Revista Brasileira de Terapia
Comportamental e Cognitiva

RBTCC

e-ISSN: 1982-3541

@ /crMC

CIENCIAS DO COMPORTAMENTO

Sistematizacao de intervenc0es prescritivas do terapeuta a partir
da literatura de pesquisa de processo-resultado em psicoterapia

Sistematizacdo de intervencdes prescritivas do terapeuta a partir da literatura de

pesquisa de processo-resultado em psicoterapia

Sistematizacién de las intervenciones prescriptivas del terapeuta a partir
de la literatura de investigacidén sobre proceso resultado en psicoterapia

RESUMO: Terapeutas de diferentes abordagens, eventualmente, déo
sugestdes, conselhos ou recomendagdes. Tais comportamentos caracterizam
intervencles terapéuticas prescritivas e compdem a categoria de
comportamento do terapeuta descrita pelo SIMCCIT como Recomendagéo.
Este trabalho teve como objetivo identificar, por meio de uma revisdo
integrativa, aspectos apontados na literatura empirica como relevantes para o
desempenho responsivo do terapeuta ao apresentar recomendacdes ou
intervencdes analogas. Foram levantados 8 artigos empiricos no periodo de
2007 a 2024, nas seguintes bases de dados: PubMed, PsycNET,
ScienceDirect, Lilacs, MedLine e Scielo. Os dados obtidos destacaram
caracterizacdo, propriedades, fatores moderadores, relagdo com a alianca
terapéutica, fungdes no processo e efeitos sobre o desfecho. Os resultados
apontaram a Recomendacgdo como uma classe abrangente de intervences
que inclui conselhos, ligdo de casa e solicitacbes para tarefa em sessédo, que
pode ser usada em diferentes etapas do processo e eficaz para diversos
objetivos terapéuticos e diagndsticos do cliente, podendo interferir positiva
ou negativamente na alianca terapéutica.

Palavras-chave: IntervengBes prescritivas; Pesquisa processo-resultado;
Habilidades terapéuticas; Recomendacao; Terapia analitico-
comportamental.

ABSTRACT: Therapists from different approaches may offer suggestions,
advice, or recommendations. Such behaviors constitute prescriptive
therapeutic interventions and fall under the category of therapist behavior
described by the SIMCCIT as “Recommendation.” The aim of this study was
to identify, through an integrative review, aspects highlighted in the empirical
literature as relevant to the therapist’s responsive performance when presenting
recommendations or analogous interventions. A total of 8 empirical articles
were identified from 2007 to 2024 in the following databases: PubMed,
PsycNET, ScienceDirect, Lilacs, MedLine, and Scielo. The data obtained
highlighted characterization, properties, moderating factors, the relationship
with the therapeutic alliance, functions in the process, and effects on the
outcome. The results indicated that Recommendations constitute a broad class
of interventions that includes advice, homework, and requests for in-session
tasks, which can be used at different stages of the process and are effective for
various therapeutic and diagnostic client goals, and may positively or
negatively influence the therapeutic alliance.
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Keywords: Directive interventions; Process-
outcome research; Helping skills;
Recommendation; Behavioral-analytic therapy.

RESUMEN: Los terapeutas de diferentes enfoques,
en ocasiones, ofrecen sugerencias, consejos 0
recomendaciones. Estos comportamientos
caracterizan las intervenciones terapéuticas
prescriptivas y forman parte de la categoria de
comportamiento del terapeuta descrita por el
SIMCCIT como «Recomendacién». El objetivo de
este trabajo fue identificar, mediante una revision
integrativa, los aspectos sefialados en la literatura
empirica como relevantes para el desempefio
responsivo el terapeuta  al presentar
recomendaciones o intervenciones analogas. Se
recopilaron 8 articulos empiricos del periodo
comprendido entre 2007 y 2024 en las siguientes
bases de datos: PubMed, PsycNET, ScienceDirect,
Lilacs, MedLine y Scielo. Los datos obtenidos
destacaron la caracterizacion, las propiedades, los
factores moderadores, la relacion con la alianza
terapéutica, las funciones en el proceso y los efectos
sobre el resultado. Los resultados sefialaron la
Recomendacion como una clase amplia de
intervenciones que incluye consejos, tareas para
casa Yy solicitudes de tareas durante la sesion, que
puede utilizarse en diferentes etapas del proceso y es
eficaz para diversos objetivos terapéuticos y
diagndsticos del cliente, pudiendo influir positiva o
negativamente en la alianza terapéutica.

Palabras clave: Intervenciones prescriptivas;
Investigacién de proceso-resultado; Habilidades
terapéuticas; Recomendacion; Terapia analitico-
conductual.

pesquisa de processo-resultado visa investigar
A 0s mecanismos de mudanca terapéutica —
processos que constituem a base da mudanca
clinica e que incluem interagdes entre as variaveis
independentes, os mediadores, 0s moderadores e as

variaveis dependentes que constituem o desfecho da
intervencdo  (Elliot, 2010; Kazdin, 2007;
Klostermann et al., 2019; Llewelyn et al., 2016;
Miller et al., 2013). A compreensdo dos processos
de mudanca oferece subsidios para o
desenvolvimento de modelos de atuacdo do
terapeuta, permitindo aprimorar a tecnologia de
intervencdo e o treino de profissionais (Kazdin,
2007; Klostermann et al., 2019), area de
conhecimento  denominada  Helping  Skills
(habilidades terapéuticas!, em tradugao livre).

A literatura de Habilidades Terapéuticas
descreve, com base em evidéncias obtidas nos
estudos de processo-resultado, modos de atuacdo do
terapeuta em diferentes momentos do processo e sua
interacdo com comportamentos do cliente dentro e
fora de sessdo (Hill, 2020). Busca promover um
desempenho responsivo do terapeuta (Kanamota et
al., 2019; Stiles, 2009; Stiles et al., 1998), de modo
que suas intervencdes sejam adequadas e precisas,
conforme as necessidades do cliente, a depender do
contexto e da formulagéo do caso clinico (Kanamota
et al., 2019; Stiles, 1999). Para tanto, estes manuais
descrevem classes de comportamentos verbais e ndo

verbais do terapeuta que funcionam como
mediadores do processo de mudanga.
O Sistema Multidimensional para a

Categorizacdo de Comportamentos na Interacéo
Terapéutica - SIMCCIT (Zamignani, 2007;
Zamignani & Meyer, 2014) foi desenvolvido com
este mesmo objetivo, sob uma perspectiva analitico-
comportamental. Para além de um instrumento para
a pesquisa, 0 SIMCCIT permite também a descricéo
de processos relevantes envolvidos no treino de
habilidades terapéuticas (e.g., Zamignani & Meyer,
2014; Zamignani & Banaco, 2017). Entre as classes
de comportamento do terapeuta descritas pelo
SIMCCIT, destaca-se a Recomendacéo, definida

! Vale destacar que o termo “habilidade terapéutica™ descreve nada mais que comportamentos do terapeuta. No presente
artigo, o uso do termo “habilidades” visa dialogar com a area de estudo de “helping skills”, termo mais conhecido e
disseminado na &rea de treino de competéncias terapéuticas.
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como verbalizacBes nas quais o terapeuta sugere
alternativas de acdo ou solicita 0 engajamento do
cliente em tarefas especificas (Zamignani & Meyer,
2014). Esse tipo de intervencdo € caracteristico de
modelos diretivos e envolve o uso de regras
prescritivas.

Na Analise do Comportamento, regras sdo
estimulos verbais que especificam contingéncias e
aumentam a  probabilidade de  respostas
correspondentes (Catania, 1998/1999; Skinner,
1963/1969, 1974/1982). Elas favorecem a aquisigéo
de novos repertérios sem contato direto com
contingéncias, acelerando o0 aprendizado e
permitindo o ensino, mesmo quando as
consequéncias imediatas sdo fracas, atrasadas ou
n&o reforgadoras.

Skinner (1957) distingue regras do tipo
conselho, cujas consequéncias beneficiam o
ouvinte, e ordem, cujas consequéncias beneficiam o
falante e frequentemente requerem reforgadores
arbitrarios. Ambas constituem mandos, operantes
verbais controlados por operacgdes estabelecedoras e
que especificam o reforcador a ser mediado pelo
ouvinte.

