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RESUMO

Comparacgdo de atribuicdes feitas por psicoterapeutas comportamentais
experientes e ndo experientes (N = 41) sobre condi¢cdes que promovem
o aprimoramento profissional. Por meio de um questionario, 41
psicoterapeutas responderam a questdes sobre condi¢cdes que facilitam
0 aprimoramento da prética clinica e sobre o repertério comportamental
do psicoterapeuta relacionado com a mudanga clinica. Uma lista de
categorias de comportamentos de terapeutas relacionados a mudanca
clinica é apresentada. As condigdes encontradas como relevantes para o
aprimoramento da pratica clinica foram comparadas em termos da
experiéncia do terapeuta. Elas parecem estar relacionadas as
situacdes presentes no contato direto do terapeuta com seus clientes
(experiéncia - numero de casos atendidos) e condicGes de aprimoramento
técnico (formagcdo académica e atualizagdo bibliografica).
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ABSTRACT

By way of a questionnaire behavioral therapists (N= 41) answered to
questions about conditions that favor the improvement of the clinical
practice and the behavioral repertory of the psychotherpist related to the
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clinical change. The important conditions for the improvement of the
clinical practice where debated, which appeared to be related to the
circumstances present in the psychotherapist direct contact with their
clients (experience - number of cases) and quality of technical
improvement (academic develpment and being update).

Key-words: Clinical practice, experienced psychotherapists, novice

psychotherapists.

Uma boa parte dos estudos sobre
Psicoterapia investiga a eficacia de tratamentos
ou aapropriacdo de determinadas intervenctes
clinicas para psicopatologias especificas.
Menos frequentemente, encontram-se
investigacBes dos eventos que ocorrem durante
as sessdes de psicoterapia, considerada,
nestes casos, umaimportante condi¢cdo natural
a ser examinada. Os pesquisadores que
desenvolvem estudos desse tipo estdo
preocupados em esclarecer detalhes da
interacdo que se estabelece entre o cliente e
0 psicoterapeuta antes que se proceda
qualquer avaliacdo da eficacia dos
procedimentos empregados (BANACO, 1996;
CZOGALIK e RUSSELL, 1995; GARDNER,
1993; GREENBERG e NEWMAN, 1996;
KOLDEN, 1996; RICE e GREENBERG, 1984;
SEXTON, HEMBRE, KVARME, 1996;
SHAFFER, 1982; RICHARDS, LONBORG,
1996; SILVEIRA, 1997; SILVEIRA e
KERBAUY, 2000).

GAVINO (1996) relaciona, pelo menos,
trés principais grupos de pesquisas que
estudam a mudanca comportamental durante
as sessdes de terapia. S&o eles: 1) estudos
que enfatizam a abordagem direta do problema,
dedicando-se a criacao de técnicas e
estratégias direcionadas ao tratamento da
patologia (comportamento problema); 2)
estudos diferenciais dos pacotes terapéuticos
e 3) pesquisas sobre variaveis que estao
presentes no processo terapéutico. Nesse
altimo grupo, distinguem-se trés tipos
principais de estudos. Aqueles que investigam:
a) as variaveis relacionadas ao terapeuta
(habilidades ou caracteristicas pessoais), b)

as variaveis relacionadas ao cliente e,
finalmente, c) a interag&o entre ambos.

1.1 O terapeuta como uma variavel no
estudo da Psicoterapia:

Sabidamente, terapeutas treinados
ajudam o cliente significativamente mais, se
comparados a profissionais ndo treinados
(GOLD e DOLE, 1989). Entretanto, o
comportamento do terapeuta permanece
relativamente pouco estudado, o que levou
alguns estudiosos a se referirem a ele como
uma “variavel negligenciada” nainvestigagéo
dosresultados terapéuticos (BEUTLER, 1997;
GARFIELD, 1997).

