto da crise sanitéria para a saide mental (DENNIS; RADNITZ; WHEATON, 2021).
Nesta pesquisa, Dennis, Radnitz e Wheaton (2021) ressaltam a continuidade do tratamento na
pandemia para aqueles que tem TOC e ansiedade patoldgica. Os pesquisadores argumentam
que, tendo em vista as limitacGes pandémicas, o tratamento por telefone ou videoconferéncia
é muito recomendado. Eles afirmam, ainda, que tanto a quarentena quanto o fato de pessoas
contaminadas poderem ndo apresentar sintomas da Covid-19, sdo entraves para que estes
individuos cheguem ao tratamento, pois tais fatos motivariam receios de contaminacdo. Por
esse motivo, 0 acompanhamento a distdncia mostra-se como ajuste imprescindivel no
contexto da crise sanitaria (DENNIS; RADNITZ; WHEATON, 2021). A exposi¢do
imaginéaria também é citada pelos referidos autores como técnica que pode substituir a EPR
durante a quarentena causada pela infeccdo de Covid-19. Os autores sinalizam que, em
contrapartida, populacdes de baixa renda podem ter dificuldades para acessar tratamentos por
meios digitais.

E possivel perceber que os argumentos apresentados pelos mencionados autores
divergem em relacdo a aplicacdo da EPR na crise sanitaria e a exposicdo imaginaria foi
apontada como uma substituicdo cabivel. A questdo do isolamento social como obstaculo para
os atendimentos tornou o uso de celulares ferramentas para consultas e EPR. Porém, foi
mencionado que algumas populacbes com condi¢Oes de vida mais restritas podem ter
dificuldades para acessar tratamentos digitais, tornando este publico vulneravel em uma
situacdo de quarentena originaria de uma infec¢do viral, como o Coronavirus.

Em relacdo aos dois estudos com desenho longitudinal, os autores direcionaram-
se a tracar perfis de vulnerabilidade dentro da populagdo com TOC no contexto
pandémico. Rosa-Alcézar et al. (2021b) se prop6s a examinar as mudancas nas estratégias de
enfrentamento e niveis de ansiedade e depressdo em pessoas com TOC e esquizofrenia
durante a pandemia, além de avaliar se as estratégias de enfrentamento podem ser
influenciadas pela intoleréncia a incerteza e a evitagdo experiencial. Foram aplicados testes
online em abril de 2020 e novembro de 2020. A amostra total da primeira aplicagdo foi
composta por 293 pessoas, sendo 113 com TOC. Na segunda avaliagdo, a amostra foi
composta por 204 individuos, sendo 85 com TOC. Nas duas aplicagdes, além do grupo de
pessoas com TOC e esquizofrenia, também foram testados grupos de individuos tidos como
saudaveis. Rosa-Alcazar et al. (2021b) identificaram que pessoas com TOC utilizavam-se da
evitacdo experiencial, descrita aqui como evitagdo patologica de “pensamentos, sentimentos e

situagdes negativas para diminuir o sofrimento que eles geram” (ROSA-ALCAZAR et al.,
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2021b, p. 926). Além disso, tais individuos demonstraram intolerancia & incerteza — descrita
pelos autores como dificuldade de suportar a falta de seguranca e informacdo sobre
determinado assunto. Os niveis de ansiedade, depressdo e as estratégias mal adaptadas
aumentaram nos grupos clinicos, mas no grupo controle somente as respostas depressivas
aumentaram. O risco de agravamento de salude mental e uso de estratégias disfuncionais na
pandemia mostrou-se mais acentuado em relacdo a populagdo mais jovem, mulheres e pessoas
com nivel de educacdo primario. De acordo com Rosa-Alcazar et al. (2021b), Tais dados séo
Uteis aos profissionais de saude para identificacdo de individuos mais frageis ao contexto
pandémico, com intervencdes direcionadas a diminuir a evitagao experiencial.

O estudo de Jelinek et al. (2021a) objetivou descrever a trajetoria da sintomatologia de
TOC durante a Pandemia comparando dados de salide mental referentes a um recorde de
periodo da Covid-19 a registros de 2014. Foram 1.207 participantes da populacdo em geral a
participar da amostra desta anlise, que foi aplicada em marco e depois em junho de 2020.
Apos a aplicacdo da testagem, os registros foram comparados aos de uma amostra de 2014.
Jelinek et al. (2021a) relataram que a majoritariedade da amostra ficou abaixo do que seria
considerado “o corte” em relagdo a sintomas nas escalas para TOC. Também foi indicado
pelos referidos autores que um fator de risco para o agravamento de TOC era o diagndstico da
patologia antes da pandemia, e mais ainda com sintomatologia de contaminacéo. Jelinek et al.
(2021a) afirmam que as medidas sanitarias ndo tiveram influéncia significativa para aqueles
gue ndo tinham TOC antes da pandemia. Além disso, Jelinek et al. (2021a) apontaram que a
evitacdo experiencial tem relevancia no desenvolvimento e manutencdo do TOC na Covid-19.
Todos estes dados sdo apontados pelos referidos autores como indicadores de perfis de
pessoas mais vulneraveis ao agravamento do TOC na pandemia. A partir disso, 0s autores
afirmam que podem ser construidas estratégias de triagem e intervengdes direcionadas a
recaidas e agravamentos do TOC.

As trés proximas pesquisas apresentadas tém metodologia antes e depois. Tais
estudos se debrucaram no estudo sobre a terapéutica do publico em questdo através da
observacgdo de elementos bastante diferentes: como a interferéncia do funcionamento familiar,
a eficacia do atendimento em grupo com intervencdes baseadas na terapia centrada na
compaixdo e a interferéncia quanto a percepgdo dos profissionais de saide na qualidade de
aplicacdo da EPR.

A pesquisa de Tandt et al. (2021b) objetivou estudar o impacto da pandemia para as

pessoas com TOC e o efeito deste impacto na relagdo destas pessoas com seus familiares que
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moram no mesmo domicilio durante o periodo de quarentena. A amostra contou com 49
pessoas com TOC e 26 familiares que moravam com os participantes. Foram utilizados quatro
periodos de tempo de avaliagdo. Os autores afirmam que a familia pode acomodar-se e
adaptar-se aos comportamentos compulsivos da pessoa com TOC, o que contribui para o seu
agravamento. Isso porque, para Tandt et al. (2021b), a familia ajusta-se aos comportamentos
compulsivos das pessoas com TOC na tentativa de diminuir sua angustia. Tandt et al. (2021b)
explicam que todos os quatro periodos de avaliacdo foram associados a severidade dos
sintomas de TOC ao nivel de ajustamento familiar; ou seja, ao nivel de acomodacdo da
familia aos sintomas do TOC. Tandt et al. (2021b) argumentam que as medidas preventivas
tornaram confuso, para quem tem TOC, a diferenciacdo do que € um ritual e do que é adesédo
as medidas higiénicas. Ademais, o0 contexto da pandemia contribuiu para a instabilidade do
quadro emocional deste publico, segundo os mencionados autores, e a familia tentaria aplacar
o sofrimento do individuo com TOC se ajustando a seus sintomas — 0 que pode ndo ser
produtivo para estas pessoas pois 0 ajustamento familiar favorece a realizagéo dos rituais. Os
sintomas de ansiedade e depressdo dos individuos com TOC foram associados ao grau de
ajustamento familiar no 4° marco de avalicdo. O nivel de estresse foi associado ao
ajustamento familiar nos marcos de avaliagdo 1, 2 e 3. Tandt et al. (2021b) relatam ainda que
mais estudos precisam ser feitos para analisar a relagdo de causalidade entre o nivel de
ajustamento familiar ao agravamento do TOC, e a piora nos niveis de ansiedade, depressao e
estresse dos individuos com TOC. Contudo, concluem afirmando que a importancia do
envolvimento do grupo familiar no tratamento do TOC na pandemia é clara.

A pesquisa de Petrocchi et al. (2021) objetivou avaliar a eficacia de uma intervengédo
de 8 sessdes de terapia de grupo centrada na compaixdo® (CFT - OCD) para reduzir os
sintomas de TOC, depressdo, medo, culpa e autocritica na pandemia, além de aumentar a
autoconfianca compassiva em pessoas com TOC. Todos os participantes tinham seis meses
completos de tratamento na TCC com EPR, mas ainda apresentavam sintomas de TOC. A
aplicacdo de uma escala e uma entrevista para analisar a intensidade da sintomatalogia acima
descrita foi realizada no inicio e repetida no meio do isolamento causado pela pandemia.
Segundo Petrocchi et al. (2021), os integrantes demonstraram diminui¢cdo dos sintomas de
TOC, de sua autocritica e melhora em sua autoestima. No estudo, observou-se que as
atividades propostas para serem feitas em pares foram as mais bem aceitas pelos integrantes e

que estar em um grupo com posturas compassivas pode auxiliar as pessoas com TOC a se

® Compassion-Focused Therapy for OCD.
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sentirem menos sozinhas e envergonhadas de suas questdes (PETROCCHI et al., 2021). Na
conclusdo, foi relatado que tal terapéutica foi associada a diminuicdo do medo de culpa,
autocritica, dos sintomas de TOC, além de melhorias na autoconfianga dos individuos.

Storch et al. (2021) dedicaram seu estudo a apresentar as percepgdes de 137
profissionais de saude a respeito do efeito da COVID-19 em 232 pacientes com TOC. Estes
pacientes receberam a EPR antes e durante a pandemia, e registros de suas sessdes foram
feitos antes da pandemia e para o estudo em questdo. Storch et al. (2021) afirmam que a
Covid-19 prejudicou o aproveitamento das pessoas com TOC da EPR e a consequente
melhoras dos sintomas do TOC de formas diferentes. As dificuldades financeiras em
decorréncia da crise sanitaria atrapalharam a continuidade do tratamento, e estar entre a
populacdo mais vulneravel para infeccdo pelo Coronavirus (doencas clinicas) foi variavel
comum entre aqueles que demonstraram menos resultados com as sessbes de EPR (STORCH
et al., 2021). Os mencionados autores relatam que adultos tinham menos aproveitamento das
sessOes de EPR do que jovens. Sobre essa diferenca no aproveitamento do tratamento, Storch
et al. (2021) explicam que, enquanto criangas e adolescentes tiveram como Unica demanda de
ajuste no isolamento da Covid-19 as atividades escolares, os adultos precisaram se adaptar a
mudangas laborais, lidar com questbes financeiras e divergéncias familiares. Todas estas
demandas, na opinido dos mencionados autores, podem ter atrapalhado o aproveitamento das
sessOes de EPR pelas pessoas com TOC.

Tais estudos trabalharam a influéncia das relacfes interpessoais para o tratamento das
pessoas com TOC na pandemia de Covid-19. Nos dois casos, foi confirmada importancia
destas relacdes para a saude mental, assim como a gravidade dos sintomas do individuo com
TOC.

A pesquisa de Garcia-Batista et al. (2021) foi desenvolvida como estudo
controlado nao-aleatério. A proposta foi desenvolver estimulos de realidade aumentada®
(RA), clinicamente benéficos. Tais estimulos foram aplicados em pessoas com TOC com
sintomas de limpeza, e também foi avaliada a sua eficiéncia para obter alivio dos sintomas de
TOC frente a gatilhos. A amostra foi composta por um grupo clinico de 17 pessoas com TOC
de limpeza, e grupo controle de 11 pessoas sem TOC. Escalas e entrevistas foram utilizadas
para delimitar a eficacia dos estimulos. Garcia-Batista et al. (2021, p. 3) afirmam que os
estimulos que geram mais ansiedade e ritualizagbes em pessoas com TOC e sintomas de

limpeza sdo objetos percebidos como contaminados por “germes, virus ou fungos ou outro

% Estimulos visuais virtuais sio sobrepostos em uma tela ao ambiente real.
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tipo de material toxico que pode provocar doengas ou contaminagdes cruzadas”. Com base
nesta avaliacdo foram desenvolvidos quatro estimulos de RA: um saco pléastico cheio de lixo,
um pedaco de pdo com mofo, um ténis sujo e um pedaco de carne podre. Todos 0s estimulos
promoveram efeitos de ansiedade nos grupos testados, sendo que o estimulo da carne podre
promoveu maior intensidade de efeito. Tal proposta de estudo se mostra muito util para
pessoas com este tipo de patologia frente a pandemia, pois os resultados do estudo atestaram
que a técnica da RA induz uma sensacgdo realista para o usudrio com TOC, de estar proximo
ao elemento que provoca o gatilho. Isso possibilita que a técnica da terapia de exposicdo e
prevencdo de resposta seja utilizada na pandemia, sem riscos de contaminacao. de acordo com
os referidos autores. Garcia-Batista et al. (2021) afirmam ainda que a técnica da RA é mais
barata que a técnica da realidade virtual, portanto, mais acessivel.

A pesquisa quase-experimental de Conrad et al. (2020) teve como proposito
desenvolver, através da psicoterapia cognitiva-comportamental em grupo de
adolescentes com TOC, intervencgbes eficazes para promover resiliéncia ao estresse e
isolamento social causados pela pandemia de Covid-19. As sess6es do grupo de TCC com
adolescentes (11 a 13 anos) do género feminino com TOC, na pandemia, ocorreram pela
plataforma Zoom a partir de 18 de marco. O grupo iniciou em fevereiro de 2020, e as sessdes
foram realizadas ao longo de 12 semanas. Segundo Conrad et al. (2020), com o anuncio do
estado de pandemia feita pela ONU em marco, a frequéncia das sessdes se intensificou de
uma para duas vezes por semana para dar suporte a tristeza relatada pela perda de atividades,
isolamento social e adaptacdes escolares. De acordo com 0s mencionados autores, a dindmica
do grupo envolveu intervencdes que encorajaram as adolescentes a nomear suas emocdes e
construir, em conjunto, iniciativas para lidar com tais emogdes. Elas combinaram de assistir a
videos do Youtube juntas, com os objetos de estimulos relacionados aos sintomas do TOC
(germes e insetos, por exemplo), e compartilhar com o grupo o préprio mal-estar (CONRAD
et al., 2020). Foi observado que as componentes do grupo rapidamente desenvolveram lago
emocional, bem como dedicavam-se a estimular e oferecer suporte umas as outras sem
dificuldades. Conrad et al. (2020) concluem que o grupo promoveu resiliéncia em relagcdo as
adversidades impostas pela pandemia pela a capacidade de oferecer suporte e promover
acolhimento dos sintomas do TOC e o sofrimento em si imposto pelas limitagdes da Covid-
19.