A diferenga entre ordens e conselhos
também se expressa nas contingéncias que mantém
seu seguimento. Ordens tendem a operar sob
controle de contingéncias sociais aversivas e estdo
associadas a aquiescéncia (pliance), enquanto
conselhos  favorecem o0 rastreamento  das
contingéncias (tracking) (Hayes et al., 1989).
Historias de desenvolvimento marcadas por mandos
do tipo ordem podem reduzir o seguimento de regras
e aumentar respostas de contracontrole ou reatancia
(Beutler et al., 2002; Sidman, 2009).

Fendmenos semelhantes
contexto terapéutico. IntervencBes prescritivas,
como a Recomendacdo, podem evocar resisténcia
ou oposicao do cliente, frequentemente associadas a
piores resultados (Beutler et al., 2002). Além disso,
podem reduzir a proatividade do cliente e limitar a

ocorrem no

RBTCC ¢ 2026, v. 28, 209-229, 2091

generalizagéo dos ganhos terapéuticos, afetando sua
autonomia (Meyer & Donadone, 2002; Zamignani

etal., 2022).
Apesar disso, intervengdes prescritivas sao
habilidades relevantes em diversos modelos

terapéuticos, desde que aplicadas com analise
cuidadosa do  contexto. Compreender 0
funcionamento do controle por regras e as
caracteristicas do cliente relacionadas ao seu
seguimento ¢é fundamental para implementar
recomendacdes de forma responsiva na préatica
clinica (Kanamota et al., 2019; Stiles, 1999).
Embora haja produgdo conceitual sobre
regras, especialmente em estudos de laboratério, ha
pouca produgdo cientifica em andlise do
comportamento sobre o uso de regras ou
recomendacdes na pratica clinica. Os procedimentos
terapéuticos diretivos ou prescritivos tém sido
investigados sob diferentes perspectivas tedricas,
uma vez que esse € um dos chamados fatores
comuns em psicoterapia (Cuijpers et al., 2018). Os
dados produzidos pela pesquisa empirica no ambito
da clinica, mesmo advindos de diferentes
perspectivas tedricas, podem contribuir para um
melhor entendimento do fendémeno e para a
identificacdo de variaveis que, por sua vez, podem
ser interpretadas sob uma Otica analitico-

comportamental, contribuindo para 0
aprimoramento da pratica do analista do
comportamento.

O presente trabalho, portanto, tem como
objetivo geral identificar, por meio de uma revisao
integrativa, aspectos apontados na literatura
empirica como relevantes para o desempenho
responsivo  do  terapeuta a0  apresentar
recomendacdes ou intervencdes analogas que, na
literatura de pesquisa, s@o tipicamente referidas
como intervengdes diretivas. Os objetivos
especificos deste trabalho compreendem: (1)
caracterizar essa modalidade de intervencdo e os
repertérios comportamentais nela envolvidos; (2)
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identificar fatores moderadores e variaveis
antecedentes que possam ser favoraveis ou ndo para
a apresentacdo de comportamentos analogos a
Recomendacdo; (3) identificar possiveis efeitos de
comportamentos analogos a Recomendagdo no
contexto imediato da sessdo; e (4) no desfecho do

processo terapéutico.

Método

O método utilizado para a realizacdo do
presente estudo foi a revisdo integrativa das
pesquisas de processo-resultado, com foco na
Recomendacdo ou categorias andlogas como
intervengd0 no processo clinico. A revisdo
integrativa visa produzir resultados que possam ser
incorporados a prética, auxiliando na produgdo de
evidéncias que a embasam (Ercole et al., 2014,
Souza et al., 2010).

A partir dos objetivos estabelecidos, foram
definidos os pardmetros de busca na literatura.
Utilizou-se os seguintes bancos de dados: PubMed,
PsycNET, ScienceDirect, Lilacs, MedLine e Scielo;
e as seguintes palavras-chave: orient*, instruct*,
prescript*, directiv*, guidance e teach* no titulo e
psychotherapy e therapeutic interaction no
titulo/resumo/assunto. Estes termos foram cruzados
conforme as possibilidades de busca avancgada
disponiveis nas bases de dados.

Os critérios de inclusdo para este trabalho
foram: (1) textos de relato de pesquisa sobre a
Recomendagdo ou sobre categorias andlogas em
psicoterapia clinica individual, de grupo/casal,
infantil, adolescente ou adulto; (2) textos em inglés
ou portugués, publicados entre 2007 e 2024 — esse
periodo foi definido devido ao fato de o SIMCCIT
ter sido construido a partir de um levantamento
amplo de classes de comportamento do terapeuta
(Zamignani, 2007); (3) textos que se propdem a
descrever intervencdes com uso de Recomendacao;
(4) descricdo de comportamentos/repertério do
psicoterapeuta sobre a categoria Recomendagéo ou

RBTCC ¢ 2026, v. 28, 209-229, 2091

anéloga. Os critérios de exclusdo foram: (1) estudos
fora da area clinica (e.g., educacdo, esporte); (2)
estudos dirigidos a modelos de pesquisa, em vez de
modelos de intervencao; 3 estudos
especificamente  voltados a quadros de
desenvolvimento atipico ou esquizofrenia; (4)
pesquisas de resultado (e.g., ensaio clinico
randomizado); (5) textos em que a palavra-chave
referia-se a outros significados que ndo ao tema do
estudo (e.g., orientacdo no sentido de orientacdo
tedrica); (6) estudos experimentais de processos
basicos; (7) estudos que faziam referéncias a
intervencdes pontuais fora do contexto clinico ou (8)
artigos repetidos.

Os resultados da busca de cada cruzamento
de palavras-chave foram compilados com auxilio do
software Rayyan e selecionados, a partir da leitura
do titulo, resumo e artigo na integra.

A anélise dos dados foi realizada por meio
de uma planilha do Google Sheets, a partir de
categorias de andlise pré-estabelecidas, modificadas
a partir de Juliani (2019), conforme Tabela 1. A
sistematizacdo apresentada nesta tabela visa
organizar as variaveis de modo que possam
contribuir para uma compreensdo analitico-
comportamental do fendmeno. Ela apresenta,
portanto, os dados em termos de caracteristicas e
resposta  (caracterizacdo e
aspectos antecedentes para sua

componentes da
propriedades),
emissdo (moderadores, alianga) e aspectos que
podem ocorrer consequentemente a emissdo da
resposta (relacdo com alianca, funcbes e efeitos
sobre o desfecho). A Tabela 1 apresenta as
categorias de andlise e definicOes.

Resultados
Caracterizagdo dos artigos estudados
Oito artigos preencheram os critérios de
inclusdo e exclusdo e foram selecionados para
analise. Os artigos selecionados para analise e suas
principais caracteristicas constam na Tabela 2.
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Figura 1.

Fhuxograma do processo de selegdo dos artigos durante busca na literatura.

Registros identificados na

busca na literatura
(n=1193)

"

Registros selecionados
apos remogdo dos
duplicados
(n=954)

v

Registros selecionados
apos lettura dos titulos
(n=108)

v

Registros selecionados
apos leitura dos resumos
(n=53)

-

Registros selecionados

Registros excluidos apos
lettura dos titulos e aplicagio
dos critérios de exclus3o
(n=846)

Registros excluidos apos
lettura dos resumos e
aplicagdo dos critérios de
exclusio
(n=55)

Registros excluidos apos
lestura na integra e aplicagdo
dos critérios de exclusio
(n=45)

apods leitura na integra dos

artigos
(n=8)

Tabela 1. Categorias de andlise utilizadas para a sistematizacao dos dados

Caracterizagdo das respostas

Defini¢Ges e componentes das respostas de Recomendacéo ou
analogas.

Propriedades da resposta

Topografia da resposta de Recomendag&o, incluindo referéncias
as etapas da psicoterapia em que possa ocorrer e sua associa¢do a
outras categorias de comportamento.

Fatores moderadores que influenciam a
Recomendacéo

Caracteristicas do cliente e do comportamento-alvo que possam

exercer influéncia sobre a Recomendacdo. Variaveis de contexto

que precedem e influenciam a apresentacdo de uma intervencgéo
diretiva ou do tipo Recomendagéo.

RelacBes entre a Recomendagéo e a alianca
terapéutica

Influéncia da resposta de Recomendac&o sobre o estabelecimento

e manutencdo da alianca terapéutica ou ainda a probabilidade de a

Recomendacéo ser efetiva de acordo com diferentes condigdes da
Relacdo Terapéutica.

