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Acontecimentos significativos em terapia cognitivo-comportamental: a perspetiva do cliente e

do terapeuta

Resumo
A investigacdo em acontecimentos significativos foca-se no processo em psicoterapia visando
identificar aspetos Uteis que contribuem para a mudanca terapéutica. O objetivo deste estudo
consiste em identificar e comparar as perspetivas do cliente e do terapeuta sobre 0s
acontecimentos significativos e respetivos impactos terapéuticos, ao longo de um processo
terapéutico de sucesso. E um estudo de caso qualitativo, cujo cliente foi diagnosticado com
perturbacao de ansiedade, seguido em terapia cognitivo-comportamental, ao longo de 16
sessoes e 2 de follow-up. Os dados foram recolhidos através do Helpful Aspects of Therapy
(HAT) procedendo-se a uma categorizacdo indutiva dos tipos de acontecimento e,
posteriormente foram analisados os impactos através da Grelha de Analise das Categorias de
Impacto. Os resultados mostram que foram identificados um total 45 acontecimentos
significativos, sendo que o tipo de acontecimento mais relatado pelo cliente foi
consciencializacédo e pelo terapeuta o balanco e resumo das mudancgas/melhorias. Os impactos
dos acontecimentos identificados recaem sobretudo sobre a Sensacédo de fortalecimento,
Resolucao de problemas/Mudanca de comportamento e
Consciéncia/lnsight/Autocompreensdo. Os acontecimentos significativos identificados pelos
participantes ddo-nos informacdes proficuas acerca do que foi mais Gtil ao longo do
tratamento e contribuem para a revelacdo da compreensédo do terapeuta acerca da experiéncia

do cliente.

Palavras-chave: acontecimentos significativos, impacto terapéutico, estudo de caso, terapia

cognitivo-comportamental



Significant events in cognitive behavioral therapy: client's and therapist’s perspectives

Abstract

The investigation in significant events is focused on the psycotherapy process aiming to the
identification of relevant factors wich contribuit for the therapeutic change. The goal of this
particular study is to identify and compare perspectives, of both the client's and the therapist's,
about the significant events and the corresponding therapeutic impact, within a successful
therapeutic process. It is a study of a qualitative case, whose client has been diagnosed with
anxiety disorder and followed in a cognitive behaviour therapy, for 16 sessions and 2 follow-
ups. The data has been gathered through Helpful Aspect of Therapy (HAT) followed by an
inductive classification of the diferent types of events, and the impacts were after analysed
through the Analysis Grid of Impact Categories. The results show that a total of 45 significant
events were identified, in which the higher number of reports by the client was the awareness
and by the therapist, balance and overview of changes /improvements. The impact of the
identified events fall back especially upon the empowerment, problema solution/ behavioral
change and consciousness/insight/self-understanding. The significant events identified by the
attendees provide fruitful information about which were the most useful during the treatment

and help for the therapist's revelation by understanding the client's experience.

Keywords: significant events, therapeutic impact, case study, cognitive behavioral therapy



Introducéo
Apbs o estabelecimento da eficacia da psicoterapia, assistiu-se a uma proliferacédo da
investigacdo focada no processo, surgindo um novo paradigma de investigagao centrado no
estudo aprofundado de acontecimentos ou episodios de mudanca que a diade considera como
sendo mais significativos no processo terapéutico. Esta abordagem procura compreender as
opiniBes do terapeuta e do cliente acerca dos aspetos mais Uteis no processo de terapia (Elliott
& Shapiro, 1992; Elliott, 1983; Llewelyn, Elliott, Shapiro, Hardy, & Firth-Cozens, 1998;
Viklund, Holmqvist, & Zetterqgvist Nelson, 2010).

O conceito de acontecimentos significativos foi desenvolvido por Robert Elliott (1985)
tratando-se de episodios especificos (resposta/reacdo, intervencdo ou interacdo) que ocorrem
durante a sessdo, que provocam no cliente um impacto significativo, contribuindo para a
mudanca terapéutica do mesmo (Elliott & James, 1989; Levitt & Piazza-Bonin, 2011). Cada
acontecimento significativo pode ser avaliado quanto ao impacto que tem no cliente, no
processo terapéutico e no resultado ou sucesso da terapia (Castonguay et al., 2010; Timulak &
McElvaney, 2013). Esta abordagem considera que 0s acontecimentos significativos sdo 0s
momentos do trabalho terapéutico mais produtivos, que possibilitam conhecer 0s processos
terapéuticos subjacentes, proporcionando uma maior compreensdo acerca do funcionamento
da psicoterapia e de como é que o terapeuta pode contribuir para o processo de mudanca do
cliente. Assim, a investigagdo em acontecimentos significativos contribui para informar os
clinicos acerca de como podem tornar-se agentes mais eficazes de mudanca (Castonguay et
al., 2010; Stiles & Snow, 1984; Timulak, 2007; Watson, Cooper, McArthur, & McLeod,
2012).

A identificacdo dos acontecimentos significativos é habitualmente feita com base no
feedback do cliente e (ou) do terapeuta acerca do que foi significativo na sessdo. Um dos
métodos mais usados com este proposito tem sido o uso do questionario Helpful Aspects of
Therapy (HAT; Elliott, 1993). Este questionario possibilita a identificacdo de acontecimentos
percecionados como Uteis na sessdo, justificar a sua importancia ou impacto e avaliar o seu
grau de utilidade.

Varios autores (Paulson, Truscott, & Stuart, 1999; Richards & Timulak, 2012;
Timulak, Belicova, & Miler, 2010) exploracéo diversos fatores identificados como
significativos em psicoterapia contribuindo para o reconhecimento de uma grande variedade
de fatores e experiéncias importantes em terapia. Nestes varios estudos, as conclusdes acerca
do que foi significativo na terapia diferiram, contudo verificaram-se alguns temas comuns.

Elliott (1985) organizou as seguintes categorias de acontecimentos significativos: nova



perspetiva, resolucdo de problemas, clarificacdo do problema, foco da atencéo, compreenséo,
envolvimento do cliente, confianca, e contato pessoal.

Mais tarde, numa reviséo da literatura, Elliott e James (1989) organizaram 0s
principais temas existentes na literatura sobre experiéncias em psicoterapia aduzidos em nove
dominios de experiéncia, cinco dizem respeito as experiéncias dos proprios processos
psicoldgicos do cliente, dois dominios referem-se a experiéncia do cliente acerca das acdes e
pessoa do terapeuta, e os dois dominios finais estdo associados as experiéncias de mudanca do
cliente na terapia.

A andlise do tipo de acontecimentos tem sido feita a partir de uma taxonomia pré-
estabelecida de categorias de acontecimentos ou a partir de uma metodologia indutiva (Elliott
et al., 1994; Levitt & Piazza-Bonin, 2011; Richards & Timulak, 2012; Timulak, 2010). Vérios
autores tém desenvolvido diferentes procedimentos para identificar e categorizar 0s
acontecimentos significativos, obtendo informacdes dos clientes e dos terapeutas quando
experienciavam esses acontecimentos, com o objetivo ultimo de identificar processos de
mudanga, bem como compreender a contribuicdo do terapeuta para esses processos. Estes
procedimentos tém privilegiado metodologias de natureza indutiva, coerentes com paradigma
epistemoldgicos que consideram a perspetiva dos participantes em psicoterapia (Elliott &
James, 1989; Levitt, Butler, & Hill, 2006; Levitt & Piazza-Bonin, 2011; Timulak et al., 2010;
Timulak, 2007; Viklund et al., 2010).

