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Apresentação


			Iniciamos esta apresentação retomando uma obra anterior que nos é bastante cara: Clínica de orientação psicanalítica: compromissos, sonhos e inspirações no processo de formação, editada pela Vetor, em 2015. Nela reeditamos dois textos de grande importância para o campo das psicoterapias breves, em primeiro lugar, por serem de autoria de importantes referências nessa área - Ryad Simon e Elisa Médici Pizão Yoshida. Em segundo lugar, por tratarem da inserção dessa modalidade de psicoterapia na realidade brasileira. Além desses, ainda apresentamos um texto sobre a formação de futuros psicoterapeutas com esse tipo de atendimento. Mesmo antes dessa publicação, já se verificava a importância do modelo teórico subjacente a cada prática, e também que o cenário internacional indicava o futuro das psicoterapias breves se desenhando em torno de propostas de integração de diferentes teorias e técnicas, fundamentadas em evidências de pesquisa. Essa tendência, surgida do reconhecimento de pesquisadores e clínicos de que nenhuma teoria nem tampouco as técnicas delas derivadas davam conta de pacientes mais complexos, como os borderlines, levou pesquisadores e clínicos a elaborarem propostas como a Psicoterapia Interpessoal e a Terapia do Esquema, por exemplo, ambas integrativas. 


			Do início dos anos 2000 até os dias atuais, o campo das psicoterapias, de maneira geral, e das propostas breves, especificamente, teve grande desenvolvimento, marcado, principalmente, pelo surgimento dessas modalidades de intervenção que buscavam ampliar a abrangência teórico-
-técnica e pela busca de evidências de que, de fato, essas psicoterapias auxiliavam as pessoas a atingir resultados positivos. O cenário contemporâneo, portanto, pode ser descrito como plural, em razão de haver diversas propostas de psicoterapia breve e, mesmo se identificarmos um forte acento de uma ou outra teoria ou organizarmos grupos de terapias com forte acento psicanalítico, por exemplo, ainda assim, haverá uma série de propostas diferentes quanto ao modelo teórico subjacente e, por conseguinte, em relação aos seus aspectos técnicos. Por esses motivos, apresentamos este livro no plural: não há uma psicoterapia breve generalista, mas diferentes propostas que coerentemente se organizam em torno de uma ou mais teorias e propõem intervenções específicas, delas derivadas.


			No entanto, olhando esse campo diverso com base no que se pesquisa e se pratica no Brasil verifica-se que há grupos distribuídos por esse amplo território, que se dedicam ao trabalho clínico, à formação de futuros psicoterapeutas e à busca de evidências de que essas psicoterapias de fato ajudam as pessoas em nosso país. Portanto, este livro tem por principal objetivo apresentar uma visão geral desse campo diverso, indicando quais pontos se destacam – aqueles que são entendidos como fundamentais para que se atinjam bons resultados em propostas breves. Ao fazer isso, apresentamos algumas dessas propostas contemporâneas – fundamentadas na coerência teórico-técnica pela qual cada uma se organiza; e, também, algumas inovações em intervenções breves, derivadas de propostas anteriormente desenvolvidas, com o objetivo de enfrentar os desafios brasileiros. Autores do Sul, Sudeste, Centro-Oeste, Nordeste e Norte do Brasil desenvolvem seus trabalhos em instituições e/ou empresas privadas e públicas.


			Para prosseguirmos, é importante esclarecermos qual a abrangência da visão que propomos e quais os limites desse campo. Reforçamos que, em se tratando de modalidades breves de psicoterapia, não há orientações que sejam genéricas e aplicáveis a toda e qualquer intervenção psicológica limitada no tempo, assim como o fato de limitarmos a quantidade de sessões, por si só, não indica a aplicação de uma proposta estruturada e coerente e, por esta razão, não poderíamos denominar a simples redução da quantidade de sessões como psicoterapia breve. É o respeito à coerência de determinada proposta de psicoterapia, que parte de determinada visão de mundo, de homem e de conflito (ou problema a ser cuidado em psicoterapia), que levará a dupla paciente-terapeuta a atingir os resultados desejados.


