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Inicialmente, Steven Hayes e Jacqueline Pistorello
pontuam que o livro retrata a terceira geracdo da tera-
pia cognitiva e comportamental no Brasil e nos demais
paises de lingua portuguesa, descrevendo brevemen-
te o desenvolvimento histdrico da terapia cognitiva e

comportamental e fazendo um paralelo entre as suas

< gabinhaott@gmail.com

130 |

fases no Brasil e no restante do mundo. Ademais € ci-
tada a importancia da psicologia baseada em evidén-
cias no decorrer desse desenvolvimento e quais foram
as contribui¢Oes dessa longa tradi¢do de ciéncia com-
portamental e psicoldgica dos paises de lingua portu-

guesa no cendrio atual das terapias da terceira geracao.



Steven Hayes e Jacqueline Pistorello, autores do pre-
facio deste livro, foram também personagens impor-
tantes na histdéria da Terceira Geracdo de Terapias
Comportamentais. Ele foi o precursor da Terapia
de Aceitacdo e Compromisso (ACT) e permanece
com participa¢do importante no desenvolvimento de
pesquisas relacionadas a ACT e aspectos da cogni-
¢do humana que levam ao sofrimento. Enquanto ela,
além de escritora, produz pesquisas envolvendo as-
pectos da ACT e da Terapia Comportamental Dialéti-

ca (DBT) no trabalho com estudantes universitarios.

No capitulo um € apresentado um histérico das trés
ondas de terapias comportamentais. Baseando-se
principalmente na narrativa e nos conceitos de Ste-
ve C. Hayes, destaca-se a terapia comportamental
como um movimento que busca embasar cientifica-
mente a prética psicoterdpica, principalmente pelos
principios psicolégicos bésicos, e que se caracteriza
por ser ativa, focada em aspectos do presente e de
aprendizagem, ideografica, progressiva e breve. Ten-
do em vista que diferentes estratégias tiveram esses
mesmos objetivos e caracteristicas, Lucena-Santos,
Pinto-Gouveia e Oliveira (2015) descrevem a divi-
sdo das Terapias Comportamentais em trés ondas. Os
autores apresentam um panorama histérico das moti-
vagdes que levaram a mudancas na prética clinica do
terapeuta comportamental e cognitivo, levando em
conta aspectos filoséficos, cientificos, pragmaticos
e até mesmo geograficos que influenciaram a diver-
sidade de praticas consideradas comportamentais e
que culminam no que denominam Primeira, Segunda
e Terceira Onda de Terapias Comportamentais. Além
disso, os autores discutem as limitagdes e divergén-

cias da utilizacdo dessa terminologia.

No capitulo dois, ao abordar seu papel nas terapias

cognitivo-comportamentais, Ramos parte de uma

operacionalizacdo precisa do termo mindfulness
(atencdo), esclarecendo a origem do termo e des-
vinculando-o das praticas comumente associadas ao
budismo ou as praticas de meditagao. Mais do que
isso, apresenta-se o conceito de mindlessness (desa-
tencdo) e como ele pode ser reduzido pela pratica de
métodos especificas para o treino de atengdo plena.
As técnicas de mindfulness passaram a ser estudadas
academicamente e empregadas com resultados soli-
dos em diferentes intervengdes psicoterapicas, como
em protocolos de medicina comportamental, Terapia
de Aceitacio e Compromisso (ACT), Psicoterapia
Analitico-Funcional (FAP) e Terapia Comportamen-
tal Dialética (DBT). O que se mostra é um cendrio
de estudo e aplicacdo ainda incipiente no Brasil, mas
que vem sendo ampliado com a difusao de estudos e

grupos de trabalho.

No capitulo trés, por sua vez, a Terapia Cognitiva
¢ outra abordagem que se beneficia das préticas de
mindfulness. Terapia Cognitiva Baseada em Mindful-
ness foi inicialmente desenvolvida para trabalhar es-
pecificamente na prevencao de recaidas de pacientes
depressivos em remissdao, num modelo bem estrutu-
rado com oito semanas de duracdo. Conforme deta-
lham Rangé e Souza, essa modalidade de intervengao
foi aplicada a outras demandas clinicas com o passar
do tempo, tendo sempre o foco sobre o trabalho de
experiéncias pessoais livre de julgamentos. A pratica
de mindfulness permite que o paciente se torne mais
habil em se desengajar de comportamentos automa-
ticos, podendo se expor aos testes de realidade, o que
agiliza o processo de reestruturagdo cognitiva e per-

mite um ganho de autonomia para o préprio paciente.

