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Resumo

Este artigo tem como objetivo revisar estudos que possuiram
como tematica a relagdo entre o fendbmeno da supergenerali-
zagdo da memoria autobiografica e os transtornos depressivos.
Tal caracteristica tem chamado a atencdo por sua relagdo com
uma pobre habilidade de resolugdo de problemas e imaginagao
do futuro, bem como pela manutengéo e pior prognéstico da de-
pressdo. Para o acesso das informagdes, foi realizada uma busca
sistematizada nos bancos de dados LILACS, SciELO, MEDLINE,
IBECS e nas bases de ciéncias da saude do Portal de Periddicos
da Coordenagdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Su-
perior (CAPES), com foco em artigos publicados entre 2000 e
2010, usando os seguintes descritores: memdria autobiografica,
supergeneralizacdo da memdria autobiografica e memdria auto-
biogréfica e depressdo, em portugués; e autobiographical me-
mory, overgeneral autobiographical memory e autobiographical
memory and depression em inglés. Apos a aplicacdo dos critérios
de exclusdo, 27 estudos foram revisados. A supergeneralizagao
tem sido investigada em diversos transtornos depressivos. En-
tretanto, mais estudos longitudinais sdo necessarios para funda-
mentar tal caracteristica cognitiva como um aspecto relevante na
anamnese e no tratamento de disturbios do humor.
Descritores: Memoria autobiografica, depresséo, cognigdo.

Abstract

This article aims to review studies focusing on the relationship
between overgeneral autobiographical memory and depressive
disorders. Such characteristic has attracted attention because
of its relationship with a poor ability to solve problems and to
imagine the future, as well as with the maintenance and a poor
prognosis of depression. Data were collected through a systema-
tic search on LILACS, SciELO, MEDLINE, and IBECS databases,
and also on the health sciences records of Portal de Periddicos
da Coordenacgdo de Aperfeigopamento de Pessoal de Nivel Supe-
rior (CAPES), a Brazilian journal database, focusing on articles
published between 2000 and 2010. The following keywords were
used: memdria autobiografica, supergeneralizagdo da memdria
autobiogréfica, and memdria autobiogréfica e depressdo in Por-
tuguese; and autobiographical memory, overgeneral autobiogra-
phical memory, and autobiographical memory and depression in
English. Following application of exclusion criteria, a total of 27
studies were reviewed. Overgeneral autobiographical memory
has been investigated in several depressive disorders. However,
further longitudinal studies are required to confirm the relevant
role of this cognitive characteristic in anamnesis and in the tre-
atment of mood disorders.
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Introducao

A memoria autobiografica relaciona-se a capacidade
gue as pessoas tém de recordar eventos pessoais e fatos
de suas vidas!. Pode ser conceituada como um processo
reconstrutivo que relaciona a memoéria episddica e sua
caracteristica sensorio-perceptual com seu contexto, ou
ainda como uma evocacgdo episddica de datas, eventos
e acontecimentos pessoais considerando-se a relagao
temporal e espacial entre eles2. A memodria autobiografi-
ca também pode ser referida como um processo de me-
moéria que combina elementos de memodria semantica,
pelo fato de que é necessario um conhecimento de si
proprio para que os fatos ocorridos sejam significados
como pertencentes ao individuo, com memoria episddi-
ca, por serem narrativas pessoais conhecidas pelo sujei-
to como fazendo parte do seu passado®.

Apesar das varias formas de se expressar o concei-
to de memoria autobiografica, um aspecto peculiar diz
respeito ao fato de que a evocagdo traz consigo a cons-
ciéncia de que um determinado fato ou acontecimento
ocorreu anteriormente consigo préprio, fazendo parte de
sua historia pessoal?. Além disso, a evocacdo apresenta
como caracteristica a sensacao de reviver o fato, de fazer
uma viagem de volta ao passado?, chamada por Tulving®
de “consciéncia autonoética”. Desta forma, a memoria
autobiografica acompanha um senso de re-experiéncia
do evento original e da crenga de que ele aconteceu®.