			Esta obra foi organizada em três partes: I. Características gerais; II. Psicoterapias breves contemporâneas; III. Tópicos especiais. A primeira parte tem por objetivo localizar algumas importantes noções que definem os processos psicoterápicos breves. Inicia-se com o capítulo de Tales Vilela Santeiro,  Maria Leonor Espinosa Enéas, Laura Helena Silva, Renata Cristina Ribeiro-Leandro e Sara Santos Dias Costa, que nos apresentam uma visão geral das publicações acerca de intervenções clínicas breves na América Latina como uma porta de entrada para pensarmos em como tem sido estudada essa modalidade de intervenção em nosso continente e, especialmente, no Brasil. Aberto o caminho, defrontamo-nos com os capítulos que colocam luz sobre aspectos característicos das psicoterapias breves e que devem ser considerados, compreendidos e manejados se desejarmos praticar uma psicoterapia eticamente comprometida com as pessoas de quem cuidamos. Grosso modo, são etapas desses processos. No segundo capítulo, Evandro Moraes Peixoto, Karina da Silva Oliveira, Carolina Rosa Campos e Makilim Nunes Baptista tratam da avaliação de pacientes, da qual depende o planejamento do processo: a começar pela indicação e contraindicação, uma vez que as propostas breves não são soluções para todo e qualquer problema humano. Caso haja indicação, da avaliação ainda decorrem a definição do foco, objetivos, tipo de intervenção a ser realizada, expectativa de duração do processo e manejo do término. Isto é, todo o planejamento do processo psicoterápico. No terceiro capítulo, Maria Leonor Espinosa Enéas apresenta-nos um recorte especial, teoricamente estrito e de orientação psicodinâmica. Oferece um histórico sobre a necessidade e a consolidação do conceito de foco nessas propostas, de modo a permitir a ampliação do escopo de atendimento terapêutico, e evidencia o conceito de transferência, seu entendimento ao longo do tempo e seu manejo específico em Psicoterapia breve psicodinâmica. Da formulação do foco depende a ideia do que se espera mudar em psicoterapia e está intimamente ligada ao planejamento. Neste sentido, é importante entender que as psicoterapias breves são processos nos quais se espera a mudança de algo – sentimentos, pensamentos, comportamentos, motivações, por exemplo –, sendo, portanto, importante que tenhamos ideia de que como e em qual fase do processo essa mudança poderá acontecer. Esse raciocínio clínico leva-nos ao tema do capítulo seguinte, de Giovanna Corte Honda. A autora explora a ideia de que, além das mudanças que são teoricamente orientadas, é possível identificar indicadores comuns a diferentes propostas durante as fases das psicoterapias breves. Essa perspectiva nos ajuda a entender como o processo de mudança ocorre e nos auxilia a pensar se está havendo mudança durante essas fases e se alguma intervenção será necessária para alterar o rumo da psicoterapia, que pode estar caminhando para um resultado negativo. O penúltimo capítulo desta parte do livro diz respeito ao término em psicoterapias breves, em que Glaucia Mitsuko Ataka Rocha, Nathália Augusta de Almeida e Maria Leonor Espinosa Enéas apresentam uma visão ampla, tanto do ponto de vista teórico quanto técnico, dessa fase delicada em processos breves e que pode ser considerada decisiva para a consolidação de resultados positivos alcançados e para a continuidade do processo de mudança iniciado. O último capítulo, sobre psicoterapia breve on-
-line, foi imaginado como um tópico especial e estaria na terceira parte do livro. No entanto, vimos as psicoterapias on-line tornarem-se compulsórias durante a pandemia da Covid-19, e depois se tornarem escolha de muitos terapeutas e pacientes. Segundo as autoras, Fernanda Barcelos Serralta e Pricilla Braga Laskoski, as psicoterapias breves deixaram o lugar da exceção e tornaram as discussões sobre os riscos e limitações das intervenções terapêuticas virtuais pertinentes e essenciais.