Funcdes da Recomendacdo no processo
psicoterapéutico

Func¢do da Recomendacdo no processo e efeito sobre a categoria
subsequente.

Efeitos da Recomendac&o sobre o desfecho
da psicoterapia

Influéncia da Recomendacéo sobre o desfecho da intervencéo.

RBTCC ¢ 2026, v. 28, 209-229, 2091
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Tabela 2. Caracteristicas gerais dos artigos selecionados na revisao integrativa.

Modalidade clinica Método de

. Andlise
e participantes coleta

Autor(es) Pais/ldioma

Obijetivo e principais
achados

Quantitativa

China Terapia individual Questionérios e (PCQ’
. (clinica formulérios pré ANOVA,
Lingua Inglesa L . N Modelagem
> - universitaria) e pés-sessdo, e . . °.
Duan et al. (artigo) e Chinés formularios de Hierarquica
(2012) (dados/instrumentos Linear,
) 43 terapeutas e 96 relato de Regressio) e
clientes diretivas em ualitativa
(estudantes) cada sessdo quatiativa
(codificagao
consensual)
Prética clinica
geral
(predominantemen Questionério de Analise
Estados Unidos te individual com autorrelato tipo quantitativa
Kazantzis adultos) . g (comparacéo de
& Dattilio | . SUPVEY enVIAdo e dias,
(2010) Lingua inglesa 827 psicologos de Egrrres ondénci tamanho de
diferentes 3 P efeito / d de
orientacdes Cohen)
tedricas

RBTCC ¢ 2026, v. 28, 209-229, 2091

Objetivo: Replicacédo de
Scheel et al. (1999) para
avaliar implementagéo de
diretivas por clientes
chineses em psicoterapia.
Achados: Terapeutas
chineses relatam dar
menos diretivas, mas 0s
clientes relatam receber
uma quantidade similar a
estudos norte-
americanos. A
implementagéo das
diretivas (focadas em sua
maioria em
cognic¢des/comportament
0s interpessoais ou
intrapessoais) ndo previu
o resultado diretamente,
mas a quantidade de
diretivas facilitou o
resultado ao fortalecer a
alianca de trabalho.

Objetivo: Pesquisa
descritiva sobre
definigdes, uso e
importancia da ligdo de
casa em diferentes
abordagens. Achados:
Terapeutas cognitivo-
comportamentais (TCC)
conceituam a licdo de
casa mais alinhada a
terapias baseadas em
evidéncias e usam mais
tarefas comportamentais
e leitura; terapeutas
psicodindmicos
consideram menos
importante, mas também
utilizam atividades
comportamentais.
Tarefas como o
monitoramento de
sonhos e pensamentos
sdo comuns em ambas as
abordagens.
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Objetivo: Avaliacdo
indireta do efeito de
intervengdes diretivas e
exploratdrias sobre o
insight do cliente.
Achados: Excesso de

Terapia individual intervengdes
(clinica- Questionarios exploratdrias por sessao
LT x Modelagem .
. escola/ambulatério pds-sesséo para . esteve associado a menos
McAleave Estados Unidos . linear M
de treinamento)  terapeutas . insight. Terapeutas que
y & multinivel o .
. . (MULTI e . utilizaram mais
Castongua Lingua inglesa - . (Multilevel . .
31 clientese 16  para clientes . intervencdes diretivas
y (2013) . linear S
terapeutas em (SIS - Session . promoveram mais insight
. modeling) .
treinamento Impacts Scale) nos clientes, desde que

nao combinassem isso
com altos niveis de
intervencdes
exploratdrias e quando
houvesse presenca de
altos niveis de fatores
comuns na sessao.

Objetivo: Estudo
etnografico sobre a
percepcao de clientes
chineses a respeito da
psicoterapia e
diretividade. Achados:
Os clientes percebem a
Canada . . terapia como um
Psicoterapia .
processo pratico de

Lingua inglesa _(ate_nqllme_ntos Entrev!s'_[as Anél_lse_ compreensdo, analise e
Ng & (publicacdo) e mollw_duals em etnograf_lcas em quallta:tl\_/a fornecimento de
James Chinds agéncias profundidade e etno,g_raflca e informacdes. Eles
(2013) (Mandarim/Cantoné . . mapeamento  tematica das valorizam o estilo
) e Inglés nas 8 imigrantes men_tal via card categorias e diretivo (receber "dever
chineses (clientes) sorting termos

entrevistas de casa", explicagdes,
"chat" com propdsito e
recursos praticos) e
destacam que a
honestidade e a
responsabilidade (desejo)
do proprio cliente séo
fundamentais para o
sucesso terapéutico.

comunitarias)

Terapia de grupo  Protocolos de  Andlise de Objetivo: Descrever o
Brasil (orientacéo de entrevistas conteddo das  funcionamento e 0s
Pardo & x o ST x
Carvalho . mées em clinica- |nd|,V|dua|s pré falas das maes result-ados de um grupo
(2011) Lingua portuguesa escola) e pos-processo, e de orientacdo

e relatorios procedimentos (diretividade) para mées.
4 mées de criangas descritivos de da intervengdo Achados: As mées

215
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em fila de espera  observacao dos
para atendimento encontros do

grupo

apresentaram aumento na
frequéncia de didlogos
com os filhos, maior
preocupacdo em dedicar
tempo e compreender as
perspectivas das
criancas, além de
conseguirem estabelecer
limites envolvendo
outras pessoas da familia,
0 que indicou mudancas
efetivas no
microssistema familiar.

Objetivo: Relato de
intervengdes diretivas
passo a passo em um
grupo de orientagdo para
pais. Achados: Através
das sessdes e
dramatizagGes, 0s pais
aprenderam a identificar
e discriminar seus
proprios sentimentos

Anélise
qualitativa
baseada na

Grupo de
orientacdo de pais
(vinculado a
psicoterapia
infantil)

Observagao
clinica com auto-

relato do observacao,
desenvolviment discriminagcdo negativos aprendidos no
0 das sessbes e de passado (como culpa,
dramatizacGes contingéncias e raiva e autopiedade). Isso

Brasil
Prebianchi

(2011) Lingua portuguesa

7 pais/maes
referentes a 6

criangas em
atendimento

(role-playing) resultados
clinicos
descritivos

0s ajudou a abandonar
praticas de criacéo
negativas e a

reestruturarem
ativamente
comportamentos mais
saudaveis na relagédo com
os filhos.

Objetivo: Investigar
como terapeutas
conceituam a
diretividade e suas
atitudes a respeito.
Achados: A diretividade
Abordagem de é compreendida como
analise uma atitude presente
fenomenoldgic sobretudo no inicio e no
o-narrativa final da terapia, e é vista
COMO mais necessaria
para pacientes de baixo
funcionamento. Produz
resultados positivos
(clareza, seguranca e
otimizacdo do tempo),

Psicoterapia
(prética privada e
psiquiatria

adulta/infantily ~ Cruevistas

individuais em
profundidade e
discussfes em
grupos focais

Rautalinko Suecia
(2017) 24 psicoterapeutas
de diferentes
orientacdes

tedricas

Lingua inglesa

216
RBTCC ¢ 2026, v. 28, 209-229, 2091



Sistematizacéo de intervengdes prescritivas do terapeuta a partir da literatura de pesquisa de processo-resultado em psicoterapia

Cardamoni, M. C. & Zamignani, D. R.

Terapia de Casal

mas também é associada
a resultados negativos,
como a possivel
diminuicdo da agéncia do
paciente e 0 aumento de
resisténcia.

Objetivo: Microanalise
sequencial das instrucdes
via técnica de proxy
voicing (terapeuta
assumindo a voz do
cliente) e seu efeito no
casal. Achados: A
técnica funciona como
uma forma de instrugao

Estados (EFT - Terapia Gravacoes . . .
. , Analise da embutida para evitar
Unidos/Canada Focada nas completas em -
~ . .. Conversa (CA) oposicéo ou confronto.
Zemel Emocdes) video e audio .
. ~ usando sistema Ela demonstra formas
(2016) Lingua Inglesa de sessbes - .
. e de transcricdo alternativas de um
3casaise 1 clinicas e de Jefferson arceiro relatar suas
terapeuta transcricdes P

emoc0es ou se expressar
para o outro, aliviando 0s
clientes da necessidade
de se explicarem por
lapsos na relagdo e
atuando como um ensaio
(enactment) pratico de
aprendizagem
diretamente na sess&o.