Estudos discutem que o desempenho da memobria
autobiografica em individuos com transtorno depres-
sivo aparece prejudicado em comparacdo a individuos
controle sem depressdo. Individuos com transtornos
emocionais — especialmente pacientes com histdria de
depressdao - parecem apresentar uma inabilidade de
recordar eventos vividos de forma especifica, tendendo
a uma recuperacao supergeneralizada com descrigdes
categoricas’. Quando tentam recuperar eventos espe-
cificos, os individuos primeiro acessam descricoes de
eventos gerais, na formacdo da hierarquia de memodrias,
utilizando-se de estagios intermediarios para seguir sua
pesquisa até chegar aos eventos especificos. Administrar
essa hierarquia para encontrar o nivel de especificidade
requerido ndo representa um problema para a maioria
das pessoas. Em alguns casos, todavia, a pesquisa para
em estagios intermediarios, resultando em uma memo-
ria geral em vez de especifica, fendmeno que é denomi-
nado de memoria supergeneralizada.

Conway & Pleydell-Pearce! propuseram um modelo
tedrico para a memoéria autobiografica, caracterizado por
um sistema hierarquico que abrange todos os niveis de
conhecimento autobiografico: periodos de vida, even-
tos gerais e conhecimentos especificos de eventos. Tais
instancias funcionariam como um banco de dados que
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estaria modulando a construgdo das memodrias, tanto na
codificagdo quanto na recuperagdo, e representariam ni-
veis distintos que vdo da generalizacdo a especificidade.
Num processo de busca, descrigdes genéricas podem ser
inibidas para alcancar um evento especifico. Entretanto,
se, durante esse processo, ndo houver recursos execu-
tivos suficientes, a recordacdo especifica serd prema-
turamente interrompida, levando a recordagdo de uma
memoria geral, com menor grau de especificidades.

A supergeneralizagdo é definida como a propenséo a
recordar o proprio passado de maneira demasiadamen-
te sintética, genérica e inespecifica®°, Tal fen6meno, no
entanto, ndo esta relacionado ao conteldo da memo-
ria, e sim a falta de especificidade espago-temporal®l.
De forma pioneira, Williams & Broadbent!? investigaram
a associagdo entre recordagdo congruente e humor em
individuos que tentaram suicidio. Os autores observa-
ram que, quando comparados com controles, os casos
apresentaram uma grande propor¢do de memorias néo
especificas e maior laténcia de resposta em relagdo a
palavras positivas. Uma memoria especifica foi definida
como uma ocasido ou um evento experimentado pesso-
almente que aconteceu num espago de tempo inferior a
1 dia (Williams JM, Autobiographical memory test, ma-
nuscrito ndo publicado)s. Um exemplo de memoria espe-
cifica seria “o dia em que minha mae morreu”. As me-
morias ndo especificas ou generalizadas que dizem res-
peito a eventos repetidos e sem referéncia a um tempo
especifico sdo chamadas de memdrias categdricas; ja as
memorias que remetem a um periodo de tempo maior,
superior a 1 dia, sdo chamadas de memdrias estendidas
(Williams JM, Autobiographical memory test, manuscrito
ndo publicado).Um exemplo de memoria categorica seria
“quando amamentava meu bebé”, e um exemplo de me-
moria estendida seria “o tempo que passei em Brasilia”.

Passados mais de 20 anos, a supergeneralizagdo da
memoria autobiografica continua sendo estudada, uma
vez que essa tendéncia de recordagdo parece estar re-
lacionada a aspectos cognitivos clinicamente importan-
tes, tais como déficits nas habilidades de resolucdo de
problemas?3, dificuldades para imaginar o futuro4 e vul-
nerabilidade a atos suicidas e parassuicidast>¢. O fen6-
meno da supergeneralizagdo pode ainda estar implicado
num pior progndstico e ser um fator de vulnerabilidade
para depressao®!’. Estudiosos apontam que o fendmeno
pode ser associado a um trago marcador que pode per-
durar mesmo ap0s a remissdo dos sintomas. Nesse caso,
o fendmeno das memdrias autobiograficas supergenera-
lizadas ndo seria um estado dependente do humor, e sim
um traco estavel que tornaria individuos mais vulnera-
veis a depressdo ou a recaida’s.