Caracteristicas do terapeuta foram
avaliadas por alguns pesquisadores, 0s quais
as relacionaram com os resultados do
tratamento e/ou com a satisfagéo dos clientes
(VASCO e DRYDEN, 1994). PROPST, PARIS
e ROSBERGER (1994) investigaram o efeito
da experiéncia doterapeuta, do funcionamento
(desempenhos) e do diagnostico clinico nos
resultados da psicoterapia breve. Assim, foram
diagnosticados 123 pacientes, os quais foram
atendidos por um psiquiatra, um residente em
psiquiatria, um residente em préatica com
familias ou por um estudante. Todos 0s sujeitos
apresentaram melhoras significantes de acordo
com avaliacBes de linhas de base. Tais
melhoras foram mantidas pelo menos por um
periodo de seis meses de follow-up. O estudo
verificou que nem o tipo de terapeuta e
tampouco a categoria diagnostica
(ajustamento, humor, ansiedade ou desordens
de personalidade) apresentaram correlacdo
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com os resultados da terapia. Por outro lado,
a satisfagdo do cliente com a terapia esteve
altamente relacionada com o aumento do
funcionamento (desempenhos) e decréscimo
na severidade dos sintomas. O numero de
sessdes de terapia esteve modestamente
relacionado ao resultado e com a satisfacdo
do cliente. Por tratar-se de um estudo
correlacional, permanece a questdo: a melhora
clinica teria provocado a satisfagdo do cliente
ou sua propria motivagao (satisfacdo) com a
terapia facilitou mudancas clinicas?

A alianca terapéutica € um conceito
derivado da orientacéo psicodindmica e fora
conceituado originalmente por BORDIN (1979),
consistindo na existéncia harmoniosa de trés
componentes: o vinculo que se estabelece
entre o terapeuta e seu cliente, os objetivos e
as tarefas da terapia. Segundo DIGIUSPPE,
LINSCOTT e JILTON (1996) a alianca
terapéutica correlaciona-se positivamente com
os resultados da terapia e independe da
orientacao tedrica do psicoterapeuta.

BOOTZIN e RUGGILL (1988) observaram
que, possivelmente, a habilidade do clinicoem
estabelecer a alianca terapéutica ndo seja
uma condicao suficiente para a promocao de
resultados terapéuticos, mas, é extremamente
importante, ja que por meio dela a eficacia das
técnicas terapéuticas aplicadas ¢
potencializada.

MAHONEY e ALVAREZ (1998)
examinaram a vida pessoal de 206
psicoterapeutas por meio de uminventario. Os
resultados demonstram que a maioria deles
considerou-se feliz e saudavel e que
experimentou alegrias na infancia. As
situacGes mais dificeis na psicoterapia,
segundo os psicoterapeutas séo: aresisténcia
dos clientes ao tratamento, tentativas de
suicidio, comportamento paranoide e delirante,
abandono daterapia e raiva expressa contra o
terapeuta. As preocupacdes pessoais mais
comuns indicadas foram inseguranca
financeira, ansiedade e exaustédo fisica. As
estratégias de enfrentamento adotadas pelos

profissionais incluem: socializag&o, assistir
televisao, leituras prazerosas e exercicios. A
maioria dos sujeitos relatou ja haver se
submetido a psicoterapia, considerando isso
uma experiéncia positiva. Os efeitos da pratica
clinica na vida pessoal dos psicoterapeutas,
de modo geral, foram considerados positivos.

E ao invés? Isto €, de que modo a vida
pessoal do terapeuta teria efeitos na pratica
clinica? WILLIAMS, COYLE ELYONS (1999)
aplicaram um questionario a psicoterapeutas
(N=192), para investigar como viam suas
terapias pessoais. Os resultados indicaram
que 88% eram favoraveis a terapia pessoal
como um requisito para o treino profissional. A
maioria, considerou o resultado e o processo
de sua terapia positivos.

1.2 Anélise Comportamental e o papel do
psicoterapeuta:

Ha 20 anos, pelo menos, estudiosos vém
preconizando o emprego da Analise
Comportamental no estudo da situagao clinica
em Psicoterapia. Segundo FERSTER (1979),
a linguagem comportamental apresenta
vantagens no trabalho clinico, posto que o
principio basico de uma descrigédo
comportamental € uma separacao da conduta
humana no ato em si e nas alteracées no
ambiente que ele produz. Em um capitulo
intitulado “Psicoterapia do ponto de vista de
um Behaviorista”, FERSTER indica ainteracao
que se estabelece entre o terapeuta e o cliente
como o elemento por meio do qual acontece a
mudanca terapéutica. O autor propde que
sejam consideradas as alteracdes no
comportamento do proprio terapeuta na medida
em que interage com seu cliente. As
recomendacdes de FERSTER foram
notadamente atendidas no final da década de
oitenta e na década de 90 por analistas
comportamentais. CORDOVA e
KOHLENBERG (1994) preocuparam-se com
0 papel da relagéo terapéutica, utilizando-a

Rev. Estudos de Psicologia, PUC-Campinas, v. 19, n. 1, p. 49-59, janeiro/abril 2002



52

como instrumento para promo¢&o da mudanca
clinica.