Caracterizagdo das respostas

Foram encontrados trés termos gerais
analogos & Recomendagdo, sendo estes: orientacdo
(Prebianchi, 2011), intervencdes diretivas (directive
interventions - Duan et al., 2012; McAleavey &
Castonguay, 2013) e diretivas (directives -—
Rautalinko, 2017). As definigbes destes termos
variaram de acordo com a abordagem tedrica e 0s
Essas habilidades terapéuticas foram
caracterizadas como respostas em que o terapeuta se
estabelece como agente de mudanca (Rautalinko,
2017), influenciando o cliente de maneira direta ou
indireta ao ensinar novos comportamentos e/ou
habilidades (Duan et al., 2012), em diferentes
modalidades de intervencdo, incluindo terapia
individual (Duan et al., 2012; Kazantzis & Dattilio,

autores.
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2010; McAleavey & Castonguay, 2013; Ng &
James, 2013; Rautalinko, 2017), orientag&o de pais
em psicoterapia infantil (Pardo & Carvalho, 2011,
Prebianchi, 2011) e terapia de casal (Zemel, 2016).

Nas definicbes das categorias anélogas a
recomendacao - incluindo orientacdo, Intervencdes
diretivas e diretivas, estdo contemplados
comportamentos descritos como ligdo de casa,
orientacdo (guidance), conselhos, tarefas, instrucées
e gerenciamento (Duan et al., 2012; Kazantzis &
Dattilio, 2010; Ng & James, 2013; Zemel, 2016).
Essa classe de intervencOes, portanto, é mais
abrangente que a categoria de comportamento
Recomendacéo do SIMCCIT, podendo
compreender comportamentos descritos em outras
categorias, tais como Solicitagdo de Reflexao
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(pedido de andlise ou estabelecimento de relagdes
entre eventos), Informacdo (terapeuta relata ou
informa o cliente sobre eventos) e Interpretagédo
(terapeuta descreve, supGe ou infere relaces causais
sobre o comportamento do cliente ou de terceiros).

Destacam-se  nestas  definicBes  trés
componentes centrais: conselhos (Duan et al., 2012;
Ng & James, 2013; Pardo & Carvalho, 2011;
Prebianchi, 2011; Zemel, 2016), licbes de casa
(Duan et al., 2012; Kazantzis & Dattilio, 2010) e
solicitagbes para a tarefa em sessdo (Prebianchi,
2011). Estas definicbes e componentes possuem
semelhancas e diferengas com a definicdo do
SIMCCIT para esta habilidade terapéutica, que
serdo descritas detalhadamente a seguir.

Conselhos: Foram identificadas como dar
conselhos (Duan et al., 2012; Ng & James, 2013;
Pardo & Carvalho, 2011; Prebianchi, 2011), acGes
do terapeuta referidas por meio dos termos:
directives (Duan et al., 2012), advice (Duan et al.,
2012; Ng & James, 2013), suggestions (Duan et al.,
2012); direct guidance (Duan et al., 2012),
recommendations (Duan et al., 2012), providing
options (Ng & James, 2013), offering solutions (Ng
& James, 2013), instructions (Zemel, 2016),
sugestdo de alternativas de a¢do (Pardo & Carvalho,
2011); Prebianchi, 2011), conselhos (Prebianchi,
2011) e orientagbes (Pardo & Carvalho, 2011);
Prebianchi, 2011). Destas, apenas foram
encontradas defini¢cGes dos termos directives e direct
guidance. Duan et al. (2012) referem-se a diretivas
(directives) ou orientacOes diretas (direct guidance)
como facilitadores de mudangas comportamentais,
pensamentos e sentimentos, que direcionam o0s
clientes a pensar ou fazer algo, tendo como foco
aspectos intrapessoais ou interpessoais, incluindo
orientagdes sobre a atuacdo do cliente na prépria
sessdo terapéutica. De modo semelhante, as
diretivas séo descritas como agfes dos terapeutas
gue proveem solucdes e opcBes acerca dos
problemas relatados pelos clientes (Ng & James,
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2013) ou sugestdes de alternativas de acéo (Pardo &
Carvalho, 2011; Prebianchi, 2011).

Licbes de casa: Kazantzis et al. (2000,
p.189) como citado em Duan et al. (2012) referem-
se a licdo de casa como uma das formas centrais do
terapeuta ser diretivo em sessdo e tem a funcédo de
“modificar o comportamento do cliente na auséncia
da supervisao do terapeuta”. Kazantzis e Dattilio
(2010) adotaram a denominagdo “atividades entre
sessOes” oU between-session assignments, no lugar
de “licdo de casa” ou “homework”, ja que esse
altimo, segundo o préprio autor, estaria associado as
terapias comportamental e cognitiva. A atribuigéo
de “atividades entre sessdes” integraria diferentes
modelos de psicoterapia — tais como a
comportamental, cognitiva e sistémica — visando
alcancar diferentes resultados, mas também pode
ocorrer, em menor frequéncia, em abordagens
psicodinamicas. Kazantzis & Dattilio (2010)
apresentam diferentes caracterizacbes de licdo de
casa, a depender da abordagem tedrica dos
terapeutas entrevistados. De acordo os autores, nas
abordagens comportamental e cognitiva, elas
consistem em “tarefas” discretas, tais como o treino
de comportamento assertivo e podem incluir a
solicitacdo para que o cliente leia material relevante
para a psicoterapia ou monitore pensamentos,
comportamentos e relaces interpessoais. Ja nas
terapias orientadas para o insight, a licdo de casa
poderia consistir em refletir sobre um insight
derivado de uma sessdo anterior sem qualquer
registro ou atividade especificos.

Ao tratar de tarefas tdo diferentes entre si —
desde uma acdo especifica até um pedido de reflexao
— a categoria “licdo de casa” contempla
componentes de duas categorias diferentes do
SIMCCIT - Recomendagdo e Solicitacdo de
Reflexdo: enquanto a primeira especifica a estrutura
e descricdo da topografia a ser emitida pelo cliente
(e.g., terapeuta pede que o cliente monitore
cognicgdes, comportamentos, emocdes ou relacdes
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interpessoais), a segunda, de carater mais aberto,
visa promover a reflexdo e insight (terapeuta pede
para o cliente pensar sobre objetivos da terapia ou
discussoes realizadas em sessdo).

Solicitacdo para tarefa em sessdo: Estas
tarefas podem consistir em roleplay — simulacéo de
situacbes vivenciadas fora do ambiente de
psicoterapia — ou na pratica com o terapeuta de
habilidades ensinadas em sessdo. O uso desta
ferramenta durante as sessfes € considerado
vantajoso por proporcionar a oportunidade de
modelagem do comportamento no momento da
sessdo (Prebianchi, 2011). No caso especifico das
intervengdes em grupo, foco do trabalho de
Prebianchi (2011), a tarefa em sessdo propicia lidar
com as diferencas entre os membros do grupo,
recebendo feedback e conselhos dos outros
participantes.

Propriedades da resposta

Sete estudos descreveram propriedades da
recomendacdo ou categorias andlogas que tém
impacto na intervencdo. Para a composicdo desse
item, foram selecionadas informagdes constantes
nas seguintes categorias de andlise: propriedades da
resposta (Duan et al., 2012 ), etapas em que a
intervencdo é utilizada (Duan et al., 2012; Kazantzis
& Dattilio, 2010; Ng & James, 2013; Rautalinko,
2017; Zemel, 2016), e associagdo com outras
categorias do SiIMCCIT (Pardo & Carvalho, 2011;
Prebianchi, 2011).

Propriedades da resposta de
Recomendagé&o: O modo com que o comportamento
de recomendar ou analogo é apresentado € relevante
para que sua implementagdo no processo seja
efetiva. Segundo Duan et al. (2012), a complexidade
da Recomendac&o, bem como a frequéncia com que
0 terapeuta a propde sdo duas caracteristicas que
influenciam o seu seguimento nas sessdes iniciais e
estdo diretamente relacionadas. Ainda de acordo
com 0s autores, para que haja um alto nivel de
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implementagdo, as diretivas devem ocorrer com
baixa frequéncia na terapia, porém elaboradas de
modo que sejam aceitaveis - fagam sentido para o
cliente, sejam faceis de implementar e sejam
relevantes para o cliente.