Senter et al. (2021) desenvolveram a Unica revisdo de escopo incluida neste

mapeamento. Os autores tiveram o intuito de definir intervencgdes utilizadas para dar conta de
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lacunas no diagndstico e tratamento do TOC de adultos. S&o descritas intervengdes com
pacientes, com profissionais de salde e no sistema de salde. Foram selecionados 27 estudos
para este mapeamento por Senter et al. (2021), fornecidos pelas bases de dados PubMed and
Psyclnfo, e publicados entre 1° de janeiro de 2000 a fevereiro de 2000. Os autores indicam, a
partir da andlise das producgdes selecionadas, que a falta do conhecimento de profissionais e
pacientes a respeito do TOC resulta em diagndsticos incorretos e subdeteccdo da patologia.
Senter et al. (2021) afirmam que o mapeamento indicou que o uso das tecnologias em saude
pode contribuir com tais lacunas, tanto em relacdo ao diagnostico quanto em relacdo ao
monitoramento dos sintomas. No que tange a deteccdo e gestdo do TOC com o auxilio da
internet, Senter et al. (2021) argumentam que a viabilizagdo de consultas por telefone ou
videoconferéncias realmente facilita o acesso a especialistas em saddem mental em
localidades em que as pessoas ndo teriam acesso a estes profissionais.

Senter et al. (2021) citam a OCD-NET, uma plataforma online criada pelo Instituto
Karolinska na Suécia, em que pessoas com TOC tém acesso a materiais informativos sobre a
doenca, autoavaliacBes, além de comunicacdo por e-mail e por telefone com profissionais.
Senter et al. (2021) relatam, a partir dos dados de sua revisdo, 0 uso de aplicativos de
autoajuda para serem usados como parte do acompanhamento de pessoas com TOC, sem que
isso signifique a excec¢do da participacdo de um profissional no referido tratamento. Mohr et
al. (apud SENTER et al., 2021) trazem a critica de que os tratamentos mais benéficos na area
de satde mental tém sido aqueles em que o suporte humano faz parte. No entanto, a maioria
das ferramentas online, como o OCD-NET, de acordo com os referidos autores, contam com a
participacdo de profissionais para realizar o acompanhamento das pessoas com TOC. Os
autores enfatizam a importancia da rapidez no diagnostico e tratamento do TOC, afirmando
que o uso da tecnologia potencializa o cuidado, ainda mais em um contexto de limitacdes

impostas pela pandemia.

3.4 Género e Covid-19

O conjunto de pesquisas mapeadas apontam para questdes as quais ndo Sao
propriamente da préatica terapéutica ou relativas a evolucdo do quadro clinico de TOC. Estas
questdes, para serem compreendidas em profundidade, dependem de leitura relativa aos
determinantes sociais da salde. Para seu exame, artigos que nao fazem parte do conjunto de

estudos mapeados nesta revisao de escopo séo utilizados.
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3.4.1 Determinantes sociais da salde do Brasil para o género feminino na Covid-19

As consequéncias da Covid-19 para as mulheres e as questdes de género enfatizadas
com o advento da pandemia foram fatores propulsores para a formagéo do grupo de pesquisa
internacional Gender and Covid. Este se prop0e a investigar as defasagens dos governos em
relacdo as desigualdades de género consequentes da pandemia, produzindo informac6es que
contribuam para politicas de suporte a mulheres e as demais pessoas em vulnerabilidade
social. A pesquisa de Schall et al. (2022) sobre inseguranca alimentar e fome da populagéo
feminina e suas familias é resultante deste grupo de pesquisa internacional. Neste estudo, 49
mulheres (de 21 a 64 anos) e suas condi¢des de vida foram avaliadas. As participantes deste
estudo sdo do centro urbano de Sdo Paulo, centro urbano de Belo Horizonte e de duas
comunidades quilombolas de Minas Gerais. Elas passaram por entrevistas semiestruturadas de
dezembro de 2020 a novembro de 2021. Schall et al. (2022) relatam que pesquisas anteriores
a covid evidenciaram que, no Brasil, a inseguranca alimentar € mais intensa em lares onde o
sustento é garantido por uma mulher de baixa escolaridade e de cor parda ou preta. Os
referidos autores também afirmaram que pesquisas durante a pandemia evidenciaram que
lares providos por mulheres estdo em maior risco em termos de seguranca alimentar. Este fato
exemplifica a importancia de analisar o impacto da crise sanitaria a partir de uma leitura
embasada em determinantes socias para que se possa discutir sobre a vulnerabilidade das
mulheres na pandemia.

Schall et al. (2022) descrevem que 61,22% das participantes da pesquisa dependem de
alimentos doados no contexto da Covid-19, o que indica situacdo de fome parcial ou falta de
“diversidade alimentar” (S.p.). As entrevistadas explicam que as doacdes se baseiam em
carboidratos majoritariamente, com falta de mantimentos que fornegcam nutrientes. A pesquisa
também indicou que mesmo as participantes envolvidas em plantio de alimentos
demonstraram viver em quadro de inseguranca alimentar por precariedade no acesso a agua
potavel, importante para a cultura dos alimentos, e também problemas burocraticos
relacionados a propriedade da terra.

Schall et al. (2022) afirmam que a interrup¢do das aulas nas escolas e a consequente
interrupcdo do fornecimento da merenda escolar sobrecarregou o orgamento e alimentacéo
das familias das mées entrevistadas, pois as doagdes de alimentos ndo encobriram a falta

deixada pela merenda escolar. As entrevistadas enfatizaram sua insatisfagéo, principalmente
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em relagdo ao governo federal; tais mulheres relatam que faltou inciativa publica para frear o
aumento de preco dos alimentos, a criar politicas publicas voltadas ao problema da fome e
aquelas voltadas as mulheres, bem como ndo ocorreu sistema de doacdo de mantimentos
(SCHALL et al., 2022). Segundo a pesquisa em questdo, foi indicado que dentro das
comunidades as mulheres lideraram a criacdo de coletivos de doagdo e compartilhamento de
alimentos. Schall et al. (2022) concluem com seus achados que as mulheres negras foram as
mais impactadas com a pandemia e que existe caréncia de pesquisas sobre determinantes
sociais que descrevam as condic¢des de vida das pessoas na Covid-19, possibilitando a criagdo
de iniciativas publicas que tenham capilarizardo dentre as minorias populacionais.

Tendo em vista 0 contexto de crise sanitaria em questdo, adicionar variavel relativa ao
trabalho na area da saude dentro desta discusséo sobre os determinantes sociais da salde e 0
género feminino faz todo o sentido. A pesquisa de Vieira, Anido e Kalie (2022) trouxe dados
relativos as consequéncias da pandemia de Covid-19 para individuos do género feminino que
trabalham na éarea da salde de Sdo Paulo. A pesquisa foi aplicada por meio de questionario
semiestruturado entre homens e mulheres trabalhadores da area da saude, de junho de 2020 a
agosto de 2020. No total de 149 participantes, 78,5% eram género feminino (40% das
mulheres acima dos 50 anos) e 21,5% masculino — as respostas foram comparadas. As
mencionadas pesquisadoras ressaltaram a diferenca de renda encontrada na amostra, tendo em
vista que 75% dos homens declararam receber 8 salarios-minimos ou mais por més, mas entre
as mulheres somente 47% estavam presentes nesta faixa de remuneracao.

Vieira, Anido e Kalie (2022) relatam que entre homens (93,75%) e mulheres (90%)
houve alto percentual de respostas indicando aumento das atividades dirias com o advento da
pandemia de Covid-19. No entanto, as mulheres foram as que mais relataram sobrecarga,
especialmente das atividades domésticas. Os dois principais fatores de sobrecarga explicitados
por estas participantes ndo foram mencionadas por nenhum dos participantes homens: a falta
de uma partilha equitativamente dos cuidados com a casa, assim como a falta de partilha
equitativa dos cuidados com os filhos (VIEIRA; ANIDO; KALIE, 2022). Tais respostas
foram ao encontro das respostas femininas sobre quem seria mais responsavel pelos trabalhos
domeésticos. Segundo as mencionadas autoras, em relagdo as mulheres, 69,2% se declararam
responsaveis pelos cuidados com a casa, enquanto que o percentual masculino neste quesito
foi de 46,9%. Entre os homens, houve maior percentual de respostas indicando dependéncia

de mulheres (mae ou empregada) para a manutencao de suas casas.
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O estudo corrobora com dados da OMS de que os homens tém melhor remuneragéo do
que as mulheres na area da saude ou em outras &reas, pois recebem mais indicagdes para
cargos de gestdo e para o acumulo de funcgdes (VIEIRA; ANIDO; KALIE, 2022). As autoras
enfatizam que, por causa da responsabilidade direcionada as mulheres pelos cuidados com a
casa e da familia, elas tém menor disponibilidade de tempo para se dedicarem a vida
profissional. Fraser (apud VIEIRA; ANIDO; KALIE, 2022) afirma que o trabalho doméstico
das mulheres oferece condi¢cdo de possibilidade aos homens para se desenvolverem
profissionalmente, inclusive acumulando atividades laborais. As autoras discorreram a
respeito de pesquisas as quais indicam que redugdes na carga horaria de trabalho por causa da
covid foram mais comuns entre mulheres com filhos e aquelas que fazem parte de casais em
que os dois trabalham. Vieira, Anido e Kalie (2022) explicam também que o publico de
mulheres investigado no estudo é composto por profissionais de saude, logo, tais reducdes de
carga horéria ndo foram possiveis e elas acabaram mais expostas a sobrecarga. Segundo Melo
e Castilho (apud VIEIRA; ANIDO; KALIE, 2022, p. 58), a pesquisa apontou “o papel social
da mulher como principal determinante na atribui¢do do trabalho doméstico ndo remunerado e

a consequente divisao desequilibrada desse nas familias brasileiras™.

3.5 Os achados desta revisdo de escopo sobre os determinantes sociais de salde e 0

género feminino na Covid-19 e dados sobre esta populacdo nas américas

Nesta subsecdo, alguns dados referentes a revisdo de escopo realizada para esta
dissertacdo sdo citados. Para sua discussdo, dados da OPAS (2022a, 2022b) que ndo fazem
parte do conjunto de artigos mapeados sdo utilizados.

O género feminino foi indicado como mais propenso a adoecer por alguns autores dos
artigos desta revisao de escopo (DARVISHI et al., 2021; MCKUNE et al., 2021; DIXON;
WITCRAFT,; SCHADEGG, 2021; FONTENELLE et al., 2021; AHMED et al., 2021). A
indicacdo de vulnerabilidade feminina que surgiu da andlise dos achados nesta revisdo de
escopo foi ao encontro da pesquisa da OPAS (2022a), que indicou que a pandemia aumentou
a desigualdade de género nas Américas. Segundo tal estudo, no que tange a saude,
empregabilidade e bem-estar social, ocorreram prejuizos inimeros para a populacdo de
mulheres e meninas. A OPAS (2022a) destaca que as mulheres compdem a maioria do
contingente de profissionais de salde e sdo majoritariamente responsaveis pelas tarefas

domésticas. Este somatdrio de tarefas no contexto da Covid-19 resultou em um alto
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percentual de profissionais de salde contaminadas com o Coronavirus. As pesquisas
sugeriram que as mulheres, em sua maioria, receberam diagnosticos tardios e escassez dos
necessarios cuidados quando doentes (OPAS, 2022a). Ainda, foi relatado pela OPAS (2022a)
0 aumento nos indices de violéncia doméstica e que muitas adolescentes ndo tiveram acesso a
servicos de saude que fornecessem medidas de planejamento familiar no contexto da crise
sanitéria, ficando expostas a gestacdes precoces e prejuizos escolares.

A OPAS (2022b) afirma que um terco das mulheres gravidas com Covid-19 néo
conseguiu acessar os cuidados médicos necessarios entre 1° de marco de 2020 e 29 de
novembro de 2021; que 77% destas mulheres tiveram bebés prematuros; e 60% dos recém-
nascidos tém peso abaixo do normal. A OPAS (2022b) afirma que um alto percentual de
mulheres gravidas nas Américas faleceu por ndo receberem atendimento médico a tempo na
pandemia. E destacado que se fez necessaria a elaboracio de estratégias de cuidado
especificas para gravidas e puérperas negras, indigenas ou imigrantes por constituirem
populacdo que sofre a justaposicao de fragilidades étnicas e sociais (OPAS, 2022b).

Esta revisdo de escopo reuniu 6 pesquisas que contemplaram a vulnerabilidade do
publico das mulheres gravidas e puérperas na pandemia. Destes estudos, 2 foram realizados
nos EUA, 2 pesquisas realizadas na Itdlia, 1 no Reino Unido e 1 na Irlanda. Mas além dos
EUA (THOMPSON; BARDONE-CONE, 2020; MAHAFFEY et al., 2021), ndo ha nenhum
estudo que envolva este publico de um pais das Américas. Estas pesquisas direcionadas ao
publico das gestantes e puérperas com TOC na pandemia observaram a influéncia de fatores
como condicdo financeira, se ocorreu prejuizo financeiro causado pela covid, se houve
planejamento na gestacgdo, identificacdo racial e contato com alguém contaminado pelo virus
da Covid-19. No entanto, nenhum dos 6 estudos apontou a etnia das mulheres como variavel
representativa no que diz respeito a vulnerabilidade delas para o TOC na pandemia. Isto
corrobora com a analise da OPAS (2022b) de que gestantes e puérperas tém sua fragilidade
perante a crise sanitaria fora das pautas de analise.