Madler e Nadler (1986) num estudo inserido num programa de investigacéo sobre 0s
tipos de intervencdes do terapeuta que contribuem para a criacdo de bons momentos em
terapia, os autores desenvolveram uma lista de bons momentos através da analise de casos
clinicos de sucesso, em que o cliente revelou progresso terapéutico sugerindo que a
identificacdo de bons momentos em psicoterapia podera ser uma op¢do vantajosa para
diferenciar as varias abordagens psicoterapéuticas, assim como as diferentes fases do processo
terapéutico. Numa investigacao levada a cabo por Wilcox-Matthew, Ottens, & Minor (1997)
sobre eventos significativos que ocorreram em terapia, seguindo uma metodologia qualitativa,
identificaram duzentos acontecimentos significativos categorizando-os em trés categorias
principais: dissonancia; pergunta-resposta e congruéncia. Sendo que o desenvolvimento
destas categorias serviu para o desenvolvimento de um modelo de mudanca terapéutica. Ja
Levitt, Butler, e Hill (2006) focaram-se em analisar quais 0s principios que facilitam a
mudanga, momento a momento na terapia tendo por base os acontecimentos significativos

identificados por clientes com o objetivo de que a exploracéo desses principios possibilitasse



uma compreensao contextualizada das intervenc6es que, na perspetiva do cliente, foram mais
eficazes.

Os estudos qualitativos que investigam acontecimentos significativos geralmente
concentram-se em diferenciar os tipos de acontecimentos de acordo com o seu impacto e
produzir uma descri¢cao pormenorizada dos processos que conduzem ao impacto til (Booth,
Cushway, Newnes, 1997; Timulak, 2007).

Elliott (1985) definiu impacto terapéutico como o efeito imediato, no cliente, das
intervencdes do terapeuta ou da sessdo, referindo-se a este impacto como ‘realizagao
terapéutica ou micro-resultado’. O impacto de determinadas intervengdes do terapeuta pode
estimular um efeito imediato ou tardio, observavel ou coberto. De acordo com o autor, apesar
dos impactos tardios serem relevantes para o resultado final do processo terapéutico, sao os
impactos terapéuticos imediatos que permitem ao terapeuta orientar-se ou rever estratégias de
intervencdo durante as sessdes (Elliott, James Reimschuessel, Cislo, & Sack, 1985; Llewelyn,
1988). Assim, 0 impacto terapéutico tem sido analisado ao nivel da sessdo em termos globais
(Elliott & Wexler, 1994; Stiles, 1980) e ao nivel de acontecimentos especificos dentro da
sessao terapéutica (Elliott, James, Reimschuessel, et al, 1985), uma vez que foi sendo
reconhecido que diferentes tipos de impacto especifico ocorrem de forma independente e
ligados a acontecimentos terapéuticos significativos distintos.

O estudo do impacto terapéutico de acontecimentos especificos tem conduzido ao
desenvolvimento de taxonomias ou sistemas de codificacdo de acontecimentos especificos.
Elliott (1985) criou uma taxonomia e um sistema de avaliacdo dos impactos terapéuticos
imediatos (Therapeutic Impact Content Analysis System). Esta taxonomia procurou construir
uma referéncia para classificar os acontecimentos terapéuticos no ambito da sesséo.

Numa meta-analise qualitativa, envolvendo estudos qualitativos focados no impacto de
acontecimentos significativos, segundo a perspetiva dos clientes seguidos em abordagens
terapéuticas diferentes, Timulak (2007) identificou nove categorias centrais de impacto dos
acontecimentos significativos reconhecidos pelos clientes, sendo estas a)
consciéncia/insight/autocompreensao, b) resolucao de problemas/mudanca de
comportamento, c) sensacdo de fortalecimento, d) alivio, e) expressao de
sentimentos/experienciar o emocional, f) compreenséo, g) envolvimento do cliente, g)
reafirmacgédo/suporte/seguranca, i) contacto pessoal. O autor apontou que algumas categorias
estavam associadas a resultados cognitivos, comportamentais e motivacionais na sessao.

Os resultados de uma meta-analise mais recente, realizada pelo mesmo autor

(Timulak, 2010) indicaram que os tipos de acontecimentos mais prevalentes e descritos em



diferentes abordagens séo aqueles cujo impacto remete para as categorias de
consciéncia/insight e resolucdo de problemas. Os acontecimentos associados a categorias de
natureza relacional, como seguranca, sentimento de compreensao e contacto pessoal, sdo
também frequentes, indo ao encontro da importancia, sistematicamente relatada, da relacéo
terapéutica na psicoterapia. De acordo com esta meta-analise (Timulak, 2010), os
acontecimentos associados as categorias relacionais parecem ser mais frequentes no inicio e
no fim do processo, enquanto acontecimentos direcionados para a tarefa parecem estar
presentes na fase intermédia do tratamento.

S&0 escassos 0s estudos que sugerem que diferentes terapias podem conduzir a
diferentes impactos (McElvaney & Timulak, 2013; Timulak, 2010). No entanto, num estudo
levado a cabo por Llewelyn et al. (1988), os autores identificaram que os acontecimentos
significativos mais comuns em terapia psicodinamica sdo acontecimentos de consciéncia e na
terapia cognitiva-comportamental eventos de resolucédo de problemas.

Grande parte da investigacdo em acontecimentos significativos é focada na perspetiva
do cliente sendo parcos os estudos que exploram a perspetiva do terapeuta sobre 0s
acontecimentos da mesma sessdo. Contudo, nos Ultimos anos, varios autores Altimir et
al.,2010; Elliott, 2010; Martin & Stelmaczonek, 1988) tém enfatizado a importancia de
estudar o processo de mudanca, considerando varias perspetivas (clientes, terapeutas e
observadores) combinado métodos qualitativos e quantitativos, de modo a compreender
sequéncias complexas e padrdes que possam compor a mudanga. Uma vez que segundo
Kivlighan e Arthur (2000) citado por Altimir et al. (2010) o grau de convergéncia entre a
perspetiva do cliente e do terapeuta na apreciacao do processo terapéutico retrata uma boa
alianga e consequentemente constitui-se como um mediador da mudanga.

Porém o que diversos estudos (Cummings, Hallberg, Slemon, & Martin, 1992;
Llewelyn, 1984; Martin & Stelmaczonek, 1988) demonstram é a ocorréncia de uma baixa
proporcéo de convergéncia entre a perspetiva do cliente e do terapeuta acerca dos
acontecimentos significativos. Timulak (2010) verificou que, em geral, as perspetivas de
ambos 0s participantes sobre o que era significativo na terapia diferiam aproximadamente
entre 30- 40%. Holmes e Kivlighan (2000) constataram, ainda que a confluéncia entre
terapeuta e cliente aumenta ao longo do tempo da terapia, estando, essa convergéncia
associada aos resultados do tratamento.