No capitulo quatro, o Programa de Reducao de Estres-
se Baseado em Mindfulness é apresentado por Kozasa,

Little e Souza. Esse programa estruturado tem como
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objetivo principal ensinar ao paciente formas de lidar
com processos dolorosos e periodos de crise em sua
vida, fortalecendo seu repertério de enfrentamento e
eventualmente conseguindo uma prevencao de recai-
das diante de eventos estressores. As técnicas sdo en-
sinadas e suas praticas formais e informais, aplicadas
no dia a dia do paciente. Durante oito sessoes, os pa-
cientes recebem o treinamento formal acompanhado
pelo terapeuta, seguido de instrugdes para treinarem
mindfulness diariamente entre cada sessdo. Esse pro-
grama tem demonstrado eficdcia para uma relacio de
condi¢cdes médicas e psicoldgicas, embora nem to-
dos os estudos tenham uma elabora¢ao metodoldgica
igualmente rigorosa. Esse ¢ um dos grandes desafios
dentro da pesquisa clinica indicados pelos autores,
sendo necessario um maior nimero de estudos clini-
cos controlados e randomizados. Ainda assim, iSSo
parece ndo invalidar a ado¢do desse programa como
componente complementar ao tratamento tradicional

de problemas cronicos de saudde.

No capitulo cinco, Demarzo, Barros e Oliveira
(2015) apresentam o protocolo da Mindfulness Based
Cognitive Therapy (Terapia Cognitiva Baseada em
Mindfulness, MBCT), uma abordagem terapéutica
utilizada na prevenc¢do de recaidas e de recorréncias
nos casos de depressao maior. Além de discutirem o
embasamento da estratégia, 0s mecanismos que pres-
supdem serem inerentes a depressao (como descritos
pela teoria dos Sistemas Cognitivos Interagindo) e
os principios ativos do tratamento, os autores conse-
guem, de maneira didética, diferenciar a estratégia do
capitulo de outras psicoterapias que utilizam mind-
fulness e aceitacdo. Apesar de possuir enfoque predo-
minantemente cognitivo, o capitulo é importante por
apresentar ao leitor luséfono uma abordagem criada
fora dos EUA, com pouca discussdo em portugués e

que tem aplica¢do em grupo.
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No capitulo seis, a Teoria das Molduras Relacionais
(Relational Frame Theory — RFT) é apresentada
como um conjunto de explicacdes e reflexdes deriva-
das da pesquisa empirica que se dedica a explicar os
fendomenos da linguagem e cognic¢do. Particularmen-
te Boavista (2015) esclarece que RFT sdao metéaforas
utilizadas como recurso didético para tornar grafica
a explicacdo do responder relacional derivado. Con-
forme o autor, emoldurar relacionalmente é compor-
tar-se de modo a responder a um estimulo em termos
de outro a partir de suas propriedades arbitrarias.
Ou seja, se comportar diante de simbolos (palavras
- acidente) como se comportassem diante dos seus
referentes (o acidente em si). Boavista (2015) ndo se
propde a exaurir ou elucidar todas as questdes sobre
o tema neste capitulo, sobretudo sugere que o leitor
consulte as obras nele referenciadas, com o intuito de
tornar o caminho da RFT menos drido e desconhe-
cido. Mesmo assim, o autor elucida vérios aspectos
que sdo pré-requisitos para um bom entendimento
sobre o tema, como: Comportamento Verbalmente
Governado, Rela¢cdes Derivadas, Treino de Multiplos
Exemplares (TME), além do préprio Responder Re-
lacional Arbitrariamente Aplicidvel (RRAA).

Dentre as contribui¢des da RFT cabe pontuar que para
os terapeutas comportamentais de terceira onda, prin-
cipalmente os clinicos de ACT, o surgimento da RFT
possibilitou que compreendessem e interviessem nos
contextos verbais, ou seja, nas relagdes e func¢des deri-
vadas dos estimulos que geram sofrimento ou em que
o sofrimento estivesse vinculado ao seguimento de
regras danosas (Boavista, 2015). No entanto, a juven-
tude da RFT ainda provoca desconfianca e ceticismo
na comunidade cientifica. Todavia, Boavista (2015)
assinala que as pesquisas sobre o tema estao se avo-
lumando, inclusive no que tange a aplicabilidade dos
postulados de Hayes et al. (2001).
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O capitulo sete apresenta a Terapia de Aceitacdo e
Compromisso (Acceptance and Commitment The-
rapy - ACT), desenvolvida por Steven C. Hayes, no
final dos anos 1980. Inicialmente a autora explica
o Contextualismo Funcional, que € a base filosofi-
ca dessa abordagem e, a inflexibilidade psicoldgica
(restricao de repertério) como sendo a forma de in-

terpretacio do sofrimento.

