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APRESENTACAO

Ola terapeuta! Ola paciente! Sejam bem-vindos, a explorar e
conhecer nosso guia pratico sobre principios e técnicas de aplicabilidade
da terapia cognitivo-comportamental (TCC), comumente praticados no
setting terapéutico - clinica. Trata-se de um material ilustrado e, também
textual, que apresenta aspectos fundamentais e técnicas cognitivo-
comportamentais da referida teoria e abordagem psicoterapica.

Ao terapeuta: partindo do pressuposto que a TCC é uma teoria e
abordagem psicolégica estruturada, focal, diretiva e, fundamentalmente
psicoeducativa, faz-se necessario dispor de instrumentos didaticos que
facilitem o trabalho do psicélogo na pratica clinica. Por conseguinte, este
material, sob a forma de cartilha, oferece considerdveis subsidios
esquemdticos da teoria e abordagem em questdo, como forma de
contribuir com a dinamica terapéutica em TCC no espago clinico.
Todavia, a praxis do terapeuta ndo deve se limitar somente ao conteddo
do material. Visto que o objetivo deste é ser um instrumento colaborativo
no processo psicoterdpico. Logo, outros recursos devem ser igualmente
utilizados, levando-se em conta a natureza histérica, biopsicossocial e
espiritual dos seres humanos. Portanto, o humano demasiado humano, é
uma alma que deve e, merece ser tocada, com o coragédo!

Ao paciente: quanto aos inUmeros esquemas apresentados? Ndo
se preocupe! Seu terapeuta, em conjunto com vocé, lhe ensinard a
compreender e a pdr em pratica as ideias propostas nesta cartilha. Além
disso, quando vocé tiver concluido o processo psicoterdapico na clinica e,
estiver apto a ser seu proprio terapeuta, como indica a TCC, este conciso
manual lhe auxiliaré a relembrar das atividades psicoeducativas
realizadas no espago clinico.

No mais, divirtam-se, na aventura proposta pela Terapia
Cognitivo-Comportamental!

O autor
Jurandir de Sousa Corréa Jonior — Graduando em Psicologia -
Curriculo Lattes: hitp://lattes.cnpq.br/7705467902856031

Supervisdo técnica
Patricia Costa Arlaque — Psicéloga - CRP 12/06729.
Curriculo Lattes: hitp://lattes.cnpq.br/3279929135213408
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Aaron Beck, 1921-2021

(Imagem 3)

UM POUCO DE TCC: PRINCIPIOS FUNDAMENTAIS

A Terapia Cognitiva Beckiana parte do principio, que os
sofrimentos psicoemocionais de determinado sujeito séo provenientes de
interpretacoes equivocadas (conscientes e inconscientes) das realidades
vividas. Portanto, vocé ao viver um acontecimento, pensa sobre ele, se
emociona e sente sobre ele e, consequentemente, se comporta.

Logo, se suas interpretacdes da experiéncia vivida séo
controversas, equivocadas, geram pensamentos disfuncionais que, por
sua vez, refletem negativamente sobre as emogdes/sentimentos
(ansiedade, por exemplo), sobre a fisiologia do corpo (dores de cabega,
sudorese, palpitagdo cardiaca, etc.).

Por fim, mediante as influéncias de tais pensamentos
disfuncionais, também chamados de pensamentos automdticos, o
individuo se comporta de maneira disfuncional, fugindo, evitando,
procrastinando, ou agindo com inseguranca frente aos desafios
propostos pela vida.

Assim sendo, tendo-se em méos a compreensdo dessa dindmica
de funcionamento psicoemocional ou cognitivo-comportamental
(possivelmente  disfuncional) do paciente, um processo de
reestruturagdo/reorganizagdo cognitiva poderd ser colocado em pratica
pelo psicoterapeuta e pelo préprio paciente/usudrio, a fim de melhorar a
qualidade existencial do individuo em tratamento.



(Imagem 4)

Porém, vale anotar, que uma alianga terapéutica entre paciente e
terapeuta deve ser estabelecida, de modo que facilite o processo
psicoterdpico. Assim, através do empirismo colaborativo, isto é,
investigagdo conjunta, cliente/usudrio e psicoterapeuta se engajardo
numa aventura combinada e responsavel para alcangar os objetivos do
tratamento; testando hipéteses e descobrindo formas mais adaptativas
de funcionamento cognitivo-comportamental aquele que sofre.

