Relatorio Psicologico Completo - PERFIL360

Este documento apresenta uma analise psicologica abrangente baseada na avaliagao PERFIL360. O relatério inclui o
indice Geral de Atencéo (IGA), anélise das dimensdes emocionais e cognitivas, hipéteses diagnésticas, plano terapéutico
detalhado, fatores facilitadores e de risco, estratégias de monitoramento, e recomendacdes especificas para o tratamento.
Desenvolvido com base em evidéncias cientificas e metodologias validadas, este relatério oferece uma visao holistica do
estado psicologico atual do paciente e um caminho estruturado para o bem-estar.

sv. por Silvia Regina Vanni



Indice Geral de Atencéo (IGA)

O indice Geral de Atencéo (IGA) é uma medida que reflete a capacidade do individuo de manter o foco e a concentracéo
em suas atividades cotidianas. Um valor mais alto sugere maior facilidade em direcionar e sustentar a atencao, enquanto
um valor mais baixo pode indicar desafios relacionados a distragao ou dificuldade de concentracao.

3.40

indice Geral de Atencgéo
Classificagao: Acima da média
O calculo do IGA é baseado na média das respostas aos itens 1.1, 1.2, 1.3, 2.1 e 4.4, resultando em um valor de 3.40. Este

valor posiciona o paciente na faixa "Acima da média" (3.1 - 4.0), indicando uma boa capacidade de direcionar e sustentar a

atencao, com potencial para aprimoramento em situacdes que exijam maior esforco ou sob condi¢des desafiadoras.

Faixa de Valores Interpretagao
1.0-2.0 Abaixo da média
2.1-3.0 Média

3.1-4.0 Acima da média
4.1-5.0 Excelente

As respostas individuais que compdem este indice revelam um padrao interessante: o paciente demonstra otimismo sobre
o futuro (4) e boa memoédria funcional (4), enquanto apresenta valores moderados (3) em gerenciamento de ansiedade,

manuteng¢ao da calma sob estresse e tomada de decisdes com clareza.



Sintese Analitica: Humor e Emocoes

A dimensao de Humor e Emocgdes avalia a capacidade do paciente de manter um estado emocional positivo e gerenciar
emocdes negativas. Esta area é fundamental para o bem-estar psicoldgico geral e influencia diretamente outras
dimensdes como cogni¢ao, comportamento e relacionamentos interpessoais.

Analise Detalhada

As respostas do paciente nesta dimensao revelam um
padrao misto. Por um lado, demonstra otimismo e
vivencia uma variedade saudavel de emocoes, refletindo
uma base emocional positiva. Por outro lado, apresenta
dificuldades moderadas em gerenciar a ansiedade e
manter a calma sob estresse, além de niveis baixos de
energia e motivacao para atividades diarias.

Esta combinagao sugere que, embora o paciente possua
recursos emocionais positivos, enfrenta desafios
significativos na regulacdo emocional, especialmente em
situagdes de estresse. A baixa energia e motivacao
podem estar relacionadas a estes desafios regulatorios,
criando um ciclo que afeta o funcionamento diario.

1 Pontos Fortes (Respostas 4-5) 2 Areas de Atencao (Respostas 1-3)
O paciente demonstra pontos fortes relacionados a As areas que necessitam de atencao envolvem o
uma perspectiva positiva e a vivéncia de uma gama gerenciamento da ansiedade, a manutencéao da
variada de emocgoes: calma sob estresse e 0s niveis de

. energia/motivacao:
e Sente-se otimista e esperancoso sobre o futuro gia/ ¢

(Resposta: 4) o Consegue gerenciar sua ansiedade de forma
o Experimenta uma variedade saudavel de eficaz (Resposta: 3)
emocoes ao longo do dia (Resposta: 4) e Mantém a calma mesmo em situagdes

estressantes (Resposta: 3)

¢ Sente-se energizado e motivado para realizar
atividades didrias (Resposta: 2)

A interpretacao é baseada na escala de Likert adaptada, onde respostas de 4 a 5 indicam pontos fortes devido a alta
frequéncia das experiéncias positivas, e respostas de 1 a 3 indicam areas de atengao devido a menor frequéncia ou
dificuldade nas experiéncias relatadas.