			A segunda parte apresenta algumas das propostas contemporâneas que temos visto ser aplicadas e pesquisadas no contexto nacional. Escolhemos propostas de orientações teóricas diferentes com a primeira finalidade de evidenciar a diversidade teórico-técnica encontrada nesse campo. A primeira delas, de autoria de Vera Regina Röhnelt Ramires, apresenta a Psicoterapia breve baseada na mentalização com crianças, uma psicoterapia que propõe um modelo de desenvolvimento, uma teoria de psicopatologia e uma teoria da ação terapêutica fundamentados em pesquisa empírica. Dada a escassez de publicação acerca de teoria e técnica das psicoterapias breves com crianças e da própria Psicoterapia de Mentalização no Brasil, esse capítulo minucioso e profundo oferece-nos uma oportunidade ímpar de aproximação com essa proposta. O capítulo posterior leva-nos a outro ponto desse terreno, em que Pollyanna Santos da Silveira, Natália São Tiago Vieira e Leonardo Fernandes Martins nos apresentam a Terapia de Aceitação e Compromisso Focada (ACTF), uma derivação da Terapia de Aceitação e Compromisso que faz parte do grupo de terapias denominadas de Terceira Geração das Terapias Comportamentais. Considerada uma evolução destas últimas, pressupõe o comportamento como função do contexto de sua ocorrência, tanto do ponto de vista histórico quanto situacional, e assume que o comportamento muda quando o contexto é alterado. Segue-se o capítulo sobre a Terapia do Esquema, escrito por Maria de Fátima Vasquez e Eliane Melcher Martins, que, além de nos localizar teórica e tecnicamente, brinda-nos com uma vinheta clínica de atendimento grupal voltado a pessoas com transtorno alimentar. É interessante destacar que tanto a Psicoterapia de Mentalização quanto a Terapia do Esquema surgiram da percepção de seus autores quanto às limitações das psicoterapias puramente psicanalíticas ou cognitivas no tratamento de pacientes borderline. Uma mais afeita à psicanálise – Psicoterapia de Mentalização – e outra mais cognitiva – Terapia do Esquema, e ambas compartilhando a Teoria do Apego em suas formulações clínicas. O último capítulo desta parte é um presente que ganhamos (você e nós). Trata-se da apresentação da Avaliação Terapêutica como proposta de Psicoterapia Breve, escrito por Anna Elisa de Villemor-Amaral e Lucila Moraes Cardoso, com base na experiência e na pesquisa com essa modalidade de intervenção. Segundo as autoras, é uma proposta em que os testes psicológicos podem ser utilizados como ampliadores de empatia. Ao lermos, saltam aos nossos olhos as possibilidades de aplicação em contexto institucional, nos serviços-escola, na saúde pública, e quem conhece as longas filas de espera nesses contextos será agraciado com expectativas esperançosas de auxiliar as pessoas com uma proposta bastante flexível a ser aplicada na porta de entrada desses serviços ou no tratamento das pessoas que demandam atendimento psicológico. Aliás, fechamos a apresentação desta parte do livro com esse conceito precioso para as psicoterapias breves: a flexibilidade. É ela que faz das psicoterapias breves algo muito além da mera aplicação de técnicas ou da reprodução dos manuais. No entanto, ser flexível não é algo simples, depende do conhecimento teórico, técnico e da experiência que se tem na aplicação da proposta adotada.


			A terceira parte, Tópicos Especiais, apresenta algumas intervenções breves que podem ser consideradas inovações surgidas como adaptações de psicoterapias já consagradas, por exemplo, a Terapia Interpessoal, para lidar com os desafios colocados pelo cuidado em saúde mental no Brasil. São também comunicações mais curtas. No décimo primeiro capítulo, Camila Tanabe Matsuzaka e Glaucia Mitsuko Ataka da Rocha tratam do resultado do doutorado da primeira autora na Universidade Federal de São Paulo (Unifesp), com base em proposta de atendimento em saúde mental em nosso país. Apresentam o Aconselhamento Interpessoal, uma adaptação da Terapia Interpessoal, aplicada na Atenção Básica por Agentes Comunitários de Saúde em países nos quais os profissionais especializados são escassos e caros. Os dois capítulos seguintes e finais apresentam respostas às condições impostas pela pandemia da Covid-19. O capítulo de Filipe Colombini e Gabriela dos Santos nasceu da experiência da Equipe AT, de acompanhamento terapêutico, liderada pelo primeiro autor. Esse trabalho é desenvolvido há mais de 15 anos e, sendo um atendimento extraconsultório, foi adaptado para o atendimento on-line ético e seguro. 
O derradeiro capítulo apresenta a Terapia Interpessoal (TIP) aplicada na modalidade on-line. Seus autores, Antonio Augusto Schmitt Júnior, Augusto Ferreira Göller e Neusa Sica da Rocha, desenvolvem atividades no Hospital de Clínicas de Porto Alegre, onde foram realizados atendimentos com a TIP on-line para profissionais da saúde. 


			Esta última parte é um convite à criatividade e à pesquisa sobre as diferentes modalidades de psicoterapia breve e intervenções breves voltadas ao atendimento das necessidades específicas da população brasileira. Esperamos que este livro possa inspirar leitoras e leitores a explorarem este campo pelo qual temos caminhado, ensinando, cuidando e aprendendo.
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	Parte I


			Características gerais


		








	Capítulo 1


			Intervenções clínicas breves na América Latina: produção científica indexada no PePSIC (2010-2021)


			Tales Vilela Santeiro


			Maria Leonor Espinosa Enéas


			Laura Helena Silva


			Renata Cristina Ribeiro-Leandro


			Sara Santos Dias Costa


			Introdução


			No sentido proposto por nós e neste livro, a terminologia “breves” precisa ser esclarecida. Ela surge, historicamente, para designar intervenções psicoterapêuticas distintas do que seria o proposto pelo padrão standard desenvolvido pela psicanálise, um modo de atuação clínica que, em contraponto às propostas breves, almeja alcançar resultados mais abrangentes, desvinculados de fatores temporais, de circunscrição de objetivos e, assim, de focalização do tratamento.