Em seguida, descreve alguns contextos e praticas cul-
turais que propiciam essa restricao no repertorio, por
diminuirem as agdes que solucionam as situacdes e
aumentarem o repertorio de fuga e esquiva dos even-
tos privado. Sdo eles, a fusdo cognitiva, evitar, dar

razao e avaliar.

Para finalizar, apresenta as etapas da intervencao,
como a aceitagao, desfusdo, valores, agdes com com-
promisso e self como contexto (modelo do Hexago-
no de Flexibilidade Psicoldgica) e outras estratégias

envolvendo metaforas e exercicios.

O capitulo oito é dedicado para falar sobre a apli-
cabilidade da ACT. Assim, primeiramente o autor
apresenta brevemente seus fundamentos e menciona
algumas dreas da psicologia clinica nas quais ela vem

sendo aplicada.

Na sequencia expde o entendimento e a aplicacdao
da ACT para o tratamento da depressdo e da ansie-
dade, apresentando o acronimo FEAR (fusdao com
pensamentos, evitagdo da experiéncia, avaliacdo da
experiéncia e racionaliza¢do) como uma férmula util
para o desenvolvimento de uma conceitualizacdo de
casos clinicos envolvendo diferentes transtornos psi-
quidtricos. Além disso, relata as diferencas existentes
entre a técnica da exposi¢ao que a ACT utiliza para

o tratamento dos transtornos de ansiedade e a mesma

técnica utilizada pelas abordagens das Terapias Cog-

nitivo Comportamentais.

Por tltimo realiza um panorama dos contextos nos
quais a ACT vem sendo aplicada, como na clinica, no
ambiente organizacional e comunitdrio, assim como

no ambiente hospitalar.

No capitulo nove, é apresentado o modelo Matriz de
flexibilidade psicoldgica. A Matriz € um diagrama
que se fundamente na ACT, a qual tem como base
epistemoldgica o Contextualismo Funcional. Nela,
apresenta-se de forma simplificada os seguintes pro-
cessos da ACT: Aceitagdo, Desfusdo cognitiva, Eu
como contexto, Valores, Contato com o presente e
Acdo de compromisso. Seu uso favorece a flexibili-
dade psicoldgica, a observacdo das diferencas entre
experiéncias sensoriais e mentais, e das diferencas
entre afastar-se de experiéncias desagraddveis e apro-
ximar-se do que é importante. As experiéncias men-
tais sdo divididas em Ideias Importantes ou Valores, e
em Experiéncias Mentais Indesejadas ou Sofrimento.
As acdes sdo classificadas em Comportamentos de
Manejo do sofrimento e Comportamentos de Apro-
ximacao dos valores. Assim, o uso da Matriz objetiva
tornar a pessoa mais sob controle dos seus valores
ao invés do sofrimento, caracterizando o controle por

reforgcadores positivos ao invés de negativos.

O capitulo dez apresenta as escalas que avaliam cons-
trutos da terapia de aceitagdo e compromisso € sua
disponibilidade para uso no brasil: O Acceptance and
Action Questionnaire (AAQ); Inventario de Supres-
sa0o do Urso Branco (WBSI); Questionario de Acei-
tacdo e Acdo do Craving por Comida (FAAQ); Ques-
tiondrio de Aceitacdo e Acdo para Dificuldades Rela-
cionados ao Peso (AAQ-W); Questionario de Aceita-

cdo e Acdo para Exercicio (AAQ-Ex); Questiondrio
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de Aceitacdo e A¢ao da Imagem Corporal (BI-AAQ);
Escala de Mindfulness (MAAS); Inventario de Min-
dfulness de Freiburg (FMI); Inventario de Kentucky
de Habilidades de Mindfulness (KMIS); Escala Min-
dfulness de Cognicdes e Afetos (CAMS-R); Ques-
tionario de Mindfulness (MQ); Escala Filadélfia de
Mindfulness (PHLMS); Questionario das Cinco Fa-
cetas de Mindfulness (FFMQ); Questionario de Co-
mer Mindful (MEQ); Escala de Desfusao de Drexel
(DDS); Questiondrio de Fusao Cognitiva (CFQ);
Questiondrio de Descentracao (EQ); Questiondrio
de Acreditabilidade em Pensamentos e Sentimentos
Ansiosos (BAFT); Questionario de Pensamentos Au-
tomaticos — Acreditabilidade (ATQ-B); Questionario
de Fusdo Cognitiva relacionada a Imagem Corporal
(CFQ-BI); Questionario de Valores de Vida (VLQ);
Questionario dos Valores (VQ); Escala de Vida Com-
prometida (ELS); Questionario de Acao Comprome-
tida (CAQ); Escala do Eu Contextual (SACS); Reno
Inventory os Self-Perspective (RISP).