Dessa forma, tal caracteristica é compreendida por
alguns pesquisadores como um confiavel preditor do



curso da depressdo: pacientes que sdo mais superge-
neralizados em suas evocagdes parecem continuar pre-
enchendo os critérios para depressdo quando testados
algumas semanas apds o inicio do tratamento®®. O pri-
meiro estudo nesse sentido acompanhou pacientes com
depressdo maior e observou uma relagdo entre o padrao
de evocacdo supergeneralizado no Teste de Memoria
Autobiografica (TMA) e um pior progndstico, sugerindo
que o nivel de especificidade permanece estavel mesmo
quando a gravidade dos sintomas depressivos declina®’.
O TMA!2 consiste em uma série de palavras-estimulo de
diferentes valéncias emocionais (positiva, neutra e ne-
gativa) que sdo apresentadas a um determinado indivi-
duo. Para cada palavra apresentada, o entrevistado deve
procurar recordar eventos especificos de sua historia de
vida. No Brasil, o teste foi adaptado por Pergher?® e sub-
sequentemente avaliado por Pergher & Stein?!.

Em pouco mais de 20 anos, desde o estudo inicial de
Williams & Broadbent'?, o interesse pela relagdo entre a
especificidade da memdria autobiografica e a psiquia-
tria tem aumentado, uma vez que a supergeneralizagdo
parece apresentar-se como uma caracteristica de alta
relevancia clinica e tedrica no que concerne a vulnerabi-
lidade para a depressdo e para outros transtornos emo-
cionais. Desta forma, a investigacdo de tal fen6meno
contribui para a elucidacdo de mecanismos neurocog-
nitivos subjacentes que podem potencializar o carater
cronico de certas psicopatologias?2.

Diante do exposto, o objetivo deste trabalho foi revi-
sar estudos que focaram a tematica da supergeneraliza-
cdo da memoria autobiografica e discutir seus principais
achados relacionados a supergeneralizagdo e aos trans-
tornos depressivos.

Método

Foi realizada um revisdo sistematizada em busca de
artigos nas bases de dados LILACS, SciELO, MEDLINE,
IBECS e nas bases de ciéncias da saude do Portal de
Periddicos da Coordenacgdo de Aperfeicoamento de Pes-
soal de Nivel Superior (CAPES). A pesquisa focou artigos
publicados entre os anos de 2000 e 2010. Os seguin-
tes descritores foram utilizados: memdria autobiogra-
fica, supergeneralizacdo da memdria autobiografica e
memdria autobiografica e depressdo, em portugués; e
autobiographical memory, overgeneral autobiographical
memory e autobiographical memory and depression em
inglés. Foram considerados também os seguintes crité-
rios de inclusdo: artigos originais, que usassem o TMA
como instrumento de investigacao, e que tivessem como
interesse o estudo da relagdo entre a supergeneralizagdo
da memoria autobiografica e os transtornos depressivos.

Supergeneralizacdo da memdria autobiografica — Dutra et al.

Foram captados 86 artigos, dos quais 59 foram excluidos
por ndo cumprirem os critérios de inclusdo propostos.
Assim, no total, 27 estudos foram analisados.

Resultados e discussao

Os dados principais dos estudos revisados sdo apre-
sentados na Tabela 1.

Uma discusséo relevante em relagdo a supergenera-
lizagdo da memoria autobiografica diz respeito a questdo
de que o fenémeno parece estar relacionado a depres-
sdo, sua manutengdo e progndstico. Verificou-se, por
exemplo, que estudantes que se apresentaram super-
generalizados em suas respostas e estavam submetidos
a eventos estressantes de vida relataram mais sintomas
depressivos num periodo de 4 a 6 semanas. Isso sugere
que a supergeneralizacdo da memoria constitui um fa-
tor de vulnerabilidade cognitiva que predispde individu-
os ao desenvolvimento de transtorno emocional quando
expostos a eventos de vida dificeis®. Em outro estudo,
individuos que foram testados ao iniciar o tratamento
da depressdo e mostraram mais supergeneralizagao ti-
veram uma significativa chance de preencher os critérios
diagndsticos quando retestados apds algumas semanas
de tratamento, mostrando que a investigacdo da me-
moria autobiografica pode ser um preditor de resposta
ao tratamento!®. Na mesma linha, quando a depressao
foi controlada em individuos diagnosticados, a redugdo
da especificidade para estimulos negativos predisse um
prognostico pior, levando-se em consideragdo também
que a relagdo entre um estilo de pensamento ruminativo
e a supergeneralizacdo pode representar aspectos dife-
rentes de um processo cognitivo comum subjacente, e
que tais caracteristicas exerceriam efeito negativo sobre
0 curso do transtorno3.