Estudos como o de Yalon e Elkin (1974) e de Evans e Robinson (1978) citados por
Llewelyn (1984) apontaram para a diferenciacdo das perspetivas quanto aos fatores

terapéuticos envolvidos no tratamento. Os autores verificaram que os clientes valorizavam



10

mais 0s aspetos relacionais e emocionais dos acontecimentos e os terapeutas focaram-se mais
nos impactos cognitivos (Llewelyn, 1984; Timulak, 2010). Os terapeutas, tendencialmente,
selecionaram mais acontecimentos relacionados com o trabalho terapéutico, como por
exemplo, acontecimentos de insight, enquanto os clientes colocaram maior énfase nos aspetos
relacionais da terapia, como o suporte/seguranca (Cummings, Hallberg, Slemon & Martin,
1992). De salientar, no entanto, que num outro estudo (Castonguay et al., 2010) verificou-se
que tanto para os clientes como para 0s terapeutas, a promocao da autoconsciéncia é um
aspeto referido como particularmente (til.

Ainda que os terapeutas concedam atencdo a opinido do cliente ndo tém plena
consciéncia da vulnerabilidade que 0 mesmo experiencia nesses acontecimentos. O cliente
centra a sua experiéncia, particularmente, em torno do contexto interpessoal mais do que,
meramente, em volta do progresso que podera adquirir acerca das suas questdes problematicas
(Elliott & Shapiro, 1992; Elliott, 1983; Shapiro et al., 1999).

O facto de uma grande parcela de acontecimentos identificados como significativos
para o cliente ndo serem compartilhados com os episédios identificados pelos terapeutas
sugere uma clara necessidade do terapeuta procurar compreender a experiéncia do cliente
acerca da terapia, ao longo da terapia, permitindo-lhe desempenhar, assim, um papel ativo no
préprio processo (Timulak, 2010).

Neste sentido, a investigacdo em acontecimentos significativos permite ajudar os
terapeutas a conhecerem como podem fomentar, reconhecer e fazer uso terapéutico dos
momentos que sdo mais benéficos para o processo de mudanca do cliente (Altimir et al.,
2010; Elliott, 1983).

Para além da importancia de conhecer a perspetiva do cliente sobre o que é
significativo em psicoterapia, consideramos que a identificacdo dos acontecimentos
significativos por parte dos terapeutas também contribui para a compreensdo do seu
entendimento acerca da experiéncia do cliente em terapia, possibilitando ainda analisar a
coincidéncia ou diferenciacdo de ambas as perspetivas.

Assim, 0 objetivo deste estudo consistiu em identificar e comparar as perspetivas do
cliente e do terapeuta sobre os acontecimentos significativos e respetivos impactos

terapéuticos, ao longo de um processo terapéutico de sucesso.

De acordo com este objetivo foram formuladas as seguintes questdes:
1. Quais os acontecimentos significativos identificados pelo cliente e pelo terapeuta ao

longo do processo terapéutico?
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2. Como se caracteriza o impacto dos acontecimentos significativos identificados pelo
cliente e pelo terapeuta?
Como se distinguem as perspetivas do cliente e do terapeuta quanto ao impacto dos

acontecimentos significativos?

Método

Participantes

Cliente

O cliente, participante neste estudo, é uma mulher de 34 anos, solteira e com
habilitacbes académicas ao nivel do ensino superior. Foi diagnosticada com perturbacao de
ansiedade, através da Structured Clinical Interview for DSM disorders (SCID-1 — First,
Spitzer, Gibbom, & Williams, 2002), apresentando sintomas como: falta de confianca em si,
dificuldades nas relacGes interpessoais e dificuldade em por em prética os seus
planos/objetivos. Trata-se de um caso de sucesso terapéutico, tendo por base a diferenca nos
valores globais obtidos no OQ45.2, antes da primeira e da Gltima sessdo, tomando como
referéncia o valor de corte do instrumento e o indice de mudanca significativa (Jacobson &

Truax, 1991), conforme a adaptacdo portuguesa (Machado & Fassnacht, 2014).

Terapeuta e terapia

O terapeuta é do sexo masculino, tinha 36 anos e 12 anos de experiéncia em
psicoterapia, sendo estudante de doutoramento em psicologia clinica, a data em que o
processo terapéutico decorreu. A terapia conduzida baseou-se num modelo de psicoterapia
individual de orientagdo cognitivo-comportamental breve, compreendendo 16 sessdes com
regularidade semanal e 2 de follow-up mensal e bimensal. Cada sessdo teve uma duracéo
média de 50 minutos. Os objetivos terapéuticos especificos para este caso incluiram
desenvolver competéncias interpessoais, fomentar a autoconfianca e procurar estabelecer
objetivos de vida. A intervencao incluiu estratégias de natureza psicoeducativa, de forma a
promover a compreensdo do cliente acerca dos fatores de origem e de manutencao os
sintomas, estratégias de reestruturacdo cognitiva, debate l6gico e anélise de evidéncia, no
sentido de reformular e lidar com pensamentos disfuncionais e diminuir o processo de
ruminagao.

Juizas

A categorizacdo do impacto dos acontecimentos significativos, foi realizada por um

par de juizas, constituido por uma aluna do ultimo ano de doutoramento em psicologia
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aplicada, com formacéo e pratica clinica em terapia cognitivo-comportamental, e uma aluna
do ultimo ano do mestrado integrado em psicologia, area de especializacdo em psicologia
clinica. As juizas integram o grupo de investigacao sobre relacédo terapéutica em psicoterapia,
coordenado pela orientadora desta dissertacéo.

Instrumentos

Helpful Aspects of Therapy (HAT; Elliott, 1993, versdo portuguesa adaptada por Sales,
Gongcalves, Silva, Duarte, Sousa, Fernandes, Sousa & Elliot em 2007). A versdo portuguesa
do HAT foi usada para recolher os acontecimentos significativos identificados pelo cliente e
pelo terapeuta e 0s respetivos impactos. Trata-se de um questionario em que o cliente e 0
terapeuta no final de cada sesséo identificam e descrevem o(s) acontecimento(s) que
percecionaram como sendo significativos para o processo de mudanca. O instrumento contém
duas perguntas-chave: 1) “De todos os acontecimento desta sessdo, qual o/a ajudou mais ou
foi importante para si?” e 2) “Poderia descrever de que forma é que este acontecimento o/a
ajudou ou foi importante para si, para que ¢ que lhe serviu?”. As respostas descritas no HAT
permitem identificar, descrever e mapear 0s acontecimentos significativos, fornecendo
informacdes sobre o contexto em que ocorreram, bem como o correspondente impacto que
tiveram. E também avaliado em que medida determinado acontecimento ajudou o cliente,
numa escala de Likert que varia entre 1 (nada importante) e 5 (extremamente importante).
Para esta dissertacdo utilizdmos a versao do cliente e uma versdo do terapeuta, adaptada a
partir da versdo do cliente, mantendo-se o foco da importancia do acontecimento para o

cliente ou para a sua mudanca.

