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Referéncia cruzada com outras técnicas

Outras técnicas relevantes incluem ponto.
contraponto, exame das evidéncias, andlise
dos custos-beneficios, uso do continuum, ob-
servar o problema a partir da sacada e drama-
tizagdo racional.

Formulario

Formuldrio 9.1 (Exercicio do gréfico em for-
ma de torta).

TECNICA: Continuum

Descricao

Muito do pensamento depressivo € dicotomi-
co (do tipo tudo-ou-nada): “Sou um perdedor
ou um vencedor”; “Sou brilhante ou burro”.
Ou os resultados sdo vistos como catastrofi-
c0s ou neutros: “Meu amigo foi rude comigo
.-néo suporto iss0” se torna “E terrivel que
1850 tenha acontecido™. Esse tipo de pensa-

Scanned with CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

Capitulo 9

Colocagéo das coisas em perspectiva 321

—

mento dicotdmico carece de qualificadores
como “levemente”, “um tanto” e “as vezes”,
resultando num pensamento do tipo preto-
e-branco. Em vez de dizer: “As vezes ndo
me saio bem em um teste”, o individuo diz:
“Sempre me saio mal”. Do mesmo modo, ele
pode ver os resultados como totalmente bons
ou totalmente ruins.

Esse tipo de pensamento pode ser exa-
minado com o uso da técnica do continuum.
0 objetivo desta técnica € ajudar o paciente a
pensar em termos de graus ou variagdes em
vez de totalmente bom ou totalmente ruim.
Muitas vezes, as pessoas deprimidas, ansio-
sas ou irritadas respondem aos eventos como
se fossem catastréficos. Em vez de encarar
um evento como uma inconveniéncia ou uma
frustragdo, o individuo pensa que o mundo
estd chegando ao fim e que as coisas ndo po-
dem ser toleradas como estdo. Assim sendo,
ele acredita que “ndo consegue lidar com
isso”, mesmo que o resultado que experimen-
ta ou prevé nao represente mais do que um
inconveniente temporario.

A técnica do continuum requer que o
individuo avalie o evento em uma escala de
0 a 100%, onde 0% corresponde a auséncia
de algo negativo e 100% corresponde ao pior
resultado possivel imaginével — por exemplo,
o Holocausto ou ter a prépria pele queimada
lentamente. Pede-se ao paciente que avalie o
quanto se sente mal em relagio ao aconteci-
mento atual, coloque essa avalia¢do dentro de
uma escala de 100 pontos de desfechos ruins
possiveis €, entdo, considere outros pontos na
escala. Ao marcar os pontos “intermedidrios”
da escala, o cliente deve ver os eventos ao
longo de um continuum. Cada ponto ao longo
desse continuum, em incrementos de 10 pon-
tos, € identificado e tem um evento corres-
pondente associado. Tipicamente, 0s pacien-
tes tém dificuldade de identificar eventos ou
resultados inferiores na escala dos resultados
negativos, especialmente pontos ao longo da
escala que estdio abaixo de 75%, ilustrando a
tendéncia a ver as coisas em termos de tudo-
-ou-nada. Esse ¢ um reconhecimento impor-

tante, j4 que olhar para essas nuangas serd
importante para colocar as coisas em pers-
pectiva. Pede-se, entiio, que o paciente reava-
lie o desfecho, atribuindo-lhe um novo valor
percentual, e indique por que esse resultado
nio € tdo ruim quanto parece.

Perguntas a formular/intervengao

“Vocé disse que esse evento foi muito ruim,
O quanto vocé se sente mal, numa escala de
0 a 100%, onde 100% representa o pior sen-
timento que vocé pode imaginar — algo como
0 Holocausto — e 0% representa a auséncia de
qualquer coisa negativa? (Utilizando o For-
mul4rio 9.2) Vou desenhar uma linha, mar-
cando cada incremento de 10 pontos.