Em outro estudo, pacientes em estado eutimico tam-
bém apresentaram prejuizo na especificidade, sugerindo
que tal caracteristica ndo seria apenas um epifen6meno
cognitivo dependente do humor, e sim um déficit neuro-
cognitivo geral de individuos que ja passaram por episo-
dio de depressdo maior, mesmo que ndo haja uma asso-
ciacdo entre tal caracteristica e o niUmero de recaidas, de
episodios prévios ou sintomas residuais®’. Em se tratan-
do de individuos portadores de depressdo sazonal e de-
primidos durante o inverno, observou-se que o aumento
da supergeneralizacdo para palavras-estimulo positivas
relacionou-se com a intensidade de sintomas no verdo,
em estado de remissdo. Os resultados sugeriram tam-
bém que a geragdo das memorias generalizadas parece
apresentar-se como um processo psicoldgico importante
no que diz respeito ao curso da depressao*’. A superge-
neralizagdo também foi verificada na depressdo apds o
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Tabela 1 - Caracteristicas dos artigos incluidos na revisao

Média Total de participantes
Estudo Ano Tema de idade (homem/mulher)

Croll & Bryant?? 2000 Depressdo pos-parto 31,85 0/26
Mackinger et al.?* 2000 Mudangas afetivas no pds-parto 29,3 0/50
Watkins et al.? 2000 Depressdo maior 39,5 16/32
Williams et al.?® 2000 Depressdo maior 44,0 22/33
Barnhofer et al.?” 2002 Depressdo maior 29,4 3/12
Burnside et al.?8 2004 Depressdao maior/trauma 36,74 0/50
Gibbs & Rude® 2004 Depressa@o maior 21,23 32/49
Igbal et al.? 2004 Depressdo pds-psicotica 25,0 29*
Kremers et al.3° 2004 Depressdo maior/transtorno de personalidade borderline 37,1 17/122
Kaviani et al.t® 2005 Depressdo maior/comportamento suicida 27,85 40*
Renneberg et al.3! 2005 Depressdo maior/transtorno de personalidade borderline 32,0 0/87
Drummond et al.3? 2006 Disforia infantil 9,23 35/35
Kuyken et al.33 2006 Depressao maior/trauma - 62*
Raes et al.3* 2006 Depressdo maior 40,2 9/19
Rekart et al.3® 2006 Disforia - 17/39
Roberts et al.3¢ 2006 Sintomas depressivos/autoestima 19,8 92/112
Spinhoven et al.?” 2006 Depressdo maior 44,7 122%*
Crane et al.3® 2007 Ruminagdo depressiva/depressdo maior 31,0 11/23
Heidenreich et al.?® 2007 Depressao maior/fobia social 34,8 24/30
Serrano et al.*° 2007 Sintomas depressivos 72,32 77.85
Spinhoven et al.* 2007 Atitudes disfuncionais/depressao 44 .47 111%*

Transtorno de personalidade borderline 30,8 82%*
Sutherland & Bryant*? 2007 Ruminagdo depressiva/depressdo maior 20,82 19/35
Vrielynck et al.* 2007 Depressao infantil 11,5 27/13
Bessell et al.* 2008 Ruminagdo de depressiva/dano cerebral adquirido - 42/16
Hermans et al.*® 2008 Depressdo maior 39,9 6/14
Rasmussen et al.*® 2008 Comportamento suicida 38,0 17/23
Schlosser et al.*® 2010 Depressédo maior 34,1 16/16

* Artigos que ndo explicitam o nimero de participantes separados por género.

" Artigos que incluem dois estudos no seu texto.

primeiro episddio psicotico, verificando-se que pacientes
deprimidos recordaram mais memorias generalizadas do
que pacientes ndo deprimidos, particularmente em re-
lagdo as evocagBes com palavras-estimulo positivas; no
entanto, ndo houve diferencas entre os grupos quanto a
laténcia de recordagao®.