No capitulo onze Del Prette (2015) apresenta a Psico-
terapia Analitico-Funcional (FAP), suas origens e prin-
cipios provenientes da ciéncia da Andlise do Compor-
tamento e da filosofia do Behaviorismo Radical, seus
precursores Kohlenberg e Tsai, 0 momento histérico
de pesquisas realizadas no ambito da relacao terapéu-
tica e seu foco de intervencdo que se trata justamente
da relacio terapeuta/cliente. Em seguida sdo explicita-
dos os principais conceitos da FAP, a saber, os Com-
portamentos Clinicamente Relevantes do cliente (do
inglés Clinically Relevant Behavior, CRBs), as cinco
regras da FAP, baseadas nos conceitos de consciéncia,
coragem, amor e behaviorismo, além de serem men-
cionadas as habilidades necessdrias ao terapeuta para
a aplicacdo destas regras e a importancia do profissio-
nal conhecer seus proprios comportamentos, 0s quais

sdo parte essencial da andlise da relacdo terapéutica.
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A autora encerra o capitulo ressaltando que muitas
pesquisas sistemdticas em FAP vém sendo realizadas,
entretanto, investigacdes com o objetivo de valida¢ao

empirica ainda sdo necessdrias.

No capitulo doze, Olaz (2015) descreve em seu ca-
pitulo uma abordagem integracionista entre FAP e
ACT, denominada “FACT”, que pressupde que as-
pectos do modelo de flexibilidade psicoldgica da
ACT podem ser evocados e consequenciados na re-
lacdo terapéutica. O autor afirma que a juncio entre
as propostas aumenta o poder da psicoterapia e tem
sido utilizada de diversas maneiras, embora nao apre-
sente dados que embasem tais afirmacdes. A FACT é
apresentada ao longo do capitulo em seus aspectos
filosoficos (contextualismo funcional), cientificos e
praticos, sendo que o autor prové diversos exemplos
de atuacdo e vinhetas clinicas que clarificam os pon-
tos abordados. Uma grande contribui¢do do capitulo
¢ a apresentacdo da Matriz, um modelo integrativo de
facil compreensao para terapeutas e clientes, que aju-
da a avaliar tanto os comportamentos inadequados,

quanto adequados do cliente dentro e fora da sessao.

No capitulo treze, a Terapia Focada na Compaixao
(CFT), criada por Paul Gilbert h4 25 anos, tem como
objetivo tornar o cliente menos hostil consigo mesmo
cultivando a motivagdo compassiva no processo de
mudanga, para isso utiliza uma série de processos e
intervencdes padrao de outras terapias (Gilbert, 2009;
Vogel & Matsumoto, 2015). Para o desenvolvimento
da compaixao Vogel e Matsumoto (2015) explicam
que sdo apresentados aos clientes a uma variedade
de exercicios de imagens compassivas, relacionados
ao conceito e a ideia da compaixdo como um fluxo:
a compaixao dos outros para mim, a compaixdo de
mim para os outros € a compaixao de mim para mim

(Gilbert, 2013). Ressaltam que € imprescindivel que
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o terapeuta construa uma relagdo terapéutica segu-
ra e continente, buscando validar o circulo da com-
paixdo de uma forma atenta e focada, com um olhar
cuidadoso para o papel da vergonha (Gilbert, 2009).
Vogel e Matsumoto (2015) salientam que os clientes
s6 obterdo beneficios com a CFT se “as intervengdes
terapéuticas forem experienciadas com verdadeiras,
legitimas e encorajadoras”. Contudo, a CFT ainda é
uma terapia muito recente e necessita de estudos cli-

nicos randomizados para comprovar sua eficicia.

No capitulo quatorze, Abreu e Abreu (2015) apre-
sentam um protocolo integrador de Ativacdao Com-
portamental (Behavioral Activation — BA) adotado
na clinica-escola do Instituto de Anélise do Com-
portamento de Curitiba (IACC), juntamente com a
contextualizacdo de alguns tipos de depressdo, as
quais tém sido apontadas como resultantes de al-
teracdes na interacdo do individuo e seu ambiente
(Ferster, 1973). Além destes aspectos Abreu e Abreu
(2015) ressaltam a importancia da Andlise Funcio-
nal dos Comportamentos Depressivos, enfatizando
contextos onde vigoram a puni¢do, a apresentacao
de estimulag@o aversiva ndo contingente e a extin-
cdo operante. Consequentemente, preconizam que
os terapeutas precisam atentar ao fato de que estes
contextos ndo ocorrem separadamente, sugerindo
criatividade ao clinico na adaptacdo das estratégias
de tratamento. Com vistas as limitagdes ou na nao
adaptacdo de alguns clientes aos protocolos de BA,
os autores, defendem algumas possibilidades de in-
tervencdo com interfaces na integracio com outras
abordagens de terceira onda, como a FAP e a ACT,
no intuito de facilitar a adesdo ao tratamento ou para

potencializar seus possiveis resultados.