Analise das Perguntas Adicionais

As perguntas adicionais do questionario PERFIL360 fornecem informagdes complementares valiosas que ajudam a
contextualizar os resultados das dimensodes principais e oferecem insights sobre a autopercepcao do paciente em relagao
ao seu bem-estar mental.
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Bem-estar Mental Geral

O paciente avalia seu bem-estar mental geral como 3 em uma escala de 1 a 5 nas ultimas duas semanas, indicando uma
percepcao de bem-estar na média.

Esta autoavaliagdo de bem-estar mental na média (3/5) alinha-se com as areas de atencao identificadas nas dimensdes
principais do questionario. Ela sugere uma consciéncia moderada da sua condi¢ao atual, reconhecendo tanto aspectos
positivos quanto desafios em seu estado mental.

A capacidade de autoavaliacao realista € um indicador importante para o processo terapéutico, pois demonstra insight
sobre a prépria condi¢do. No caso deste paciente, a autoavaliagdo moderada indica que ha reconhecimento das
dificuldades enfrentadas, o que pode facilitar a adesao ao tratamento e a motivagao para mudanca.

Ao mesmo tempo, esta pontuacgao revela que ha espaco significativo para aprimoramento do bem-estar geral,
corroborando a necessidade das intervencdes propostas no plano terapéutico. A analise desta autoavaliacao, em conjunto
com os resultados das dimensdes especificas, permite uma compreensao mais holistica do estado atual do paciente.

Esta analise baseia-se nas respostas fornecidas e nas melhores praticas de avaliacao psicoldgica, considerando a
literatura relevante sobre autoavaliagcao e praticas de saude mental, incluindo os trabalhos de Ryff & Keyes sobre bem-estar
psicoldgico e as contribuicoes de Seligman sobre psicologia positiva.



Hipoteses Diagnosticas

Com base nas respostas fornecidas no questionario PERFIL360 e utilizando os critérios diagndsticos do DSM-5 e CID-10,
foram identificadas as seguintes hipoteses diagndsticas para o paciente:

=)
Hipétese Diagndstica Primaria Hipdtese Diagnédstica Secundaria
Transtorno de Ansiedade Nao Especificado (F41.9 - CID- Sintomas Depressivos Leves / Fadiga (R53 - CID-10 para
10 / 300.00 - DSM-5) Mal-Estar e Fadiga)
As respostas indicam que o paciente vivencia ansiedade A baixa energia, falta de motivacao e problemas
de forma regular, com dificuldades em gerencia-la e consistentes com 0 sono e a recuperagao sugerem um
manter a calma, impactando sua capacidade de controle quadro de fadiga e possiveis sintomas depressivos
emocional e cognitivo. A frequéncia de "as vezes" sugere leves, que impactam diretamente a disposi¢ao para
que a ansiedade é uma presencga constante, embora nao atividades diarias e a qualidade de vida geral.

necessariamente incapacitante em todos os momentos.

Evidéncias do Questionario para Transtorno de Ansiedade

ltem 1.2: "Consigo gerenciar minha ansiedade de forma eficaz." Resposta: 3 (As vezes)

ltem 1.3: "Mantenho a calma mesmo em situagdes estressantes." Resposta: 3 (As vezes)

ltem 5.5: "Sinto-me capaz de controlar meus pensamentos e emo¢des de maneira eficaz." Resposta: 3 (As vezes)

ltem 2.2: "Utilizo estratégias eficazes para lidar com pensamentos desafiadores." Resposta: 3 (As vezes)

Evidéncias do Questionario para Sintomas Depressivos Leves / Fadiga

e Item 1.5: "Sinto-me energizado(a) e motivado(a) para realizar minhas atividades diarias." Resposta: 2 (Raramente)
e Item 1.1 (Sono e Energia): "Mantenho uma rotina de sono regular e reparadora.” Resposta: 2 (Raramente)
e Item 1.2 (Sono e Energia): "Acordo sentindo-me descansado(a) e revigorado(a)." Resposta: 2 (Raramente)

e Item 1.5 (Sono e Energia): "Tenho energia suficiente para cumprir minhas responsabilidades diarias." Resposta: 2
(Raramente)