Admitindo as proposicoes de FERSTER,
érazoavel supor que clientes também modelem
comportamentos em seus terapeutas (além
darelacdo inversa). Portanto, psicoterapeutas
mais experientes tendem a apresentar
comportamentos mantidos pelo sucesso na
manipulacdo do comportamento de seus
clientes (GUILLARDI, 1997). Aidentificacdo
desse repertério contribuird para a
compreensdo da mudanca terapéutica, assim
como para o planejamento da formacao de
psicoterapeutas.

A despeito de se dispor de dados e
conceitos como os acima descritos, pouco se
tem avancado naidentificacdo de: a) condi¢Bes
que facilitem o treino de terapeutas, b)
habilidades béasicas a serem treinadas na
formacéo de terapeutas e c) de distin¢des
entre os desempenhos de terapeutas
proficientes (experientes) e terapeutas nao
experientes ou iniciantes.

1.3 Como se comportam 0s psicotera-
peutas proficientes?

Um caminho para a identificacdo dos
itens acima parece ser a investigacdo do
repertério de terapeutas experientes ou a
comparacao desse repertério com o de
terapeutas iniciantes. Seria necessario
conhecer também as atribui¢6es feitas pelos
psicoterapeutas experientes de condicdes que
promoveram seu aprimoramento profissional,
assim como de comportamentos aos quais
creditam as mudancas desejaveis clinicamente
no comportamento de seus clientes.

Um estudo de DIAMONDE e
MARTINOVICH (1997) constatou que a medida
gue os terapeutas tornam-se mais experientes
eles estdo menos inclinados a fazer
intervengdes afetivas em fases precoces do
tratamento e tornam-se mais propensos a
usa-las mais tarde no curso da psicoterapia.
Terapeutas relativamente menos experientes
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estiveram mais inclinados a demonstrar
consisténcia no uso de suas intervenc8es em
todas as sessfes. Isso sugere que 0sS
terapeutas mais experientes mantenham-se
sob o controle do préprio relacionamento com
o cliente, enquanto que os iniciantes
apresentam um padrdo de intervencao
consistente e independe do aumento de
intimidade no relacionamento com o cliente.

No Brasil, BANACO (1996) identificou
diferencas significativas entre as intervengdes
durante as sessdes de atendimento, de
terapeuta experientes e terapeutas
inexperientes. Os terapeutas experientes
apresentaram mais intervengdes durante a
sessdo e sabiam explica-las claramente. Por
outro lado, terapeutas inexperientes ficavam
sob o controle de regras envolvidas no
aprendizado de atender e apresentaram
auséncia total de verbaliza¢cfes sobre auto-
percepcéo.

Portanto, a literatura sugere diferencas
no comportamento de terapeutas experientes
e terapeutas iniciantes. De quais condi¢cBes
derivariam, predominantemente, tais
diferencas? Um estudo de LYMAN, STORME
YORK (1995) sugere que a mera sucesséao de
experiéncias na vida pessoal do terapeuta ndo
é uma explicacao suficiente. Os referidos
pesquisadores ndo encontraram correlacfes
positivas entre atribuicdo de eficiéncia que
clientes faziam em relacdo aos psicoterapeutas
e a quantidade de experiéncias na vida do
profissional.

Nesse ponto, convém examinar algumas
recomendac¢Bes dadas por um psicoterapeuta
com mais de 50 anos de experiéncia - W. M.
HAAS (1997), que se designa “um veterano”.
Os principios que, segundo ele, podem
contribuir para a obtencdo de resultados
terapéuticos sdo: 1) conhecer-se, 2) proteger
sua privacidade e seus principios, 3)
desenvolver seu proprio estilo, 4) utilizar a
experiéncia do aqui-agora, 5) sintonizar-se
com sua criancga interna; 6) apreciar opgdes
ecléticas, 7) ajudar clientes a irem além de
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suaraiva, 8) encarar amorte e 9) gostar de sua
atuacéo.

BANACO (1996) acrescenta um outro
requisito para uma atuacéo satisfatéria do
terapeuta: ter cultura geral para melhor
decodificar metaforas apresentadas no relato
do cliente. Tais metaforas seriam as
descri¢cBes do cliente no contexto em que seu
comportamento ocorre.