Grelha de Analise de Categorias de Impacto. Para categorizar o impacto dos
acontecimentos significativos, identificados pelo cliente e pelo terapeuta, usamos a Grelha de
Analise de Categorias de Impacto (Corréa, Ribeiro & Costa, no prelo). Esta grelha de anélise
foi desenvolvida no &mbito do Grupo de Investigacdo em Relacdo Terapéutica e baseou-se
nos resultados da metandalise de Timulak (2007). Esta grelha serviu de base a analise temética
dos impactos dos acontecimentos significativos identificados pelo cliente e pelo terapeuta,
sendo as suas categorias mutuamente exclusivas. A unidade de andlise (unidade de registo)
considerada neste processo de categorizacdo dos impactos foi definida como uma ideia
central, com significado independente, incluida na resposta a segunda questdo do HAT. O
acontecimento identificado na resposta a primeira questdo do HAT foi considerado a unidade



13

de contexto, a qual possibilitou compreender o significado do impacto. A Tabela 1 apresenta

as categorias incluidas na grelha e a respetiva definigéo.

Tabela 1

Categorias de impacto e respetivas definigcdes

Consciéncia/ Insight/

Autocompreensao

Em diferentes niveis, o cliente torna-se consciente dos aspetos da experiéncia ou
de alguma situacéo de vida (incluindo de outros), em um contexto mais profundo
(incluindo influéncias do passado).

Compreenséo da experiéncia ou situac@es de vida. Surgimento de um insight

sobre um problema/experiéncia.

Resolugdo de problemas/
Mudanca de

comportamento

Como resultado do acontecimento o cliente possui/visualiza/imagina uma nova
estratégia para atingir metas que desejava. Novas formas de lidar/enfrentar. Relato
de uma nova atitude, mesmo que para isso tenha sido importante ter um insight

prévio.

Sensacéo de

fortalecimento

Cliente experiencia sensacéo nova de forca pessoal para lidar com problemas, ha
um sentido de desenvolvimento pessoal; validagdo interpessoal; aspetos de
reconhecimento do prdprio desenvolvimento/evolucdo do cliente (de forma geral).
Revelacéo de uma motivagéo/incentivo quer do cliente, quer do terapeuta.

Destaque ou valorizagdo do positivo.

Alivio

Relaxamento experiencial devido a experiéncia interpessoal de seguranca com o
terapeuta. Sensagdo de libertacdo/suavizagdo e de um alivio cognitivo. Capacidade

de relativizar o problema/experiéncia.

Explorar sentimentos/
Experienciar o

emocional

O cliente experiencia emoc6es de uma nova maneira. Ao falar sobre emogdes

passadas ja ndo as perceciona da mesma forma.

Compreenséo

Sensacédo de profundo entendimento do terapeuta para com o cliente, incluindo em
relagdo ao prdprio insight do cliente, 0 que traz uma experiéncia interpessoal

Unica para o cliente.

Envolvimento do cliente

Referéncia a uma participacdo ativa do cliente na sessdo no desempenho de

tarefas/técnicas, em questdes préaticas.

Reafirmacao/ Suporte/

Seguranca

Referéncia a uma experiéncia de suporte/apoio por parte do terapeuta, que pode
ser verbal ou ndo-verbal. H4 sensacdo de seguranca do cliente para com o

terapeuta.

Contato pessoal

Uma experiéncia de proximidade entre a diade.

Orientacgéo

O terapeuta tem um papel de perito e d& alguma orientagcdo em relagdo a aspetos

do processo terapéutico.

Nota. Retirado de: O impacto dos acontecimentos significativos no processo terapéutico: Um

estudo de caso de sucesso, por Corréa, Ribeiro e Costa (prelo). Utilizado com permissdo dos

autores.
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Procedimento

O caso clinico em analise foi selecionado da base de dados do projeto de investigacao
“How collaboration in psychotherapy becomes therapeutic: a study of interactive and
psychophysiological processes in good and poor outcome cases”, financiado pela Fundagao
Bial (178/12). Este projeto foi aprovado pela Comissdo de Etica da Universidade do Minho. A
cliente e o terapeuta assinaram um consentimento informado ap6s estarem a par das condicdes
necessarios a participacdao, nomeadamente a video gravagdo das sessdes e o preenchimento de
questionarios para avaliacdo do processo e dos resultados.

A recolha dos dados através da utilizacdo HAT foi efetivada sessdo a sessao, de forma
independente para o cliente e para o terapeuta, ao longo do processo terapéutico. No fim de
cada sessdo, o terapeuta e o cliente preencheram os questionérios, colocando-os em envelopes
fechados. Todos os questionarios, preenchidos pelo terapeuta ou pelo cliente, foram
devidamente codificados, com um codigo de participante, diade terapéutica e n° de sesséo,
excluindo-se toda a informacdo que impedisse 0 anonimato quer da cliente quer do terapeuta.

Uma vez que se trata de um estudo de caso, foram considerados para analise todos 0s
acontecimentos / impactos identificados, independentemente do nivel de impacto atribuido.
Foram analisados um total de 24 acontecimentos identificados pelo cliente e 21
acontecimentos identificados pela terapeuta. Por fim, realizou-se uma andlise comparativa de
ambas as perspetivas, considerando os acontecimentos / impactos identificados em exclusivo
ou em comum pelo cliente e pelo terapeuta, procurando identificar os acontecimentos
coincidentes das duas perspetivas. De forma a apurar se as informacgdes dos HATS, do cliente
e do terapeuta se referiam ao mesmo acontecimento, a segunda juiza consultou as sessfes
videogravadas.

Apos a identificacdo de todos os acontecimentos significativos reconhecidos pelos
participantes, realizou-se uma categorizacao indutiva dos acontecimentos. Foi definido como
unidade de analise a resposta por inteiro dada a primeira pergunta do HAT.

Inicialmente procedeu-se a familiarizacdo com o conteddo dos HATS do cliente e do
terapeuta, através da leitura repetida de todas as descri¢des. Para cada unidade de andlise foi
identificada uma categoria tematica, resultando numa lista de seis categorias, e duas
categorias relacionada com as acgdes do cliente e a do terapeuta. Esta lista foi submetida a
auditoria, efetuada pela orientadora desta dissertacdo e, apds discussao e consenso uma das
categorias tematicas foi subdividida em duas para que as tematicas expressas nas descri¢oes
fossem mais especificas. Apés a auditoria realizou-se uma revisao da categorizacdo com base

nas novas categorias.
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Por fim, procedeu-se a analise tematica do impacto dos acontecimentos, esta analise
foi realizada de modo independente pelas duas juizas. Foi anteriormente feito um treino
prévio e intensivo no uso da grelha de andlise das categorias de impacto, até as juizas terem
alcangado um acordo minimo de 0.75 através do Kappa de Cohen. O resultado do acordo
inter-juizes relativamente aos acontecimentos identificados pelo cliente e pelo terapeuta
revelaram bons valores de acordo inter-juizes: para o impacto dos acontecimentos
identificados pelo cliente obteve-se .82 (88%) e para o impacto dos acontecimentos
identificados pelo terapeuta obteve-se .83 (90 %).