Estas hipoteses diagndsticas sao fundamentadas nos critérios do DSM-5 e CID-10, que incluem preocupacao excessiva e
dificuldade em controlar a preocupacéo, bem como sintomas fisicos e cognitivos para transtornos de ansiedade (Hofmann
et al., 2012; Barlow, 2002). Para fadiga e sintomas depressivos leves, a literatura indica que sdo sintomas comuns em
quadros de estresse cronico que afetam o bem-estar fisico e mental (American Psychiatric Association, 2013).



Plano Terapéutico: Curto Prazo (1-3 meses)

O plano terapéutico de curto prazo foca nos desafios imediatos identificados na avaliagao, estabelecendo uma base soélida
para intervengoes futuras. Este periodo inicial é crucial para construir a alianca terapéutica e implementar estratégias que
proporcionem alivio dos sintomas mais urgentes.

Causas a Serem Abordadas

e Ansiedade e dificuldades de regulagao emocional
e Problemas iniciais de sono e baixa energia

e Dificuldades em manter a calma em situacdes
estressantes

o Falta de estratégias eficazes para gerenciar
pensamentos ansiosos

Intervencoes Propostas

e Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) focada em
ansiedade

e Técnicas de relaxamento e respiracao

e Implementacgao de protocolo de Higiene do Sono

e Psicoeducacao sobre ansiedade e regulagao
emocional

Método de Aplicagao

SessoOes semanais de TCC (6-8 sessdes) com foco em reestruturagdo cognitiva para pensamentos ansiosos e técnicas de
respiragdo/relaxamento. Implementacao de rotina de higiene do sono (hordrios fixos, ambiente adequado, rituais pré-
sono). Exercicios praticos para casa com registro didrio de pensamentos e emogdes.

Resultados Esperados

e Reducédo da frequéncia e intensidade dos sintomas de ansiedade (ex: de "as vezes" para "raramente")
e Aumento da sensacao de calma em situagdes cotidianas

e Melhora inicial na qualidade do sono (adormecer mais rapido, menos despertares)

e Desenvolvimento de habilidades basicas de regulagcdo emocional

e Aumento gradual dos niveis de energia para atividades diarias

Este plano de curto prazo é fundamentado em evidéncias cientificas, incluindo os trabalhos de Hofmann et al. (2012) que
demonstram a eficacia da TCC para transtornos de ansiedade, e Kabat-Zinn (1990) para técnicas de mindfulness e
relaxamento. A abordagem integrada visa criar uma base sélida para as intervengdes de médio e longo prazo.



Plano Terapéutico: Médio Prazo (3-6 meses)

Apés estabelecer as bases iniciais do tratamento, o plano de médio prazo visa consolidar os ganhos obtidos e expandir as

intervengdes para areas mais profundas do funcionamento psicolégico. Este periodo é fundamental para desenvolver

habilidades mais robustas e promover mudang¢as mais duradouras.

Meés 3

Avaliacao dos resultados iniciais e ajuste do
plano terapéutico. Introducéo de técnicas de
exposicao gradual para situagdes ansiogénicas.

Meés 5

Trabalho com flexibilidade cognitiva e reavaliagao
de crencas limitantes. Ampliagao das atividades
de ativacdo comportamental.

Causas a Serem Abordadas

e Consolidacao da regulagdo emocional

e Desenvolvimento de resiliéncia e adaptacdao a mudancas

e Aumento dos niveis de energia e motivagao
e Manejo de pensamentos desafiadores

e Fortalecimento da autoeficacia

Intervencoes Propostas

Més 4

Inicio da Terapia de Aceitacao e Compromisso
(ACT) para desfusao cognitiva e aceitacao.
Estabelecimento de metas de atividades
prazerosas.