Quanto as etapas do processo: Cinco
artigos descreveram aspectos relacionados ao uso da
Recomendacgédo ou analogo em diferentes etapas do
processo terapéutico. Estes aspectos foram descritos
de modo ora complementar, ora conflitante.
Enquanto alguns trabalhos analisaram o uso da
Recomendacdo apenas nas sessOes iniciais da
psicoterapia (Duan et al., 2012), outros ressaltaram
sua contribuicdo em fases posteriores (Ng & James,
2013; Zemel, 2016). Outros defendem seu uso de
maneira recorrente em todo o processo, na forma de
lichko de casa (Kazantzis & Dattilio, 2010).
Rautalinko (2017), por sua vez, constata a presencga
da diretividade tanto nas fases iniciais quanto finais
da psicoterapia, mas por razbes diferentes: nas
sess0es iniciais, as intervengdes diretivas podem ter
como alvo estruturar o funcionamento das sessoes,
incluindo o contrato e o enquadre. Ja em momentos
posteriores, a recomendacdo tem como funcédo
solicitar que o cliente se engaje em comportamentos
relacionados as metas terapéuticas. Em contexto de
terapias com nudmero especifico de sessbes, as
recomendacdes também podem ter como funcdo
conduzir o processo de modo a cumprir com a
quantidade pré-estabelecida de sessoes.

De acordo com os artigos selecionados,
diferentes etapas do processo também podem exigir
diferentes subtipos de intervencOes diretivas, a
depender da abordagem e da modalidade de
intervencdo. A licdo de casa é indicada por
Kazantzis & Dattilio (2010) nas diferentes etapas do
processo terapéutico cognitivo-comportamental. Ja
na abordagem humanista/existencial, o consenso
entre terapeutas é que elas sejam utilizadas apenas
em etapas posteriores da terapia (Rautalinko, 2017).

Na terapia de casal, interveng@es diretivas
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sdo mais indicadas em etapas posteriores do
processo, quando o cliente ja tem claras as questdes
centrais que compdem a queixa do casal. Nesse
caso, Zemel (2016) sugere um tipo especifico de
recomendacao denominada proxy voicing (instrugdo
implicita em traducdo livre), que consiste em
apresentar, no lugar de uma instrucéo explicita, uma
interpretacdo ou parafrase que contenha uma nova
formulacédo verbal que possa sugerir modos de agéo
alternativos.

Fatores moderadores que influenciam a
recomendacgao

Seis dos artigos selecionados (Duan et al.,
2012; Kazantzis & Dattilio, 2010; Ng & James,
2013; Pardo & Carvalho, 2011; Prebianchi, 2011;
Rautalinko, 2017) descreveram fatores moderadores
relevantes para o uso de intervencOes diretivas:
valores do cliente (Pardo & Carvalho, 2011),
repertério emocional (Prebianchi, 2011), variaveis
culturais, regionais e étnicas (Duan et al., 2012; Ng
& James, 2013; Rautalinko, 2017), diagndsticos
(Kazantzis & Dattilio, 2010; Rautalinko, 2017);
caracteristicas do cliente (Rautalinko, 2017; Ng &
James, 2013); caracteristicas do comportamento-
alvo (Duan et al., 2012).

Valores do cliente: Pardo & Carvalho
(2011), investigando o setting de orientagOes de pais
em grupo, refere que valores tais como “papel de
mae” ou “papel de pai” atuam como varidvel
relevante no seguimento de intervengdes diretivas.
Eventuais divergéncias entre os valores dos pais e as
intervencbes propostas pelo terapeuta podem
influenciar seu seguimento. Por este motivo,
intervencbes que possam interferir sobre estes
valores devem ser introduzidas de maneira gradual.

Repertério  emocional do  cliente:
Prebianchi (2011),
orientacdo de pais constata que explicacGes

estudando um grupo de

equivocadas para o comportamento dos filhos ou
recomendaces que incluem variaveis além do

RBTCC ¢ 2026, v. 28, 209-229, 2091

comportamento do filho, podem desencadear
respostas emocionais e possivel oposicdo as
recomendacdes do terapeuta. O ndo seguimento
poderia ainda estar relacionado a culpa ou vergonha
guando os pais ndo se veem capazes de seguir as
tarefas propostas ou exercer com éxito sua funcao de
pais.

Variaveis culturais, regionais e étnicas:
Duan et al. (2012) e Ng & James (2013) apontam a
influéncia de caracteristicas das culturas orientais e
ocidentais sobre a preferéncia do individuo por
intervencdes diretivas e sobre o tipo de suporte que
o0 terapeuta da a diferentes situagdes. Individuos
pertencentes a cultura chinesa, por exemplo,
parecem preferir intervencGes diretivas, inclusive
entendendo a presenca destas como indicadores de
eficacia da psicoterapia (Duan et al., 2012). Isso se
daria por caracteristicas daquela cultura que,
segundo Ng & James (2013), é hierarquica, com
énfase na preservacdo do funcionamento dos grupos
aos quais o individuo pertence. Clientes chineses,
portanto, teriam preferéncia por um apoio que nao
tenha como foco central os beneficios individuais e
sim a coesdo social e o correspondente sentimento
de respeito e honra ou, no polo oposto, 0 sentimento
de humilhacdo e vergonha perante os pares. Nesta
cultura, o foco das intervengdes diretivas do
terapeuta tende a ser o0 ensino da expressdo de
sentimentos e do relato dos seus problemas em
sessdo, uma vez que clientes dessa cultura tendem a
utilizar estratégias de esquiva perante os problemas.

Em contrapartida, na cultura ocidental, que
enfatiza mais a autonomia individual, ha preferéncia
por estratégias de enfrentamento e resolugdo de
problemas (Ng & James, 2013). A estrutura da
psicoterapia costuma ser mais colaborativa e
intervencdes diretivas tendem a ser recebidas de
maneira menos favoravel (Duan et al., 2012). Ja em
situacbes em que o cliente ndo sabe a direcdo a
tomar, o uso da diretividade pode ser efetivo
(Rautalinko, 2017).
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Além da etnia, outros aspectos culturais, tais
como valores, questdes raciais, género e variaveis
socioecondmicas também podem impactar o0
processo terapéutico. Rautalinko (2017) destaca a
importancia das competéncias culturais do terapeuta
no manejo clinico. Ao lidar com variaveis culturais
diferentes das suas prdprias, o terapeuta deve ser
capaz de avaliar a influéncia de seus préprios
valores na relacdo, compreender o cliente em seu
contexto sociocultural e reconhecer seus limites
quando ha diferencas que possam influenciar a
psicoterapia (Rautalinko, 2017).

Variaveis culturais também
influéncia sobre a etapa da psicoterapia para a
apresentacdo de intervengdes diretivas, mas
terapeutas e clientes enfatizam aspectos diferentes
sobre essa questdo. Clientes chineses relataram que
esperam orientacdes do terapeuta apenas depois de
estes terem identificado quais sdo suas queixas e
dificuldades. Isto sugere que a investigacao e coleta
de dados deva ocorrer para esta populacdo antes da
fase de sugestdes e conselhos (Ng & James, 2013).
No entanto, as investigacGes sobre as diretivas dos
terapeutas de clientes chineses (Duan et al., 2012)
mostram efeitos satisfatorios mesmo nas sessdes
iniciais, como é o caso das diretivas que abordam o
desenvolvimento da terapia. Diretivas faceis de
serem seguidas tendem a ser efetivas ja em sessdes
iniciais do processo terapéutico.

Caracteristicas do comportamento-alvo —
grau de dificuldade e imediaticidade da resposta a
ser emitida pelo cliente: Duan et al. (2012)
investigaram fatores relevantes para a receptividade

exercem

das Recomendacgdes dadas pelos terapeutas por
clientes chineses. Constatou que a percepcdo dos
clientes de que as intervencdes sdo justas, razoaveis
e adequadas as demandas apresentadas, assim como
da sua efetividade e humanidade aumenta o nivel de
aceitabilidade das intervences diretivas propostas.
Além disso, o cliente seguird as diretivas

apresentadas pelo terapeuta a depender do grau de
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dificuldade e imediaticidade da resposta a ser
emitida: intervengdes diretivas voltadas para a
atuacéo do cliente no contexto da sesséo terapéutica,
tais como instrucdes sobre como e o que relatar,
eram mais seguidas pelos clientes do que aquelas
gue buscavam intervir sobre seu desenvolvimento
pessoal ou relacionamentos interpessoais.