Em suma, através da estratégia proativa da Psicoeducacgdo
(existem, também, outras técnicas passiveis de serem utilizadas — porém,
a Psicoeducagio é considerada uma dimensdo e técnica basilar), o
psicélogo cognitivista ajudara o paciente a aprender sobre sua prépria
forma de funcionamento psiquico, tornando-se o paciente/usudrio, seu
proprio terapeuta. Portanto, se buscaraé com tal processo, o
desmantelamento de pensamentos automadticos disfuncionais, crencas
centrais disfuncionais estabelecidas ao longo da existéncia que,
supostamente, trazem sofrimentos ao paciente.
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(Imagem 5)
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CONHECA A TERAPIA COGNITIVO-COMPORTAMENTAL
E FIQUE BEM



TCC ILUSTRADA:
ASPECTOS ESQUEMATICOS DA TEORIA DA
TERAPIA COGNITIVO-COMPORTAMENTAL

/ PENSAMENTOS \
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PENSAMENTOS E COMPORTAMENTOS

(Situagoes ‘ | ~
tanto boas ’

quam091 EVENTO 2AVALIACAO(Pensarrw.mos)
rumsm) f COGNITIVA
(Raiva,
. angustia,
4 COMPORTAMENTOS 3EMOCAQ fristeza,
inseguranca,
calma,

alegria, etc.)

Fonte: Wright; Basco;
[hase (2008, p, 17),

Referéncia: WRIGHT, Jesse 1 BASCO, Monica R THASE, Michael £, Aprendendo a terapia cognitivo
compartamental: um guia ilustrado. 1, ed. Artmed: Porto Alegre. 2008, 224 p.

(Imagem 8)



Apresentagdo da TEORIA COGNITIVA

I A teoria cognitiva considera a cognigdo a chave para os
transtornos psicoldgicos.

» “Cognicao” = € a funcdo que envolve dedugdes sobre
nossas experiéncias e sobre a ocorréncia e o controle de
eventos futuros.

» Karl Popper (1959) = poucos ramos da ciéncia tem um
sist. tedrico elaborado e bem construido = legitimidade =
“sistema axiomatizado”.

L Axioma postulado = pressuposto = hlpoteses
E uma sentenca/proposicdo/enunciado/regra que ndo € provada ou
demonstrada. E considerada como ébvia ou como um consenso inicial
necessario para a construgdo de uma teoria.
E aceito como verdade e serve como ponto inicial para dedugéo ou
inferéncias de outras verdades.

Fonte: https://wwiw.facebaok.com/pages/Axioma/109604129058944

TC - 0S 10 AXIOMAS - Resumo

Esquemas: estruturas cognigéo com significado = subcj. estrutura cognitiva.
Funcéo dos esquemas: A fungio da atribuigo de significado é controlar os
varios sistemas psicoldgicos. O significado ativa estratégias para adaptagdo.
Interacgdo entre sistemas: Sistemas cognitivos e outros sistemas.
Especificidade do contetido cognitivo: Cada categoria de significado
sao traduzidas em padrGes especificos de emogdo, atengdo, memdria e
comportamento (padrdes de interpretagao)

Distorgdo cognitiva: Os significados (construidos pela pessoa) s&o corretos
ou incorretos em relagdo a um contexto/objetivo. Incluem erros no conteldo
cognitivo (significado), no proc. cognitivo (elaboragdo do significado) ou ambos.
Vulnerabilidade cognitiva: Os individuos s&o predispostos a fazer
construgBes cognitivas falhas especificas (distorgdes cognitivas);
Triade cognitiva: self (eu), ambiente (outros), meus objetivos (futuro).
Significado publico e privado: Significado pessoal inclui implicagdes,
significacdo ou generalizagbes = “dominio pessoal” = rege todos sistemas
psicoldgicos.
Ha 3 niveis de cognigdo: Pré-consciente (PA), Consciente e Metacognitivo.
10. Estruturas teleondmicas: Os esquemas evoluem para facilitar a adaptacio
e da pessoa ao ambiente.




Aaron Beck
diferencia os dois conceitos
sugerindo que os ESQUEMAS sao

estruturas cognitivas
dentro do pensamento,
cujo conteudo especifico sao as
CRENCAS CENTRAIS

(Imagem 11)

Crenca Central
ou Nuclear

Distorcoes
ou Erros
Cognitivos

Crencas
Intermediarias

Pensamentos
Disfuncionais

(Imagem 12)
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CONSCIENCIA

(Imagem 13)

Pensamentos rapidos, que parecem surgir de
repente, de maneira rapida e breve, soba
forma de palavras e imagens.

0 sujeito tende, muito mais, a se
conscientizar da emogédo que segue tais

Pensamentos pensamentos;
Automaticos
A crenga é uma regra para a a¢do e se revela
Crengas por meio de atitudes, normas e suposi¢des,
Intermediarias especialmente as relagdes do tipo “se

entdo..”.

As interagdes do sujeito com o mundo
e com outras pessoas, conduzem-no a
determinados entendimentos ou
aprendizagens, que sdo as crengas.

Regras globais, rigidas e supergeneralizadas,
Verdades absolutas, “o modo como as coisas
sao”.

0 individuo tende a focalizar seletivamente
informagdes que confirmem a crenca central,
desconsiderando informag@es que a ela sdo
contrarias.

(Imagem 14)
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TCC - Crencas Intermediarias (CI)

i As CC influenciam o desenvolvimento de uma classe
intermediaria de crengas: atitudes, regras e suposigoes.