Més 6
Consolidacao das habilidades adquiridas e

preparacao para a fase de longo prazo. Avaliagao
de progresso com instrumentos padronizados.

TCC expandida para habilidades de enfrentamento e flexibilidade cognitiva; Terapia de Aceitacdo e Compromisso (ACT)
para lidar com pensamentos; estratégias de ativagao comportamental para energia; técnicas de mindfulness para

aumentar a consciéncia do momento presente.

Resultados Esperados

Maior adaptabilidade a mudancas inesperadas, melhora na capacidade de lidar com pensamentos desafiadores, aumento
da energia e motivacao para realizar atividades diarias, desenvolvimento de uma relagdo mais saudavel com as proprias

emocdes e pensamentos, e fortalecimento da capacidade de autorregulacgéo.

Este plano de médio prazo baseia-se nos trabalhos de Hayes et al. (2012) sobre ACT e Seligman (2011) sobre o aumento
de emocdes positivas e engajamento, integrando abordagens baseadas em evidéncias para promover mudancgas

significativas e duradouras.



Plano Terapéutico: Longo Prazo (6-12 meses)

O plano terapéutico de longo prazo visa consolidar os ganhos obtidos nas fases anteriores e desenvolver estratégias para
manutencao do bem-estar a longo prazo. Esta fase foca na prevencao de recaidas e no desenvolvimento continuo de
recursos pessoais para enfrentar desafios futuros.

Causas a Serem Abordadas

e Prevencao de recaidas

e Consolidacao do bem-estar multidimensional
o Fortalecimento de conexdes sociais

e Desenvolvimento da autoaceitacao

o Estabelecimento de praticas sustentaveis de
autocuidado

Intervencoes Propostas

Sessdes de reforgo de TCC/ACT; promogao de
envolvimento em atividades sociais e grupos de apoio;
foco no desenvolvimento pessoal continuo e autocuidado;
integracao de praticas de bem-estar na rotina diaria.

Método de Aplicagao

Sessodes de acompanhamento quinzenais ou mensais para monitorar o progresso e reforcar habilidades adquiridas.
Incentivo a participagdo em comunidades ou grupos de interesse alinhados com valores pessoais. Desenvolvimento de
um plano de bem-estar pessoal sustentavel, com revisao periddica e ajustes conforme necessario.

Estabilidade Emocional Ganhos Terapéuticos
Capacidade de manter equilibrio Manutengao das habilidades e
emocional mesmo em situagdes &l <D insights desenvolvidos durante o

desafiadoras processo terapéutico
Crescimento Pessoal Rede de Apoio

Aumento da autoaceitacao e @ /ﬁ\ Fortalecimento de relacionamentos

desenvolvimento continuo de significativos e sistemas de suporte

recursos internos social

Este plano de longo prazo é fundamentado nos trabalhos de Marlatt & Gordon (1985) sobre prevencao de recaidas e Ryff &
Keyes (1995) sobre desenvolvimento pessoal e relagdes positivas. A abordagem integrada visa promover um bem-estar
duradouro e uma vida mais plena e significativa.



Fatores Facilitadores e de Risco

A identificacao de fatores facilitadores e de risco é essencial para personalizar o plano terapéutico, potencializando os

recursos existentes e mitigando potenciais obstaculos. Esta analise permite uma abordagem mais eficaz e adaptada as

necessidades individuais do paciente.

Fatores Facilitadores

e Ponto Forte Atual (6.2): O paciente considera "Manter
uma perspectiva positiva" como seu ponto mais forte,
indicando um recurso interno significativo para lidar
com desafios e manter a motivagao para a mudanga.

e Histodrico de Apoio (6.3): O paciente buscou apoio no
passado e continua aplicando o que aprendeu,
demonstrando proatividade, engajamento e abertura
para o processo terapéutico.

e Humor e Emogoes (1.1, 1.4): Otimismo sobre o futuro
e vivéncia de uma variedade saudavel de emocdes sao
pontos fortes que contribuem para a resiliéncia
emocional.

e Resiliéncia e Adaptacao (4.1, 4.4): Capacidade de
processar e aprender com o passado e manter
memoria clara sao habilidades que apoiam o
crescimento e a adaptacao.