As mulheres que trabalham na area da saude sdo citadas pela OPAS (2022a) como
populacdo mais vulneravel na Covid-19. No entanto, das 3 pesquisas dirigidas a profissionais
da saude que fazem parte desta revisdo de escopo, 2 foram realizadas nos EUA e uma no
Egito. O género feminino dos profissionais de saude foi indicado como varidvel significativa
em relacdo ao TOC na crise sanitaria somente no estudo aplicado no Egito (AHMED et al.,
2021). Em uma das pesquisas (MCKAY; MINAYA; STORCH, 2020), o enfoque foi

examinar o quanto a forma de perceber a Covid-19 poderia atrapalhar na execucdo do
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tratamento de TOC — ou seja, a salde mental em si dos profissionais de salde ndo era a pauta
principal.

Os homens foram citados como mais associados ao TOC na crise sanitaria por
Alhusseini et al. (2021) e Smith e Thomas (2021). Porém, € interessante observar que no
estudo de Alhusseini et al. (2021) as mulheres ndo deixam de aparecer, mas associadas ao
diagndstico de depressdo. Na pesquisa de Smith e Thomas (2021), os homens foram mais
associados estritamente as compras compulsivas no contexto da crise sanitaria. A
vulnerabilidade do género feminino pode ser explicada pelo lugar da mulher no cuidado com
a familia em relacdo as tarefas de casa, como citado pela OPAS (2022a). Isto respalda a
necessidade de estratégias de salde voltadas para a populagdo feminina, mas também
pesquisas em salde mental que se aprofundem nos determinantes sociais em salude e género

feminino.
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CONCLUSAO

Esta dissertacdo teve como objetivo apresentar um mapeamento de pesquisas
cientificas publicadas entre os anos de 2020 e 2022 acerca do TOC. Foram analisados 96
artigos cujo tema relacionava o quadro psicopatologico do TOC a pandemia de Covid-19.
Estes foram buscados nas bases de dados PubMed e PsyInfo e na biblioteca virtual Scielo.
Utilizou-se, para tanto, o método da revisdo de escopo para nortear metodologicamente a
busca e filtragem dos artigos.

Na descricdo do DSM-5, o TOC é uma patologia composta por pensamentos
intrusivos (obsessdes) e atitudes ritualisticas (compuls@es), as quais tém como contetdo as
tematicas de limpeza, contaminacédo e controle (MATAIX-COLS et al., 2005 apud GRANT et
al., 2021). Sendo a Covid-19 uma infec¢do por virus descoberta recentemente, altamente
transmissivel e potencialmente letal, inUmeros avisos promovidos por especialistas foram
publicizados indicando distanciamento social e protocolos detalhados de higiene para sua
prevencdo. Nesse sentido, uma hipotese deste estudo indicava que muitos pesquisadores
considerariam a possibilidade de que a pandemia de Covid-19 tenha intensificado a incidéncia
e/ou os sintomas de TOC no mundo. Isso se confirmou.

Observou-se no levantamento que a questdo das limitagcdes inerentes a crise sanitaria
decorrente da pandemia de Covid-19 e seu impacto para a evolucdo dos quadros clinicos de
TOC foi contemplada majoritariamente por estudos de natureza transversal, considerando
determinado momento da pandemia.

Em relacdo a tematica da evolucéo do quadro clinico de TOC durante a referida crise
sanitaria, a analise realizada para esta dissertacdo foi organizada através de filtros
relacionados a grupos populacionais, a saber: adultos, criancas e adolescentes, gestantes e
puérperas e profissionais de satde. Os dados destas publicacdes demonstraram que a maior
parte dos autores se debrugou em estudos sobre 0 TOC na pandemia considerando o publico
adulto ou nédo especificaram objetivamente a idade (estudos de opinido, por exemplo). Por
outro lado, os profissionais de saude foram a populagdo menos contemplada por esta tematica
das publicacGes observadas. Alem do impacto da pandemia e as causas deste impacto para
pessoas com TOC, tais pesquisas analisaram a influéncia das informacgdes midiaticas sobre a
Covid-19 e do grupo familiar sobre individuos com TOC.

O capitulo sobre a terapéutica com pessoas com TOC envolveu em sua maioria
estudos de opinido. Estes colocaram em debate os desafios originarios da crise sanitaria para o

tratamento do TOC e exemplificaram ferramentas que podem ser utilizadas no tratamento das
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pessoas em questdo. Alguns também buscaram tracar perfil de vulnerabilidade para o TOC na
pandemia. O tratamento da populagdo composta por criangas e adolescentes com o transtorno
foi pouco contemplado pelos pesquisadores nesta secdo. A influéncia de fatores
socioecondémicos para as pessoas com TOC foi mencionada nas pesquisas que se propuseram
a analisar as adaptacdes necessarias para a realizagdo do tratamento dos pacientes, tendo em
vista que o uso de diversas tecnologias foi sugerido para compor e auxiliar na terapéutica dos
individuos com TOC. No entanto, em determinados paises e levando-se em consideracao
populacdes em vulnerabilidade social, a utilizacdo destas tecnologias pode ser inviavel por
falta de recursos e estrutura (DENNIS; RADNITZ; WHEATON, 2021; GARCIA-BATISTA
etal., 2021; FARHAN; LLOPIS, 2020). Somente dois estudos relataram que os aplicativos de
celulares projetados para fazer parte do suporte a populacdo com TOC sdo uma opcdo mais
acessivel em contextos de isolamento social, e também uma das mais baratas (JALAL et al.,
2020; POZZA; MUCCI; MARAZZITI, 2020).

O capitulo direcionado ao estudo da vulnerabilidade do género feminino na pandemia
utilizou-se de pesquisas sobre o género feminino e suas condi¢cdes de vida no Brasil, bem
como pesquisas da OPAS (2022a e 2022b), para delimitar os prejuizos desta populacdo no
contexto em questdo. Em geral, observou-se que poucas pesquisas tratavam direta ou
indiretamente dos determinantes sociais de salde. Dentre elas, algumas mostraram que esse
assunto estava relacionado as questdes de género, mesmo que discretamente. Os estudos que
buscaram delimitar perfil de vulnerabilidade para TOC durante a pandemia em sua maioria
indicaram a vulnerabilidade do género feminino (DARVISHI et al., 2021; MCKUNE et al.,
2021; DIXON; WITCRAFT; SCHADEGG, 2021; FONTENELLE et al., 2021; AHMED et
al., 2021), sem promover debate aprofundado a respeito das condic¢des de vida das mulheres
na crise sanitaria. Vale ressaltar que as gestantes e puérperas com TOC representaram 0
publico especifico de 6 estudos neste mapeamento (COLLI et al., 2021; HINDS et al., 2021,
MAHAFFEY et al., 2021; JASSI et al., 2020; PENENGO et at., 2022; THOMPSON;
BARDONE-CONE, 2020) e trataram a respeito da evolu¢do dos quadros clinicos dessas
mulheres na crise sanitéria.

Diante do panorama exposto e das analises realizadas, consideramos que as pesquisas
realizadas acerca do TOC durante a pandemia de Covid-19 se interessaram principalmente
por analisar o impacto da crise sanitaria no aumento da incidéncia e de sintomas de TOC no
mundo. Entretanto, pouco se debrugaram sobre as condi¢Ges de vida das populagdes em

vulnerabilidade que, se antes tinham dificuldade em acessar servicos de satde mental, durante
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a pandemia se viram tendo que lidar com o medo da contaminacdo pelo virus, as préoprias
questdes subjetivas e as condigdes socioecondmicas de vulnerabilidade social. Destaca-se
aqui que poucas foram as pesquisas que direcionaram suas observacGes para mulheres,
criancas e adolescentes, e profissionais de salde, que sdo exatamente aquelas populactes
destacadas por organismos nacionais e internacionais como mais vulneraveis na pandemia de
Covid-19 (OPAS 20223, 2022b; IFF, 2020).

Este estudo, todavia, ndo abarcou inumeras pesquisas publicadas em bases de dados e
revistas indexadas. Isso significa que existem informacdes e perspectivas que ndo foram
examinadas nesta andlise. Levando em consideracdo a profundidade do tema e sua relevancia
para a saude publica, seria fundamental que outras pesquisas fossem desenvolvidas a partir
das consequéncias da pandemia de Covid-19 para os diversos grupos populacionais que
convivem com TOC. Além disso, entende-se que tais estudos podem auxiliar na criacdo de
terapéuticas para o referido transtorno. Pesquisas direcionadas ao impacto das limitagdes
socioecondmicas, as especificidades de género e geracdo, e aquelas envolvendo profissionais
de saude, também seriam importantes para que seja possivel o desenvolvimento e a

articulacdo de estratégias que auxiliem as popula¢des mais vulneraveis.
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PUBMED

Autor, Ano e Pais

Objetivo e
especificidades

Populacdo e Tamanho
da amostra

Metodologia e
Intervencéo

Resultados

1. Davide et al.
2020. Italia

Analisar mudancas em
sintomas do TOC
durante a quarentena;
os desdobramentos dos
sintomas de
contaminacdo e
remissao antes e
durante a quarentena.

Trinta adultos, os
quais passaram por
um acompanhamento
terapéutico para TOC
de seis meses de
duracdo, antes da
quarentena.

Estudo Antes e Depois

Uma Escala foi
aplicada antes da
quarentena, e seis
semana apos esta.

. Foi avaliado agravamento nos sintomas
de compulséo e obsesséo.

. Sintomas de remissdo e contaminacao
anteriores a quarentena estdo relacionados
a piora do quadro.

. A pandemia demanda cuidado redobrado
com pacientes com TOC.

. A necessidade de prevencdo para TOC
durante o isolamento social.

. Estratégias de cuidado como consultas
online e gestdo psiquiatrica digital.

. Morar com um parente no mesmo
domicilio foi associado a pior do TOC.

2. Sheu, Mckay e
Storch. 2020. EUA

Explorar criticamente o
uso da EPR para
pessoas com TOC na
pandemia de Covid-19.

Uma mulher adulta
com sintomas de
contaminagéo.

Estudo de caso de
sessdes de atendimento
em salide mental sdo
analisadas, algumas
antes e outras durante o
isolamento.

E concluido que a EPR deve ser adaptada
as orientacdes de saude publica, relativas
a pandemia. Porém, deve-se ter cuidado
para ndo comprometer a eficacia do
tratamento.

3. Banerjee. 2020.
India

Avaliar o impacto da
pandemia para pessoas
comTOCe

Né&o houve
intervencdo com

pessoas.

Estudo de Opiniéo

A pesquisa utilizou-se

Aumento da frequéncia e intensidade dos
sintomas tanto de TOC quanto de
acumulacado. Profissionais da atencao
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acumuladores.

de producdes cientificas
sobre o tema para a
discussao deste
fendémeno.

primaria precisam estar atentos para
realizar os necessarios encaminhamentos.

4. Fineberg et al.
2020. Europa

Abranger as principais
questdes relativas ao
tratamento de TOC na
pandemia.

Né&o houve
intervencao com
pessoas para a
producdo desta
pesquisa.

Estudo de Opiniédo

A pesquisa utilizou-se
de producdes cientificas
sobre o tema para a
discussdo deste
fendmeno. A
experiéncia clinica dos
autores também foi
base desta producéo.

Inimeras adaptacdes frente as limitacdes
e mudancas de habitos impostas pela
pandemia s&o necessérias para a essencial
continuidade do acompanhamento destas
pessoas.

5. Fontenelle e
Miguel. 2020.
Brasil e Austrélia.

O impacto da pandemia
de Covid-19 para o
diagndstico e
tratamento do TOC.

Né&o houve
intervencdo com
pessoas para a
producdo desta
pesquisa.

Estudo de Opiniédo

A pesquisa utilizou-se
de producdes cientificas
sobre o tema, para a
discussdo deste
fendmeno.

. Mudancas de orientacGes para pacientes
com sintomas de contaminacdo e
lavagem.

. O diagnéstico relacionado a
comportamento de lavagem precisa ser
repensado devido ao contexto em questéo.
. Pessoas desenvolverdo TOC, e se ndo
fosse a pandemia, talvez néo
desenvolvessem.

. Agravamento de sintomas em remisséo.
. A pandemia pode alterar o foco da
patologia. (das preocupaces)

. Uso de exposicao imaginal e realidade
virtual.

6. Jassi et al. 2020.

Reino Unido.

Debater, a partir das
experiéncias de
médicos que atuam

Mencéo de dois
casos:

Estudo de Opiniédo

Caracteristicas

. O aspecto do TOC sera a mesmo, mas 0
conteldo medo seréa diferente por causa
da pandemia.
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junta a populagdo com
TOC, os seguintes
temas: Como
diagnosticar a patologia
na pandemia, as
possiveis mudancas na
apresentacdo da mesma
e como aplicara TCC
na pandemia.

Casos de uma mulher
de 39 anos e uma
moca de 17 anos.

relevantes de dois casos
clinicos que séo
apresentados
resumidamente, com o
intuito de ilustrar a
respeito da seguinte
questdo: A identificacao
do TOC na pandemia.

. A TCC e o0s experimentos
comportamentais podem ser aplicados.
Porém, deve-se levar em consideracao a
vulnerabilidade individual e carga viral da
localidade.

. Deve-se elucidar a populagéo sobre o
TOC, para que as pessoas procurem ajuda
durante a pandemia se necessario.

. Questdes relacionadas ao atendimento
online de criangas: envolvimento da
familia, uso de objetos ou materiais
sensoriais nas sessoes.