			Naturalmente, dizer isso da psicanálise nessa virada de séculos em que nos encontramos, do XX para o XXI, precisa ser vinculado a um momento histórico no qual as transformações que perpassam a sociedade, a cultura e o ser humano acontecem em velocidade e de formas vertiginosas. Estamos tentando fazer traçados gerais, portanto. E as transformações pelas quais temos passado incidem sobre quaisquer concepções de atenção psicoterapêutica, sejam elas de orientação psicanalítica ou não. Esperamos que isso seja notado tanto neste capítulo quanto nos seguintes.


			Dessa forma, na história das psicoterapias científicas, tratamentos psicanalíticos estabeleceram modos de atuação clínica que passaram e ainda passam por alterações nos aspectos teórico-técnicos (Castanheira et al., 2019; Stone, 2005; Tanis, 2020; Wallerstein, 2015). E somente quando se compreende o lapso temporal e os fenômenos envolvidos no estabelecimento da psicanálise até os dias atuais, é que podemos compreender o quanto debater psicoterapias breves implica adentrarmos em terrenos atravessados por complexidade e diversidade.


			Dessa forma, na história das psicoterapias científicas, os tratamentos psicanalíticos estabeleceram modos de atuação clínica que passaram e ainda passam por alterações nos aspectos teórico-técnicos (Castanheira et al., 2019; Stone, 2005; Tanis, 2020; Wallerstein, 2015). E somente quando se compreende o lapso temporal e os fenômenos envolvidos no estabelecimento da psicanálise até os dias atuais é que podemos compreender o quanto debater psicoterapias breves implica adentrarmos em terrenos atravessados por complexidade e diversidade. Daí termos optado por “intervenções clínicas breves” no título do capítulo, ou ICB. Porque nossa proposta é, justamente, desenhar o campo dessas intervenções, tais como elas têm sido praticadas e pesquisadas na realidade latino-americana. E, nesse sentido, se limitássemos o campo discursivo às “psicoterapias”, muito do que vem sendo feito e investigado seria sacrificado.


			As ICB têm sido desenvolvidas em cenários políticos, socioeconômicos e culturais variados, e, nesse sentido, contemplam diversidades teórico-metodológica e filosófica. Elas podem ser intervenções de caráter individual, familiar ou grupal, além de focar nas distintas etapas do ciclo vital (Fernandes, 2021; Ferreira-Santos, 2013; Hegenberg, 2016; Lipp & Yoshida, 2012; Pinto, 2009; Wright et al., 2012; Yoshida & Enéas, 2013).


			De tal modo, neste capítulo dissertaremos sobre ICB. Para fazê-lo, desde o início é essencial elucidarmos serem elas modalidades de atenção psicoterapêutica que visam à prevenção e à promoção de saúde mental e podem ter o caráter de tratamentos ou de intervenções. Nessa direção, essa distinção de nomenclaturas pretende abranger tanto os tratamentos historicamente estabelecidos, como as terapias e as psicoterapias, quanto as intervenções de natureza diversa destas, como as desenvolvidas em ambientes hospitalares e educacionais, comumente com extensão temporal brevíssima, com um ou três encontros. O elo que perpassa uma e outra possibilidade é que, em ambos os casos, uma intervenção clínica tivesse sido objetivada e estudada como dispositivo de prevenção e/ou promoção de saúde mental.


			Estejamos no campo dos tratamentos ou das intervenções, portanto, pretendemos demarcar que essas modalidades de atenção clínica requerem planejamentos. E esses planejamentos, por sua vez, levam em conta alguns fundamentos, como os tratados por Yoshida (1993/2015): delimitação temporal, trabalho focalizado sobre problemáticas ou conflitos específicos; flexibilidade técnica; e objetivos circunscritos.


			Uma das formas de compreender o praticado e investigado sobre ICB na realidade latino-americana é examinar a literatura científica publicada em periódicos científicos indexados em bases de dados e portais eletrônicos (Ferreira & Yoshida, 2004; Yoshida et al., 2005). Especialmente se esses recursos forem de acesso aberto, eles conferem ampla visibilidade à revista e, por conseguinte, aos artigos publicados nela. Sabemos que a escolha desse percurso comporta limitações, porque o possível de fazer e investigar em realidades educacionais e clínicas marcadas por ausência geral e/ou precarizações de recursos extrapola a produção e a publicação de manuscritos científicos. Porém, a nossa escolha foi definida quando consideramos a indexação periódicos científicos em algum portal ou base de dados, que requerer respeito a critérios editoriais rigorosos, uma característica que nos permite estabelecer eixos comuns de análise ao conjunto da produção ali identificada.