Fatores de Risco

e Humor e Emogoes (1.2, 1.3, 1.5): Dificuldades em
gerenciar ansiedade, manter a calma e sentir
energia/motivacao podem dificultar o engajamento em
atividades e a persisténcia nas intervencdes.

e Sono e Energia (3.1, 3.2, 3.5): Problemas significativos
com rotina de sono e sensacgao de descanso afetam
diretamente a disposicao fisica e mental.

e Cognicao e Comportamento (2.3, 2.5): Falta de
equilibrio em atividades diarias e baixa confianca
social podem levar ao isolamento e dificultar a pratica
de autocuidado.

o Pensamentos e Percepgoes (5.1, 5.2, 5.5): Dificuldade
em manter perspectiva positiva e controlar
pensamentos/emocdes pode perpetuar o ciclo de
ansiedade e fadiga.

A compreensao destes fatores permite uma abordagem terapéutica mais personalizada e eficaz. Ao potencializar os

fatores facilitadores, como o otimismo e a proatividade do paciente, e desenvolver estratégias para mitigar os fatores de

risco, como os problemas de sono e a ansiedade, espera-se uma melhoria significativa no bem-estar geral e uma reducao

nos sintomas.

Esta analise baseia-se em estudos sobre resiliéncia (Masten & Reed, 1998) e estresse (Lazarus & Folkman, 1984), que

destacam a importancia de identificar e trabalhar com os recursos internos e externos do individuo para promover

adaptacao positiva frente a adversidades.



Plano de Monitoramento

Um plano de monitoramento estruturado é essencial para avaliar a eficacia das intervencgdes, ajustar o plano terapéutico
conforme necessario e garantir o progresso continuo do paciente. Este plano utiliza métricas validadas cientificamente
para acompanhar as mudancgas nas areas-chave identificadas na avaliagao.
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Objetivo do Monitoramento

O objetivo principal deste plano de monitoramento é fornecer dados objetivos sobre o progresso do paciente, permitindo
ajustes precisos nas intervengoes e garantindo que o tratamento permaneca alinhado com as necessidades em evolucgao.
Além disso, o monitoramento regular aumenta a conscientizacao do paciente sobre seus padrdes emocionais e
comportamentais, facilitando o autogerenciamento.

Reavaliagao Completa

Uma reavaliagdo completa sera realizada apos 3 meses de tratamento, utilizando o questionario PERFIL360 original e as
métricas adicionais. Esta reavaliagao permitira uma comparacgao direta com a linha de base e uma avaliagdo abrangente
do progresso em todas as dimensdes. Com base nos resultados, o plano terapéutico sera ajustado para as fases
subsequentes do tratamento.

Este plano de monitoramento baseia-se em instrumentos validados cientificamente e praticas baseadas em evidéncias,
garantindo uma avaliagdo confiavel e precisa do progresso terapéutico.



Encaminhamentos e Recomendacoes

Com base na avaliacao abrangente e nas hipdteses diagndsticas identificadas, sdo propostos encaminhamentos e

recomendacgdes especificas para complementar o plano terapéutico principal e abordar aspectos multidimensionais do

bem-estar do paciente.

Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC)

Iniciar sessdes semanais de TCC para abordar padroes de pensamento negativos e desenvolver estratégias de

enfrentamento. Justificativa: Hofmann et al. (2012) demonstraram a eficacia da TCC na redugao de sintomas de

ansiedade e depressao.

Intervengoes Baseadas em Mindfulness

Participar de grupos de mindfulness ou meditagéo para reduzir o estresse e aumentar a consciéncia emocional.

Justificativa: Seligman (2011) sugere que praticas de mindfulness podem aumentar o bem-estar e a resiliéncia.

= Tratamento de Disturbios do Sono

Considerar TCC-I (Terapia Cognitivo-Comportamental para Insénia) para abordar problemas de sono e melhorar a

qualidade do descanso. Justificativa: Morin et al. (2009) indicam que a TCC-I é eficaz na melhoria da qualidade do

sono.