. Mulheres com TOC em periodo
perinatal: Estdo mais vulneraveis a
intensificacdo da patologia. E ressaltada
utilidade de terapia de grupo para
gestantes.

7. Kumar e Analisar o mal-estar Anaélise de caso Estudo de Caso. . E afirmado que o contato com a midia
Somani. 2020. emocional que as clinico de um homem sobre a pandemia tem o potencial de
india. informacdes sobre a de 28 anos, com N&o houve intervengdo | intensificar o quadro de TOC.
pandemia que chegam | sintomas de com pessoas para esta . E dado énfase ao atendimento online e
inclusive por midias contaminagéo e pesquisa. por celulares, como opcéo eficaz e de
sociais e Whatsapp lavagem. baixo custo.
proporcionam,
principalmente para
quem tem TOC.
8. Riverae Analisar a relagdo entre | N&o houve Estudo de Opinido O estudo aponta que as medidas sanitarias

Carballea. 2020.

EUA.

as medidas sanitarias da
pandemia, pensamentos
obsessivos e
comportamentos
compulsivos

intervencdo com
pessoas para esta
pesquisa.

A pesquisa utilizou-se
de producdes cientificas
sobre o tema para a
discussdo deste

podem agravar quadros de TOC. O fato
de rituais e preocupagdes com a higiene
tornarem-se normas pode ter efeito de que
estas normas sejam gatilho para a
populacdo com TOC, intensificando
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fenbmeno.

pensamentos e comportamentos
compulsivos.

9. Abba-aji et al.

2020. Canada

Investigar a prevaléncia
de sintomas de TOC na
pandemia.

6.041 adultos
Homens (12.4%)
Mulheres (86.6%)

Outro género 1%

Estudo Transversal.

Uso de escalas para
avaliar os sintomas
obsessivos
compulsivos, ansiedade
generalizada, depressdo
e estresse.

Foram feitas
comparaces entre
aqueles que tinham
novos sintomas de TOC
e com aqueles que
nunca tinham tido
sintomas de TOC.

Taxa de sintomas de TOC aumentou, se
comparada a periodo anteriores a
pandemia. A pandemia intensificou a
chance da populacdo com TOC
desenvolver sintomas de ansiedade,
depressao e estresse.

10. Fotuhi et al.
2020.

Determinar até que
ponto as anomalias
neuroldgicas da
COVID-19 podem
causar sequelas como o
TOC (por ex.).

Nao houve
intervencdo com
pessoas para este
estudo.

Artigo de Opinido

Revisdo de relatério
médico

O TOC é um dos efeitos neurolégicos da
Covid-19.

11. Nissen,
Hgjgaard e

Thomsen. 2020.

Dinamarca

Verificar como
criangas e adolescentes
com TOC reagem a
pandemia.

Populacdo: Dividida
em dois grupos

. Criancas e
adolescentes de 7-21
anos que haviam sido
diagnosticados ha
pouco com TOC e

Estudo de Caso-
Controle

Questionarios e Escalas
Analises estatisticas dos

resultados a partir do
software STATA.

Nos dois grupos, houve piora do TOC.
Porém, principalmente no grupo de
pesquisa, houve piorado TOC
correlacionada com a piora dos sintomas
depressivos e ansiosos e do
comportamento de evitacdo. O fato de o
grupo clinico ter melhores taxas foi
associado ao fato de estar em contato com
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ligados a clinica
especializada — grupo
clinico.

. Criancas e
adolescentes de 7-21
anos com
diagndsticos de TOC
de anos anteriores,
que receberam no
passado um
tratamento inicial -
grupo de pesquisa.

Total de 65
individuos
responderam ao
instrumento no grupo
clinico e 37 no grupo
de pesquisa.

profissionais de satde mental.

A piora foi mais acentuada em criangas
menores e com histdrico familiar de
TDAH.

12. Tanir et al.
2020.Turquia

Analisar os efeitos da
pandemiae o
confinamento com a
apresentacdo de
sintomas de TOC e sua
severidade, em jovens
com TOC.

Populacéo: 61
individuos de 6-18
anos, diagnosticados
com TOC
anteriormente a
pandemia em um
hospital.

Estudo Transversal

Entrevistas por telefone
ou online foram usadas
para avaliar perfil e
gravidade do TOC,
antes e durante a
pandemia.

Foram comparados dos
resultados dos dois
testes realizados seis

. Aumento de obsessdes por
contaminag&o e compulsdes relativas a
limpeza e lavagem na pandemia.

. Jovens vivenciam a piora de seus
sintomas de TOC na pandemia, assim
como pode ocorrer o surgimento de
sintomas no periodo em questéo.
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meses antes da

pandemia.
13. Quittkat et Verificar a percepcao Pessoas com TOC, Estudo de Caso- As pessoas com TOC néo registraram
al.2020. Alemanha | do impacto da Covid-19 | ansiedade Controle agravamento em seus quadros.

e suas consequéncias
nas pessoas com
problemas mentais, o
TOC é um deles.

generalizada, panico,
agorafobia, transtorno
de ansiedade de
doenca, com
transtornos
dimérficos corporais,
transtornos
alimentares, espectro
da esquizofrenia e
outras perturbacoes
relativas a psicose.

E outro grupo de
pessoas consideradas
saudaveis em termos
de saude mental.

Acima dos 18 anos.
Total: 2.233 pessoas

Uso de Escala para
TOC

Aplicacdo:
2 de abril a 6 maio de
2020

14. Seger e Ulas.
2020. Turquia

Estudar a relagéo entre
0 medo da COVID-19 e
TOC e o papel
mediador da reatividade
emocional, evitacdo
experiencial e
depressdo ansiosa nesta
relacao.

Total de participantes:
598

Idade: de 14 a 18 anos

Estudo Transversal

Aplicacéo de Escalas e
Questionarios

Aplicacgéo online

A pesquisa conclui que o efeito do medo
da pandemia sobre 0 TOC é mediado
pela reatividade emocional, pela evasdo
experiencial e pela ansiedade depressiva.
Ou seja, o quadro de OCD demonstrou
piora, por causa dos fatores acima.

15. SULAIMANI,

Delimitar as

Nao houve

Revisao de literatura de

. Tendo em vista a natureza dos sintomas
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e BAGADOOD. consequéncias da intervencao com paises como: EUA, do TOC, as medidas sanitarias
2020. Arébia pandemia de Covid-19 | pessoas Reino Unido e China. relacionadas a Pandemia tem efeito
Saudita para os sintomas de base de dados. No total, | prejudicial a saide mental dos individuos
TOC. foram revisaram 80 em questéo.
artigos sobre covid-19 e | . A importancia da continuidade do
sintomas de TOC,; tratamento, mesmo em fase de isolamento
destes foram social, com o auxilio da internet.
selecionados 47 com
conclusédo considerada
clara e elaborada sobre
0 impacto da pandemia
para os sintomas de
Coronavirus.
16. Jl et al. 2020. Estudantes Estudo longitudinal A relacdo entre medo, ansiedade, e

China.

Investigar se 0 medo
das situacoes
decorrentes do Covid-
19 influi no TOC.

universitarios entre 17
e 50 anos. Na fase 1
regitrou-se 13.478
participantes.

Na fase 2, 8.467
participantes, e na
fase 3, 8.816
participantes.

A escala foi aplicada
em trés momentos
diferentes da pandemia.

Aplicacdo por
computador ou celular.

Perido de aplicacédo: 8
de fevereiro a 28 de
abril.

guarentena em consequéncia da pandemia
podem ser fatores de risco para um
aumento na pontuacdo Y-BOCS.

17. French e Lyne.

2020. Irlanda.

Analisar o potencial da
midia produzida sobre a
pandemia de Covid-19,
gerar intensificagdo do
quadro de TOC.

Mulher por volta dos
30 anos. Obsessao por
limpeza e rituais de
lavagem das maos séo
seus principais
sintomas.

Estudo de Caso Clinico

As reportagens sobre os desdobramentos
da pandemia tém consequéncia deletéria
sobre quadros de TOC.
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18. Acenowr e

Coles. 2021. EUA.

Apresentar
pensamentos invasivos
do TOC relativos a
pandemia, em uma
amostra nao hospitalar.
Avaliando a relagédo da
ansiedade relativa a
pandemia a
pensamentos invasivos,
e seu impacto para 0s
individuos.

Total de participantes:

66 adultos entre 18 e
35 anos.

Os participantes
foram escolhidos pois
afirmaram que seus
sintomas consumiam
pelo menos uma hora
de seus dias e
causavam-lhes
sofrimento de
moderado a severo.

Estudo Transversal

Aplicacédo de um
instrumento para
mensurar sintomas de
TOC.

A gravidade dos sintomas de TOC foi
correlacionada aos pensamentos
intrusivos sobre a Covid-19, mas o mal-
estar provocado por estes pensamentos
ndo foi correlacionado aos sintomas do
TOC. Aqueles que tinham sintomas mais
severos de TOC foram mais impactados
pelos pensamentos em questao.

19. Jelinek et al.
2021a

Avaliar o impacto da
pandemia em pessoas
com TOC,
especialmente aqueles
com sintomas de
lavagem.

Total de participantes
com TOC: 394,

Com sintomas de
lavagem: 223.

Idade: 18 a 80 anos.

Estudo Trasnversal

Pesquisa online

72% dos individuos reportou
agravamento do TOC. A deterioracdo dos
sintomas foi pior naqueles com sintomas
de lavagem. Esta piora foi associada a
mobilidade reduzida, conflitos
interpessoais e crencas disfuncionais
sobre lavagem (mais associadas a pessoas
com sintomas de lavagem).

20. Carmi et al.
2021. Israel

Estimar o impacto de 2
meses e 6 meses de
pandemia em pessoas
com TOC.

Total de participantes
com TOC: 113

Idade: 8 a 73 anos.

Criancas ou
adolescentes: 25

Pesquisa Longitudinal

Duas avaliac0es:
Primeira: 113 apos 2
meses de
acompanhamento
Segunda: 90 do mesmo
grupo, mas apos 6
meses de
acompanhamento.

A maioria dos pacientes ndo apresentou
deterioracdo dos sintomas, mesmo 0s
pacientes com sintomas de contaminag&o.
Esta estabilidade foi associada ao fato
destas pessoas estarem com medicacao e
EPR.
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Aplicacéo online

21. Khosravani et
al. 2021a. Ira.

Validar as propriedades
psicométricas da Escala
Persa de Estresse em
amostra de pessoas com
transtornos de
ansiedade e TOC,
equiparando as reagc0es
ao estresse imposto pela
pela Covid-19 entre
estes grupos.

Pessoas com TOC =
300 de 17 a 67anos.

Pessoas com
transtornos de
ansiedade = 310 de 15
a 65 anos.

Estudo Longitudinal

Aplicagéo de
Questionarios e
Inventérios

A escala foi validada para aplicagdo com
pessoas com TOC e transtornos ansiosos.
Os individuos com TOC demonstraram
reacGes mais intensas ao estresse do que
aqueles com ansiedade social e fobias.
Pessoas com panico apresentaram mais
medo do que as pessoas com TOC.

22. Khosravani et

Objetivou Pessoas com

Pessoas com TOC:

Estudo “antes e depois”

Aumento da intensidade e dimenséo dos

al. 2021b. Ira. TOC antes e durantea | 270. sintomas do TOC. Estresse relacionado ao
covid-19 em relagéo perigo e a contaminag&o tem relagcdo com
aos seus sintomas e a Idade média: 36 anos. tais modificaces.
gravidade destes. A
pesquisa também visou | Estas pessoas ja
analisar as respostas ao | tinham registros de
estresse da pandemia e | seus sintomas de
os sintomas do TOC. TOC e grau de
severidade do quadro
anteriormente a
pandemia, e foram
testados durante a
pandemia.
23. Aardema. Analisar quando os Né&o houve Reviséo bibliogréafica. O medo de contaminacao deixa de ser

2020. Canada.

receios irracionais de
contaminag&o, tal como
vistos no TOC,
comecam a divergir de
medos e
comportamentos

intervencgdo com
pessoas para esta
pesquisa.

racional quando se torna capaz de
ameacar a pessoa em sua totalidade, o que
caracteriza receios dentro do quadro do
TOC. A pandemia gera efeito especifico
no TOC se alguma questdo do individuo
for tocada.
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racionais.

24. Cox e
Olatunji.
2021.EUA.

Avaliar sintomas de
insénia anteriores ao
coronavirus como um
preditor surto de
sintomas de TOC na
Covid-19.

Total de 369 adultos
que responderam ao
inquérito em 2016 e
em abril de 2020.

Estudo Antes e Depois

Pessoas com sintomas de insdnia antes da
pandemia tendem a ser vulneraveis a
aumentos agravamentos em sintomas de
TOC durante a pandemia. Aqueles que
puderam fazer home office tinham
qualidade de sono superior.

25. Tandt et al.
2021b. Bélgica.

Analisar as
consequéncias da
COVID-19 sobre a
saude mental das
pessoas com TOC e 0
grau de entrosamento
familiar durante o
isolamento belga
causado pela pandemia.

Total de pessoas com
TOC que
participaram do
estudo: 49 familiares
que moravam com 0s
participantes: 26

Estudo Antes e Depois

Foram utilizados quatro
periodos de tempo de
avaliacao.

A intensificacdo dos sintomas de TOC
acompanhou o agravamento de sintomas
de depressao, ansiedade e estresse
relacionados a Covid-19 nos marcos
temporais medidos. E dado énfase a
necessidade de a familia estar envolvida
no tratamento destas pessoas.

26. Rosa-Alcazar
et al. 2021b.
Espanha.

Examinar as mudancas
nas estratégias de
enfrentamento e niveis
de ansiedade e
depressdo, em pessoas
comTOCe
esquizofrenia, durante a
pandemia. Avaliar se as
estratégias de
enfrentamento podem
ser influenciadas pela
intolerancia a incerteza
e a evitagdo
experiencial.