			Uma das iniciativas existentes proposta para aprimorar as condições de visibilidade da produção científica na América Latina é o portal de Periódicos Eletrônicos em Psicologia/PePSIC (2022, jan.), que segue a metodologia da Scientific Electronic Library Online (SciELO), um modelo de publicação eletrônica de periódicos para países em desenvolvimento. Lançado em 2005, o PePSIC foi concebido com a função de publicar revistas científicas de Psicologia brasileiras, mas a partir de 2006 foi expandido aos demais países da América Latina e publica títulos de 11 países: Argentina, Bolívia, Brasil, Chile, Colômbia, Costa Rica, México, Paraguai, Peru, Porto Rico e Uruguai.


			Nessa direção, para o momento objetivamos, no geral, apresentar o panorama do que tem sido praticado e pesquisado sobre ICB, na América Latina, baseado na análise de artigos publicados em periódicos científicos indexados no Portal PePSIC. De modo específico, levaremos em conta quatro blocos de análise, especificados a seguir.


			Bloco 1 – características gerais da produção:


			•	a evolução quantitativa das publicações;


			•	a autoria e as afiliações institucionais dos autores; e


			•	os títulos de periódicos publicadores.


			Bloco 2 – análises específicas dos estudos:


			•	as bases teóricas;


			•	a natureza metodológica (empíricos, relatos de experiência, teóricos ilustrados); e


			•	a ênfase temática (reflexões teórico-técnicas, estudos de processo, estudos de resultado, estudos de processo e resultados).


			Bloco 3 – análises específicas de características das ICB:


			•	o local de realização;


			•	as modalidades (individual, grupal, familiar, de casal); e


			•	as etapas do desenvolvimento humano (infância, adolescência, vida adulta, velhice) e o sexo (feminino, masculino, misto) das pessoas atendidas.


			Bloco 4 – a incorporação de tecnologias de informação e de comunicação (TIC).


			Além do previsto nos blocos de análise enumerados, quando pertinente, realizaremos associações entre as análises dos quatro blocos.


			O caminho metodológico por nós adotado parte da hipótese de serem 12 anos de análise (2010 a 2021) um período temporal que permite o traçado atual do que vem sendo feito e investigado.  Observamos que a busca de informação foi feita com o uso das seguintes terminologias, de modo associado “(psico)terapia(s)” + “atendimento(s)” + “intervenção(ões)” + “breve(s)” + “focal(is)”, e seus correlatos em espanhol e em inglês. Com esse tipo de medida, procuramos evitar dar ênfase na produção brasileira, já que ela é numericamente superior tanto no cenário geral (Aguado-López et al., 2015; Vera-Villarroel et al., 2011), quanto no específico das ICB (Ferreira & Yoshida, 2004).


			As buscas das produções foram realizadas em janeiro de 2022. As categorizações dos achados levaram em conta os objetivos específicos e eles foram inseridos em planilhas do Excel, com o objetivo de favorecerem análises quantitativas (análises de frequências simples e relativas, médias, desvios padrão e tendências).


			O parâmetro teórico geral adotado para inclusão dos artigos na amostra foi inspirado nas proposições de Yoshida (1993/2015) sobre psicoterapias psicodinâmicas. Entretanto, como desde essa publicação até os dias atuais muitas transformações têm ocorrido no cenário estudado, além de fazermos buscas que contemplassem “psicoterapias breves”, buscamos ampliar o panorama. Dessa maneira, agregamos diferentes vertentes clínicas de atenção à saúde mental que poderiam levar em conta fatores como os temporais, os de focalização e de circunscrição de objetivos, conquanto nelas fossem visíveis as funções de tratar, prevenir ou promover saúde mental. Artigos recuperados pelo sistema de busca, mas que não seguiam o conjunto dessas características teórico-técnicas, foram excluídos. Essa medida foi tomada a fim de demarcarmos esses fatores que, de fato, caracterizam as ICB, e evitarmos propagar ideias errôneas sobre essas modalidades de atendimento, algo comum de ser visto em nossas experiências de ensino, de pesquisa e de formação de psicoterapeutas. Por exemplo, não raro ouvimos estudantes e colegas de profissão clínica afirmarem ser o termo “psicoterapia breve” sinônimo de uma intervenção que acontece em “pouco tempo”; ou, ainda, ser uma “intervenção breve” algo “menor” e com eficiência duvidosa. 