Encaminhamentos Especificos

Psiquiatra

Recomenda-se uma avaliacao psiquiatrica para considerar
a necessidade de intervencao farmacolégica,
especialmente se os sintomas de ansiedade ou depressao
forem significativos e persistentes apos as intervencdes
psicoldgicas iniciais. A medicacao pode ser um
complemento valioso a psicoterapia em casos de
sintomas moderados a graves.

Recomendacgoes Adicionais

Nutricionista

Uma consulta com nutricionista é recomendada para
avaliar e melhorar habitos alimentares, contribuindo para o
bem-estar geral e niveis de energia. A nutricdo adequada
tem impacto direto na saude mental, especialmente em
casos de fadiga e baixa energia, como identificado na
avaliacao.

e Promocgao do Bem-Estar Psicoldgico: Implementar praticas de autocuidado e mindfulness para melhorar a

autoaceitacdo e o crescimento pessoal. Justificativa: Ryff & Keyes (1995) destacam a importancia do bem-estar

psicoldgico para a saude mental geral.

e Intervengoes Psicossociais: Envolver-se em atividades sociais e grupos de apoio para fortalecer redes de suporte e
prevenir recaidas. Justificativa: Cuijpers et al. (2019) mostram que intervencdes psicossociais podem ser eficazes na

prevencao de recaidas em depressao.

o Atividade Fisica Regular: Incorporar exercicios fisicos moderados na rotina, preferencialmente ao ar livre, para

melhorar o humor e os niveis de energia.

Estas recomendacgdes sao baseadas em evidéncias cientificas e visam complementar o plano terapéutico principal,

abordando os diversos aspectos do bem-estar fisico e mental do paciente.



Conclusao e Prognostico

A avaliagao multidimensional do PERFIL360 revela um perfil psicoldgico caracterizado por uma interessante combinacao

de recursos e desafios, permitindo uma compreensao abrangente do estado atual do paciente e orientando um plano

terapéutico personalizado e baseado em evidéncias.

Sintese dos Achados Principais

O perfil do paciente é caracterizado por otimismo e a
vivéncia de uma gama variada de emogoes, conforme
indicado nas dimensdes Humor e Emocdes e reforcado
pela autoavaliacdo (IGA de 3.40, acima da média, e bem-
estar geral de 3/5). Contudo, observam-se desafios
significativos em areas como gerenciamento da
ansiedade, qualidade do sono e niveis de
energia/motivagao, que se alinham com as hipéteses
diagnésticas de Transtorno de Ansiedade Nao
Especificado e Sintomas Depressivos Leves/Fadiga.

Justificativa do Plano e Intervencoes

Para abordar estas areas e potencializar os recursos
existentes do paciente (como sua perspectiva positiva e
histérico de busca por apoio), foi delineado um plano
terapéutico faseado. O plano foca no desenvolvimento de
estratégias de regulagao emocional e na melhoria da
higiene do sono/niveis de energia. As intervencgodes
propostas, como TCC, praticas de mindfulness e ativagao
comportamental, sdo baseadas em evidéncias cientificas
e visam promover a redugdo dos sintomas ansiosos e o
aumento da energia.

Influéncia dos Fatores Facilitadores e de Risco

O progresso terapéutico sera facilitado por fatores como a perspectiva positiva do paciente, seu historico de busca por

apoio e sua capacidade de aprender com experiéncias. No entanto, a presenca de fatores de risco como dificuldades

persistentes com sono, baixa energia e tendéncias a ruminagao exigira atencao continua e estratégias de mitigacéo para

evitar a perpetuacao dos sintomas.

Importancia do Monitoramento e Encaminhamentos

O monitoramento continuo utilizando métricas validadas, como escalas de ansiedade (BAI) e sono (PSQl), sera crucial

para acompanhar a evolugéo e adaptar as intervengdes. Encaminhamentos para avaliagao psiquiatrica e nutricional e

recomendacgdes adicionais visam fornecer o suporte necessario para um cuidado integral e abrangente.