Resultados

Acontecimentos significativos: a perspetiva do cliente e a perspetiva do terapeuta

Foram identificados um total de 45 acontecimentos significativos, 24 identificados
pelo cliente e 21 pelo terapeuta.

Da analise temaética efetuada emergiram seis categorias de tipos de acontecimentos: (i)
expressdo de um contetido especifico relacionado com o problema (N = 8); (ii) expressdo de
um contetdo especifico relacionado com a mudanca (N=9); (iii)
Consciencializacao/interiorizacao (N=9); (iv) reforco/incentivo/validacdo (N=9); (V)
questionamento (N= 3) e (vi) balanco e resumo das mudangas/melhorias (N= 7). Cada uma
destas categorias poderia ser especificada quanto ao incitador da acéo: (a) acdo do terapeuta
(N=31) e (b) acdo do cliente (N= 14). A tabela 2

A tabela 2 apresenta os seis tipos de acontecimentos significativos com exemplos das
respostas dos HATS descritas tanto pelo cliente como pelo terapeuta e ainda por acéo de que
participante foi potenciado o acontecimento. Cada ilustracdo das categorias é referenciada a
sessdo terapéutica em que foi registada (por exemplo, [S 2] refere-se a sessdo 2).



Tabela 2

Tipos de acontecimento significativo, frequéncia e contetdo
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Tipo de acontecimento N Exemplo/ Contetido
C: “O acontecimento mais importante desta sessao foi ter
conseguido falar de certos aspetos (timidez) da minha vida que
Expre,s§ao de um conteddo 8 estavam bloqueados dentro de mim.” [S 1] (A¢&o do cliente)
especifico relacionado com o
problema C:3  T:“Quando descrevi os seus sentimentos, ou melhor, o que lhe
(EEP) T-5 acontece quando esta a falar com outros e fica ansiosa.” [S 2]
(Acao do terapeuta)
C: “O acontecimento mais importante desta sessao foi o facto de
ter conseguido falar sobre coisas que gostaria de fazer no futuro:
Expressdo de um contetido 9 . .. S e
e . tirar um curso e ser mais independente em relacdo a familia.” [S
especifico relacionado com a
mudanca C:5 3] (Acéo do cliente)
(EEM) T4 T: “Quando falou de ter conseguido vender compotas.” [S 4]
(Acéo do cliente)
C: “Ter percebido de que se ndo falar com as pessoas elas nédo
vém ter comigo e até esquecem que existo.” [S 6] (A¢do do
9 cliente)
gonscmnual|za(;ao/|nter|or|zaga C: “Ter percebido de quem eu era por dentro e por fora. O
© ?8 terapeuta mostrou-me que eu tenho valores e qualidades.” (A¢ao
do terapeuta)
N&o foi identificado na perspetiva do terapeuta nenhum
acontecimento deste tipo.
C: “O terapeuta ter dito que nota melhorias significativas em
9 mim. Estou mais expressiva e confiante.” [S 11] (A¢ao do
Reforco /incentivo/validagéo terapeuta)
(RIIIV) C.7 ] ] .
T:2  T:“Referenciar que esta a ser capaz de conduzir” [S 1] (Ag¢éo do
terapeuta)
3 Né&o foi identificado na perspetiva do cliente nenhum
Questionamento acontecimento deste tipo.
() $(3) T: “Quando perguntei quem é a R.” [S 5] (A¢do do terapeuta)
N&o foi identificado na perspetiva do cliente nenhum
Balanco e resumo das ! acontecimento deste tipo.
?unlﬁ/la)n gas/melhorias C:0  T:“Ter feito o resumo dos ganhos terapéuticos.” [S 16] (A¢do do
T:7

terapeuta)

Nota. N= frequéncia; C= Cliente; T= Terapeuta
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Impacto dos acontecimentos significativos na perspetiva do cliente e perspetiva do terapeuta
A andlise tematica dos impactos possibilitou a identificacdo de 47 impactos associados
aos acontecimentos significativos, em que dois acontecimentos, identificados pelo cliente,
apresentaram mais do que um impacto. Verificou-se a presenca de um total de 26 impactos
para as respostas presentes nos HATSs do cliente e um total de 21 impactos associados as
respostas presentes nos HATS do terapeuta. A categoria de impacto mais frequente,
considerando ambas as perspetivas, foi a sensacao de fortalecimento (N=25; 53% do total de
impactos categorizados), seguindo-se a categoria de Resolucéo de problemas/ mudanca de
comportamento (N=9; 19%). A tabela 3 apresenta um exemplo das respostas descritas nos
HATS, para cada categoria incluida na grelha de analise das categorias de impacto, incluindo
0 acontecimento e o impacto respetivo, diferenciando a perspetiva do cliente e a perspetiva do

terapeuta.



Tabela 3

Acontecimentos significativos e 0 seu impacto, categorizacdo dos impactos e nimero respetivo da sessédo
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Perspetiva do cliente N Categoria de N Perspetiva do terapeuta
- impacto -
Acontecimento Impacto Acontecimento Impacto
S 6 "Ter percebido realmente quem eu
era por dentro e por fora. O terapeuta “Ajudou-me a ter mais confianca em Sensacéo de 12 S 1“Referenciar que esta a ser ~ Parece ter dado algum sentimento
mostrou-me que eu tenho valores e mim mesma e acreditar que sou capaz.” Fortalecimento capaz de conduzir.” de confianga.”
qualidades.”
Fez-me perceber que tenho de estar Resolugdo de
S 6“Ter consciéncia de que se ndo falar - ~ . problemas/Mudan S 3“Falar sobre ter conduzido ~ Mostrou que consegue ultrapassar as
A . mais com 0s outros e ndo estar & espera 6 3 L, . .
com as pessoas elas ndo vém ter comigo. . cade sozinha. suas dificuldades.
que eles venham ter comigo.
Comportamento
. S 9“Quando assinalei que s6 .
“ . Ajudou-me a compreender melhor a Q . d Percebeu que ao pensar no negativo
S 3 “Ter conseguido falar sobre as - - . A pensa/valoriza o pensamento . L .
. . mim propria e ver as coisas que tenho 5 Consciéncia 3 . x . fica mais isolada e que a impede de
coisas que gostaria de fazer no futuro. o negativo e que ndo questiona a . .
de mudar em mim. . fazer muitas coisas.
realidade.
. o S 11“Fazer resumo do seu . . »
Orientagéo 2 Clarificou as suas conquistas.
percurso de mudanca.
S 1 “Ter conseguido falar sobre certos Lo . .
- . . Fiquei com a consciéncia mais leve, o
aspectos (timidez) da minha vida que ) . 1 Alivio
R Salu-me um peso de cima.
estavam bloqueados dentro de mim.
S 2 ”Quando descrevi os seus .
. Fez perceber que ha outra pessoa
~ sentimentos, ou melhor, 0 que
Compreensdo 1 ) gue entende 0 que se passa com
Ihe acontece quando esta a falar ela.”
com outros e fica ansiosa. '
S 15 “O terapeuta ter notado melhorias Reafirmacdo/Supo
significativas em mim, disse-me 1 rte/
palavras de incentivo e forga.” Seguranca

Nota. N= frequéncia
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Tipos de acontecimento significativo e respetivas categorias de impacto na perspetiva do
cliente e do terapeuta

Na perspetiva do cliente, acontecimentos de consciencializagao provocaram
essencialmente uma sensacao de fortalecimento, consciéncia e resolugéo de
problemas/mudanca de comportamento. Em acontecimentos do tipo

reforco/incentivo/validacéo o principal impacto foi sensacéo de fortalecimento (ver Figura 1).

