Terapia tulburarii anxioase generalizate

Particularitatea principala a acestei tulburari consta in teama si ingrijorarea excesiva a
pacientului, care se manifesta aproape continuu si dureaza mai mult de sase luni. Subiectul
afirma ca nu-si poate controla anxietatea si prezinta cel putin trei din urmatoarele
simptome: neliniste, senzatia ca se afla la capatul puterilor, fatigabilitate, dificultati de
concentrare a atentiei, senzatie de vid mental, iritabilitate, incordare musculara si tulburari
de somn( dificultati de adormire, treziri frecvente in timpul noptii sau somn superficial,
neodihnitor, cu senzatie de oboseala la sculare). Continutul temerilor si ingrijorarilor nu este
orintat précis, ca in cazul fobiei sociale sau al tulburarii hipocondriace.

Anxietatea permanenta ii afecteaza viata si activitatea subiectului, provocandu-I un
discomfort puternic, care nu se datoreaza abuzului de substante psihoactive sau unor
probleme medicale somatice, cum ar fi hipertiroidia,sau psihice ( anxietatea din cadrul unor
psihoze, cum ar fi boala bipolara — episodul depresiv ).

Subiectii suferinzi de tulburare anxioasa generalizata se simt permanent tensionati,
incordati, incapabili sa se relaxeze. Continutul ingrijorarilor poate fi mai mult sau mai putin
precizat.

Trebuie subliniat faptul ca tendinta spre ingrijorare este un fenomen normal, specific
oamenilor in general, dar si un fenomen patologic, care apare in calitate de simptom in
cadrul altor tulburari, mai ales anxioase.

Ingrijorarile si temerile subiectilor cu tulburare anxioasa generalizata difera putin, sub
aspectul continutului, de cele ale oamenilor normali, deosebirea constand in faptul ca ele
sunt mai putin controlabile, iar pacientii reusesc intr-o masura mai mica sa le reduca prin
intermediul unor strategii adaptative adecvate.

Pacientii suferinzi de tulburare anxioasa generalizata relateaza ca au perioade relativ
indelungate caracterizate prin prezenta unor temeri cu caracter economic si care imbraca o
tematica variata, incepand de la sentimente difuze de ingrijorare pana la episoade
caracterizante prin ruminatii anxioase, care dureaza de la aproximativ zece minute pana la
cateva ore.

Asa cum am mai subliniat, pacientii considera ingrijorarile suparatoare si necontrolabile, desi
ei afirma ca acestea pot fi, de regula, intrerupte de evenimente externe. Ingrijorarile pot fi
initiate de subiect in mod deliberat.

Trebuie sa realizam distinctia intre initierea ingrijorarilor si mentinerea acestora. Astfel, in
timp ce aparitia lor are de cele mai multe ori un caracater spontan, continuarea acestui
proces poate fi supusa controlului voluntar.