Prognéstico

Considerando o perfil do paciente, a adequacao do plano terapéutico proposto e a influéncia dos fatores facilitadores (pro-

atividade, otimismo) e de risco (baixa energia, ansiedade), o progndstico é avaliado como Favoravel.

Este progndstico é baseado na expectativa de que o paciente utilize seus pontos fortes, engaje-se ativamente no plano

terapéutico e receba o suporte necessario para lidar com os desafios identificados, buscando a melhora continua. Com a

implementacgéo consistente do plano e o suporte adequado, espera-se uma melhora significativa no bem-estar geral e no

funcionamento do paciente, culminando em uma vida mais plena e equilibrada.



Fundamentacao Cientifica: Justificativa do
Questionario

O questionario PERFIL360 foi desenvolvido com base em sélidos fundamentos cientificos, integrando modelos tedricos
estabelecidos e praticas baseadas em evidéncias para oferecer uma avaliacao abrangente e multidimensional do bem-
estar psicoldgico.

Bem-estar Integral
L WHO (2018)

Teoria PERMA
Seligman (2011)

Modelo de Bem-estar Psicoldgico
Ryff & Keyes (1995)

Justificativa do tema do questionario para uma analise 360 graus

Este questionario multidimensional baseia-se em pesquisas que demonstram a interconexao entre diferentes aspectos do
bem-estar mental. Fundamenta-se em:

o Ryff & Keyes (1995): Modelo de bem-estar psicoldgico que propde seis dimensdes fundamentais: autonomia, dominio
do ambiente, crescimento pessoal, relagdoes positivas com outros, propdsito na vida e autoaceitagao.

e Seligman (2011): Teoria PERMA de bem-estar, que engloba cinco elementos essenciais: emogdes positivas,
engajamento, relacionamentos, significado e realizagao.

e WHO (2018): Definigéo holistica de saude mental que vai além da auséncia de transtornos mentais, incluindo bem-
estar subjetivo, autonomia, competéncia e realizagao do potencial intelectual e emocional de uma pessoa.

Justificativa para a Selecao das Perguntas

As perguntas foram selecionadas com base em principios psicométricos rigorosos e na literatura cientifica sobre os
construtos avaliados, utilizando uma escala de Likert adaptada para capturar nuances de frequéncia e intensidade. A
selecao considerou:

e Abrangéncia das dimensdes essenciais do bem-estar mental, conforme modelos tedricos (Ryff & Keyes, Seligman)

e Validade e confiabilidade comprovadas em estudos psicométricos para escalas e conceitos similares (ex: Watson et al.
para afetos)

e Aplicabilidade clinica e relevancia para intervengdes terapéuticas baseadas em evidéncias (Cuijpers et al., Hofmann et
al.)

o Capacidade de mensuracao objetiva e subjetiva do bem-estar mental

e Sensibilidade a mudancas terapéuticas, permitindo avaliacao de progresso ao longo do tempo

Esta fundamentacao cientifica robusta garante que o PERFIL360 ofereca uma avaliagao abrangente e empiricamente
fundamentada do bem-estar psicolégico, permitindo intervencdes precisas e personalizadas.



Fundamentacao Cientifica: Periodo de Analise

O estabelecimento de um periodo adequado para analise e intervencao é um aspecto crucial do planejamento terapéutico,
influenciando diretamente a eficacia do tratamento e a avaliacao dos resultados. A definicao deste periodo no PERFIL360
baseia-se em evidéncias cientificas sobre a progressao e resposta a intervencgodes psicoldgicas.