1.4. A formacao de psicoterapeutas:

Sem conhecer o suficiente as habilidades
de psicoterapeutas proficientes e sua
interferéncia como uma variavel potencial na
producdo dos resultados terapéuticos, a
formacé&o de psicoterapeutas, em geral, tem
se fundamentado apenas em dados que se
tornaram mais tradicionais e comumente
conhecidos. O estudo pioneiro de ROGERS
(1961), o qual descreve caracteristicas
desejaveis em um psicoterapeuta tais como
empatia, crenca na vocacdo humana para o
crescimento, habilidades para aceitar
incondicionalmente e fornecer feedbacks
reflexivos (sobre emocdes); ainda €é um
importante referencial para a formacéo de
inimeros psicoterapeutas.

Na década de setenta e inicio da
seguinte, encontram-se varios estudos sobre
a eficaciarelativa de métodos e recursos para
se treinar terapeutas comportamentais
(BAILEY, DEARDORFF, e NAY, 1977;
BOUCHARD, WRIGHT, MATHIEU, LALONDE,
BERGERON e TOUPIN, 1980; WRIGHT e
MATHIEU, 1981). Nessa ocasido, avaliou-se,
por exemplo, o treino de respostas do terapeuta
de levar o cliente a contactar contingéncias, a
CTRL, fundamentada na conceituacéo
skinneriana do comportamento verbal
(EISENBERG e DELANEY, 1970; ROBINSON,
FROEHLE e KURPIUS, 1979). Em meados da
década de oitenta em diante, ja pode ser
notada uma preocupac¢éo em sistematizar os
dados de pesquisa obtidos (BERNSTEIN, 1982
e BOOTZIN e RUGGILL, 1988).

O interesse pelo assunto continuou
crescendo nos ultimos anos (MCLENNAN,
1994; STEIN e LAMBERT, 1995; PEKARIK,
1994; SILVARES e GONGORA, 1998;
BANACO, 1995; 1996), mas, ainda ha muitas
questBes sem resposta sobre a formacéao de
psicoterapeutas. Quais habilidades sé&o
tipicamente notadas no repertoério
comportamental de psicoterapeutas
experientes, cujo treino seja viavel para
terapeutas iniciantes?

Segundo FOLLETE, CALLAGHAN e
GLENN (1995) séo ainda limitados os dados
sobre como treinar psicoterapeutas. Esses
autores descreveram uma metodologia de
treinamento baseada na modelagem
contingente, no feedback em video e no
aumento da responsividade nas interacfes
terapeuta-cliente, buscando superar uma
formagé&o baseada meramente eminstrugdes
diretas no governo por regras.

MAHONEY (1998) relaciona os seguintes
temas, considerados por ele, essenciais no
treino de psicoterapeutas: 1) auto-conheci-
mento; 2) relacionamento humano; 3)
compaixdo; 4) filosofia; 5) habilidades de
sobrevivéncia e enfrentamento; 6) valores e 7)
qualidade de vida. Segundo o autor, tais
habilidades ndo sédo adequadamente ensinadas
em cursos académicos formais e nos modelos
tradicionais de ensino. Assim, segundo
MAHONEY, mais importante que o contetdo
dos cursos e do curriculum é o contexto
humano e a atmosfera de aprendizagem nos
programas de treinamento. Tais contextos e
atmosferas deveriam encorajar o
desenvolvimento dos temas acima citados.

A relevancia da supervisdo de praticas
em psicoterapia vém sendo um aspecto
recentemente estudado no &mbito da formacao
de psicoterapeutas (LAMBERT, OGLES, 1997,
HOLLOWAY, NEUFELD, 1995 e ASHURST,
1993). Um estudo de KAUFMAN e KORNER
(1997) investigou percepcdes de 53 membros
de uma associacdo de profissionais, com
idades variando de 25 a 75 anos acerca de sua
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formacdo. Eles foram solicitados a avaliar a
contribuicdo, se positiva ou negativa, de
instrutores da graduacédo e supervisores de
habilidades terapéuticas. O estudo verificou
que os supervisores parecem ter exercido um
papel importante na formacdo daqueles
profissionais e que os aprendizes tendem a
adotar condutas que julgam importantes em
seus treinadores.