Grupos de avaliacao:
pessoas com TOC,
esquizofrenia e grupo
controle.

Primeira avaliacao:
293 no total, mas 113
com TOC.

Idade entre 13 e 77
anos.

Na segunda
avaliacdo: 204
individuos, mas 85
com TOC.

Estudo longitudinal

Duas avaliagbes, em
abril e em novembro de
2020.

Os niveis de ansiedade, depressao e as
estratégias mal adaptadas aumentaram
nos grupos clinicos. No grupo controle
somente as respostas depressivas
aumentaram. O risco de agravamento de
salde mental e uso de estratégias
disfuncionais na pandemia delimitou-se
mais acentuado em relacédo a populacéo
mais jovem, mulheres e pessoas com
nivel de educacéo primario.
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27. Tandt et al.
2021a. Bélgica.

Delimitar o impacto da
pandemia para 22
pessoas com TOC, e 13
membros de suas
familias.

Os familiares foram
questionados sobre a
saude mental das
pessoas com TOC, e foi
analisada a capacidade
das familias de lidar
com o parente com
TOC, neste contexto.

Pessoas com TOC: 22
Familias: 13

0s membros foram
entrevistados

Estudo Transversal.
Entrevistas
semiestruturadas.

Realizado em abril
2020

Analise tematica
indutiva.

Temas: (1) confuséo e
legitimacgéo do
comportamento do
TOC; (2) demasiada ou
pouca exposicao a
preocupacoes
obsessivas; (3)
sofrimento, mas
também alivio em
algumas éareas; (4) o
novo equilibrio
dentro da familia; (5)
perigos e méritos do
tratamento online.

. Agravamento dos sintomas de TOC e
dificuldades de utilizar estratégias
funcionais.

. Deve-se orientar a familia a fornecer
apoio a pessoa com TOC sem se
acomodar aos comportamentos relativos a
doenca.

. O tratamento precisa se manter mesmo
com a pandemia, assim como 0s
profissionais devem encorajar a exposi¢do
e a busca por suporte social, ainda que
remoto.

28. Schwartz-
Lifshitz et al. 2020.
Israel.

Avaliar se 0 TOC se
intensificou durante a
primeira onda da
Covid-19 em Israel,
dentre o publico das
criancas e adolescentes.

Total de participantes:
29

Idade média de 14
anos.

Estudo Transversal

Escala e Questionario

Nao houve piora dos sintomas de TOC.
Melhora do funcionamento geral dos
participantes no periodo em questao.

29. Mckay,
Minaya e Storch.

Investigar a conduta de
profissionais de saude

NUmero de pessoas:
139.

Estudo Transversal.

E necessario que os profissionais em
questdo sejam treinados para aplicar a
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2020. EUA.

que aplicam EPR
durante a pandemia.
Levou-se em
consideracéo a
intolerancia a incerteza.

Idade média: 44 anos.

Aplicacdo:
24/03, 06/04 e 30/04 de
2020.

EPR de maneira eficaz na pandemia, para
que ndo existam restrigdes originarias de
seus proprios receios sobre contaminacao.

30. Storch et al.
2021.

Apresentar as
percepcOes dos clinicos
do efeito da COVID-19
em pacientes com TOC
recebendo a EPR antes
e durante a pandemia.

Profissionais que
participaram da
pesquisa: 137

Tais profissionais
fizeram registros
sobre o total de 232
pacientes para esta
pesquisa.

Estudo antes e depois
Aplicacéo de Escalas

Aplicacéo online

. A pandemia prejudicou o
aproveitamento das pessoas com TOC da
EPR.

. Problemas financeiros e vulnerabilidade
médica a foi associada a pior
aproveitamento da EPR

. Adultos aproveitaram menos a EPR do
gue jovens.

31. Pinciotti et al.

Verificar o impacto da

Participantes: 65

Estudo de Caso-

. Impacto mais significativo da Covid-19

2022. EUA. pandemia sobre as pessoas. Controle nos profissionais de saude, que dedicam
emoc0es, Pessoas com TOC: mais tempo a praticas de higienizacdo do
conhecimentos e 30. Questionario online. que com entes queridos. Individuos com
comportamentos, TOC evidenciaram resiliéncia e 0 motivo
comparando-os entre Profissionais de salde | Adaptacdo de um pode ser intensa atencdo dirigida ao TOC,
um grupo com TOC e que trabalham com questionario sobre as 0 que transformou a pandemia em
outro de prof. de saude | TOC: 26. consequéncias da distracgéo.
gue tratam pessoas com atividade terrorista.

TOC.
32. Wheaton, Avaliar a relacdo entre | Participantes: 603. Estudo Transversal O contagio de emogdes moderou a
Prikhidko e 0 contégio de emogBes | Mulheres: 528. relagdo entre o consumo de midia sobre a

Messner. 2020.

e sintomas de saude
mental, dentre eles
sintomas de TOC.

Homens: 71.

Idade média de 22
anos.

Entre abril e maio de
2020

Instrumentos:
Escalas e Questionarios

Covid-19 e sintomas intensos de TOC.
Uma maior vulnerabilidade ao contagio
de emocGes foi relacionada a maior
preocupacdo com contaminacéo e,
consequentemente, mais sintomas de
TOC.
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33. Jalal et al. . Esclarecer sobre N&o houve Revisdo bibliografica Os sintomas de TOC relativos a

2020. Reino sintomas do TOC intervencdo com contaminac&o, para além dos receios

Unido. relacionados a pessoas nesta ordinarios em uma pandemia, dizem
contaminagéo. pesquisa. respeito a medos sem real possibilidade
. Esclarecer sobre as de se contaminar.
limitagOes das terapias As terapéuticas mediadas pelo uso de
atuais frente as celulares podem diminuir o tempo entre o
limitagOes da Covid-19. inicio dos quadros te TOC e o tratamento,
. Esclarecer como a 0 que € benéfico para a populagcdo em
tecnologia pode ajudar questao.
a contornar tais
limitacdes.

34. WHEATON, Avaliar se a Total de participantes: | Estudo Transversal Destacou-se gque a intolerancia a incerteza

Messner e Marks.

2021. EUA.

intoleréncia da
incerteza e a

ansiedade pela saude
fazem a relacgdo entre os
sintomas do TOC e 0
medo de contaminacgéo
no inicio da pandemia,
no EUA.

738 adultos.

Idade média de 36
anos.

Instrumentos:
Escala e Inventario

Aplicacdo online de 2 a
11 de marco de 2020.

como mecanismo potencial que conecta o
TOC a ansiedade com a salide as ameacas
de contaminagéo da pandemia.

35. Benatti et al.
2020. Italia.

Descrever o impacto da
pandemia em um grupo
de pessoas com TOC na
Italia.

Total de participantes:
123 pacientes de
ambulatorios.

Idade: de 16 a mais de
65 anos.

Estudo Transversal

Avaliages por telefone
e presenciais, apés 3
meses do anuncio feito
pela OMS da pandemia
em marco de 2020.

Agravamento de mais de um tergo dos
quadros de TOC, com o aparecimento de
novas obsessdes e compulsdes, além da
intensificacdo das anteriores. Aumento de
frequéncia: ideagéo suicida, aumento da
verificacdo pela internet, perturbagdes no
sono, posturas evasivas e dificuldades de
trabalho.

36. Storch et al.
2020. EUA.

Apresentar as
consequéncias da
Covid-19 para a EPR

Nao houve
intervencdo com
pessoas para esta

Estudo de opiniéo.

A exposicdes devem visar rituais
excessivos relacionados as obsessdes
ocasionadas pela angustia obsessiva, e
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parao TOC, durantee | pesquisa. ndo as medidas sanitarias. A EPR deve
apos a pandemia. ser direcionada aos sintomas centrais dos
pacientes, que muito frequentemente ndo
séo baseados na COVID-19.
37. Thompson e Comprar mulheres pés- | Um grupo de Estudo de Caso- As mulheres pos-parto relataram mais

Bardone-Cone.
2021. EUA.

parto e mulheres sem
historia de gravidez em
relacdo a sintomas
depressivos, ansiosos,
de TOC, e de disturbios
alimentares.

No transcorrer da
pandemia de Covid-19.
Também foram
avaliadas as associacoes
entre a Covid-19 estas
patologias mentais

mulheres de 39 a 18
anos.

Grupo de mulheres
que deu a luz nos 12
meses anteriores: 232

Grupo de mulheres
que nunca deu a luz:
137.

Controle

Questionario online
sobre 0s seus sintomas
depressivos, ansiedade,
TOC, e distarbios
alimentares.

Escalas sobre
depressdo, ansiedade,
estresse relacionado a
Covid-19 e transtornos
alimentares.

sintomas de TOC relativos a
preocupagdes com contaminagao e
responsabilidade por danos em
comparacao as mulheres sem histérico de
gravidez.

38. Mesterelu et al.
2021. Roménia.

Investigar os sintomas
do TOC e as crencas de
responsabilidade em
relacdo a ansiedade
relacionada com o
Covid-19 e
comportamentos
funcionais e
disfuncionais em dois
periodos diferentes.

Avaliagéo inicial: 159
participantes

Segunda avaliacdo, 6
meses apos a
primeira: 56
participantes.

Idade de 18 a 80 anos.

Estudo Longitudinal

Intrumentos: Escalas e
Inventarios

Os comportamentos
funcionais ou
disfuncionais foram
medidos através de
escala feita elas autoras,
com base nas
recomendacdes
governamentais sobre a

Os sintomas do TOC foram relacionados
a ansiedade causada pela Covid-19 e
comportamentos funcionais e
disfuncionais.
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pandemia.

. Escala sobre
Responsabilidade.

39.
ALBERTELLA et

al. 2021. Austrélia.

Investigar a influéncia
da impulsividade e
compulsividade nos
comportamentos
viciantes durante o
isolamento da COVID-
19.

Participantes: 878

Adultos: Acima dos
18 anos.

Estudo Transversal
online: Escalas para
comportamento
compulsivo,
comportamento
problematicos para
alimentacéo,
pornografia, uso de
internet e uso de bebida
alcodlicas.

Aplicagéo online entre

Tragos mais compulsivos antes do
isolamento foram associados a
comportamentos mais obsessivo-
compulsivos durante o confinamento. O
estresse causado pela Covid-19 foi
associado a mais intensidade em relacéo a
comportamentos compulsivos.

maio e junho de 2020.
40. ZHENG et al. | Investigar a prevaléncia | Participantes: 570 Estudo de Caso- A prevaléncia de TOC foi elevada.
2020. China. de TOC na populacgéo pessoas. Controle Caracteristicas de risco: ser solteiro e
urbana durante a fase de estudante, com histérico familiar de TOC,
controle e prevencdo de | Pessoas com TOC: Online presenca de comorbidade psiquiatrica e

epidemias, e variaveis

97.

laténcia de sono mais longa.

de risco para TOC. Questionarios e
entrevista online
41. AHMED etal. | Analisar o Divididos em dois Estudo transversal Profissionais de salde registraram maior
2021. Egito. conhecimento, atitude, | grupos: em conhecimento e atitude mais favoravel em
questdes profissionais de saude Questionario online relacdo as medidas sanitarias.

socioecondmicas € a
saude mental no que diz
respeito a ansiedade,
depressdo e TOC

e populagéo em geral.

Total: 524
participantes. Em sua

sem-estruturado sobre
dados demogréaficos e
Escala e Inventario

Profissionais de satde foram mais
associados a todas as patologias
estudadas.

Perfil associado: Mulher, jovem,
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durante a Covid-19, na
populacdo em geral e
profissionais de saude
no Egito.

maioria de meia-idade
e classe média.

Populacdo normal:
402

Profissionais de
saude: 122

sobre as patologias em
salide mental avaliadas.

estudante, morando na cidade, fumante,
com histérico médico e das classes
socioecondmicas mais baixas.

42. Zaccari et al.
2021. ltalia.

Investigar as
contribui¢Bes empiricas
que delimitam o
impacto da Covid-19
em adultos, criancas e
adolescentes,
apresentando suas
limitacdes.

N&o houve
intervencao com
pessoas para esta
pesquisa.

. Dados referentes aos
seguintes paises:
India, Alemanha,
Japdo, Ird, Irlanda,
Holanda, Turquia,
Dinamarca e Israel.

. Estudos trasnversias
ou longitudionias.

Revisdo bibliografica
de 14 estudos de janeiro
de 2020 a 8 de janeiro
de 2021.

A maioria dos estudos demonstrou
agravacgéo dos sintomas, principalmente
de lavagem e contaminacéo para adultos e
jovens. Porém, a pesquisa a revisao foi
inconclusiva: as pesquisas revisadas nao
examinaram subtipos de TOC, muitas ndo
esclareceram qual tipologia da doenca
avaliaram, a faixa etaria contemplada foi
ampla, o periodo de controle foi diverso e
medidas quantitativas ndo foram usadas.

43. Samuels et al.

2021. EUA.

Analisar se as medidas
de prevencéo da Covid-
19 poderiam ter como
consequéncias
obsessdes e fobias em
individuos vulneraveis
da comunidade.

Participantes: 2.117
adultos.

Idade: 18 a 89 anos.

Estudo transversal.
Instrumentos:.Inventari
o0 e Escalas

Aplicagéo :17 a 30 de
setembro de 2021.

As medidas sanitérias foram associadas
ao desencadeamento de obsessodes,
compulsdes e fobias.

44. Liu, Zhang e
He. 2021. China

Determinar até que
ponto o TOC é

Né&o houve
intervencao com

Revisdo bibliografica
de 15 artigos

Hé& a confirmacdo do aumento da
prevaléncia e intensificacdo do TOC
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intensificado em
decorréncia da Covid-
19.

pessoas para esta
pesquisa.

relativo a Covid-19. E afirmada a
necessidade de adequar o tratamento do
TOC as limitacdes da pandemia, mas
enfatiza-se a necessidade de dar
continuidade a ele.