Embasamento para o Periodo de Trés .
Therapeutic Progress
M eses Three Months

O periodo de trés meses foi estabelecido como um marco
inicial para reavaliacdo completa com base em evidéncias
cientificas que demonstram que este € um intervalo
adequado para observar mudancas significativas em
diversos aspectos do funcionamento psicoldgico. Este Mo vorument | wormotd | o A

L

periodo permite tempo suficiente para a implementacgéao

das intervencdes iniciais e a observagao de seus efeitos,
sem ser excessivamente longo a ponto de adiar ajustes

45+

necessarios no plano terapéutico.
A literatura cientifica que fundamenta esta escolha inclui: 30-

e Cuijpers et al. (2019): Meta-analise demonstrando que
intervencgdes psicoldgicas para depressao e ansiedade
geralmente mostram efeitos significativos em 3-4

meSGS Sem;na 0 Semz'ina 4 Semz'ana 8 Sema'na 12
Reducdo de Sintomas de [l Melhoria na Qualidade
e Morin et al. (2009): Estudo sobre terapia cognitivo- Ansi... do So...

comportamental para insonia, indicando melhorias
significativas em 6-8 semanas, com manuten¢ao dos
ganhos em 3 meses.

e Hofmann et al. (2012): Revisao sistematica sobre a
eficacia da terapia cognitivo-comportamental,
sugerindo que mudancas significativas em sintomas
de ansiedade podem ser observadas em 12-16
semanas de tratamento.

ImplicagOes para o Plano Terapéutico

A estruturacao do plano terapéutico em fases de curto (1-3 meses), médio (3-6 meses) e longo prazo (6-12 meses)
também se baseia em evidéncias sobre a progressao tipica do tratamento psicoldgico. Esta abordagem permite:

o Estabelecer objetivos realistas e mensuraveis para cada fase

e Adaptar as interven¢cdes com base nos resultados observados

e Abordar diferentes aspectos do funcionamento psicolégico em momentos apropriados do tratamento
e Promover a consolidacao gradual dos ganhos terapéuticos

e Facilitar a transicao de intervengcdes mais intensivas para estratégias de manutencao e prevengao de recaidas

Esta fundamentacao cientifica para o periodo de analise e a estruturacao temporal do plano terapéutico contribui
significativamente para a eficacia global do tratamento, permitindo uma abordagem sistematica e baseada em evidéncias
para a promocao do bem-estar psicolégico.



Informacgoes Administrativas do Relatério

Este relatorio psicolégico completo foi elaborado seguindo rigorosos padrdes éticos e profissionais, garantindo a
confidencialidade e a precisao das informacdes apresentadas. Os dados administrativos a seguir sao essenciais para a

documentacao adequada e 0 acompanhamento do caso.

Identificacao do Relatério Periodo de Avaliacao Identificacao
RELATORIO N°: 001/2025 DE: [Preencher] CODIGO DO PACIENTE:
DATA: 12/06/2025 09:44:49 (UTC) A: [Preencher] [Preencher]

NOME DO PROFISSIONAL:
[Preencher]

HORARIO LOCAL: 12/06/2025
09:44:49 (UTC-3) (Brasilia)
CRP: [Preencher]

Consideragoes sobre Confidencialidade

Este relatério contém informacgdes confidenciais protegidas por lei e pelo codigo de ética profissional. O acesso a este
documento deve ser restrito ao profissional responsavel, ao paciente e a outros profissionais diretamente envolvidos no
tratamento, mediante autorizagao expressa do paciente. A divulgagao nao autorizada destas informacgdes constitui

violacao ética e legal.
Armazenamento e Manutengao de Registros

Este relatorio deve ser armazenado de forma segura, preferencialmente em sistema eletrénico protegido por senha ou em
arquivo fisico com acesso restrito. Os registros devem ser mantidos pelo periodo determinado pela legislacao vigente e

pelas diretrizes do conselho profissional.

AtualizagOes e Revisoes

Este relatorio representa uma avaliagao no momento especifico indicado. Reavaliacdes periddicas sao recomendadas
conforme o plano de monitoramento estabelecido. Quaisquer atualizagdes ou revisdes devem ser documentadas em
relatérios complementares, mantendo o relatério original intacto para fins de registro histérico.

A documentacao adequada é parte integral do processo terapéutico, fornecendo uma base sélida para o
acompanhamento do caso e garantindo a continuidade do cuidado. Este relatério foi elaborado com o objetivo de oferecer
uma compreensao abrangente do estado atual do paciente e um plano terapéutico personalizado baseado em evidéncias
cientificas.