Vocé atribuiu ao evento atual uma pon-
tuacio ruim, 90%. Agora, vamos exami-
nar alguns outros pontos da escala. Vamos
considerar 95%. O que poderia acontecer
a alguém que fosse 95, 80, 70, 60, 50, 40,
30, 20, 10%? H4 alguns pontos que vocé
acha dificil de marcar? Por que seria difi-
cil marcar os pontos abaixo de 60%? Serd
que € por que vocé estd vendo o que acon-
tece agora em termos extremos? Voc€ pode
pensar em mudar o ponto em que colocou
este evento na escala? Quais as razdes pelas
quais isso ndo € t3o ruim quanto voc€ pen-
sou que fosse?”

Exemplo

TERAPEUTA: Vocé disse que estd aborrecida
porque Roger néo lhe telefonou de novo.
Vocé saiu com ele duas vezes. Parece
muito chateada agora. Diga-me, em uma
escala de 0 a 100%, onde 100% repre-
senta o mais chateada que j4 se sentiu,
0 quanto estd chateada agora, ao pensar
sobre isso?

PACIENTE: Eu diria que uns 95%. Estou real-
mente muito zangada e magoada.

TeERAPEUTA: OK. Isso é bem ruim. Agora,
vamos imaginar que Roger nio telefone
nunca mais. Onde vocé colocaria essa
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possibilidade em termos de coisas ruins  PACIENTE: Porque preciso do mey emprego

que poderiam acontecer - de 0 a 100%, para pagar minhas contas. Ndo precisg
onde 100% representa o Holocausto? de Roger.

PACIENTE: Eu daria uns 75%. Estou sempre
sendo rejeitada. Tarela de casa

TERAPEUTA: OK. Vamos desenhar umaescala ¢ terapeuta pede que o paciente examine al-
de 0 a 100% - chamamos isso de conti- guns dos seus r6tulos negativos, pensamentos
nuum. Agora, 100% representa 0 Holo- o0 cr6ficos e julgamcntoslc;nclﬁsbes do
causto, ¢ 75% representa o fato de Roger i1 146 ou-nada, “Quero que vocé pense em
nio ligar para vood, Vejamos o que vocé algumas coisas que realmente o incomodaram
colocaria em 90%? esta semana ou que o preocupam em relagio

PAcIENTE: Acho que ser agredida fisicamente. a0 futuro préximo, coisas que o deixaram ou

TeRAPEUTA: OK, 0 que vocé colocaria em o deixam muito ansioso, deprimido ou zanga-
do, e escolha uma delas como foco. Pense no

85%?
PACIENTE: Me machucar, mas depois me re- ~ guanto esse evento ou situagdo parece 'mim ou
cuperar. quais so seus pensamentos automaticos so-
bre isso. Agora, escreva o que o estd incomo-
TmaeLn; O dando - digamos que vocé vai fazer uma pa-
PACIENTE: Néo sei. Perder meu emprego. lestra na semana que vem e acha que alguém
TERAPEUTA: 50%? poder4 ndo gostar. O quanto isso lhe parece

ruim — alguém ndo gostar da sua palestra - de
£0 sem motivo. 0 a 100%? Use este formuldrio (FormulériP
TERAPEUTA: 40%? 9.2). Ele 1.lustra 0 que chamamos de conti-
: nuum ¢ vai de 0 a 100%, onde 0% representa

PAC[EISTE: I'sso rall ﬁcando o monétono: a auséncia de qualquer coisa negativa e 100%
B pei. Betar acima do peso < engorde representa o Holocausto. Onde vocé colocaria
3kg. esse evento (o fato de alguém ndo gostar da
TerAPEUTA: Vocé tem dificuldade em marcar g3 palestra) nesta escala? Depois, preencha
os pontos abaixo de 50%? Por que serd?  cada marca de 10 pontos na escala com um

PACIENTE: Acho que € porque a maior parte  evento ou situagio que vocé classificaria na-
das coisas ndo € tdo ruim assim. A maio-  quele grau de negatividade.”
ria estd abaixo de 50%.