Deprimidos também foram comparados com individu-
0s que possuiam transtorno de personalidade borderline
e controles. Os resultados corroboraram a literatura no
tocante a relagdo entre depressdo e supergeneralizagao3!.
Os deprimidos apresentaram dificuldade em recordar me-
morias especificas, maior laténcia para a recuperagdo e
alta proporgdo de recordagbes categdricas. Os individuos
borderline ndo diferiram dos controles na especificidade,
e observou-se que, em relagdo aos deprimidos, aqueles
apresentaram um acesso relativamente facil e rapido a
memorias com valéncia negativa. Tal caracteristica pode
ser especifica para esse grupo e oposta aos achados na
depressdo?®, que parece instalar nos processos cognitivos
dos individuos dificuldades para atingir a especificidade,
recuperando consecutivamente memorias categdricas?’.
Ao se compararem pacientes borderline depressivos, pa-
cientes borderline ndo depressivos e controles, também
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se verificou que os borderline nao depressivos ndo di-
feriram dos controles, enquanto que os borderline com
depressdo recordaram menos memorias especificas®.
Contrariamente ao estudo de Renneberg et al.3!, tanto in-
dividuos depressivos quanto borderline recuperaram me-
nos memorias especificas, encontrando-se uma relagédo
entre palavras-estimulo e esquemas cognitivos/atitudes
disfuncionais*'. Em divergéncia com o corpo de estudos
que enfocam a depressdo, uma comparagao entre pa-
cientes deprimidos, pacientes com fobia social e contro-
les ndo demonstrou diferengas significativas em relagéo
a habilidade de recuperar memorias especificas entre os
trés grupos distintos, destacando-se apenas que, quanto
maior o nivel de educacdo dos participantes, mais memo-
rias especificas foram recuperadas®.

Diante da hipotese de regulagdo do afeto de Willia-
ms’, na qual a supergeneralizagdao se desenvolveria como
um mecanismo de evitacdo de memorias dolorosas, a
relagdo entre abuso sexual, desenvolvimento da depres-
sdo e supergeneralizagdo ja foi estudada?33. Observou-
-se um maior niumero de respostas categoricas dadas
por mulheres que tinham experimentado abuso em uma
idade menor ou por maior duragdo de tempo. No entan-



to, mulheres que ndo relataram depressdao foram mais
categoricas em relagdo aquelas que reportaram episddio
depressivo na idade adulta, levantando a questdo de que
a supergeneralizacdo pode estar mais associada a um fa-
tor de protecdo do que de vulnerabilidade, sendo, mes-
mo assim, um mecanismo de regulagdo afetiva?®. Entre
adolescentes que foram expostos a diferentes formas de
abuso, observou-se, entre aqueles que atingiram o ponto
de corte para depressdo, maior producdo de memodrias
genéricas ou supergeneralizadas quando comparados aos
adolescentes ndo deprimidos. Os mais velhos foram me-
nos especificos do que os mais novos, particularmente em
resposta a estimulos neutros e negativos33.

Os estudos de supergeneralizagdo também alcanga-
ram as criangas. Vrielynch et al.** observaram que, ao
se comparar criangas deprimidas com ndo deprimidas, a
recordacdo das primeiras foi menos especifica. As me-
morias apresentaram-se estendidas, e as omissdes foram
mais frequentes, independentemente da valéncia do es-
timulo proposto. Além disso, quando criancas deprimidas
foram comparadas com as que possuiam outros transtor-
nos psiquiatricos e sem histérico de qualquer dificuldade
no desenvolvimento, as deprimidas também recuperaram
significativamente menos memdrias especificas. Isso le-
vantou a discussdo de que o fen6meno da supergenera-
lizacdo ndo deve ser explicado por um status psiquiatrico
geral ou historico de dificuldades no desenvolvimento.