Em suma, ainda séo modestos os dados
acerca de como psicoterapeutas intervém
durante as sessdes de terapia e de como
essas variaveis potenciais influenciam os
resultados terapéuticos. Supde-se que
psicoterapeutas experientes tenham seus
comportamentos modelados nainteragéo com
seus clientes. Desse modo, aidentificacao de
comportamentos que julgam estar relacionados
amudanca clinica, pode contribuir fornecendo
subsidios relevantes para a formagdo de
psicoterapeutas.

Assim, o presente estudo se propbe a: 1)
identificar condicbes facilitadoras do
aprimoramento da pratica clinica, segundo a
atribuicdo de terapeutas experientes (TE) e
ndo experientes (TNE) relativamente, assim
como o0s comportamentos que 0s
profissionais julgam estar relacionados a
mudanca clinica e 2) comparar as
atribuicdes apresentadas pelos TE e TNE,
verificando (comparativamente) quais
condi¢des séo indicadas como facilitadoras
do aprimoramento profissional.

METODO

Participantes

Responderam ao questionario, 41
psicoterapeutas comportamentais (N=41), com
tempo minimo de prética clinica de dois anos
e pelo menos, um caso clinico concluido.
Todos atuantes em clinicas privadas e/ou
clinicas-escola da cidade de Londrina - PR.
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Procedimento

Sele¢cdo da amostra: os psicoterapeutas
comportamentais que participaram do estudo
tiveram sua orientacao teérica e o local de
trabalho identificados por meio de uma consulta
feita previamente na sub-sede do Conselho
Regional de Psicologia PR. A identificac&o
dos componentes da amostra como
“experientes” ou “ndo experiéntes”
relativamente foi realizada a posteriori.

Distinguiram-se dois grupos da amostra.
Os sujeitos cuja experiéncia clinica abrangeu
até 20 casos concluidos foram considerados
Terapeutas ndo Experientes (TNE) e os
sujeitos que atenderam mais de 20 casos
foram considerados Terapeutas Experientes
(TE).

Aplicou-se um questionario (Anexo 1)
previamente testado em um estudo piloto em
12 terapeutas comportamentais. Durante a
aplicacdo do instrumento, os psicoterapeutas
foram solicitados a responder ao questionario
para colaborarem com um estudo sobre “a
atuacdo de psicoterapeutas”. As demais
informacdes sobre o estudo constam no inicio
da pagina do questionario.

Por meio do instrumento, o0s
psicoterapeutas foram solicitados a responder
a perguntas sobre 1) o tempo e nimero de
casos atendidos; 2) indicacdo de condi¢cdes
facilitadoras do aprimoramento profissional e
3) indicacdo de comportamentos que se
relacionam com a mudanca clinica do cliente
durante as sessoes.

A sistematiza¢do dos dados constou de
avaliacdo percentual das respostas para as
questdes que compuseram os dados referentes
aositens um e dois. Os dados foram analisados
pelo Nucleo de Processamento de Dados
(NPD), da Universidade Estadual de Londrina,
por meio do Statics Analysis System, SAS.

As respostas que compuseram o Ultimo
item do questionario foram agrupadas em dez
categorias.
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| - Incluiram-se nessa categoria, termos
como “confrontar cliente no momento
adequadro”; “bloquear esquiva” ou outras
respostas referentes ao tema.

I1- Foram categorizadas respostas como:
“ser empatico com o cliente”; “empatia” ;
“valorizar e respeitar a pessoa do cliente” etc.

Il - Foram incluidas nessa categoria,
expressdes como: “refor¢car comportamentos
do cliente na sessao”, “reforcamento natural”;
“reforcamento de comportamentos adequados”

e “reforcamento diferencial”.

IV - Foram considerados nesse item,
respostas como: “o terapeuta discriminanar
as reacgOes privadas relacionadas aos
comportamentos emitidos na sessdo pelo
cliente”, “terapeuta conhecer-se bem?”,
“terapeuta ter autoconhecimento”, “ terapeuta
identificar suas emocdes relacionadas a
sua historia de vida, provocadas pelo

cliente”.

V - Nessa categoria, incluiram-se
respostas cujo tema se relacionou a Anélise
Funcional do comportamento do cliente.

VI - Incluiram-se nessa categoria,
respostas relacionadas & verificagédo feita pelo
terapeutas da fala do cliente.

VIl - Encontram-se nessa categoria,
expressbes sobre o tema “ndo reforgar o
comportamento-problema do cliente”.