® As crengas intermediarias (CI) influenciam como a pessoa
pensa, sente e se comporta.

Isso é dificil N "
demals... Eu € horrivel ser.
nunca vou incompetente”

aprender essa
TCC...

“Se eu estudar o

mais que puder;

POSS0 ser. capaz
“Eu devo de ser. tao bom
estudar - COmo 0s meus

muito, o - i
tempo t’odo” colepas

TCC - Crengas Centrais (CC)

» Desde a infancia, as pessoas desenvolvem determinadas
crengas sobre si mesmas, outras pessoas e seus mundos.

m CC sao entendimentos que sao tdo fundamentais e
profundos, que as pessoas frequentemente nao os articulam,
sequer para si mesmas. Sdo idéias consideradas (pela
pessoa) como Vverdades absolutas, é o nivel mais fundamental
de crenga; elas sao globais, rigidas e supergeneralizadas.

ety #» CC = “Eu sou incompetente”

demais... Eu

nunca vou # CC = ¢ ativada na aula = autocritica =
aﬂre;ggr essa interpretagao da situagao negativada.
I Viés confirmatorio = desconsidera /
desconta as evidéncias contrarias a CC.
# Manutengdo da CC = mesmo que seja
imprecisa, ndo verdadeira, disfuncional.




B DISTORCOES

| §

(Imagem 17)

DISTORCOES COGNITIVAS

LEITURA MENTAL
Achar que sabe o
que os outros
pensam, sem ter
evidéncias.

DESQUALIFICAGAO
DO POSITIVO
Menosprezar

aspectos positivos
de si ou dos outros.

“DEVERIA”
Enfatizar como as
coisas deveriam ser
em vez de perceber
0 que sdo.

LAMENTAGAO
Enfatizar
exageradamente
o que poderia ter
feito ao invés do que
pode fazer agora.

Referéncias.

PREVISAO
DO FUTURO
Fazer previsoes
somente negativas
para o futuro.

FILTRO NEGATIVO
Enxergar somente
a faceta negativa da
pessoa ou situagao.

PERSONALIZACAO
Atribuir somente
asiaculpa por
fatos negativos.

ESE?

Fazer mil e uma
conjecturas “se isso
ou aquilo acontecer”
€ nunca se dar por
satisfeito e sequro.

CATASTROFIZACAO
Acreditar que um
acontecimento
éterrivel e
insuportavel.

GENERALIZACAO
Padréo global
negativo baseado
em um Unico evento.

CULPABILIZAR
Considerar somente
outra pessoa como

fonte de suas
emogoes negativas.

INCAPACIDADE
DE REFUTAR
Negar evidéncias que
contradizem os
pensamentos
negativos.

BECK, AaronT. et al. Terapia cognitiva da depressao. Porto Alegre: Artmed, 1997
LEAHY, Robert L. Técnicas de terapia cognitiva: manual do terapeuta. Porto Alegre: Artmed, 2006

(Imagem 18)

ROTULACAO
Atribuir tragos
negativos que
englobam a pessoa
completamente.

PENSAMENTO
DICOTOMICO
Avaliar fatos
e pessoas em termos
de tudo-ou-nada.

COMPARACOES
INJUSTAS

Estabelecer padroes
irreais, comparando-se
com niveis muito
superiores.

JULGAMENTO
Avaliar tudo em
termos de bom-mau
ou superior-inferior,
exagerando nos
julgamentos.

14



Modelo Cognitivo

Comportamental
Crengas Mal i
Adaptadas " H o -
Sintomas
. Fisiol6gicos
i B '
Avaliacao
Gatilho ss) Cognitiva Mal |

Adaptada |

Experiéncia ‘%‘ Respostas |
B Subjeti i :

p

Processos de
Atencao

(Imagem 19)

MODELO COGNITIVO DA ANSIEDADE GENERALIZADA

VISAO DO
MUNDO

O mundo é

un

VISAO DO
FUTURO

O futuro &

Fonte: Bosecdo no modeio cognitivo

(Imagem 20)
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O Modele Cognitivo

| Crenca Cenfral

“Eu sou incompetente”

Crenca Intermedidria

“Se eu ndo entendo algo, entdo eu sou burro”

i & Fensamentos A
ccee T e
A [Eroconr 3

“Isso & dificil demais...
Eu jamals vou aprender._." —

Fisiologico
DESCONFORTO

Comportamental
SAIDASALA

(Imagem 21)
o que
sinto
o que
penso
o que fago
(Imagem 22)
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Resumo TCC — Modelo Cognitivo:
Cognigio:

e Cogmgdo ¢ tda como a representagdo do comjunto das fungdes mentais
importantes para individuo, como a aquisigdio, orgamizagdo, interpretagio e
armazenamento,

E partir dessas fungGes mentais que o individuo represente o meio e a si mesmo.
Entre essas funges podemos ter: pensamento, nteligéncia, memona, atengo,
fungdes executivas, consciéncia, onentagéo, dentre outras,

e Essacognigéo é dividida em 3 niveis:

Pensamentos
automaticos

Crengas
intermediarias

Modelo Cognitivo:

e Base para a Terapia Cogmtiva Comportamental, va de contra ao modelo
behavionsta,
Modelo behaviorista: situagies — reages
Modelo cognitivo: Uma situagéo pode gerar pensamentos automaticos que, por
sua vez, geram reagdes que podem ser emocionas, comportamentais e /ou
fistologicas:

* Pensamentos automaticos sdo rapidos e involuntanos, podendo ser frases e
imagens,

e  Tas pensamentos s3o influenciados pelas crengas centrais (que sdo os
esquemas mentais) e pela crenga intermediana por isso, é importante
salientar que uma mesma situagéo pode ter diferentes interpretagBes pois cada
individuo possui um repertono comportamental propro;




"0 que perturba o serhumano ndo . \\ g
sd0 0s fatos, mas a interpretacdo
que ele faz dos fatos"
Epictetus

Ser convidada para falar em publico.

« Eu vou gaguejar;

« Vou esquecer tudo;

« Vou falar tudo errado;
« Todos vao rir de mim...

+Dor de cabega;
+*Dor no estomago;
*Tremor

+Suor frio.

+ Paralisar
« Nao aceitar




TERAPIA COGNITIVO COMPORTAMENTAL




STRESS: DECIFRANDO ESSE ENIGMA....
MENTE

CORPO
e Mcmclmo Ve,
'CONFUSO 6»}4
MA AVALIACAO
PESADELOS .
mo&c«sko' '

DE CONFIANCA

MAIS
ANSIEDADE

IRRITABILIDADE
DEPRESSAO
APATIA
ALIENAGAO
MEDO

EMOCOES COMPORTAMENTO
(Imagem 27)
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Baixa resisténcia
a infeccdo

*Dores articulares e

musculares
*Fraqueza muscular

Vertigem

v
Fadiga

(Imagem 28)

Cefaléia

Pobre fungdo
mental
e cognicdo

21



COMO O STRESS
AFECTAOC

PELE
problemas de pele como acne,
psoriase, eczema,
amdohm@omq
cubdneas
ESTOMAGO
causar Ulceras, sindrome
do inbestino irritével, alergias
cdimbras estioma-
cais, refluxo, ndusea e flubua- O
¢oes de peso s
PANCREAS 4 \
secrecdo elevada de insulina, ||
que pode gerar diabetes, bem
como lesdes nas arbérias SISTEMA REPRODUTIVO
diminul a produciio de bestosberona e de
P esbrogénio, reduzindo a fertilidade. Diminui
SISTEMA IMUNITARIO © deogjo swal
diminui a capacidade do sistema -
imunibrio em combaber e MUSCULOS E ARTICULACOES
de doencas. Resulta em nivels ele- o
vados de inflamagdo inflamagdes, tensdes, diminuicio
ppsdrrlobg da densidade ssea (propenisio para o
de ostieoporose), rigidez
nos ombros e nas costas

(Imagem 29)
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AS EMOCOES TEM A CAPACIDADE DE PREJUDICAR E D

Co M o A M E NTE CURAR NAO APENAS PSICOLOGICAMENTE, MAS TAMBEM

FISICAMENTE. A EXPRESSAO DA EMOCAO POSI TIVATEM

SIDO REPETIDAMENTE ASSOCIADA A MELHOR SAUDI

AFETA o coRPo SOBREVIVENCIA. PARALELAMENTE, AS EMOCOES
NEGATIVAS REPERCUTEM EM:

“ 00@

AS
CARDIOVAS%ULARES AUTOIM NES INFECCI%SAS

5 @

DO TAQUICARDIA
BARRIGA

@PSICOTER

(Imagem 30)

SUAS EMOCOES

g

SUdSs € N1 errm i(v,] add

"o 00N
¥y ¥ ¥ ¥ @

./

Raiva Tristeza  Angustia  Estresse Medo
(;) 7.8 | @ £ A
o3
G D A \ f J L ﬂ!
Adoece Adoece Adoeceo Adoece Adoece
ofigado ospulmdes estdmago o corach osrins
(Imagem 31)
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TECNICAS DA TCC: ILUSTRANDO ALGUMAS ESTRATEGIAS

DE ENFRENTAMENTO A DISFUNCIONALIDADE DE
PENSAMENTOS AUTOMATICOS, CRENGCAS CENTRAIS E

CONTROLE EMOTIVO.