No capitulo quinze, Dornelles e Sayago (2015) es-

crevem sobre a Terapia Comportamental Dialética

(DBT) tragcando um breve histérico e trazendo as
principais influéncias aos fundamentos do tratamen-
to (como a TCC padrdo e o Zen Budismo). Ainda
ao apresentar tais aspectos, os autores descrevem as
mais importantes diferencas entre a DBT e a TCC
padrao, e citam evidéncias empiricas do uso da DBT.
Com o objetivo de introduzir os principios e bases
do tratamento, Dornelles e Sayago (2015) enfatizam
durante todo o capitulo a sua organizacao focada em
principios — ndo em protocolos — e o principal dilema
dialético que conduz o processo terapéutico: €nfase
na mudanca versus énfase na aceitacdo. Além disso,
por ter sido inicialmente pensada para pessoas com
Transtorno de Personalidade Borderline (TPB), o ca-
pitulo aborda algumas caracteristicas importantes do
transtorno e os dilemas dialéticos que permeiam as

decisdes do terapeuta durante o curso do tratamento.

No capitulo dezesseis, sobre a estrutura e as estraté-
gias de tratamento da DBT, Sayago e Dornelles (2015)
descrevem de maneira clara e bastante didatica cada
um dos médulos de tratamento. Ao apresentarem cada
modulo, os fundamentos tedricos, as técnicas e estra-
tégias correspondentes e algumas vinhetas clinicas sao
acrescentadas com o objetivo de mostrar ao leitor o
processo terapéutico em cada fase e justificar as esco-
lhas do terapeuta em relagdo a cada alvo de tratamento.
O capitulo também traz o que ha de mais recente em
termos de técnicas e estratégias para instrumentalizar
o terapeuta. E ao finalizar o texto, os autores incen-
tivam os leitores a prética da DBT, porém ressaltam
que, para a formacgdo de um terapeuta DBT, faz-se ne-
cessario um aprofundamento tedrico e prético que vai

muito além da leitura deste capitulo.

No capitulo dezessete, Vandenberghe (2015) inicia
abordando a origem e a histdria da terapia comporta-

mental de casais, culminando na Terapia Comporta-
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mental Tradicional de Casais (TCTC). O autor expde
a explicacdo para a transicdo da TCTC para a Tera-
pia Comportamental Integrativa de Casais (TCIC) e
ressalta que, diferentemente de algumas terapias da
terceira geracdo, a TCIC ndo foi uma revisao radical
que se opOs a outras praticas clinicas, mas sim uma
tentativa de se fazer uma terapia com melhores re-
sultados clinicos. Em seguida, Vandenberghe (2015)
apresenta as semelhancas e diferencas entre as duas
préticas clinicas concluindo que a TCIC passou a
apresentar uma visdo contextualista da interacdo do
casal, passando assim, a ter as caracteristicas neces-
sdrias para ser incluida entre as terapias da terceira
geracdo. Vandenberghe (2015) encerra o capitulo
apresentando as estratégias da TCIC (aceitacao e mu-
danga), como sao formuladas as metas terapéuticas

e destacando o apoio empirico que suporta a TCIC.
Todas as terapias apresentadas até este ponto consti-

tuem a terceira geracio das terapias comportamentais.

O livro contribui fornecendo um panorama histérico
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que contextualiza a mudanga das praticas terapéuticas
ditas comportamentais, facilitando ao leitor o enten-
dimento daquelas que caracterizam cada geracdo, e
fornece — tanto aos terapeutas analitico-comportamen-
tais € cognitivos iniciantes como aqueles com maior
tempo de experiéncia — uma explanacdo detalhada de
cada uma das terapias que caracterizam a chamada ter-
ceira geracao e que constituem o momento atual das
terapias comportamentais. Ademais, essa explanac@o
¢ suficientemente detalhada para fornecer aos terapeu-
tas analitico-comportamentais e cognitivos o conheci-
mento minimo necessario para compreender e praticar
cada terapia apresentada, o que o torna um guia util
para os interessados em atualizacdo e aperfeicoamento

profissional na pritica em satide mental.
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