VIIl - Foram considerados nessa
categoria, termos como: “ensinar o cliente a
emitir comportamentos que levem ao
enfrentamento do problema”, “ajudar o cliente
a pensar em estratégias para lidar com suas

dificuldades”.

IX - Inclui-se, nessa categoria, uma
questdo ndo respondida.

X - Nessa categoria, encontram-se
expressdes como: “dar informacgfes ao
cliente sobre suas dificuldades”, “falar numa
linguagem acessivel ao contexto do cliente”
entre outras excluidas das categorias
anteriores.

A andlise dos dados baseou-se na
interpretacao das respostas ao questionario,
comparando as indicacdes de terapeutas
experientes (TE) e n&o experientes (TNE)
guanto as condi¢cdes que facilitam o
aprimoramento da prética clinica.

Local

Os questionarios foram aplicados em
clinicas psicoldgicas particulares e de clinicas-
escola, cujos profissionais eram de orientacéo
comportamental, na cidade de Londrina - PR..

RESULTADOS

Os profissionais que responderam o
questionario apresentaram idades variando de
22 a52 anos, o Unico sujeito do sexo masculino
tinha 29 anos. O tempo de experiéncia clinica
dos profissionais distribuiu-se em trés grandes
grupos, 36,6% tinham até dois anos de atuacao
na area clinica; 29,3% tinham de dois anos a
cinco e 34,1%, mais de cinco anos de trabalho
clinico.

Quanto ao namero de casos atendidos
pelos sujeitos durante o tempo de atuacéo
clinica, 17% atenderam até cinco casos, 29,3%
atenderam entre 20 a 40 casos, 22% atenderam
entre 20 a 40 casos e finalmente 31,7% dos
profissionais tinham atendido a mais de 40
casos.

Os comportamentos indicados pelos
terapeutas foram agrupados nas seguintes
categorias e respectivos temas: | - Bloquear
esquiva do cliente; Il - Aceitacdo e Empatia;
Il - Modelagem direta na sesséo; IV - Auto-
conhecimento do terapeuta; V - Ensinar o
cliente a fazer Analise Funcional; VI - Checar
a compreensdo de verbalizacdes do cliente;
VIl - Evitar reforcar o problema trazido pelo
cliente; VIII - Ensinar o cliente a desenvolver
estratégias de enfrentamento do problema;
IX - N&o responderam e X - Outros. Sendo que
0s comportamentos predominantemente
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citados por TEs e TNEs compuseram as
categorias: “ensinar o cliente a analisar
funcionalmente seus comportamentos” (36
menc¢des); “modelagem direta na sesséo” (28
vezes citado) e “aceitacdo/empatia” (citado 25
vezes).

Quanto as condi¢gBes que facilitam o
aprimoramento profissional, o percentual de
desprezo do item E (experiéncia profissional
concomitante a pratica clinica) referente a
sexta questdo do questionario, foi de quase
metade da amostra, 46,3% , enquanto que o
itens G, D, e F (interacdo com os clientes,
continuidade da formacdo académica,
atualizacgdo bibliografica) obtiveram os maiores
percentuais de escolha pelos sujeitos
somando-se suas escolhas em 1°e 2°|ugar,
(43,9%, 41,5% e 36,6%) respectivamente. Os
itens G, D, e B (interacdo com os clientes,
continuidade da formacdo académica,
submeter o caso a supervisédo ) obtiveram os
percentuais de escolha em 1°- lugar mais
elevados.

Os TEs apresentaram como itens mais
escolhidos como condi¢cdes para o
aprimoramento da pratica clinica: 1°) interacao
com os clientes, 2°) submeter o caso a
supervisao clinica e 3°) continuidade da
formacédo académica. Os terapeutas pouco
experientes apresentaram como itens mais
escolhidos: 1°) continuidade da formacéo
académica, 2°) interagdo com os clientes e 3°)
submeter o caso a supervisdo clinica. Oitem
E (experiéncia profissional concomitante a
pratica clinica) foi o menos escolhido; para os
TNE e o item H (submeter-se a psicoterapia)
foi o menos indicado pelos TE.