DA PSICOEDUCAGAO
N

01

N

Conhecimento sobre o transtorno
mental

01

(LY

Conhecimento sobre o tratamento

02

Melhor adesdo ao tratamento

03

Revisao de crengas sobre o transtorno

04

Melhor gerenciamento dos
sentimentos relacionados com o

transtorno

05

Enfrentamento dos proprios

preconceitos e os estigmas sociais

06

S
S,
Lol

Aprender a administrar e
previnir recaidas

07

Aprender habitos saudaveis e

praticas preventivas

08

Aumentar a capacidade de

enfrentamento

09

Apreender a evitar os prejuizos e
lidar melhor com
as consequéncias deles

10

Auxiliar aos familiares a lidar com
os comportamentos e estados
ligados ao transtorno

mentesaudavel.integrativo.com.br

(Imagem 32)

https://www.youtube.com/watch?v=sGBEmesgFmw
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https://www.youtube.com/watch?v=sGBEmesgFmw

QUESTIONAMENTO
SOCRATICO

SCONSULTORIAPARAPSIC

(Imagem 33)

Questionamento Socratico

A. Que evidéncias eu tenho de que o que passa na
minha mente ou 0s meus medos tem algum
fundamento? E que evidéncias sao contrarias?

B. Existe uma explicagdo alternativa para isso?

C. 0 que (fulano) diria sobre meus medos?

D. Meus medos tém como base alguma prova real,
ou ocorrem porque eu tenho TOC? O que é mais
provavel?

E. Como a maioria das pessoas se comportam em
situagdes semelhantes?

F. Qual é a crenga errénea?

(Imagem 34)



QUESTIONAMENTO SOCRATICO

PA - “Eu vou morrer agora

Terapeuta: Quais as evidéncias que comprovam que o seu
PA ¢ verdadeiro?

Paciente: Bem. ,Na?gele mog\ento eu acreditava_que iria
morrer, mas ndo finha nada que comprovasse isso...

Terapeuta: Quais as evidéncias que comprovam que o seu
ndo e verdadeiro? Alias quantas vezes vocé morreu
nessas crises?

Paciente: Nenhuma...(Risos)...Acho que uma das evidéncias
é que fiz todos os exames possiveis, e eles nunca |
acusaram nenhuma doenga, a outra é que ja tive vdrias
crises como esta e nunca morri. ..

(Imagem 35)

QUESTIONAMENTO SOCRATICO
PA - "Eu vou morrer agora”

Terapeuta: Ha uma explicagdo alternativa?
Paciente: Na verdade, senti tontura por que levantei
muito rapidamente da cama, isso ndo quer dizer que eu
vou morrer.
Terapeuta: Qual é o pior que poderia acontecer?
Paciente: Ué...eu morrer....

Terapeuta: Qual é o melhor que poderia acontecer?

Paciente: eu ficar bem e ndo morrer. ..

(Imagem 36)
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REGISTRO DE PENSAMENTOS

DISF

UNCIONAIS

Situacdo Pensamento | Emogdo | Comportamento | Pensamento
(Onde eu estava? Automdtico (O queeu | (O que eu fiz?) Alternativo
(O que passou pela i
O que aconteceu?) sl e senti?) E“quilf r:u ll’iﬁs:i‘;m""’
naquele momento?)
. Medo . “ 0 que estou
Euestavano | “Voumorrer e Comeceiachorar | sentindo &
meu quarto, | agora”90% | Ansie echamaromeu | tontura, pois
levantei da esposo levantei da
cama e cade
4 cama
percl’:bl que 100% rapidamente,
fiquei tonta eu ndo vou
morrer agora”
(Imagem 37)
Situagdo Pensamento | Emogdio | Comportamento | Pensamento
(Onde eu estava? Automdtico (O queeu | (O que eu fiz?) Alternativo
o ? (O que passou pela i?
que aconteceu?) inkG beca senti?) s'ztilsdr:qu‘;"‘z;mm"’
naquele momento?)
“ Eles podem
Eu andava “Vou ser Medo Comecei a morar za rua
pelarua asusaltado” Ansie- | correr e eles e néo serem
quando dei | 90% dade ficaram marginais”
de cara 100% olhando p mim.
com dois 2
pivetes.

(Imagem 38)




o As vezes os pensamentos negativos acabam se revelando
verdadeiros. Digamos que o paciente preveja que sera ignorado ou
rejeitado numa festa,

Isso & adivinhagdo do futuro, mas talvez acabe revelando-se
verdade.

Explorar as crengas subjacentes ao medo desse resultado ajuda a
despotencializar o pensamento.

Com essa técnica, o terapeuta continua a fazer perguntas sobre o
pensamento ou evento.” O gque aconteceria entdo, se isso fosse
verdade?" ou O que isso significaria para vocé caso acontecesse?”



https://www.youtube.com/watch?v=arxm8FMeJVc

Seta descendente

= Se o seu pensamento fosse verdadeiro, por que
isto o incomodaria?

= Se isto acontecer, entao significa que...
» E dai?

» E se fosse assim, o que aconteceria?

FLECHA DESCENDENTE

Identificar Crencas Centrais e Intermediarias
+ Pensamento automatico:
Acho que a Marcia nao gosta de mim
(O que ha de téo mau nisso?)

Sempre que me aproximo, as pessoas
acabam nao gostando de mim
(O que isso diz a meu respeito?)

Nunca terei um relacionamento
intimo.

(O que isso diz : meu respeito?)