			Nos casos de ter havido dúvidas quanto ao teor do artigo ser sobre ICB, o grupo de autores dialogava sobre elas e apenas após a obtenção de consenso o material era incluído na amostra. Um exemplo de situação duvidosa foi o texto Terapia cognitivo-comportamental breve para sintomas de ansiedade e depressão (Moreno & Carvalho, 2014). Nele, os vocábulos “terapia” e “breve” estavam informados desde o título. Contudo, no método do estudo foi esclarecido que prontuários foram analisados, e não uma prática ou uma pesquisa sobre ICB. Desse modo, o foco do artigo ser sobre os prontuários, e não sobre uma ICB, gerava dificuldades na tomada de decisão. Porém, como a produção tratava de análise de tratamentos focalizados (terapia cognitivo-comportamental) e concluídos, e como os objetivos específicos propostos por nós neste capítulo eram atingíveis, ainda que pela via documental, ele foi incluído.


			Um exemplar de exclusão foi o estudo Características clínicas e sociodemográficas da clientela atendida em uma clínica escola de psicologia (Maravieski & Serralta, 2011). No serviço-escola onde os atendimentos foram realizados, a modalidade de psicoterapia breve era uma possibilidade, por isso o sistema de busca o recuperou. Todavia, a despeito de o método prever análise de prontuários, semelhantemente ao praticado no estudo de Moreno e Carvalho (2014), visava-se a investigar “características clínicas e sociodemográficas” das pessoas atendidas, e não a intervenção propriamente dita.


			Outras seis situações frequentes que geraram exclusões foram, a saber: 1) repetição de artigos levantados com uso de diferentes terminologias; 2) estudo do tipo levantamento (como indicado no caso do estudo de Maravieski e Serralta (2011); 3) estudo de revisão de literatura, sistemática ou não; 4) estudo teórico; 5) editoriais; e 6) entrevistas.


			Resultados de Discussão


			Evolução quantitativa das produções


			No período de 12 anos considerado na análise, 87 artigos sobre ICB foram publicados, sendo que a média de produções foi de 7,2 artigos/ano (desvio padrão de 2,52). A menor frequência encontrada foi de três artigos em 2011, e a maior foi de 11, em 2019. Detalhes da evolução quantitativa da produção geral podem ser visualizados na Figura 1.1, na qual também podemos notar uma linha de tendência crescente perpassando a frequência de publicações.
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			Figura 1.1. Evolução anual da produção (N = 87)


			Fonte: elaborada pelos autores.


			Embora existam investigações com o objetivo de analisar o cenário geral de produções científicas sobre psicoterapias, pelo viés latino-americano (Cunha et al., 2016; Pinto, Santeiro, & Santeiro, 2010), o mesmo não pode ser dito das ICB. O único estudo encontrado que analisa produções científicas enfocadas, genericamente, nas ICB e o faz com método semelhante ao aqui praticado é o de Ferreira e Yoshida (2004), que traçou o perfil de produções publicadas no período entre 1990 e 2000. Naquele momento, as autoras miraram outras nove bases de dados como fontes de informação, incluindo a SciELO e a Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde, e o resultado foi de 81 artigos (média de 7,3 artigos/ano).


			De tal modo, se resguardarmos as diferentes características gerais da produção relatada por Ferreira e Yoshida (2004) e as que temos apresentado; se ponderarmos ser a média de publicações relatadas por aquelas autoras semelhante à encontrada por nós (7 artigos/ano), associadamente ao fato de elas terem feito busca de informações em diversas bases de dados, diante do fato de a termos feito em um único Portal, o panorama quantitativo de produções no campo das ICB parece promissor. Além disso, cabe sublinhar que estas últimas constatações sobre a evolução quantitativa da produção requerem ponderarmos que o biênio 2020-2021 sofrerá modificações nos próximos meses, por duas razões: 1) do ponto de vista editorial, produções submetidas desde 2019 ainda podem estar em trâmite; e 2) no Brasil, tem sido comum que, durante a pandemia da Covid-19, os trâmites de submissões tenham se tornado mais morosos, retardando as respectivas publicações de artigos.


			Autoria e afiliação institucional dos autores


			Quanto ao número de executores, observamos serem os artigos de autoria única (N = 18; 20,7%) ou múltipla (N = 69; 79,3%). Entre estas, houve especialmente dois autores (N = 28; 32,2%) e três (N = 19; 21,8%), chegando a 54% dos artigos com até três colaboradores. Números maiores de autores tiveram frequências decrescentes, perfazendo 25,3% do total.


			Os trabalhos analisados foram desenvolvidos em 68 instituições brasileiras e em sete estrangeiras (N = 75), indicando dispersão de instituições produtoras (média menor que um artigo/instituição). Ademais, profissionais brasileiros da prática privada coassinaram 11 das 87 produções, de modo isolado ou em conjunto com autores afiliados a alguma instituição; e houve, ainda, textos coassinados por autores afiliados a quatro outras não latino-americanas.