TERAPEUTA: Vocé realmente acha que o fato Possiveis problemas

& Roger o the telcfongr de novo?seja Alguns pacientes podem ver a técnica do con-
T2 tab i fuanta 0, Helgcansiok Ou tinuum como algo que os desqualifica, talvez

PACIENTE: Minha amiga ficar zangada comi-

40 rui ida? ! e

quase o Fim GUATIQ Ber Aspedidy até se ressentindo com a comparagao com
PACIENTE: Provavelmente néo. S6 parece ser  algo tdo catastréfico que automaticamen-
assim. te diminuiria a gravidade do seu problema.

TERAPEUTA: Seus sentimentos sdo realmente  Neste caso, o terapeuta pede que o individuo
importantes, mas também pode ser im-  considere os custos e beneficios de ver as
portante olhar para este evento em pers-  coisas de modo tao terrivel ou desagradavel.
pectiva. Por exemplo, por que isso ndo  Algumas pessoas acreditam que precisam ca-
¢ realmente tdo ruim quanto perder seu tastrofizar os acontecimentos, Caso contrario
emprego? suas necessidades serdo desvalorizadas como
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triviais. O profissional pode examinar as ori-
gens deste esquema de invalidago por meio
do trabalho com os esquemas (ver Cap. 10),
Outro problema comum € que 0s pacientes
ficam frustrados ao preencherem os pontos
abaixo de 60% —, e o terapeuta pode hesitar
em insistir na conclusdo do preenchimento
do formuldrio. Descobrimos que persistir
no preenchimento de cada incremento de 10
pontos na escala, até os 10%, € “positivamen-
te frustrante”, pois remete o cliente ao extre-
mismo das suas classificacoes iniciais.

Referéncia cruzada com outras técnicas

Outras técnicas relevantes incluem andlise
dos custos-beneficios, categorizacdo das dis-
torcdes cognitivas (pensamento catastrofico,
raciocinio emocional, rotulagao, pensamento
do tipo tudo-ou-nada), construgdo de alterna-
tivas e técnica do duplo padrao.

Formulario

Formuldrio 9.2 (Exercicio do continuum).

TECNICA: O que ainda posso fazer

Descri¢ao
~e0ativo € Visto

ela. Em cada um dos casos mencion,
individuo ficou exclusivamente foc
momento presente - ou na perda p
~, € ndo consegue recuar e considera
opgdes que podem ainda estar dispony

Perguntas a formular/intervencaop

“Posso ver que voce estd incomodada
ter acontecido, € parece que acredita
¢ uma perda terrivel. As vezes nos et
mos exclusivamente no que € perdij
venciado no momento presente e deiy
considerar as muitas outras opgdes !
estdo disponiveis. Vamos imaginar q
a um buf€ para jantar. Particularme;
de salmdo, mas eles me dizem que.
acabou. Fico desapontado, até qu
que hd outras 20 entradas disponi
so escolher outras coisas para comtw
desfrutar do bufé. Entlo, imagino ¢
poderia perguntar a si mesmo: ‘N
isso tenha acontecido - a perda qu

. incomodado -, 0 que ainda posso

Além disso, o terapeuta podam
“Em consequéncia dessa perda, ¢
coisas que vocé ndo poderd mais.
conseguiria fazer algumas dessé
futuro? Com outra pessoa? Em ¢
tAncias conseguiria fazer isso?
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FORMULARIO 9.2
Exercicio do continuum

usando a escala a sequir, indique onde vocé posicionaria o evento atual que o incomoda. Entéo, insira outros
eventos negativos para cada marca de 10 pontos na escala. E dificil preencher alguns pontos que estéo abaixo
do seu evento atual? Por qué? Vocé consideraria reclassificar o desfecho ou acontecimento atual depois de ter
preenchido esta escala? Qual é a razdo pela qual vocé reclassificaria - ou néo - o desfecho ou evento?

0 10 20 30 50 70 80 9  100%

K B B N

Pergunta: Onde vocé colocaria o evento atual?

e O
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