Sou desagradavel




Examinando Vantagens e
Desvantagens da Crenca

O Paciente e terapeuta examinam juntos a consequéncias
positivas e negativas das crengas do paciente,
salientando que apesar de ajudar a lidar com o
sofrimento em certa medida, muitas vezes elas
colaboram para sua manutengéo.

Lista de Vantagens e Desvantagens

+ Quais as vantagens e desvantagens de manter um pressuposto? Por
exemplo,

+ “Se eu nao agradar alguém, entio eu nio tenho valor.” Essa
frase é colocada no alto de uma folha de papel e através do
questionamento socratico, 0 paciente vai escrevendo todas as
vantagens e desvantagens de sempre agradaraos outros.

Perguntas do tipo:
“Quais os custos de dar menos importancia ao que os outros
pensam/sentema seu respeito?

“E quais os beneficios de dar menos importancia ao que os outros
pensam/sentema seu respeito?

“O que vocé seria capaz de fazer, pensar, sentir e comunicar se desse
menos importancia ao fato de os outros gostarem de vocé?




REFORCOS
diferenciados

APROXIMAGOES SUCESSIVAS AO

COMPORTAMENTO DESEJADO
N — e —




ASSOCIANDO EMOGCOES...

Estabelega dncoras emocionais (um movimento, uma imagem
ou um som, por exemplo) e associe-as a emogdes a fim de que, quando
necessdrio, use desse recurso para lembrar-se do estado emocional que
deseja alcangar. Mediante isto, por que néo praticar o “Mindfulness”
(pratica para uma atengéio plena)? Quer saber como? Assista aos videos
abaixo.

. .-; ;‘
4 5 P P

,// /‘I

(Imagem 46)
hitps://www.youtube.com/watch?v=hn3J-d44r94
hitps://www.youtube.com/watch?v=NscILWXOEwc
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(Imagem 47)
hitps://www.youtube.com/watch?v=nPffL3cNGrs&t=4457s
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ENGENHARIA REVERSA EMOCIONAL

Uma técnica que, assim como a modelagem, busca alterar suas
emogdes de fora para dentro. Consiste em treinar o paciente/usudrio
para ter uma agéio/comportamento contrdria ao que teria, no momento
que algo lhe despertar uma emogdo negativa: teve vontade de brigar ou
chorar, force o sorriso. Assim, o cérebro entenderd o movimento do

sorriso e passara a liberar substdncias bioquimicas que o faréio sentir-se
bem.

«H®
Definicao: "Capacidade de identificar os nossos
proprios sentimentos e os dos outros, de nos

motivarmos e de gerir bem as emocdes dentro de
nds e nos nossos relacionamentos!

Conhecer as proprias emogoes: Esse

=

reconhecimento nos da a possibilidade de =

H ) 1 controlar as nossas emogoes, em vez de sermos =
controlados por elas. =

S £
- 2% =

'*‘ Gerir as proprias emo%c'bes: Maior dominiodas <
e |2 emogdes diante dos obstaculos e conflitesdo =
= cotidiano. =
=

=

£

Automotivacao: Mobilizar as emogdes positivas, =2

3 focando a atengao e a criatividade nos préprios =
objetivos. =

=

Reconhecer a emogao do outro:
Pessoas empaticas s3o mais sensiveis a
necessidade e ao desejo do outro.

Gerir relacionamentos: Quando alguém
desenvolve habilidades para gerir as emogoes dos
outros, o resultado é; bom desempenho pessoal,
profissional e equilibrio interno.

(Imagem 48)
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LISTA PESSOAL

Listar musicas, livros, filmes, passeios, atividades fisicas, entre
outros elementos que disparam emogées de poder, controle, bem-estar,
felicidade. Isto influencia as emogdes e pode ser fonte de reflexdo,
gerando novas formas de pensar sobre si e o mundo, ressignificando
crengas, bem como servindo de dncoras em momentos de estresse.

PREVINE A DIABETES
DESENVOLVE 05505 SAUDAVEIS
DESENVOLVE MUSCULOS FORTES

MELHORA A SAUDE CARDIOVASCULAR
w)

(Imagem 49)
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CARTOES DE ENFRENTAMENTO AS EMOCOES NEGATIVAS

e
C
Sim, eu posso! Eu mereco! Eu consigo!
Eu sou bom o
suficiente!
° :
-
Eu sou digno! .,
' 'Eu dou conta! =
Eu valho a pena E “ CARTOES
DE

ENFRENTAMENTO

(Imagem 50)
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Cartdo de enfrentamento a
Crise de Ansiedade

Quando me sentir ansiosa, ou com medo de um

ataque vou me lembrar que:

A ansiedade é um mecanismo
necessdario que quer me proteger, que nos
alerta sobre um perigo iminente, mas agora
olhando a minha volta que perigo eu vejo?
Nao ha perigo algum!

Vou respirar devagar e perceber que
agora eu estou em seguranca. Meu sistema
nervoso esta agitado mas logo logo ele ira
se acalmar e a crise ird embora.