Os TEs escolheram os itens de 1° ao 5°
lugares narespectiva ordem: interagdo com os
clientes, submeter o caso a supervisao clinica,
continuacdo da formacdo académica,
atualizacdo bibliograficarelacionada a pratica
clinica e participacao em eventos cientificos.
Ja os TNEs assim organizaram os itens:
primeiro - continuacdo da formacéo
académica; segundo - interacdo com 0s

L.F. ALVAREZ & JM. SILVEIRA

clientes; terceiro - submeter o caso a
supervisdo clinica; quarto - atualizacdo
bibliogréafica relacionada a prética clinica e
quinto - sua propria historia de vida.

DISCUSSAO

E preciso considerar, preliminarmente,
que todos os dados ficam subordinados ao
critério de “experiéncia”’, no momento em que
se estabeleceram as categorias TE e TNE,
com base na conclusdo bem sucedida de
casos clinicos. O critério pode se relacionar,
de algum modo, com a escolha de condi¢cBes
que facilitam o aprimoramento profissional, ja
gue um terapeuta jovem poderia ser incluido
na categoria TE e vice-versa. O critério adotado
admitiu como “experiente” o terapeuta que foi
mais vezes exposto a condi¢cdes de modelagem
na interagdo com o cliente.

A amostra dividiu-se em 46,3% de
profissionais ndo experientes (TNE) e 53,7%
de profissionais experientes. Amaioria desses
profissionais considerou relevante para o
aprimoramento de sua pratica clinica a prépria
interacdo com seus clientes durante as
sessfes psicoterapicas, assim como a
continuidade da formac&do académica
(prioritariamente cursos de Especializacao) e
atualizacgédo bibliogréafica referente a atuacao
clinica, respectivamente. As condi¢8es mais
freqientemente consideradas irrelevantes para
o aprimoramento profissional foram
“desenvolvimento de atividade profissional
concomitantemente a atuacao clinica”;
“submeter-se a psicoterapia” e “eventos da
propria historia de vida do terapeuta”.

Esses dados sugerem que as condi¢des
favorecedoras do aprimoramento profissional
relacionem-se, predominantemente, com a
interacdo que se estabelece entre o
psicoterapeuta e seus clientes; corroborando
as proposicdes de FERSTER (1979) segundo
as quais o comportamento do terapeuta esta

N

sujeito & modelagem na interacdo com o
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cliente. Logo, psicoterapeutas mais
experientes tendem a apresentar
comportamentos mantidos pelainteracdo com
seus clientes (GUILHARDI, 1997 e BANACO,
1997).

O desenvolvimento técnico do
psicoterapeuta foi também uma condigdo
frequentemente citada pelos profissionais, uma
vez que priorizaram a continuidade da formagéo
académica e atualizacdo bibliografica
relacionada a pratica. Issoindica que o treino
e atécnica dos profissionais devem interferir
no sucesso daterapia, conforme ja mencionado
na literatura por GOLD e DOLE (1989).

Por outro lado, a vida pessoal dos
psicoterapeutas (incluindo eventos da histéria
de vida deles) ou mesmo experiéncias
profissionais outras, concomitantes a clinica,
foram condi¢des consideradas por eles pouco
relevantes para o aprimoramento profissional.
Este dado parece estar de acordo com LYMAN,
STORM e YORK (1995) que ndo encontraram
correlacdes positivas entre a satisfacao dos
clientes e a quantidade de experiéncias na
vida pessoal dos terapeutas.

Curiosamente, as trés condi¢cbes mais
relevantes indicadas por TE e TNE foram as
mesmas, embora estivessem em ordens
diferentes de prioridade. Sdo elas: “submeter
0 caso a supervisao clinica”; “continuidade da
formagdo académica” e “interagdo com o0s
clientes”.

Quanto as categorias de comportamentos
relacionados a mudanga clinica. As mais
frequentemente citadas foram: “ensinar o
cliente a analisar funcionalmente seus
comportamentos”; “modelagem direta na
sessao” e “aceitacdo/empatia”, respecti-
vamente. Elas parecem requerer dos terapeutas
varias habilidades de relacionamento
interpessoal.

Estudos futuros séo necessérios para
propor e testar metodologias de treinamento
de psicoterapeutas, de modo que fiquem
sensiveis as contingéncias da relagdo com o

cliente - a exemplo de uma proposta de
FOLLETE, CALLAGHAN e GLENN (1995).
Além disso, mais estudos comparativos do
desempenho e/ou caracteristicas de terapeutas
experientes e ndo experientes deverédo
subsidiar a formacdo de futuros
psicoterapeutas.
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