Nivel de insight do cliente: Ha divergéncias
nos estudos sobre 0 uso de intervengdes diretivas
para clientes com reducéo de habilidades cognitivas,
tal como ocorre na esquizofrenia. Os terapeutas
entrevistados por Rautalinko (2017), defendem o
uso de interveng@es diretivas nesses quadros. Ja os
dados dos estudos de Kazantzis & Dattilio (2010) e
McAleavey & Castonguay (2013) sugerem que um
maior nivel de insight e estabelecimento de relagdes
pré-tratamento seria uma variavel moderadora que
influencia positivamente os efeitos das intervencdes
diretivas.

Os terapeutas entrevistados por Kazantzis e
Dattilio (2010), referindo-se especificamente a licdo
de casa, ndo indicam seu uso para clientes com
transtornos do  desenvolvimento, transtornos
cognitivos e psicdticos. Constatacdo semelhante é
apresentada por McAleavey & Castonguay (2013),
que apontam que os efeitos das intervencGes
diretivas sobre a producéo posterior de insight pelo
cliente dependem de um nivel alto de insight pré-
tratamento.

Tal divergéncia pode ser devida a
abrangéncia da classe de respostas diretiva referida
pelos diferentes autores. Enquanto Kazantzis &
Dattilio (2010) referem-se especificamente a licdo
de casa, e McAleavey & Castonguay (2013)
referem-se a intervengfes diretivas, Rautalinko

(2017) adota uma definicdo mais abrangente de

diretividade, o que pode implicar maior
complexidade no seguimento da instrucdo
apresentada.

Clientes que preenchem  critérios

diagndsticos para transtornos psiquiatricos: A
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efetividade das intervencbes diretivas também
parece variar a depender da presenca de quadros
relacionados a transtorno psiquiatrico. Ha diferengas
no modo com gue cada corrente terapéutica aborda
essa questéo: terapeutas cognitivo-
comportamentais, ao referirem-se a licdo de casa,
consideram-na mais indicada para pessoas
portadoras de transtornos de ansiedade, humor e
problemas relacionais, ao contrario de terapeutas de
abordagens psicodinamicas que ndo indicam a licao
de casa para tais quadros (Kazantzis & Dattilio,
2010). Independentemente da abordagem, o uso de
licdo de casa (Kazantzis & Dattilio, 2010) ou de
diretividade (Rautalinko (2017)) parece ser mais
indicado para clientes em situagbes de risco de
suicidio, abusos de substancia e déficit de atengdo e
é contraindicada  para  transtornos  de
desenvolvimento,  transtornos  cognitivos e
psicoticos (Kazantzis & Dattilio, 2010).

Outras caracteristicas relevantes do
repertdrio do cliente: Ndo ha consenso sobre a
indicacdo de intervencdes diretivas para clientes
com pouca iniciativa, com funcionamento abaixo da
média ou ainda com um bom funcionamento, mas
sem uma demanda especifica. Outras circunstancias
em que o uso de intervencdes diretivas é avaliado
pelos terapeutas como positivo e necessario é no
manejo de comportamentos do cliente que possam
prejudicar o andamento da psicoterapia. Por outro
lado, a diretividade ndo é indicada quando o cliente
estd em terapia contra sua vontade (Rautalinko,
2017).

Intervencdes
Recomendacéo: Quatro artigos fazem referéncia a
intervencdes terapéuticas associadas a intervencdes
diretivas (McAleavey & Castonguay, 2013; Ng &
James, 2013; Pardo & Carvalho, 2011; Prebianchi,
2011). As intervencdes diretivas geralmente sdo
apresentadas em conjunto com intervencGes
psicoeducativas  (Informacdo do  SiMCCIT),
Interpretacbes e Solicitacdo de Reflexdo pelo

associadas ao uso de
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terapeuta (McAleavey & Castonguay, 2013; Ng &
James, 2013; Prebianchi, 2011). Pardo & Carvalho
(2011) e Prebianchi (2011) recomendam ainda que
as orientacBes — tanto para atividades em sessdo,
qguanto para mudancas comportamentais fora da
sessdo — sejam acompanhadas por perguntas
reflexivas e tarefas de autocuidado emocional. Ng &
James (2013) constatam que Vvarias das intervencdes
em que o terapeuta sugere mudancas Sao
acompanhadas ou precedidas por fornecimento de
informacGes pelo terapeuta.

Relacges entre a Recomendacéo e a alianca
terapéutica

A alianga terapéutica e a resisténcia do
cliente foram abordadas por quatro dos artigos
(Duanetal., 2012; McAleavey & Castonguay, 2013;
Rautalinko, 2017; Zemel, 2016) como fatores
relevantes para a implementacdo de intervencdes
diretivas, embora os estudos selecionados néo
tenham manipulado diretamente essa variavel.
Destes artigos, trés apontam para aspectos negativos
do uso de intervencOes diretivas para a alianca
terapéutica (McAleavey & Castonguay, 2013;
Rautalinko, 2017; Zemel, 2016) e dois deles
apontam para aspectos positivos (Duan et al., 2012;
Rautalinko, 2017).

Duan et al. (2012) afirmam que as
intervencdes diretivas poderiam favorecer a alianga
de trabalho ao “mover o cliente em dire¢do a
mudanga, cultivando assim expectativas positivas
do cliente de receber ajuda e estar conectado ao
terapeuta” (p. 455). A diretividade é descrita por
estes autores como benéfica para 0 processo
terapéutico em diversos aspectos, tais como acelerar
0 processo terapéutico e facilitar a intervengéo sobre
situacOes de risco (McAleavey & Castonguay, 2013;
Rautalinko, 2017).

Rautalinko  (2017) alguns
comportamentos diretivos do terapeuta que podem
contribuir para o estabelecimento da alian¢a: manter

enumera
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a sessdo estruturada e abordar a resisténcia do
cliente foram relacionados a um melhor
estabelecimento da relagdo terapéutica, mas tanto a
superestruturacdo, quanto a estruturacdo falha,
poderiam contribuir negativamente para a alianca,
assim como seu uso poderia fazer o cliente sentir-se
menosprezado. Alguns dos autores também afirmam
gue a flexibilidade do manejo clinico das
intervencdes diretivas também pode favorecer a
alianca terapéutica (McAleavey & Castonguay,
2013; Rautalinko, 2017; Zemel, 2016). Zemel
(2016) sugere que o proxy voicing seria uma
alternativa para evitar o impacto negativo das
recomendacdes sobre a relacdo terapéutica.

Funcbes da Recomendag&o no processo
psicoterapéutico

Cinco artigos descreveram possiveis
funcgdes de intervengdes analogas a Recomendacao
no processo terapéutico (Duan et al., 2012;
Kazantzis & Dattilio, 2010; McAleavey &
Castonguay, 2013; Prebianchi, 2011; Rautalinko,
2017). Dois deles descreveram como fungdo a
aprendizagem de novas habilidades pelo cliente
(McAleavey & Castonguay, 2013; Rautalinko,
2017). Outros dois descreveram a funcdo destas
intervengdes no desenvolvimento de novos
comportamentos e cogni¢des do cliente (Duan et al.,
2012; Prebianchi, 2011). Um dos artigos aponta que
a Recomendacdo favorece o desenvolvimento de
relacbes interpessoais, crescimento  pessoal,
autoconsciéncia e self (Duan et al., 2012). Um artigo
aponta a funcdo de atribuir ao cliente a
responsabilidade sobre sua mudanca (Kazantzis &
Dattilio, 2010). Os estudos apontam também que a
diretividade pode contribuir para economizar tempo
no processo psicoterapéutico (Rautalinko, 2017),
acelerando o processo de mudanca do cliente
(McAleavey & Castonguay, 2013; Rautalinko,
2017).