Percebo que todos esses sintomas
(listar os sintomas) estGo me preparando
apenas pra lutar ou fugir, mas eu sei que
nao ha perigo algum!

Nao tenho razao para ter medo,
estas sensacdes fisicas sdo causadas
apenas pela ansiedade e logo irao
embora.

@psi.nathaliabrito

(Imagem 51)
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www.emocoesempauta.com.br
"A emog¢ao € um processo inconsciente”.

- (Nico Frijda)

Diferenga entre emogao e sentimento

As EMOCOES sao
forcas motivadoras e

que nos preparam
para agir.

¥

Sao processos

espontaneos e

biolégicos fora
do nosso controle.

¥

Podem ser captadas
pelos outros
com base em

expressoes fisicas
espontéaneas,
como a risada.

Like > Emogdes em Pauta

Os SENTIMENTOS
sao a maneira como
Interpretamos as
emocoes que
experimentamos.

Temos consciéncia
dos nossos
sentimentos

e podemos tomar
decisdes com
base neles.

Como temos controle
dos nossos
sentimentos,
os outros nao podem
intui-los com base
em nosso
comportamento

FONTE: COLLIN, Catherine; GRAND, Voulla; BENSON, Nigel; LAZYAN, Merrin:GINSBURG,
Joannah; WEEKS, Marcus. O livro da Psicologia. Rio de Janeiro: Editora Globo, 2012




(Imagem 53)
https://www.youtube.com/watch?v=hB9cB8ORf2E

RELAXAMENTO MUSCULAR
PROGRESSIVO

Técnica ufilizada pela terapia cognitivo comporiamental, muito indicada para franstornos de
ansiedade e esfresse.

Essa técnica foi desenvolvida por um médico norfe-americano chamado Jacobson. Ela baseia-
se na confracao muscular de diversos grupos musculares, seguida de relaxamento; iniciando-se
pelos membros inferiores, seguidos pelos superiores e depois o fronco e a cabega.

0 freino de relaxamento muscular progressivo equivale a aprender a contrair e descontrair varios
grpos de mosculos em fodo o corpo, prestando atencdo as sensagoes que acompanham a
jénsdo e o relaxamenio e aprendendo a confrastar as sensagoes associadas a estes dols
estados.

O relaxamento muscular progressivo permite G pessoa reconhecer quando se encontra
excesslvamente tensa e instuir-se para relaxar, redvzindo, desta forma, também o nivel de
ansiedade.

Ainda que, inicialmente, esta fécnica possa parecer algo complexo e demorado, val verificar
que, com a automatizagao resultante da pratica e com a ?rogresswo redugao dos grupos
musculares, a capacidade de produzir relaxamento de forma voluntaria se vai fornar

f)rogressrvomenre mais simples. objefivo final é o de o conseguir fazer em qualquer
ocal/momento da sua vida quofidiana, parlicularmente naqueles em que se senie tenso e
ansioso (anfes de um exame, numa fila de ransito eic)

(Imagem 54)
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DIAFRAGMATICA

respiragdo anti-ansiedade

Sente de um jeito bem relaxado,
maos repousando na barriga.

Inspire pelo nariz, contando até 4.

Segure o ar, contando até 2.

Solte pela boea, contando até 6.

Repita a respiracdo o quanto
precisar e observe seu corpo.




DESAFIO: VENCENDO SEUS MONSTROS PSIQUICOS...

A Procrastinacio

A procrastinag8o pode ser definidacomo uma tendéncia para adiar

tarefas, evitando comeca-las até ser inevitavel fazé-lo.
Pode acontecer no campo do estudo, trabalho ou até em compromissos pessoais.

Diferencia-se da preguica na medida em que sé procrastinamos porgue a
tarefa é importante para nés, criando-nos ansiedade.

As expetativas do FenTis
nosso desempenho

Tarefa |, s30 elevadas confrontar-nos
com atarefa

Mas ndo &
qualquer tarefa. +
E algo que l
desejamos fazer
bem, que nos
desafia e na
qual gue ndo
‘queremos
falhar.

Ao mesmo tempo

sentimos . X
inseguranga nas * Adiamentos sucessivos

nossas * Aumento do desconforto
competéncias para + Aumento da sensagéo de falha
alcangar o padrio + Aumento da inseguranca
que desejamos. * Por vezes acabamos mesmo por
falhar com o que era suposto

—L/ termos feito.

Custos

Quando chegar

Ndocaianas ;i reforce-

desculpas da
sua mente.
Afaste-se dos
Planeie onde, locais onde

sel

N Olhe para trds e
quando e como procrastina. ;5 5 caminho
vai realizar a Ndo deixe que que fez.
tarefa outras tarefas se
Se necessario intrometam.
divida-a em Fique feliz por
pequenas Recorde-se qUE | ; o cey) 5 sua
porces. nem tudotem - octinacsol
de ser perfeito!

monstros da nos

[ ] Oficina de
@MW Psicologia

(Imagem 57)
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3 O Monstro do Evitamento

0 evitamento é um dos monstros mais presentes na nossa mente.
Fugir, escapar e ndo estar com o que ¢ dificil, parece ser uma das
melhores solugdes para nos sentirmos melhor.