45. Fontenelle et
al. 2021.

Analisar alteragdes nos
sintomas do TOC e nas
doencas a ele
relacionadas,
ocasionadas pela
Covid-109.

Participantes: 829
pessoas.

Acima dos 18 anos.

Estudo Transversal

Aplicacéo de Escalas e
Inventarios acerca do
TOC.

Agravamento dos sintomas obsessivo-
compulsivos.

. Perfil mais vulneravel: sexo feminino,
vivéncia de maior numero de situacfes
estressantes relacionada a Covid-19, mais
intenso receio de danos, sintomas de
simetria e tragos compulsivos.

46. Wheaton et al.

Avaliar como o

Participantes que

Estudo de Caso-

76% dos participantes afirmou que os

2021. Coronavirus impactou | declararam ter Controle sintomas do TOC pioraram desde o surto.
pessoas com sintomas | sintomas de TOC: Sintomas de contaminacao e de receio por
de TOC. 252 com idade média | Instrumentos: Escalas danos eram os mais representativos em

de 31 anos. relacdo ao potencial prejudicial da
pandemia para o TOC
Grupo controle: 305
pessoas com idade de
37 anos.
47. Colli et al. Avaliar a relacdo entre | Total de participantes: | Estudo transversal Quase 1/3 da amostra registrou niveis de
2021. Italia. 0 estresse relacionado 258 gestantes. Instrumento: ansiedade relevantes; 11%,2 foram

ao Coronavirus e o
estresse especifico da
gravidez, e sua funcéo
no desenvolvimento de
sintomas psiquiatricos.

Maiores de 18 anos

A avaliagéo ocorreu
entre a primeirae a
segunda onda do
Covid-19 na Italia entre
abril e agosto de 2020.

positivos a TOC e 5% para depressao.
O inicio da pandemia colaborou para
fragilizar a saude mental das gestantes
italianas, principalmente em relagéo a
ansiedade.

48. Kuckertz et al.

Desafiar a nogdo de que

Participantes: 8

Estudo de Caso

A maioria apresentou melhoras nos
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2020. pessoas com TOC, em | pessoas adultas. sintomas de TOC. Este fato foi
especial, sofrerdo Instrumento: relacionado ao tratamento que as pessoas
agravamento de seus Escala acercado TOC. | da amostra da pesquisa tiveram acesso,
quadros de salde baseado na EPR e na Terapia de
mental, e que a EPR Né&o fica claro se a Aceitacdo e Compromisso (ACT).
ndo é eficaz na aplicacdo dos
pandemia de Covid-19. instrumentos foi online
ou presencial.
49. Dennis, Avaliar o potencial da | N&o houve Revisdo de literatura de | Conclui-se que a pandemia de Covid-19
Radnitz e pandemia de Covid-19 | intervengdo com pesquisas que pode ser mais prejudicial a pessoas com

Wheaton. 2021.
EUA.

afetar especialmente
pessoas com TOC e
ansiedade em relacao a
salde.

pessoas para esta
pesquisa.

estudaram a ansiedade
como consequéncia de
crises sanitarias como a
gripe suina, Zika e
ebola para delimitar as
consequéncias em
satide mental da Covid-
19.

A pesquisa se baseou na
fungéo de crencas
obsessivo-compulsivas
de contaminacéo dentre
outras questoes.

TOC e ansiedade patoldgica.

E enfatizada a importancia da psicoterapia
a distancia se necessario, a EPR adaptada
para exposicao imagindria e é ressaltado
gue pessoas com menos condi¢oes
financeiras terdo dificuldades de utilizar
recursos digitais.

50. Alhusseini et
al. 2021. Arébia
Saudita.

Analisar a frequéncia
de depressdo e TOC
populacéo geral da
Arabia Saudita, durante
a pandemia de COVID-
19.

Participantes: 2.187
adultos com mais de
18 anos.

Estudo transversal

Instrumentos:
Questionario e
Inventario

Definicao de perfis: mulheres, solteira e
desempregada — maior frequéncia de
depressao.

O aumento da idade, homens, casados,
grupos de renda mais alta, niveis mais
altos de educacéo e individuos
empregados eram mais propensos a ter
TOC durante a pandemia de COVID-19.

51. Robertson et al.

Analisar os impactos da

Nao houve

Estudo de opinido

Explicar aos individuos e seus familiares
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2021. EUA pandemia para pessoas | intervengdo com gue o agravamento de comportamentos
com a Sindrome de pessoas para esta compulsivos se deve ao contexto da
Tourette, formulando pesquisa. Pandemia. Em casos de TOC, flexibilizar
orientagdes de como as atividades da TCC e realizar consultas
estes individuos devem online.
lidar com a crise
sanitaria e como 0s
profissionais devem
dirigir o tratamento.
52. Dixon, Investigar os impactos | Total de participantes: | Estudo Transversal As conclusfes indicaram o impacto do
Witcraft e da Covid-19 em suas 263. Coronavirus na satide mental dos

Schadegg. 2021.
EUA

fases iniciais avaliando
ansiedade, TOC e
depressao e estresse e a
influéncia da ansiedade
em relagéo ao
Coronavirus para a
saude mental.

Idade média: 19 anos.

Instrumentos: Escalas

Aplicacdo de 19 de
marco a 1 de maio de
2020.

universitarios da amostra: 48.5% tiveram
sintomas de TOC

53. Darvishi et al.
2020. Ira.

Avaliar prevaléncia de
TOC e erros cognitivos
em jovens durante o
surto de Covid-19.

Total:150

Idade: Entre 13 e 0s
19 anos.

Estudo Transversal

Instrumentos:
Questionarios

Participantes que podem ter demonstrado
sintomas de TOC: 67,3% e a maioria
eram mulheres. Foi ressaltada a
necessidade de prevenir recaidas nas fases
de isolamento social, e desenvolver
estratégias como a gestao psiquiatrica
digital.

54. Khosravani et
al. 2021c. Ira.

Examinar os efeitos das
dimensodes dos sintomas
obsessivos-compulsivos
e da intensidade do
TOC na ideacao
suicida, considerando
as respostas ao estresse

Total de participantes:

304 encaminhados
para tratamento para
TOC.

Idade: entre 17 e 67.

Estudo transversal.

Instrumentos: Escalas e
Questionarios

Sintomas de responsabilidade por danos,
pensamentos obsessivos inaceitaveis e
gravidade geral tiveram influéncia
indireta na ideacdo suicida por respostas
especificas ao estresse da Covid-19,
incluindo o estresse traumatico e a
verificacdo compulsiva.
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ao Covid-19, em
pessoas com TOC.

55. Senter et al.
2021. EUA.

Definir lacunas no
diagnostico e
tratamento do TOC de
adultos americanos. S&o
descritas intervencoes
com pacientes, com
profissionais de saude e
no sistema de saude
para dar conta destas
lacunas.

N&o houve
intervencdo com
pessoas para esta
pesquisa.

Revisdo de Escopo
27 estudos incluidos.

Bases de dados:
PubMed and PsycINFO
publicados entre

1 de janeiro de 2000, e
fevereiro de 2000.

Indicou que a falta de conhecimento do
clinico e do paciente sobre

O TOC, assim como o diagndstico
incorreto, resulta em subdetecgédo. A
reduzida utilizacdo da EPR contribui para
0 subtratamento do TOC. As tecnologias
digitais podem aumentar a detec¢do do
TOC a possibilidade de acompanhamento.
Ex: OCD-NET e consultas por
videoconferéncias.

56. Hassoulas et al.
2021. Reino
Unido.

Avaliar a associacao
entre subtipos de TOC e
ansiedade em relacdo a
salde durante a
pandemia de Covid-19,
em uma amostra de
pessoas com TOC.

Total de participantes:
254 adultos.

Estudo Transversal

Instrumento:
Inventario acerca do
TOC.

Aplicacdo online de
abril a julho de 2020.

Afirma que é importante o
desenvolvimento de suporte
personalizado para o TOC relacionado a
contaminacéo e checagem, que se
mostraram mais vulneraveis na pandemia
ao agravamento do quadro. A ansiedade
em relacdo a salde e 0 medo de se
contaminar, que os fez interromper o
tratamento pioraram 0s sintomas.

57. Conrad et al.
2020. EUA.

Através da psicoterapia
cognitiva-
comportamental

em grupo de
adolescentes com TOC
fazer adaptacdes
eficazes para promover
resiliéncia ao estresse e
isolamento social
causados pela
pandemia.

Participantes: 5 do
sexo feminino de 11 a
13 anos.

Inicio em fevereiro de
2020.

Proposta de 12
sessoes.

Estudo quasi-
experimental

IntervengGes que visem a resiliéncia,
calma, esperanca e criatividade dentro do
espaco de suporte emocional que o grupo
ofereceu foram centrais.
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58. Petrocchi et al.

Avaliar a eficacia de

Total de pacientes: 8

Estudo antes e depois.

Reducéo dos sintomas de TOC e

2020. Itélia. uma intervencao de 8 associagédo da intervencdo a melhorias no
sessOes de terapia de Idade: acima dos 18 Instrumentos: sentimento de culpa, autocritica e
grupo centrada na anos. . Entrevista e Escala autoconfianga. Melhorias menos
compaixao para reduzir acentuadas em relacdo a depresséo e
os sintomas de TOC, Seis meses completos | Aplicacdo no inicio e humanidade comum.
depressdo, medo, culpa | de tratamento na TCC | meio do isolamento
e autocritica. Aumentar | com EPR, mas ainda | italiano causado pela
a autoconfianca com sintomas de pandemia.
compassiva em pessoas | TOC.
com TOC.
59. Smith e Investigou crengas e Participantes ao todo: | Estudo transversal Pessoas mais velhas, do sexo masculino,
Thomas. 2021. compras compulsivas 384 com sintomas de TOC sdo o perfil mais
Austrélia. perante a crise sanitaria Estudo online. vulneravel a compras compulsivas.

da COVID-19,
variaveis demogréficas,
psicopatologia,
intolerancia a incerteza
(1U) e questdes de
personalidade.

Entre 18 e 62 anos.

Instrumentos:
Inventario acerca do
TOC, dentre outros.

Tracos de personalidade e pensamento
catastrofico influencia as compras
compulsivas.

60. Li et al. 2021.
China

Analisar a relacdo entre
tracos de personalidade
e TOC, depressao,
ansiedade, sindrome de
estresse pos-traumatico
através da terapia
centrada na pessoa, no
contexto da pandemia.

Total de
Participantes: 765.

Idade de 18 a 69 anos.

Estudo Transversal.

Aplicacgéo online de 17
outubro de 2020 a 26 de
outubro de 2020.

Instrumentos: Escala
acerca do TOC.

Os profissionais de saude trariam
beneficios aos pacientes se intervengdes
fossem formuladas levando em
consideracdo o perfil de personalidade das
pessoas. Perfil mais adaptativo;
extroversao, agradabilidade,
conscienciosidade e menos neurotismo.

61. Ornell et al.
2021. Brasil

Analisar 0 agravamento
dos sintomas de TOC
promovidos pela
pandemia, tendo em

N&o houve
intervencao com
pessoas para esta
pesquisa.

Artigo de opiniédo

Indicou a necessidade do
desenvolvimento de protocolos de rastreio
para monitorar sintomas de TOC,
politicas de saude e programas de
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vista que o receio de
contaminag&o cria
necessidade de
autovigilancia e habitos
de higiene, mas para
pessoas com TOC esse
contexto pode legitimar
distorgdes cognitivas e
rituais.

acompanhamento para esta populagao.
Pessoas que estavam em remissao dos
sintomas apresentaram maior
probabilidade de terem recaidas, e
individuos subclinicos de aumentar de
escalar, se enquadrando no diagnostico.

62. Hgjgaard et al.
2021. Dinamarca.

Avaliar, a partir de
relatos de pessoas com
TOC:

. mudancas na
severidade dos sintomas
relacionadas a Covid-
19;

. se a pandemia
desencadeou 0
surgimento de sintomas
de contaminag&o;

. variaveis associadas a
mudancas na gravidade
dos sintomas;

. alteracdes na
qualidade de vida
destas pessoas.

Total de participantes:
201 adultos.

Estudo Transversal

Questionario online

. A piora do TOC foi relatada por 61,2%.
. Em relacéo as participantes mulheres, 0s
sintomas de contaminagdo comorbidades
psiquiatricas foram associadas a
intensificacdo do TOC.

. 30 pessoas relataram intensa piora de
qualidade de vida

63. Gimenez-Llort
e Alveal-Mellado.
2021. Espanha.

Estimar o impacto de
curto isolamento em
relacdo ao aparecimento
ou melhoria de
comportamentos
compulsivos no

Né&o foi feita
intervencdo com
pessoas para esta
pesquisa.

Ensaio controlado ndo-
aleat6rio com ratos.

O comportamento observado nos ratos do
experimento revelou associagéo entre
comportamentos perseverantes e estados
de ansiedade. Foi indicado que o
isolamento agravou comportamentos
compulsivos.
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Alzheimer, situacdo em
que sintomas
neuropsiquiatricos estdo
presentes. O TOC é
comum nesta
populagéo.

64. Hinds et al.
2021. Irlanda.

Avaliar mulheres
gravidas com relacdo a
ansiedade, depressdo e
TOC durante a COVID-
19.

Total de participantes:
392

Estudo Transversal

Aplicado entre
fevereiro e marco de
2021, durante a terceira
onda da Irlanda.

Aplicacéo: Escala
acercado TOC

Avaliacdes de ansiedade, depressao e
TOC se agravaram na pandemia,
indicando a vulnerabilidade desta
populacdo na pandemia e a maior
necessidade de suporte e monitoramento.

65. Kaveladze et
al. 2021. EUA

Avaliar como membros
de comunidades de
apoio ao TOC sentiram
0 impacto da pandemia,
para seus sintomas da
mencionada doenca 3
meses apos o inicio da
pandemia.