Com relagdo aos conselhos, Duan et al.
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(2012) afirmam que, mesmo quando os conselhos do
terapeuta ndo exercem um efeito imediato de evocar
novas acles do cliente, eles atuam indiretamente
sobre essa mudanca, favorecendo a alianca de
trabalho, para ento facilitar o alcance dos objetivos
terapéuticos. McAleavey & Castonguay (2013), por
sua vez, sugerem que as intervencdes diretivas
poderiam ter uma funcdo facilitadora na
aprendizagem do cliente sobre si mesmo, por meio
da producéo de insight, ao mové-lo rapidamente na
direcéo de certas reflexdes.

Ja a licdo de casa pode ser usada para
monitorar diversos aspectos do cliente no decorrer
da terapia (Kazantzis & Dattilio, 2010), tais como
pensamentos e cognigdes, relacdes interpessoais,
emogdes e mudangas fisiologicas.  Estas
intervencdes tém como objetivo mudar o
comportamento do cliente na auséncia do terapeuta
e, segundo estes autores, auxiliam o terapeuta a
“enfatizar a responsabilidade
mudanga e focar em desenvolver habilidades
adaptativas” (p. 760).

Prebianchi (2011), estudando intervengdes
em terapias em grupo para pais, afirma que as
intervencdes diretivas podem ter a funcdo de

do cliente pela

“aumentar a motivagdo dos pais para mudar, ao
ajuda-los a abandonar certos comportamentos
negativos na criagdo dos filhos” (p. 135). Este
objetivo é alcancado por meio de orientacOes
voltadas para a auto-observagéo, a discriminacdo de
contingéncias e a reestruturacdo de sentimentos
negativos.

Rautalinko (2017) constata que, apesar de
varios terapeutas apresentarem, a priori, uma Vvisao
negativa sobre o seu uso, eles as descrevem como
eficazes e Uteis em varias situacBes, assim como
tendem a descrever mais aspectos positivos do que
negativos. O autor ainda apresenta a percepgéo de
outro aspecto desejavel das intervencOes diretivas
que, ao estabelecerem com clareza os objetivos a
serem alcancados, elas podem aumentar o
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sentimento de seguranca do cliente, além de
melhorar sua funcionalidade. J& entre 0s possiveis
efeitos indesejados da diretividade no processo,
foram apontados a perda de iniciativa do cliente, a
possibilidade de evocar resisténcia, além de
atribuicdo do cliente da sua melhora ao terapeuta e
n&o a si mesmo.

Efeitos da Recomendagcéo sobre o desfecho da
psicoterapia

Sete dos artigos selecionados (Duan et al.,
2012; Kazantzis & Dattilio, 2010; McAleavey &
Castonguay, 2013; Ng & James, 2013; Prebianchi,
2011; Rautalinko, 2017; Zemel, 2016) apontam para
o efeito de intervencdes diretivas no resultado da
psicoterapia. Apesar de alguns desses artigos
apontarem para possiveis consequéncias negativas
do uso destas intervencdes no processo terapéutico,
em especial, na alianga terapéutica (McAleavey &
Castonguay, 2013; Rautalinko, 2017; Zemel, 2016),
0s sete artigos citados, em alguma medida sugerem
uma correlacdo positiva entre intervengdes diretivas
e resultados favoraveis do processo terapéutico.
Prebianchi (2011) constatou que a proposi¢do de
tarefas em grupos de pais favorece o alcance dos
resultados desejados. Duan et al. (2012) relacionam
0 uso de intervencOes diretivas desde as sessdes
iniciais da psicoterapia com clientes chineses com
melhores resultados. McAleavey & Castonguay
(2013) apontaram ainda para a eficicia de
intervengdes diretivas na produgdo de insight em
relacdo a intervencdes exploratérias que, por sua
vez, favoreceria o0 alcance de resultados
satisfatorios. Em Kazantzis & Dattilio (2010), os
terapeutas entrevistados descreveram resultados
positivos do uso de licdo de casa em psicoterapia
para diversos transtornos, tais como transtornos de
ansiedade, humor, problemas relacionais, situacfes
de risco de suicidio, abuso de substancias e déficit
de atencdo. Terapeutas entrevistados por Rautalinko
(2017) afirmam que uma postura diretiva do
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terapeuta pode ajudar a conduzir a terapia a
desfechos positivos, ao estabelecer objetivos bem
definidos.

Ng & James (2013) apontaram que, apesar
da preferéncia de clientes de cultura chinesa por
intervencdes diretivas, clientes desta populacdo nédo
necessariamente seguem a instrugdo apresentada.
Seu efeito sobre a mudanca terapéutica, portanto,
parece estar mais relacionado a seu efeito sobre a
alianca terapéutica que a mudanca comportamental
diretamente produzida pela instru¢do (Duan et al.,
2012).

Zemel (2016) afirmou que intervencgdes
diretivas no formato de correcdo do comportamento
do cliente podem levar a melhores resultados em
terapias de casal, a depender da forma com que séo
apresentadas.

Duan et al. (2012) apresentaram ainda
dados de que terapias cognitivo-comportamentais
alcangam resultados melhores quando ha ligdo de
casa. Segundo os autores, o0 uso de licdo de casa
também se mostra positivo em outras psicoterapias
para diversos tratamentos clinicos, e seu uso possui
uma relagdo positiva com um melhor resultado da
terapia, especialmente se houver maior aderéncia
por parte do cliente. A licdo de casa esta também
relacionada a melhores resultados para casos que
apresentam diagndsticos especificos, tais como
depressao.

Discusséo

O presente trabalho buscou investigar na
literatura de pesquisa de processo-resultado
variaveis relacionadas a classes de comportamentos
do terapeuta analogas @ Recomendagédo, conforme
descrito pelo SIMCCIT (Zamignani, 2007), com
vistas a ampliar o conhecimento sobre o processo de
mudanca envolvido nesse tipo de intervencdo, na
pratica clinica do terapeuta.

O processo de busca de estudos empiricos
teve como obstaculo a diversidade de termos e
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definicdes adotados pelos diferentes autores para a
classe de comportamento em questdo. Além disso,
muitos dos termos que tipicamente s&o relacionados
a essa habilidade terapéutica também costuma ser
utilizados para se referir a outros processos — na
psicoterapia ou em outros contextos. Por exemplo, a
busca pela palavra-chave “orientacdo” retornava
tanto estudos referentes as “‘orientagdes do
terapeuta”, quanto artigos sobre “orientacdo tedrica”
ou “orientacdo sexual”. Problemas semelhantes
ocorreram com o0 uso de outras palavras-chave, tais
como teach*, prescriptiv*, instruct*. A busca por
palavras-chave também foi realizada por meio de
descritores do Medical Subject Headings (MeSH),
tendo como palavra-base o termo directive
intervention. Nessa busca, o Unico descritor
relacionado foi o termo counselling. No entanto,
este termo descreve uma modalidade especifica de
pratica em salde mental, ndo sendo adequado para a
busca em questdo.

Por outro lado, quando se usa 0 termo
genérico Intervenc@es Diretivas (Duan et al., 2012;
McAleavey & Castonguay, 2013; Ng & James,
2013), como o encontrado no resultado desta
revisdo, este termo também inclui elementos de
outras classes de comportamento propostas no
SIMCCIT, que ndo apenas aquelas descritas na
categoria Recomendacdo (Duan et al., 2012;
Kazantzis & Dattilio, 2010; Ng & James, 2013)
passando por diferentes habilidades terapéuticas.
Ademais, para parte da literatura, quase todo tipo de
intervencdo terapéutica pode ser compreendido
como diretivo. A prépria necessidade de se usar
varias palavras-chave, pela escassez de resultados
em cada uma das buscas por estudos desta
habilidade terapéutica, revela a falta de consenso
sobre 0 conceito de diretividade na prética
terapéutica — e a decorrente heterogeneidade na
caracterizagcdo dos comportamentos que compdem
esta habilidade.

Os oito artigos analisados discutiram ou
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apresentaram o uso de intervences diretivas a partir
de diferentes metodologias de pesquisa, desde
entrevistas estruturadas (Kazantzis & Dattilio, 2010;
Ng & James, 2013; Rautalinko, 2017), até estudos
experimentais (Duan et al., 2012; McAleavey &
Castonguay, 2013). A variedade de métodos
utilizados é um fator que dificulta a identificacdo de
relacBes consistentes entre as variaveis analisadas.
Parte importante dos trabalhos (Kazantzis &
Dattilio, 2010; Ng & James, 2013; Rautalinko,
2017) traz dados coletados por meio de entrevistas
com terapeutas e clientes. Isso implica relagGes
descritas de forma genérica ou imprecisa e ainda por
vezes conflitante, que podem estar relacionadas
desde a diferenca de abordagem tedrica entre os
entrevistados, & possiveis diferencas culturais, mas
que dificultam a extracdo de inferéncias mais
confidveis.