Mas a verdade n&o é bem assim...

Estimulo...

Umam Gera-se... 0
Emogio —_ Evitamos
Medo

Um i

trabalho Ndo vamos
]

Um Tentamos pensar

encontro

noutra coisa
1

Tentamos ndo sentir as
emogOes negativas

Uma tarefa

!

. . Automaticamente
Vai aumentar o medo em situagdes futuras

. B . o nosso medo
Vai aumentar o niimero de pensamentos negativos . .
N&o nos permite perceber se a situagdo é realmente pi diminui
Reforca a nossa sensacdo de inefi

Perceber E so agora, decida

qualo Relembrar o se deve ou nao

] ] o m
motivoda __ Relaar | — ue perdese ., evitarasituagdo!
sua cabeca evitar esta

para ter situagao?
medo Respire
VAla.. Medite
N&o hd

problema

monstros da nossa

[ ) Oficing de
@M Psicologia

(Imagem 58)



A Ruminacao

Um Monstro de Varias Cabecas

A nossa cabega foi feita para pensar: pensamos pora lidar melhor com o mundo
@ nossa volta e com os seus perigos. Conseguimos assim planear o futuro, avaliar
o passado a decidir o presente!

Podiamos viver sem pensar?

Podiamos, mas ndo era a mesma coisal

Entdo porque é

e
1 situagdo do dia que pensar, por

e.g. O chefe pede-lhe para acrescentar um vezes, traz tantos
pequencitem co trabalho eu fez problemas?

—~—y

1 Pensamento
e.g. “Nunca fagonada bem!”

o
Este ciclo gera
Emogdes negativas
Dificuldade em controlar o nosso pensamento
Menor capacidade de encarar e compreender a realidade
Mas decisSes
Como podemos entdo cortar o
1 ‘ 2 3 4
Consciéncia Note que respira i € 56 um pensamento (Re)foque-se
Seja detetive dos Leve a sua atengao Se precisafr de ajuda O que ndo estana
seus pensamentose = Paraocorpo e note a parase al '“":’05 sua atengdondo o
permita-se observa- sua respiracdo. J& SeUs pensamentos, perturbal
los, para os conhecer. esta a sair do plano €screva-os. Foque a sua atengdo
da mentel No papel ndo tém numa tarefa e deixe a
tantaforcal cabega de lado.

=] Oficina de
@M Psicologia

(Imagem 59)
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A Auto-Critica

Um monstro dominador

Critica em momentos chave, Critica constante, que ndo nos
com o objetivo de melhorar o Y8 ajuda a progredir, mas nos faz
nosso desempenho. sentir em falha e fracos.

O auto-criticismo mais téxico pode revelar-se nas relacées sociais, no trabalho, sobre
o que fizemos no passado, sobre o que temos para fazer e até sobre quem somos.

Leva-nos a...

Desenvolver padrdes
elevados de
perfeccionismo.

Ter dificuldade em saber o
que queremos

Desistir do que queremos
Agirmos muitas vezes com
ralva para nés mesmos e

Parte Suk
A outra parte de nos
sente-se fragilizada,
acreditando nos
defeitos apontados
pela parte critica para os outros.
Sentir constantemente que
Como pensamentos ndo gostamos de nds ou
como... que ndo somos

‘ndo consigo’, “vou suficientemente bons

ser sempre assim”

Para alterar esta relacdo aprenda a gostar e a cuidar de si,
mesmo quando |he parece dificil!

Aproxime-se de Concentre-se nas

quem |he faz bem! suas qualidades!

Mime-se com
coisas que gosta
de fazer! Procure, coisas,
pessoas,
momentos que lhe
dé@otranquilidadee
Observe os seus bem-estar!
pensamentos

Todas as noites num
papelinho escreva
uma coisa boa que

fez no seu dia.

criticos e pergunte- Espalhe mensagens Procure o que gosta
se se estes serdo positivas pela sua realmente de fazer.
verdade. casa! Avida é curtal

monstros da nossa

@D Oficina de
@M Psicologia

(Imagem 60)
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FRASES BECKIANAS PARA REFLEXAO...

“As crencas
Aaron Beck guelsings
sobre nos
mesmos, sobre
omundo e
sobre o futuro,
determinam o

modo como nos
sentimos: o que
e como as

pessoas
pensam afeta
profundamente
©0 seu bem-estar
emocional *

(Imagem 61)

frases.Tube

Se nossos pensamentos
forem limpos e claros,
estaremos melhor

preparados p&ia
icangar nossos.
oﬁ'ié RS

(Imagem 62)

frases.Tube

"Ha mais na superflcle
do que nosso_.,.olha pr

Aaron Beck

(Imagem 63)
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