Os resultados também indicaram que o humor depri-
mido ndo media o efeito da supergeneralizagdo, coadu-
nando-se com a visdo de que a recuperagdo supergene-
ralizada pode representar um trago estavel de vulnerabi-
lidade para a depressao, independentemente do curso do
transtorno. Criancas mais velhas também pareceram ser
mais especificas que as mais novas, independentemente
da valéncia dos estimulos. A disforia na infancia também
se relacionou com a diminuicdo da especificidade de me-
morias a estimulos positivos32. Da mesma forma, a dis-
foria foi relacionada a supergeneralizagdo em mulheres
jovens submetidas a repetidas tentativas de recuperagdo
mnemaonica, destacando-se como fatores relacionados os
sintomas somaticos e a baixa autoestima3®. Outra investi-
gacgdo, comparando estudantes disforicos com controles,
indicou que a ocorréncia de um padrdo de respostas ca-
tegdricas também se encontra presente em niveis subcli-
nicos de depressao?®®. Por outro lado, avaliando-se adul-
tos idosos, verificou-se que tanto os deprimidos quanto
os ndo deprimidos tenderam a responder com memarias
ndo especificas; entretanto, observou-se que os deprimi-
dos apresentaram mais supergeneralizagdo para palavras
negativas do que para palavras positivas, além de maior
laténcia de respostas. O aumento na laténcia ocorreu em
relacdo a todos os tipos de evocacgdo, e ndo apenas as
evocagdes especificas?.
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Mulheres foram investigadas também quando por-
tadoras de depressdo ou alteragbes afetivas no periodo
pds-parto®24, Os achados apoiam a hipétese de que a
supergeneralizagdo pode ser um preditor de alteragbes
afetivas em mulheres gravidas avaliadas durante a 252
e a 402 semana de gestagdo e reavaliadas apds o nas-
cimento dos seus filhos?*. Além disso, investigando-se
mulheres com depressdo pds-parto e comparando-as
com controles, encontrou-se que as deprimidas recor-
daram menos memorias especificas, tiveram laténcia
maior de respostas e uma associacdo entre a gravidade
do transtorno e o déficit no acesso a especificidade?.

Estudos também focaram a contribuicdo do pensa-
mento ruminativo na depressdo e sua relagdo com a per-
da de especificidade!®?>384244 ' embora nem todos os re-
sultados apontem uma relagdo significativa®. Individuos
com histérico depressivo, quando induzidos experimen-
talmente a um modo analitico de processamento e testa-
dos antes e 8 minutos apds a manipulagdo experimental,
apresentaram um declinio na especificidade da memoria
e niveis mais altos de ruminagdo. Isso levantou a ques-
tdo de que individuos assintomaticos podem reinstalar
um estilo analitico e ruminativo focado em si mesmos, e
a baixa especificidade pode ser uma fungdo desse tipo de
processamento cognitivo, aumentando a vulnerabilidade
a uma subsequente recaida3®. Outro estudo que com-
parou pacientes com altos e baixos niveis de depressédo
observou que, diante da indugdo a um estilo ruminativo,
houve um aumento nas memdrias supergeneralizadas
em relagdo aos participantes com alto nivel de depres-
sdo, ndo se verificando o mesmo naqueles com baixos
niveis depressivos. Em outra etapa do mesmo estudo, os
participantes foram induzidos a uma tarefa de ruminagao
que possuiu diferentes valéncias - positiva, neutra e ne-
gativa -, e observou-se que a indugdo a ruminagdo com
valéncia negativa levou a mais memorias supergenera-
lizadas nos individuos com altos niveis de depressdo. O
efeito ndo foi observado nos individuos com baixos niveis
de sintomatologia, sugerindo-se que estes podem ter
respondido a ruminacdo negativa com mais estratégias
adaptativas e, consequentemente, menor supergenerali-
zagao. De forma geral, a ruminagao negativa foi entendi-
da como um mecanismo mediador entre a recordacao de
memorias supergeneralizadas e a depressdo®.

Resultados nessa mesma linha foram encontrados
também ao se investigar individuos que possuiam dano
cerebral adquirido e eram vulneraveis a depressdo. Indu-
zidos a condigOes de ruminacdo e distracao, e reavaliados
em relacdo a evocagdo de memorias especificas, a rumi-
nagdo significativamente aumentou a proporcdo de memo-
rias supergeneralizadas, comparando-se os estados pré e
pos-intervencdo*. Padrdo semelhante foi encontrado em
individuos depressivos ou disforicos submetidos a manipu
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lagdo com o mesmo fim?*. Quando pacientes depressivos
foram testados em relagdo a varias tarefas de memoria e
ruminagdo, encontrou-se também que a supergeneraliza-
cdo esteve relacionada a diminuicdo da capacidade de me-
méria de trabalho e a ruminagdo, mas ndo ao desempenho
de memoria semantica e episddica. Tais dados sugerem
que a supergeneralizacdo ndo é meramente um déficit de
memoria geral vinculado a depress&o®®.