Estas diferencas aparecem em categorias de
analise como etapas do processo em que Sao
utilizadas intervencGes diretivas e seus impactos na
alianca terapéutica, por exemplo, em que diferencas
de metodologia, questbes culturais ou escopo da
pesquisa apontam para diferentes aspectos de
diferentes categorias de analise descritas. Ou seja,
apesar dos artigos nomearem e investigarem
intervencdes analogas, houve diferenca na
perspectiva pela qual o tema é abordado e a forma
como isso foi feito.

Foram descritos trés componentes gerais
das intervengdes diretivas de Recomendacéo:
conselhos, ligdes de casa e solicitacdo para tarefas
em sessdo. Sua principal funcdo é ensinar novos
repertorios para o cliente, dentro e fora da sesséo,
por meio de sugestbes, instrucbes ou
compartilhamento de materiais relevantes, o que
denota uma variedade de formas pelas quais estas
intervencgdes podem ser apresentadas.

Seu uso foi descrito em todas as etapas do
processo, (Duan et al., 2012, Kazantzis & Dattilio,
2010; Rautalinko, 2017; Zemel, 2016), sendo mais
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indicado para clientes que preenchem diagndsticos
como transtorno de humor e ansiedade (Kazantzis &
Dattilio, 2010), clientes em situacdo de risco, abuso
de substancias e déficit de atencdo (Kazantzis &
Dattilio, 2010; Rautalinko, 2017) e menos indicado
na modalidade de li¢cGes de casa para transtornos do
desenvolvimento e psicoticos e transtornos
cognitivos (Kazantzis & Dattilio, 2010).

A dificuldade e a aceitabilidade destas
intervencdes sdo indicados como fatores relevantes
para o seu seguimento por parte do cliente (Duan et
al., 2012). Esta constatag&o esta também relacionada
as caracteristicas do comportamento governado por
regras (e.g., Catania, 1999): o seguimento de uma
instrucéo (regra prescritiva) voltada para a emissdo
imediata de um comportamento na sessdo pode
envolver uma cadeia de comportamentos de menor
complexidade que aquela implicada no seguimento
de uma licdo de casa. Para o seguimento dessa
Gltima, o cliente deve emitir uma complexa cadeia
de respostas, que inclui a compreensdo da instrucéao
dada pelo terapeuta, o reconhecimento do contexto
apropriado para a emissao da resposta, a emissdo da
resposta em si e a observacdo dos seus efeitos e
consequéncias para posterior relato ao terapeuta.
Clientes com algum tipo de limitacdo cognitiva ou
déficit de repertdrio, portanto, podem apresentar
dificuldades no seguimento de licdes de casa, sem o
monitoramento do terapeuta (Kazantzis & Dattilio,
2010; Rautalinko, 2017).

A questdo referente & implementacdo das
intervencdes diretivas também remete a principios
bésicos da  aprendizagem: embora 0
desenvolvimento de comportamentos complexos
possa ocorrer de modo acidental
programado, um planejamento de implementagéo
gradual de repertérios complexos pode ser mais
efetivo (Skinner, 1953), por exemplo, por meio de
estratégias de encadeamento, fading e modelagem.
Ademais, a responsividade do terapeuta, sendo
sensivel aos feedbacks do cliente, pode facilitar a

ou nao-
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adesdo (Kanamota et al., 2019).

A relacdo entre intervencdes diretivas e
resisténcia ou reatancia (e.g., Beutler et al., 2002;
Bischoff & Tracey, 1995) foi investigada apenas por
um estudo no periodo analisado (Duan et al., 2012)
e seus resultados - com clientes chineses - nédo
corroboraram os dados previamente estabelecidos
na literatura, possivelmente devido a influéncia de
variaveis culturais (Duan et al., 2012; Ng & James,
2013). Além de possiveis diferencas culturais que
possam ter levado a divergéncias entre os estudos,
outras diferengas também podem estar relacionadas,
como a avaliagdo em periodos diferentes do
processo terapéutico, e o dado ter sido obtido a partir
da percepcéo do terapeuta e/ou cliente por meio de
entrevistas, em lugar de estudos experimentais.

Embora pouco estudada na amostra, a
relacdo diretividade/resisténcia foi citada por
Rautalinko (2017) e Zemel (2016). Estudos sobre a
influéncia das  intervencBes  diretivas na
resisténcia/reatancia (Edwards et al., 2019), tém
sido conduzidos por meio de medidas indiretas e/ou
a partir da comparacdo entre protocolos de
intervencdo (e ndo em estudos sequenciais sobre o
efeito imediato de intervengdes diretivas), o que
diminui a confiabilidade dos achados. Sob a
perspectiva analitico-comportamental, uma regra
prescritiva apresentada pelo terapeuta em
intervencdes diretivas é, por definicdo, um mando
(Meyer, 2005; Zamignani & Meyer, 2014). Na
historia do ouvinte, € comum que os reforgadores
especificos solicitados na resposta de mando,
tipicamente beneficiem o falante. Por esta razdo,
eventualmente, 0 mando pode produzir oposi¢éo por
parte do cliente/ouvinte (Skinner, 1957).

Foi também apontado em dois dos artigos
da amostra selecionada (Duan et al., 2012,
Rautalinko, 2017) o possivel impacto destas
intervencdes na autonomia do cliente e de possiveis
diferencas entre preferéncias individuais e culturais.
Este é um aspecto frequentemente relacionada ao
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uso de intervencdes diretivas, na qual uma possivel
consequéncia do seu uso esta na possibilidade de
reducéo de proatividade do cliente sobre o processo
terapéutico, inibindo a sua autonomia (Meyer &
Donadone, 2002; Zamignani et al., 2022). Assim
como o topico anterior, é possivel que o assunto ja
tenha sido bem estabelecido na literatura e que ndo
tenha sido alvo de investigacdo nos estudos mais
recentes. De qualquer modo, considerando-se que
um dos objetivos do processo terapéutico é que 0s
ganhos obtidos permanegam na auséncia do
terapeuta e que o cliente seja capaz de agir de modo
efetivo perante novos desafios de seu cotidiano, €
importante gque sua autonomia seja construida e
fortalecida. Novos estudos poderiam avaliar de que
modo as intervengdes diretivas poderiam contribuir
para esse processo.

Consideracoes finais

Apesar da variedade de metodologias e
abordagens de estudo, é possivel apreender da
literatura de pesquisa varidveis importantes
envolvidas no desenvolvimento das intervencdes
diretivas ou recomendaces. A auséncia de um
ndmero maior de estudos sobre o tema, bem como a
metodologia de alguns dos estudos realizados exige
parcimdnia na andlise de dados sobre as variaveis
envolvidas no uso de intervencBes diretivas
andlogas a Recomendacdo na prética do
psicoterapeuta.

A diversidade de defini¢Ges sobre este tipo
de intervencdo torna dificil tirar conclusdes
especificas sobre seus efeitos e sobre o seu
resultado. Uma definicdo mais especifica da
habilidade poderia facilitar o estudo destas
intervengbes e como consequéncia seu treino e
utilizagdo na pratica clinica do psicoterapeuta. O
numero de estudos encontrados também aponta para
a dificuldade de encontrar pesquisas que fazem uso
da Recomendacdo pelo uso de termos diversos e

com diferentes significados, e talvez a
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sistematizacdo apresentada neste estudo possa
contribuir para identificar algumas das lacunas na
area para que mais estudos sobre o tema sejam
realizados.

A continuidade dessa linha de investigacao
podera trazer importantes contribuicdes para uma
melhor compreensdo dos processos que ocorrem no
interior da psicoterapia, mais especificamente, da
terapia analitico-comportamental. @
desenvolvimento de tecnologias baseadas em
evidéncias cientificas € um legado da pesquisa em
psicoterapia que contribui para uma préatica
terapéutica responsiva, ética e mais efetiva.
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