			Nos casos das 68 instituições brasileiras, contemplamos serem as produções originadas nas instituições universitárias públicas, responsáveis por mais do dobro quando comparadas às privadas (N = 46; 58,2% versus N = 22; 27,8%, respectivamente). Apenas se considerarmos outras publicações oriundas da prática privada (N = 11; 13,9%), aliadas às das instituições universitárias privadas, é que esta diferença se mostra menos significativa (N = 33; 48,5%). Considerando a dispersão mencionada, a Pontifícia Universidade Católica de Campinas (PUC-Campinas), com quatro produções, e a Universidade Federal de São Paulo (Unifesp), com seis, foram os centros produtores observados com maior frequência, na amostra total.


			Daí podemos deduzir a dificuldade de conseguir grupos de trabalho consolidados, que publiquem em conjunto e de modo articulado ao longo do tempo analisado. Pesquisas mais sistemáticas, em geral, requerem grupos de trabalho e verbas para subsidiá-las. Em nosso meio brasileiro e latino-americano, são condições difíceis de encontrar, em razão de políticas no campo da Ciência, usualmente, marcadas por precarizações crônicas, as quais têm recebido incrementos progressivos, especialmente nos últimos cinco anos analisados. Acreditamos que levar esse cenário em conta é fundamental para a compreensão mais cuidadosa desses resultados.


			Títulos de periódicos publicadores


			Quando analisamos os periódicos que divulgaram a produção (N = 40), 36 (90%; variância de um a seis artigos/periódico) são editados por instituições do Brasil e quatro (10%) deles, em outros países: México (N = 3) e Paraguai (N = 1), cada um destes com um artigo/periódico. Assim como observado no caso das revistas editadas em outros países, 17 das brasileiras publicaram apenas um artigo no período investigado.


			Os periódicos publicadores mais frequentes foram sete, todos eles editados por instituições brasileiras: Revista Brasileira de Terapias Cognitivas e Temas em Psicologia (seis artigos cada); Contextos Clínicos, Psicologia Clínica e Revista Brasileira de Psicodrama (cinco); e Pesquisas e Práticas Psicossociais e Psicologia: Teoria e Prática (quatro). Esse grupo respondeu, sozinho, por 35 publicações (39,7% na frequência acumulada).


			Consideradas essas particularidades, o mapeamento geral dos periódicos divulgadores de estudos sobre ICB indica dispersão de títulos. Apesar de alguns dos mais frequentes divulgadores contemplarem o perfil editorial diretamente vinculado às atividades clínicas, como a Revista Brasileira de Terapias Cognitivas, a Contextos Clínicos e a Psicologia Clínica, não há um deles que se destaque como divulgador de propostas com perfil atinente às ICB, na América Latina, quando os 12 anos de análise são confrontados. Dada a frequência desse tipo de artigos observada no período, faz sentido não haver periódico especializado nesse tema.


			Esse tipo de resultado precisa ser sopesado diante de certas problematizações. Por exemplo: se, por tradição teórico-clínica, intervenções como as terapias cognitivo-comportamentais são planejadas, apesar de não necessariamente o tempo das intervenções ter caráter de “brevidade”, como apenas seis produções foram detectadas em uma revista com esse perfil editorial, como é o caso da Revista Brasileira de Terapias Cognitivas? Quando os autores compõem suas produções e escolhem uma certa via discursiva, miram qual tipo de leitor, quem compartilha de sua orientação teórico-técnica, ou o público mais abrangente de (psico)terapeutas? E convêm frisarmos, novamente, ter a produção sobre ICB indexada no PePSIC elevada representatividade de periódicos editados no Brasil, o que dificulta esboçar raciocínios que contemplem um eventual perfil “latino-americano”.


			Bases teóricas dos estudos


			As bases teóricas foram, sempre que possível, levantadas com base no declarado pelos próprios autores. Optamos por especificar todas elas na Tabela 1.1, exceto aquelas com frequência única, para o leitor acompanhar a variedade encontrada, ainda que algumas delas possam ser de epistemologias convergentes (por exemplo: Humanismo e Psicodrama, ou Comportamental e Cognitivo-Comportamental). Além disso, quando os autores não especificavam o fundamento teórico, escolhemos uma via de classificação genérica, a qual era feita após consulta à lista de referências do artigo examinado, porque, por exemplo, em Psicologia Social e Psicologia da Saúde existem possibilidades de ramificações teóricas e não era possível inferir se algumas das referências se alinhavam a uma ou outra dessas ramificações.


			Dessa forma, as bases teóricas psicodinâmicas (N = 27; 31%), cognitivo-comportamentais (N = 12; 13,8%) e comportamentais (N = 10; 11,5%) foram as mais observadas. Notamos que os 49 estudos assentados nessas três correntes corresponderam a 56,3% da produção analisada, o que espelha tradições teóricas no campo geral das psicoterapias (Pinto et al., 2010) e, também, no das ICB (Ferreira & Yoshida, 2004). 