Cliente
12
10
2 m Reafirmacédo/suporte
< g
(o
£
@ 3 m Consciéncia
T 6
8
j .
qgg 4 - Resolugdo
= 2 problemas/Mudanca de
© comportamento
2 Sensagéo de
. fortalecimento
0 T T T 1
EEP EEM C R/
Tipo de acontecimento

Figura 1. Tipos de acontecimento significativo e respetivas categorias de impacto na
perspetiva do cliente. Nota. EEP= Expressdo de um contetdo especifico relacionado com o
problema; EEM= Expressdo de um conteudo especifico relacionado com a mudanca; C=
consciencializacdo/interiorizacdo; R/I/V= Reforco/incentivo/validacdo; Q= Questionamento;

BM= Balanco e resumo das mudancas/melhorias.
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Na perspetiva do terapeuta, o balango e resumo das mudancas/melhorias provocaram
no cliente maioritariamente uma sensacgéo de fortalecimento. O tipo de acontecimento
designado como exploracéo de um conteudo especifico relacionado com o problema esta
proporcionou diversos impactos (ver figura 2.)

Terapeuta

= Compreensao

5 = Orientagio
3 u Consciéncia
2
m Resolucéo de
1 problemas/mudanga de
comportamento
0 T T T
EEP EEM

Categoria de Impacto
I

- m Sensacdo de
R/ Q BM fortalecimento

Tipo de acontecimento

Figura 2. Tipos de acontecimento significativo e respetivas categorias de impacto na
perspetiva do terapeuta. Nota. EEP= Expressdo de um contetdo especifico relacionado com o
problema; EEM= Expressdo de um contetdo especifico relacionado com a mudanga; C=
consciencializag&o/interiorizagdo; R/I/V= Reforgo/incentivo/validagdo; Q= Questionamento;
BM= Balanco e resumo das mudangas/melhorias.
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Evolucéo dos impactos ao longo do processo terapéutico

De forma a compreender se 0 impacto dos acontecimentos identificados pelos
participantes varia ao longo do processo terapéutico, foram analisadas as propor¢oes das
categorias que surgiram com maior frequéncia (sensacéo de fortalecimento, consciéncia e
resolucdo de problema/mudanca de comportamento). Consideramos a fase inicial (da 1% a 62
sessdo), a fase intermédia (da 72 a 122 sessao) e a fase final (da 13? sesséo ao Follow-up 2). Os
resultados desta analise revelam que em todas as fases do processo o impacto mais frequente
é a sensacao de fortalecimento. Contudo, de modo geral, na fase inicial ha também uma
prevaléncia da categoria de impacto designada como consciéncia, na fase intermedia
resolucdo de problemas/mudanca de comportamento e na fase final hd um aumento da
categoria sensacao de fortalecimento em comparacdo as outras fases.

Na perspetiva do cliente, 0 impacto dos acontecimentos variam, ainda que o impacto
de sensacéo de fortalecimento (15%) seja o mais saliente, na fase inicial, o cliente valoriza
também o impacto associado a consciéncia (11%). Na fase intermédia paralelamente a
sensacdo de fortalecimento surge também uma maior percentagem do impacto resolucéo de
problemas/mudanca de comportamento (15%). Na fase final é valorizado de forma bastante
clara o impacto associado a sensacéo de fortalecimento (19%).

Na perspetiva do terapeuta, ndo se verifica uma grande variacéo, sendo gque na fase
inicial além da sensacdo de fortalecimento, o participante valoriza também o impacto
associado a consciéncia e a resolugdo de problemas/mudanca de comportamento (0,09%). Na
fase intermédia, além das categorias valorizadas na fase anterior surge, na mesma proporcao,
0 impacto associado a orientacdo. Na fase final, salienta-se 0 impacto de sensa¢édo de

fortalecimento com 0,23 %.

Comparacéo entre a perspetiva do cliente e do terapeuta

Ao longo de todo o processo constatou-se que o cliente identifica um maior nimero de
acontecimentos significativos (cliente N 24 e terapeuta N 21) descrevendo-os também de
forma mais elaborada e com maior detalhe.

Ocorrendo a possibilidade de ambos poderem identificar mais do que um
acontecimento significativo por sesséo verificou-se que o terapeuta assinalou em trés sessdes
(S 1, 3 e 4) mais do que um acontecimento, ja o cliente identificou em seis sessdes (S 1, 3, 6,
9, 12 e 13) mais do que um acontecimento como sendo significativo.

Em relacdo as categorias de impacto a categoria associada a sensacao de

fortalecimento surge com maior frequéncia em ambas as perspetivas.
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Considerando os 45 acontecimentos identificados por ambos o0s participantes,
observou-se que a perspetiva do cliente e do terapeuta coincidiram na identificacdo de oito
acontecimentos significativos (17% do total de acontecimentos), ocorrendo na sesséo 1, 4, 5,
9, 10, 14, 15, 16. Relativamente ao impacto destes oito acontecimentos identificados em
comum, cinco foram relatados como tendo o mesmo impacto percebido na perspetiva do
cliente e do terapeuta.

A Tabela 4 mostra os acontecimentos coincidentes e a concordancia quanto ao
impacto.



Tabela 4

Acontecimentos coincidentes e respetivas categorias de impacto
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Perspetiva do cliente

Perspetiva do terapeuta

Sessdo Acontecimento e impacto relatado Categoria de impacto Acontecimento e impacto relatado Categoria de impacto
‘ter contado ao terapeuta que voltei a conduzir, foi B ‘referenciar que esta a ser capaz de conduzir, 3
. ) ] Sensagdo de ] Sensacéo de
1 importante porque me deu mais confianca e que ) parece ter dado algum sentimento de ]
) fortalecimento fortalecimento
vou ser capaz de continuar.’ confianca.’
] B ‘quando falou sobre ter conseguido vender 3
‘ter falado dos meus novos projetos, deu-me forca Sensacéo de ) Sensacéo de
4 ] L . compotas, reforgou a sua capacidade de .
para continuar e ir mais além.’ fortalecimento fortalecimento
mudanga.’
‘ter percebido que tenho de pensar pela minha
cabeca e ndo fazer tudo o que os outros querem ou Sensacao de ‘quando perguntei “quem ¢é a R.?”, fez-lhe
5 acham que € melhor para mim, ajudou-me a ter fortalecimento e perceber que tem o seu lugar, defender-se e ser Consciéncia
mais confianca em mim e a perceber que eu consciéncia mais uma pessoa confiante e segura.’
também sei decidir o que quero para a minha vida.’
‘O terapeuta ter-me dito que quando tiver o )
) . ‘quando assinalei que s6 pensa/valoriza o
pensamentos negativos devo parar e pensar porqué y . } .
. Resolucdo de problemas/ pensamento negativo e que ndo questiona a
que estou a té-los, fez-me perceber que devo ter ) i .
9 o Mudanca de realidade, fez-lhe perceber que ao pensar s6 no Consciéncia
pensamentos positivos quando 0s pensamentos o o .
] comportamento negativo fica mais isolada e impede-a de fazer
negativos aparecem e que tenho de mudar as . )
, . muitas coisas.
minhas atitudes.’
‘o terapeuta ter dito que estava melhor mais solta e o )
. . . ‘quando devolvi a cliente a forma como a tinha 3
10 faladora, ajudou-me dando mais forga para Sensacao de Sensacdo de

continuar a melhorar, sentido mais confianca em

mim mesma.’

fortalecimento

sentido durante o atendimento, fez-lhe perceber

que as mudangas estdo a valer a pena.’

fortalecimento
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‘ter percebido qual podera ser uma das causas do
14 meu problema, fez-me ver as coisas de uma

maneira diferente.’