Total de participantes:
196

Estudo Transversal
Instrumento: Escala
Aplicacéo entre 28 de

junho e 10 de agosto de
2020.

Agravamento de TOC superiores a outros
estudos avaliando pessoas com TOC na
pandemia. Alguns fatores podem explicar
tal diferenca: duracdo da quarentena,
local, iniquidades sociais, diferentes tipos
de medicGes e amostragem.

Sintomas de simetria e completude
tenderam menos a intensificar.

66. Rosa-Alcazar
et al.
2021a. Espanha.

Analisar mudancas nas
estratégias de
sobrevivéncia,
ansiedade e depressao
de pessoas com TOC e
em um grupo saudavel
na pandemia. Verificar
a influéncia da
intolerancia a incerteza

Total de participantes:
237

Com TOC: 122

Controles saudaveis:
115

Idade entre 13 e 61

Estudo Transversal

Aplicacdo Online: Entre
15 e 30 abril de 2020.

Em relacéo ao TOC:

. Houve maior uso de estratégias mal
adaptadas como negacdo, auto culpa e no
gue tange a vida social, possivelmente por
obsessdes de culpa e verificacao.

. A busca excessiva por informacgéo pode
agravar obsessdo e comportamentos
ansiosos, que podem se tornar
compulsdes de verificacdo.
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e a evasdo experiencial
em tais mudancas.

anos

67. Sharma et al.
2021. india.

Avaliar o impacto da
pandemia nos sintomas
de pessoas com TOC, a
partir da comparacéo de
dados de pessoas
avaliadas por telefone e
registros de prontuarios
de pessoas com TOC,
anteriores a pandemia.

Participantes
avaliados por
telefone: 240

Dados no prontuéario
de 207 participantes.

Estudo antes e depois
Intrumento:
Escala acerca do TOC.

Avaliacdo por telefone
de 26 de abril a 12 de
maio.

Os dados da Escala utilizada dos dois
grupos foram aproximados, portanto, néo
houve indicacdo de que a pandemia
agravou os sintomas de TOC.

68. Garcia-Batista
et al. 2021.
Republica
Dominicana.

Desenvolver estimulos
de realidade aumentada
(RA) que sejam
eficazes para pessoas
com TOC de limpeza, e
avaliar a sua eficacia
para obter respostas
significativas em
termos terapéuticos.

Grupo clinico de 17
pessoas com TOC de
limpeza, com idade
entre 19 e 54 anos.

Grupo controle de 11
pessoas sem TOC

Estudo controlado
Nao-aleatério
Instrumentos:

Escala, Inventario e
Questionario

Foram desenvolvidos quatro estimulos de
RA: um saco plastico cheio de lixo, um
pedacgo de pdo com mofo, um ténis sujo e
um pedaco de carne podre.

69. Mckune et al.
2021. EUA.

Este estudo visou
descrever a saude
psicossocial de criancas
e adolescentes em idade
escolar durante o ensino
em casa, causado pela
Covid-19.

Total de participantes:
280.

39.6% do
ensino médio

29.3% (82) ensino
fundamental

31.1% (87) primario

Estudo transversal

questionario online
aplicado em abril de
2020

Criancas mais novas foram associadas a
sintomas de ansiedade e TOC

Perda e renda familiar e ser do sexo
feminino foram associados a ansiedade,
depressédo e TOC

70. Acosta et al.
2021. Florida.

Avaliar a saude mental,
em termos de TOC,

Participantes: 145
criangas em idade

Estudo Longitudinal

Né&o houve diferenca significativa entre o
estado de saude mental dos participantes
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ansiedade e depressao,
de criancas em
educacdo remota,
originaria da Covid-19

escolar.

Inquérito online

iniciado em outubro de

2020. Foi feita uma
monitorizacao dos
participantes por seis
meses.

no modelo de aprendizagem remota e
presencial. A participagdo em atividades
esportivas foi considerada fator protetivo
em relagéo a ansiedade, depressao e TOC.

71.
Alonso et al. 2021.
Espanha

Avaliar os impactos da
Covid-19 para pessoas
com TOC.

Total de participantes:
127 com TOC.

Controles saudaveis:
237.

Acima dos 18 anos.

Estudo Longitudinal

Instrumentos:

Escala para avaliar
TOC e uma entrevista
estruturada

Aplicacdo Presencial:
27 de abril a 25 de
maio de 2020

Os participantes com TOC demonstraram
condicdes de lidar com a crise sanitéria,
mas seus sintomas foram agravados. A
pandemia causou intensificacdo de
ideacdes suicidas. E enfatizado que esta
populacdo precisa de acompanhamento
individualizado.

72, Anélise da utilizacdo da | Nao houve Artigo de opinido A pandemia possibilitou que a EPR seja

Palo e D’souza. EPR durante a intervengdo com mais amplamente utilizada através de

2021. EUA. pandemia de Covid-19, | pessoas para esta consultas virtuais. Esta terapéutica deve

para pessoas com TOC. | pesquisa. ser aplicada com base em seus principios

fundamentais e com a incorporacao das
diretrizes de prevencdo do Covid-19.

73. Zolnikov, Analisar os impactos da | N&o foi feita Artigo de opinido A pandemia de Covid-19 tem potencial de

Clark e Zolnikov. | pandemia em relagdo ao | intervencdo com trazer desequilibrios de saide mental em

2021. EUA. desenvolvimento de pessoas para esta pessoas sem transtornos mentais e agravar

sintomas de ansiedade,
depresséo, estresse pos-
traumatico, TOC e
transtorno de
acumulacdo.

pesquisa.

sintomas de depressao, ansiedade, TOC e
transtorno de acumulagéo.
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74. Cho et al.
2021. EUA.

Avaliar se transtornos
emocionais durante a
adolescéncia previram o
uso de substancias em
adultos jovens durante a
pandemia de Covid-19,
e se 0 uso de
substancias para lidar
com as condi¢bes
sociais da pandemia
compOe essas
associagoes.

Total de participantes:

2.120 adolescentes.

A mesmas pessoas
foram avaliadas na
segunda e primeira
aplicacéo.

Estudo Antes e Depois

Primeira avaliacao:
setembro a dezembro
2016; idade média: 17
anos.

Registro sobre sintomas
de saude mental.

Segunda avaliac&o:
maio a agosto de 2020;
idade média: 21

Registro de relatos
sobre os Ultimos 30 dias
de utilizacdo de
substancias e o uso de
substancias para lidar
com o isolamento social
durante a pandemia.

N&o houve associagdo entre transtornos
emocionais durante a adolescéncia e uso
de substancias destas pessoas enquanto
adultos jovens na Covid-19. Foi indicado
que adultos que séo usuarios constantes
de substancias e tem TOC podem
perpetuar o uso ou atrapalhar a
interrupcao deste.

75. Karagoz et al.
2021. Turquia.

Avaliar o efeito da
obsesséo de
contaminag&o para
atrasos no pre-
hospitalar durante a
pandemia, em
comparagao ao ano
anterior.

Total de participantes:

139 adultos.

Estudo Transversal
Aplicacéo de testes
periodo: 20 de margo de
2020 a 20 de junho
2020

Aplicacdo presencial

Foi confirmado que a obsessao por
contaminac&o foi associada ao atraso do
paciente que esta infartando até a
emergéncia hospitalar, na pandemia.

76. Mahaffey et al.
2021. EUA.

Avaliar a prevaléncia
de sintomas de TOC em

Total de mulheres
gravidas: 4.451

Estudo Transversal

Taxas mais elevadas de gravidas com
TOC na pandemia do gque anteriormente,
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mulheres gravidas
durante a pandemia.

Periodo: 24 de abril a
15 de maio 2020.

Acima dos 18 anos.

Instrumentos:
. Inventario e Escala

especialmente aquelas que
experienciaram elevado estresse durante a
gravidez causado pela Covid-19. Foi
indicado que este tipo de estresse confere
alto risco para TOC.

77. Tundo, Betro’,
e Necci. 2021.
Italia

Total de participantes:
386 pessoas ja em
acompanhamento.

Examinar as
consequéncias
psicoldgicas e
psicopatoldgicas do
estresse pandémico
em pessoas com
questdes de humor,
ansiedade e TOC
anteriores a
pandemia.

Estudo transversal

Entrevista
semiestruturada

Periodo: 10 margo a 30
de junho de 2020.

O impacto da pandemia em termos de
salde mental nas pessoas avaliadas foi
modesto. A continuidade do atendimento
durante a pandemia pode explicar tal
resultado. As pessoas com TOC
apresentaram, ainda assim, taxas piores
do que pessoas com depressdo maior.

78. Alateeq et al.
2021. Arabia
Saudita.

Explorar o impacto da
pandemia no
desenvolvimento de
TOC e sua correlacéo
com o nivel de estresse
pandémico para a
populagéo saudita.

Total de participantes:
2.909

Estudo Transversal
Instrumentos: Escalas

20 de julho de 2020

Indicou prevaléncia alta de estresse nos
participantes com sintomas de
contaminacgdo por TOC desenvolvidos
durante a pandemia.

Perfil de vulnerabilidade:

Idade:18 a 29

Mulheres, solteiros, estudantes e
desempregados

79. Jelinek et al.
2021h. Alemanha.

Avaliar a trajetéria da
sintomatologia
referente ao TOC, na
populacéo

alema, durante a
Pandemia.

Total de participantes
da populacdo em
geral: 1207

Estudo Longitudinal

1° periodo de avaliag&o:
21 de marco e 30 de
marco

2° periodo de
avaliacdo: 22 de junho e

Os dados indicaram que a maioria ndo
desenvolveu TOC.

O diagndstico de TOC é fator de risco.
A pesquisa apontou que a evasao
experiencial tem relevancia no
desenvolvimento e manutencdo do TOC.
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30 de junho
Instrumento: Inventario.
Dados sobre TOC

comparados a uma
amostra de 2014.

80. Hosseini, Avaliar o efeito da TCC | Participante: mulher | Estudo de Caso Foi concluido que a TCC teve efeito
Sobhani e Al- no TOC de uma mulher | de 44 anos. positivo na gestdo dos sintomas de TOC,
Ganbar. 2021. Ird. | encaminhada para Oito sessbes de TCC, na situacdo de pré-operatorio da cirurgia
cirurgia bariatrica, com aplicacdo EPR bariatrica.
durante a pandemia. durante o tratamento.
81. Avaliar o impacto da N&o houve Estudo de opinido. Fornecimento de informacdes precisas e
Shafran, pandemia aos intervencdo com personalizadas sobre os riscos de
Coughtrey e individuos com TOC e | pessoas para esta contaminacdo pela Covid-19 podem
Whittal. desenvolver orientagdes | pesquisa. impedir o desenvolvimento de
2020. Reino para minorar o agravamento do TOC. Deve-se salientar
Unido. sofrimento destas que a maioria dos casos € leve e podem
pessoas. ser tratados em casa.
82. PAN et al. Compara o impacto na | Participantes com os | Estudo Caso-Controle | A pessoas com transtornos mentais

2021. Holanda

salilde mental causado
pela Covid-19 em casos

transtornos mentais:
1181

Aplicacéo: 1 de abril a

anteriores a Covid-19 tiveram scores mais
altos de depresséo, ansiedade e TOC, mas

de pessoas com TOC, maio de 2020 ndo indicaram aumento da gravidade dos
ansiedade e depressdo. | Sem transtornos sintomas em comparagao aos niveis pré-
mentais: 336 Instrumento: pandémicos.
Questionario Online
Cronicidade avaliada
em comparagdo com
registros anteriores.
83. Farhan e Estratégias para pessoas | Ndo houve Estudo de opinido Sugestdo de criacdo de website interativo
Llopis. 2020. com TOC lidarem com | intervencdo com com diretrizes padrdo e limites para a

Paquistdo e

obsessdes e compulsoes

pessoas para esta

execucdo das medidas preventivas, para
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Espanha na pandemia. pesquisa. as compulsdes; e para as obsessées um
chabot com respostas de profissionais de
salde mental e dados estatisticos, para
lidar com pensamentos intrusivos.

Artigos PsylInfo
1. Hezel et al. Apresentar casos em Participantes: 15 Estudo de caso Assegura-se a eficacia da EPR remota. E
2022. EUA que foi utilizada a EPR | pessoas adultas argumentado que, mesmo ap6s a Covid-
exclusivamente através Observacdo dos casos: | 19, este tipo de terapéutica continuara a
de consultas por marco de 2020 a junho | ter utilidade para pessoas que estejam
videoconferéncia. de 2021 doentes ou em comunidades sem acesso a
especialistas de TOC.
2. Jelinek et al. Analisar a relacdo entre | Participantes Estudo Longitudinal O pessimismo irrealista foi associado a

2022. Reino Unido

0 pessimismo irrealista
eo TOC.

1° Aplicacdo com
populacéo em geral
=1,184

2°Aplicacdo pessoas
com TOC =
269

1° aplicacdo: inicio da
Covid-19 e 3 meses
depois.

2° aplicacdo no inicio
da pandemia e 3 meses
depois.

pessoas com tracos obsessivo-
compulsivos na primeira aplicacao.

Na segunda aplicagéo, o0 pessimismo
irrealista foi associado a ideia de morte
por Covid-19, mas ndo em relacdo a
infeccdo em si.

3. Penengo et al.
Italia. 2022

Avaliar a associacéo
entre estresse especifico
da gravidez e o estresse
pandémico, e
estratégias para lidar
com a ansiedade,
depresséo e TOC.

Mulheres Italianas:
325

Os registros destas
mulheres foram
comparados a
registros de outra
pesquisa, feita de
abril a agosto de
2020.