Em consonancia com os estudos que possuem como
foco os aspectos cognitivos, foram investigados individu-
0s que apresentaram comportamento suicida e a relacdo
dessa caracteristica com tragos perfeccionistas. Observou-
-se que individuos que tinham investido contra si mesmos
repetidas vezes foram mais supergeneralizados em suas
recordagBes para os estimulos positivos, e um padrdo de
perfeccionismo social esteve relacionado com a supergene-
ralizagdo e altos niveis de ideacdo suicida. Nesse sentido,
a integracdo de tragos de personalidade e caracteristicas
cognitivas parece proporcionar um melhor conhecimento
sobre o suicidio e comportamentos autodestrutivos. Em
outro estudo, pacientes que tentaram suicidio e preenche-
ram os critérios para depressdo maior também produziram
mais memorias supergeneralizadas, apresentando maior
laténcia para palavras-estimulo positivas quando compa-
rados com controles e mais estratégias de resolugdo de
problemas escassas e menos efetivas'®.

Dentro de uma perspectiva neuroenddcrina, a especifi-
cidade da memdria autobiografica foi observada em relacdo
ao nivel de cortisol em pacientes com depressdo maior-8,
Contrariamente a expectativa do estudo, encontrou-se que
o0 aumento do nivel de cortisol esteve relacionado a um
melhor desempenho de evocagdo em relagdo a especifici-
dade, enquanto que a redugdo foi associada com respos-
tas mais categdricas®®. De outra forma, examinando-se o
impacto da administracdo aguda de cortisol sobre o de-
sempenho da memdria autobiografica em pacientes com
depressdao maior comparados com controles, observou-se
que o cortisol ndo reduziu o desempenho da evocagao nos
deprimidos, como verificado nos controles. E possivel que
uma redugdo da sensibilidade do receptor do glicocorticoi-
de nos deprimidos esteja associada a tal resultado®®.

Diante da relacdo estudada entre a supergeneraliza-
cao e a depressdo, outra vertente procurou investigar se a
memoria autobiografica poderia ser sensivel a tratamento
psicoldgico. Individuos que ja tinham passado por episddio
depressivo foram avaliados antes e depois de passar por
um protocolo de terapia cognitiva com o objetivo de inter-
vir sobre as memorias autobiograficas. Os resultados des-
tacaram uma diminuicdo da generalidade em suas respos-
tas em relacdo a um grupo com igual diagndstico que ndo
foram submetidos ao protocolo. Nesse sentido, embora tal
déficit de memoria possa ser um estilo cognitivo construi-
do, ele se apresentou como passivel de modificacao?®.
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Conclusao

A revisdo realizada apresenta um conjunto de pes-
quisas que tém estudado o fen6meno da supergenera-
lizagdo da memoria autobiografica e sua relacdo com
transtornos depressivos. O interesse pela supergenerali-
zacdo da memodria autobiografica vem adquirindo maior
interesse da comunidade cientifica, principalmente no
que diz respeito a investigagdo de sua relagdo com trans-
tornos do humor. No que concerne a investigagdo de in-
dividuos depressivos, a maior parte dos estudos enfoca
o déficit de especificidade em comparacdo a controles,
mesmo quando a sintomatologia depressiva apresenta
remissao, sugerindo que tal estilo cognitivo parece se
tornar uma caracteristica estavel, o que pode ter impli-
cagdes no prognostico dos transtornos afetivos e estar
relacionado a caracteristicas psicopatolégicas como o
fluxo ruminativo de pensamentos na depressao.

Destaca-se, entretanto, que, apesar de algumas pes-
quisas ressaltarem tal fendmeno como um trago cognitivo
estavel, a utilizacdo de métodos psicoterapicos focados na
supergeneralizagdo pode proporcionar mudangas relacio-
nadas ao aumento da especificidade. Uma vez que a super-
generalizacdo tem sido associada a prejuizo na resolucdo
de problemas, na imaginagdo do futuro e na regulagdo afe-
tiva, considerar tal caracteristica como implicada na esfera
cognitiva dos transtornos afetivos pode gerar uma melhor
compreensao de padrbes cognitivos que podem reforcar
um processamento disfuncional relacionado a manuten-
Gao de tais transtornos. No entanto, como alguns estudos
apresentam resultados divergentes, faz-se necessario o
desenvolvimento de mais estudos, principalmente de cara-
ter longitudinal, que possibilitem dirimir ou tentar explicar
mais claramente as inconsisténcias ainda existentes.
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