Consciéncia

‘quando falamos da possivel origem da sua
inseguranca, serviu para reforcar a
importancia/forga do pensamento e da sua

influéncia na nossa vida.’

Orientacédo

‘o terapeuta ter notado melhorias significativas em

mim, através da minha postura, as palavras de

Suporte/ seguranca/

‘Resumo das mudangas, serviu para reforgar o

gue tem conseguido atingir e reforcar que tem

Sensacéo de

o confianca do terapeuta fazem-me ter forga para reafirmacédo forca para seguir em frente e lidar com as fortalecimento
continuar e ndo voltar atras.’ situacdes.’
‘o terapeuta ter reforcado que estou melhor e que a
terapia surtiu o efeito que eu esperava. Deu-me Sensacéo de ‘ter feito o resumo dos ganhos terapéuticos, 0 d
16 forca para continuar daqui para a frente e foi fortalecimento e serviu para reforgar e clarificar os ganhos e Sensagao de

importante para perceber determinadas coisas

acerca de mim.’

consciéncia

tudo o que conseguiu atingir.’

fortalecimento
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Relativamente ao nivel de impacto atribuido aos acontecimentos significativos
constatou-se que o terapeuta, tendencialmente, atribui um nivel de impacto menor aos
acontecimentos. Na perspetiva do cliente, o nivel de impacto aumenta ao longo do processo,
ao contrario da perspetiva do terapeuta em que hd um decréscimo do nivel de impacto na fase

final do processo (ver Figura 3).
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Figura 3. Niveis de impacto dos acontecimentos significativos ao longo do processo

Discusséo

Neste estudo de caso procuramos analisar os acontecimentos significativos e respetivo
impacto identificados pelo cliente e/ou terapeuta ao longo do processo. Tratando-se de um
caso de sucesso clinico, interessou-nos perceber como esses impactos evoluiam ao longo do
processo e ainda, analisar, como se distinguem as perspetivas dos participantes em relacdo ao
impacto dos acontecimentos identificados como significativos.

Os tipos de acontecimentos significativos mais frequentes neste caso foram momentos
em que foram expressos contetdos relacionados com a mudancga, acontecimentos em que 0
cliente se apercebeu ou interiorizou elementos da sua experiéncia e momentos em que ha um
reforco, incentivo ou validacdo das mudancas e melhorias do cliente. Verificou-se ainda que
maior parte dos acontecimentos surgem por acao do terapeuta, ou seja, 0s acontecimentos
significativos identificados tanto pelo cliente como pelo terapeuta fazem referéncia a uma
influéncia ou intervengdo do terapeuta na ocorréncia desses acontecimentos. A acao do cliente
sobrep06s-se as a¢des do terapeuta exclusivamente em acontecimentos do tipo expressao de

um conteudo especifico relacionado com o problema.
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O cliente e o terapeuta identificaram diversos acontecimentos e categorias de impacto
variadas. Observando os impactos percebidos nos diferentes tipos de acontecimentos notamos
que as categorias de impacto que emergem em maior nimero nas descri¢@es do cliente e do
terapeuta, neste estudo de caso, sdo aquelas que estéo relacionadas com a motivacéo e com
mudangas cognitivas e comportamentais.

Os resultados desta investigacdo mostram que 53,2% dos acontecimentos identificados
pelas duas perspetivas sdo acontecimentos que forneceram ao cliente uma sensagéo nova de
forca pessoal para lidar com os problemas, em que surge uma sensagéo de desenvolvimento
pessoal; validacdo interpessoal, onde sdo reconhecidos aspetos do proprio
desenvolvimento/evolucdo do cliente ou em que existe uma motivagéo/incentivo e em que ha
um destaque/valorizacdo do positivo. Estes resultados estdo de acordo com estudos
desenvolvidos por Timulak e Lietaer (2001) e Timulak e Elliott (2003) sobre momentos de
empowerment no contexto da psicoterapia. Este impacto surge associado a acontecimentos de
reforco/incentivo e validacdo, derivando totalmente da acdo do terapeuta, através da
valorizagéo e reconhecimento das capacidades adquiridas, do desenvolvimento e progresso no
processo terapéutico. O facto de a cliente, no inicio do processo, apresentar falta de confianca
em si mesma e baixa autoestima pode explicar a valorizacdo, na perspetiva do cliente, de
acontecimentos de reforco, incentivo e validacdo fomentando assim uma sensacgéo de
fortalecimento.

O impacto relacionado com a resolucéo de problemas/mudanca de comportamento foi,
também, percebido como importante pelas duas perspetivas, em que através do resultado de
acontecimentos de consciencializacdo e expressdo de um contetdo especifico relacionado
com a mudanca o cliente passa a possuir uma nova estratégia para atingir os seus objetivos
e/ou adota ou idealiza novas formas de lidar e enfrentar. Este resultado € consistente com
outras investigacOes (Booth et al., 1997; Castonguay et al., 2010; Llewelyn et al.,1988;
Llewelyn, 1988) que analisam os impactos mais frequentes em terapia cognitivo-
comportamental, considerando o impacto resolucao de problemas/mudanca de
comportamento como o principal evento neste tipo de abordagem.

Os resultados deste estudo mostram ainda que, tanto o cliente como o terapeuta,
valorizam episodios promotores de consciéncia/insight/autocompreensao, associados,
precisamente, a acontecimentos de consciencializagdo e questionamento em que 0s
participantes referem como sendo importantes 0s momentos em que, ou por acao do cliente
ou do terapeuta, o cliente alcan¢a uma maior compreensdo sobre si e sobre as suas

experiéncias. Assim constatamos que acontecimentos significativos deste tipo geraram uma
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compreensdo e modificacdo de crengas disfuncionais, ao mesmo tempo que possibilita atingir
um aprofundamento e uma maior compreensdo das motivacdes do cliente. Este resultado
encontra-se também referido noutras investigacdes, como por exemplo Castonguay et al.,
(2010) em que o evento considerado como mais (til, tanto na perspetiva do cliente como do
terapeuta, € o fomento da autocompreensao. Estes resultados sugerem que em estudos futuros
seria interessante compreender como é que o terapeuta pode fomentar acontecimentos que
proporcionem este tipo de impacto. Num estudo levado a cabo por McElvaney e Timulak
(2013), os autores procuram analisar que tipo de tratamento e intervencdes do terapeuta
facilitavam o desenvolvimento de insight, constando que existem duas intervengdes
especificas de tratamento (intervencgdes diretivas e exploratorias) e fatores comuns que estao
associados com insight.