Estudo Longitudinal

Aplicacdo: dezembro de
2020 a junho de 2021

Instrumentos:
. Questionario, Escala e
Inventario Compulsivo

. Rastreio de desordem
(TOC)

. 13,1% registraram rastreio do TOC

. Nenhuma diferenca foi observada em
relacdo ao estudo anterior

. Estratégias de enfrentamento sao
protetivos em relacdo aos 3 indices
medidos.
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4. Lietal. 2022. Analisar a aceitacdo e a | Participantes: 1.343 Estudo Transversal Indicacéo de eficacia do
Australia. eficacia da TCC acompanhamento do TOC em formato
aplicada online para Iniciaram o Aplicacdo: marco a digital pela TCC, durante a pandemia,
TOC durante os tratamento de TCC outubro de 2020. organizado com escalabilidade.
primeiros 8 meses da para TOC durante a
pandemia na Australia, | pandemia: Instrumento para TOC:
e comparar 0s 1.061 Escala e Aplicacédo
resultados com o ano online
anterior. Ano anterior: 282
Acima dos 18 anos.
5. Ferber et Avaliar a associacao Participantes: 812 Estudo Trasnversal . A confianga em pequenas redes fechadas
al.2021. Israel. entre redes de apoio adultos. de suporte sdo estratégias efetivas de

sociais para lidar a com
pandemia e questbes de
salde mental, e
variaveis
sociodemograficas.

Inquérito online

Variaveis analisadas:
ansiedade, depressdo e
TOC e transtorno de
ansiedade pos-
traumatica.

todos.
. A confianca em grupos socias maiores e
0 governo ndo é protetiva para TOC.

6. Toh et al. 2021.

Australia

Comparar a lida com a
Covid-19 entre um
grupo de pessoas com
TOC e outro da
populagéo em geral.

N&o houve
intervencgdo para esta
pesquisa.

Estudo de opinido.

A andlise de opinido se
baseou em outra
pesquisa aplicada na
primeira e segunda
onda abril e maio e
registrada no estudo:
COVID-19 and You:
Mental Health in
Australia Now Survey
(COLLATE).

O grupo com TOC ndo demonstrou
preocupacdo mais intensa com a Covid-19
em comparagdo ao outro grupo, mas
emocOes foram mais frequentes para
aqueles com TOC. A salde mental de tais
pessoas esta mais vulneravel na
pandemia.
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Participantes com TOC:
66 adultos

Populacdo em geral:
198

7. Perkes et al.
2020. Australia.

Relatar a experiéncia de
avaliacdo e
acompanhamento de
pessoas com TOC na
Austrélia, no contexto
da pandemia de Covid-
19, e suas medidas
preventivas.

N&o houve
intervencao com
pessoas para esta
pesquisa.

Estudo de opinido

A pandemia teve impacto para algumas
pessoas com TOC, mas néo para todas.
Alguns sentem que a pandemia permitiu
que seus temores sejam validados.

8. Matsunaga,
Mukai e

Yamanishi. 2020.

Japéo.

Analisar o impacto da
pandemia para pessoas
com TOC em remissao
total ou parcial.

Participantes: 60
Idade média: 41 anos

Estudo antes e depois.
Escala acerca do TOC.

Aplicacéo: 7 de abril a
2 de maio de 2020.

Comparacdo com
avaliacOes de anteriores
a dezembro de 2019.

A pandemia pode impactar em termos de
severidade e caracteristicas dos sintomas
de TOC.

9. Sequeira et al.
2021. EUA.

Apresentar a mudanga
dos atendimentos
presenciais, em um
Instituto especializado
em TOC, para
atendimentos por
videoconferéncia por

Participantes: ndo
informado o total.

Estudo Transversal.

Instrumentos: Escala de
Aplicacdo Online.

Aplicagéo: 19 de marco
de 2020 a 18 de abril de

Indicam que os atendimentos por video
conferéncia sao eficazes no tratamento do
TOC, pois permitem mais acessibilidade
as consultas, envolvimento familiar e
melhor percepc¢éo dos gatilhos no
ambiente doméstico para o profissional.
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causa da Covid-19.

2020.

10. Krompinger,

Analisar o impacto da

Nao houve

Artigo de opinido

Orientagdes sobre como aplicar a EPR a

Kuckertz e pandemia para aqueles | intervengdo com partir da adaptacéo as medidas

Schreck. 2020. que tratam TOC e usam | pessoas para esta preventivas da pandemia.

EUA. a EPR. pesquisa.

11. Pozza, Mucci e | Examinar o impacto da | N&o houve Artigo de opinido A Covid-19 pode impactar negativamente

Marazziti. 2020.
Italia.

Covid-19 para as
pessoas com
diagnostico de TOC,
sub-sintomas de TOC e
pessoas com a patologia
em remissao.

intervencdo com
pessoas para esta
pesquisa.

pessoas com TOC, sub-clinicos e com
TOC em remisséo por causa de receios de
contaminacdo disfuncionais e
clinicamente importantes.

12. Gozpinar e
Gdrmez. 2020.

Analisar o impacto da
Covid-19 no tratamento

N&o houve
intervencdo com

Artigo de opinido com

foco em criancas.

Indica a necessidade imperiosa de
envolver a familia no tratamento de TOC

Turquia. de pessoas com TOC. pessoas para esta da crianca e adolescente com TOC.
pesquisa.
Artigo Scielo
1.Halil, Selcuk e Examinar a influéncia | Total de participantes | Estudo Antes e Depois. | Aumento das obsessdes de contaminacao,

Mahmoud. 2021.
Turquia

da pandemia na
gravidade de sintomas
de criancgas e
adolescentes com TOC.

com TOC: 73
Idade: 7 a 17 anos

Instrumento: Escala.

Comparacao entre as
pontuacdes do TOC
avaliadas na 8% semana

de tratamento

com escores de TOC
ap0Os uma das ondas da

pandemia.

doenca e com contetdo sexual depois de
uma das ondas da pandemia, em
comparagdo aos registros referentes a 8
semana de tratamento. O estresse
pandémico teve efeito prejudicial as
criancgas e adolescentes.




APENDICE B - Lista dos artigos excluidos originarios da busca na base de dados

PsylInfo

Legenda:
1. Exclusdo apds leitura de titulo;
2. Duplicata;

3. Exclusdo ap0s leitura na integra.

Tabela 4 — Lista dos artigos excluidos originarios da busca na base de dados PsyInfo
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1) Busca excessiva de reafirmacéo versus verificagdo compulsiva no TOC:

: . o 1
Comparando motivadores e mecanismos implicitos
2) Sintomas obsessivo-compulsivos e a pandemia de COVID-19 : uma rapida )
revisao de escopo.
3) Como os pacientes com TOC e suas familias estdo lidando com a pandemia )
de COVID-19 ? Um estudo qualitativo.
4) Modulando a neuroinflamacéo em pacientes covid-19 com transtorno 1
obsessivo-compulsivo.
5) Reacdo semelhante a doenca do soro induzida por fluoxetina em um 1
adolescente com transtorno obsessivo-compulsivo e diabetes
6) Transtorno-obsessivo compulsivo durante a doenca de coronavirus 2019 )
(COVID-19): acompanhamentos de 2 e 6 meses em um ensaio clinico.
7) Tratamento de realidade virtual conduzido remotamente versus baseado em 1
escritorio para aviofobia: questdes de viabilidade e acessibilidade.
8) Avaliacdo da ansiedade pré-natal, depressao e transtorno obsessivo- )
compulsivo em gestantes na era covid-19 .
9) Sintomas obsessivo-compulsivos e reacdes a pandemia de Covid-19 .
10) Elevado risco de sintomas obsessivo-compulsivos em mulheres gravidas )
durante a pandemia de covid-19.
11) Definindo e abordando lacunas no atendimento ao transtorno obsessivo- )
compulsivo nos Estados Unidos.
12) Comportamentos, obsesses e compulsdes relacionados a contaminacgao
durante a pandemia de COVID-19 em uma amostra populacional dos Estados 2
Unidos.
13) Como os pacientes e familiares com TOC estéo lidando com o padréo
crescente e decrescente da pandemia de covid-19? Resultados de um estudo 2
observacional longitudinal.
14) Sintomas de transtorno emocional em adolescentes e vulnerabilidades
transdiagndsticas como preditores do uso de substancias em adultos jovens )

durante a pandemia de COvid-19 : Mediagdo por comportamentos de
enfrentamento relacionados a substancias.
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15) Reacdes imediatas a pandemia de covid-19 em adultos com transtorno
obsessivo-compulsivo: uma pesquisa de autorrelato.

16) Correlatos da gravidade dos sintomas dos transtornos obsessivo-
compulsivos e relacionados durante a pandemia de covid-19 .

17) Impacto da pandemia de COVID-19 no curso de curto prazo do transtorno
obsessivo-compulsivo

18) Panico e pandemia: Revisdo narrativa da literatura sobre os vinculos e
riscos do transtorno do panico como consequéncia da pandemia de SARS-CoV-
2.

19) Cavando assinaturas em camundongos 3xTg-AD de 13 meses de idade para
a doenca de Alzheimer e sua interrupcdo pelo isolamento, apesar da vida social
desde que nasceram.

20) Como o0 COVID-19 esta afetando pacientes com transtorno obsessivo-
compulsivo? Um estudo longitudinal sobre a fase inicial da pandemia em uma
coorte espanhola.

21) Funcdo executiva, autoeficacia e engajamento escolar entre jovens em
tratamento clinico para ansiedade e transtorno obsessivo-compulsivo.

22) Impacto do COVID-19 em pacientes com transtorno obsessivo-compulsivo.

23) Impacto da pandemia de covid-19 nos resultados de exposicéo e prevencéao
de resposta em adultos e jovens com transtorno obsessivo-compulsivo.

24) Impacto do bloqueio italiano em pacientes com sindrome de Tourette no
momento da pandemia de COVID-19.

25) Neurocovid-19: Uma abordagem clinica baseada em neurociéncia para
reduzir as sequelas de satde mental relacionadas ao SARS-CoV-2.

26) O efeito imediato da pandemia de COVID-19 em criangas e adolescentes
com transtorno obsessivo-compulsivo.

27) O impacto da pandemia de COVID-19 em pacientes com TOC: Efeitos dos
sintomas de contaminacdo e estado de remissdo antes da quarentena em um
estudo naturalistico preliminar.

28) Sindromes psiquiatricas e neuropsiquiatricas e Covid-19 .

29) Experimentos ndo controlados: Tratamento do TOC de contaminacgéo
durante uma pandemia.

30) Coronavirus: um gatilho para TOC e transtorno de ansiedade por doenca?

31) TOC e COVID-19: Uma nova fronteira.

32) Como gerenciar o transtorno obsessivo-compulsivo (TOC) sob COVID-19:
um guia clinico do Colégio Internacional de Transtornos do Espectro Obsessivo
Compulsivo (ICOCS) e da Rede de Pesquisa de Transtornos Obsessivo-
Compulsivos e Relacionados (OCRN) do Colégio Europeu de
Neuropsicofarmacologia.

33) Uma investigacédo do efeito da covid-19 no TOC em jovens no contexto de
reatividade emocional, evitacao experiencial, depresséo e ansiedade.

34) Vivendo com COVID-19: Como a ABCT esta lidando com a pandemia.

35) Introdugéo ao nimero especial sobre telepsicoterapia na era da COVID-19.
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36) O impacto do coronavirus (COVID-19) no diagnostico e tratamento do
transtorno obsessivo-compulsivo.

37) Panico e pandemia: Revisdo da literatura sobre as ligacGes entre o
transtorno do panico e a epidemia de SARS-CoV-2.

38) Lidando com a ansiedade do virus Coronae o TOC .

39) Exacerbacdo aguda de sintomas de TOC precipitada por relatos da midia
de covid-19.

40) Neurobiologia do COVID-19.

N N N -



https://psycnet-apa.ez83.periodicos.capes.gov.br/search/display?id=bb2b4745-a571-fae7-75e1-9328015ea241&recordId=45&tab=PI&page=2&display=25&sort=PublicationYearMSSort%20desc,AuthorSort%20asc&sr=1
https://psycnet-apa.ez83.periodicos.capes.gov.br/search/display?id=bb2b4745-a571-fae7-75e1-9328015ea241&recordId=45&tab=PI&page=2&display=25&sort=PublicationYearMSSort%20desc,AuthorSort%20asc&sr=1
https://psycnet-apa.ez83.periodicos.capes.gov.br/search/display?id=bb2b4745-a571-fae7-75e1-9328015ea241&recordId=46&tab=PI&page=2&display=25&sort=PublicationYearMSSort%20desc,AuthorSort%20asc&sr=1
https://psycnet-apa.ez83.periodicos.capes.gov.br/search/display?id=bb2b4745-a571-fae7-75e1-9328015ea241&recordId=46&tab=PI&page=2&display=25&sort=PublicationYearMSSort%20desc,AuthorSort%20asc&sr=1
https://psycnet-apa.ez83.periodicos.capes.gov.br/search/display?id=bb2b4745-a571-fae7-75e1-9328015ea241&recordId=48&tab=PI&page=2&display=25&sort=PublicationYearMSSort%20desc,AuthorSort%20asc&sr=1
https://psycnet-apa.ez83.periodicos.capes.gov.br/search/display?id=bb2b4745-a571-fae7-75e1-9328015ea241&recordId=49&tab=PI&page=2&display=25&sort=PublicationYearMSSort%20desc,AuthorSort%20asc&sr=1
https://psycnet-apa.ez83.periodicos.capes.gov.br/search/display?id=bb2b4745-a571-fae7-75e1-9328015ea241&recordId=49&tab=PI&page=2&display=25&sort=PublicationYearMSSort%20desc,AuthorSort%20asc&sr=1
https://psycnet-apa.ez83.periodicos.capes.gov.br/search/display?id=bb2b4745-a571-fae7-75e1-9328015ea241&recordId=51&tab=PI&page=3&display=25&sort=PublicationYearMSSort%20desc,AuthorSort%20asc&sr=1