Considerando a evolucdo dos acontecimentos/impactos ao longo do processo, neste
estudo de caso, no geral, os participantes tenderam, numa fase inicial a valorizar
acontecimentos com impacto de autocompreensdo evoluindo a partir da fase intermédia do
processo, para acontecimentos impulsionadores da resolucéo de problemas/mudanca de
comportamento e por fim acontecimentos promotores da sensacdo de fortalecimento pessoal.
Esta evolugdo dos impactos dos acontecimentos significativos identificados ao longo do
processo é compreensivel tendo em conta o tipo de abordagem terapéutica adotada, uma vez
que na terapia cognitiva-comportamental o trabalho terapéutico de reestruturacdo cognitiva
implica o questionamento ou tomada de consciéncia sobre a experiéncia e modo de
funcionamento do cliente para que, posteriormente 0 mesmo seja capaz de desenvolver
crencas mais adaptativas, possibilitando o desenvolvimento de estratégias para a resolucéo de
problemas. A sensacéo de fortalecimento surge mais intensamente na fase final do processo
possivelmente devido a ocorréncia frequente de acontecimentos de reforgo/incentivo e
validacdo das mudancas que foram surgindo ao longo do processo potenciados pela acdo do
terapeuta e que parecem ter aumentado a motivacdo da cliente, sentindo-se desde modo mais
capaz de enfrentar sozinha as situacdes.

Apesar de algumas comunalidades, este estudo mostrou algumas diferencas na
perspetiva do cliente e do terapeuta. Assim, verificou-se que o cliente identificou mais
acontecimentos ao longo do processo, bem como elabora de forma mais pormenorizada e
especifica, contrariamente ao representado no estudo conduzido por Cummings, et al. (1992)
em que concluiram que os terapeutas eram mais especificos na recordacao dos

acontecimentos.
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Apenas 17,7% dos acontecimentos identificados pelo cliente e pelo terapeuta séo
coincidentes. Esta diferenciacdo de perspetivas surge sistematicamente noutros trabalhos
(Llewelyn, 1988; Levitt & Piazza-Bonin, 2011; Weiss, Rabinowtz & Spiro, 1996). Apesar do
terapeuta e cliente valorizarem acontecimentos distintos da sessdo, ambos tendem a perceber a
sensacéo de fortalecimento como o impacto mais Util dos acontecimentos face a mudanca
terapéutica.

Esta diferenciagdo pode ser explicada tendo em conta a prépria motivacéo do cliente,
0s seus estilos afetivos e relacionais, o seu desenvolvimento cognitivo e ainda a sua reacao
aos momentos terapéuticos (Timulak, 2010). Por outro lado, como refere Llewelyn (1984) se
procurarmos compreender 0s pensamentos do terapeuta acerca do funcionamento da terapia
precisamos de considerar que o0 ponto de vista de um terapeuta acerca dos aspetos Uteis
encontra-se subjacente ao seu préprio ponto de vista tedrico.

Neste caso em especifico, a cliente considerou como sendo importante acontecimentos
de consciencializacao/interiorizacdo valorizando-0s no sentido em que proporcionaram uma
autocompreensdo, resolucdo de problemas/mudanca de comportamento e sensacgao de
fortalecimento. O terapeuta apontou como mais significativo acontecimentos de balango e
resumo das mudancgas/melhorias que, na sua perspetiva fomentavam uma sensacgéo de
fortalecimento considerando, desde modo, importante apontar as melhorias e os ganhos da
cliente. Neste sentido, conseguimos perceber que a perspetiva do terapeuta sobre 0s
acontecimentos significativos refletem uma postura técnica acerca do processo terapéutico
enguanto o cliente espelha uma postura experiencial e introspetiva do processo terapéutico e a
sua evolucéo.

Como refere Elliott e Shapiro (1992) as diferencas entre perspetivas revelam a
dissemelhanca da experiéncia por parte das diferentes perspetivas e evidenciam o acesso
privilegiado dos terapeutas e cliente a informacao experiencial. Deste modo, a diferenciago
pode ser encarada ndo como uma fonte de erro mas sim uma fonte de informacao essencial,
sobre as experiéncias de diferentes perspetivas.

Uma das limitacGes da presente dissertacdo que importa identificar é o facto dos
acontecimentos significativos identificados terem niveis de impacto diferentes mas terem sido
tratados na analise do seu impacto como iguais, ndo tendo sido feita essa diferenciagéo,
existindo acontecimentos mais importantes e significativos que outros. Outra limitacéo esta
relacionada com o facto dos resultados se basearem num instrumento de autorrelato e de
natureza retrospetiva, estando vulneravel a capacidade mnésica dos participantes, o que pode

dificultar uma caracterizacéo efetiva dos acontecimentos significativos.
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Em estudos futuros seria interessante comparar estes resultados com acontecimentos
significativos identificados ao longo de um caso de insucesso terapéutico. Seria igualmente
relevante analisar a experiéncia de sessdo, por exemplo através do Questionario de Avaliacdo
da Sesséo (QAS) e procurar identificar quais os acontecimentos mais frequentes em sessoes
avaliadas como profundas e que tipos de acontecimentos surgem em sessdes avaliadas como
suaves. Analisar a alianca terapéutica ao longo do processo terapéutico e a consonancia entre
a perspetiva do terapeuta e do cliente acerca dos acontecimentos mais significativo seria
também bastante pertinente, visto que existem estudos (Cummings, Hallberg, Slemon &
Martin, 1992) que referem que a consonancia entre as perspetivas aumenta se a alianca
terapéutica for mais forte. Por fim, tendo em conta que pouco conhecemos acerca do que
realmente acontece entre o cliente e o terapeuta durante os acontecimentos significativos
(Viklund, 2013) seria pertinente, em estudos futuros, analisar os microprocessos de interagéo
dentro dos acontecimentos significativos.

Sendo este trabalho um estudo de caso contribui para realcar a importancia dos
acontecimentos que ao longo do processo terapéutico promovem a sensacéo de fortalecimento
no cliente, a consciéncia/insight/autocompreenséo e a resolucao de problemas/mudanca de
comportamento, informando a importancia das acdes do terapeuta e do cliente que contribuem
para estes impactos e paralelamente o seu efeito no processo de mudanca.

Concluindo, os resultados obtidos neste estudo levantam questfes interessantes para a
prética clinica uma vez que a exploracgao dos acontecimentos significativos em terapia, na
visdo do cliente e do terapeuta, permite-nos compreender melhor o processo de mudanca,
facilitando a compreenséo de processos que contribuem para a eficacia da terapia e, assim,
orientar as a¢des do terapeuta de modo a se tornarem cada vez mais ajustadas as necessidades
do cliente, sensibilizando-o0s a estarem atentos aos processo intrinsecos a sessao € a

importancia de fomentar oportunidades Unicas para a mudanca e para 0 sucesso terapéutico.
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