			Tabela 1.1. Bases teóricas dos estudos (N = 87), por ordem decrescente de frequências


			

				

					

					

					

				

				

					

							

							Base teórica


						

							

							F


						

							

							%


						

					


					

							

							Psicodinâmica


						

							

							27


						

							

							31,0


						

					


					

							

							Comportamental


						

							

							12


						

							

							13,8


						

					


					

							

							Cognitivo-comportamental


						

							

							10


						

							

							11,5


						

					


					

							

							Psicologia social


						

							

							6


						

							

							6,9


						

					


					

							

							Psicodrama


						

							

							4


						

							

							4,6


						

					


					

							

							Psicologia da saúde


						

							

							4


						

							

							4,6


						

					


					

							

							Sistêmica


						

							

							3


						

							

							3,4


						

					


					

							

							Integrativa


						

							

							3


						

							

							3,4


						

					


					

							

							Gestalt


						

							

							3


						

							

							3,4


						

					


					

							

							Humanismo


						

							

							2


						

							

							2,3


						

					


					

							

							Outras


						

							

							13


						

							

							14,0


						

					


					

							

							Total


						

							

							87


						

							

							98,9


						

					


				

			


			Fonte: elaborada pelos autores.


			Observamos que as bases teóricas com frequência única foram categorizadas como “outras”; elas englobaram: Análise Institucional, Analítica Junguiana, Cartografia, Entrevista Motivacional, Etnopsicologia, Fenomenológico-Existencial, Psicologia do Desenvolvimento, Psicologia Histórico-Cultural, Psicologia Positiva, Teoria do Implícito, Terapia Narrativa, Transferência de Conhecimento e Transteórica. 


			Uma constatação comum em nossos cotidianos de formadores de psicoterapeutas é a de que os modelos psicodinâmicos, comportamentais e cognitivo-comportamentais são alguns dos mais frequentes, sendo consolidado pelos achados deste estudo. Contudo, para aprofundarmos nas análises qualitativas e no traçado do panorama das bases teóricas, junto desses três grandes modelos agrupamos uma quarta frente teórica bastante presente em nossos cotidianos e na produção acadêmica no campo das ICB, a humanista. Assim, as seguintes bases teóricas compuseram a categoria Humanismo: Fenomenológico-Existencial (N = 1); Gestalt (N = 3); Humanismo (N = 2); Psicodrama (N = 4); e Teoria do Implícito (N = 1), o que totaliza 11 estudos. Na sequência, verificamos a distribuição dos quatro agrupamentos ao longo do tempo e analisamos as linhas de tendências: 1) Psicodinâmica; 
2) Comportamental; 3) Cognitivo-Comportamental; e 4) Humanismo (Figura 1.2).
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Figura 1.2. Evolução dos grupos teóricos mais observados ao longo do tempo (N = 60)


			Fonte:  elaborada pelos autores.


			Ao longo do tempo, a movimentação das produções analisadas é inconstante, quando associada às bases teóricas. Apenas no ano de 2017 houve produções fundamentadas nos quatro grandes agrupamentos. Em relação às linhas de tendência, a base psicodinâmica demonstrou frequência estável e as três demais, frequências crescentes, embora numericamente inferiores àquela (Figura 1.2), com aparente predomínio da comportamental.


			Examinamos, essencialmente, estudos baseados em uma vertente teórica. Considerando as diferenças quanto ao desenvolvimento teórico e metodológico de cada uma delas, seria interessante uma verificação posterior que as cruzasse com a natureza metodológica e a ênfase temática. Isto poderia refletir como os estudiosos têm se valido dos tipos de recursos ao fazerem seu trabalho.


			No âmbito internacional, pelo menos desde a década de 1980, há a proposta de explorar a integração epistemológica ou, ao menos, empregar uma pluralidade epistemológica que poderia abrir caminhos férteis para novas conexões de conhecimento (Castonguay, 2011). Nesse contexto, há décadas a comparação de diferentes modalidades de tratamento tem sido a tônica de inúmeros trabalhos (Alexandersson et al., 2022), favorecendo a compreensão de especificidades teóricas e técnicas que podem beneficiar ou não a obtenção de resultados terapêuticos mais favoráveis à população. Tal aproximação poderia também diminuir a distância, há tanto apontada na literatura, entre a prática da psicoterapia e a pesquisa sobre ela.


			Natureza metodológica das produções


			Para análise da natureza metodológica das produções foram consideradas três categorias distintas, adaptadas do estudo de Pinto et al. (2010):


			1)	Estudo Empírico (EE): pesquisa envolvendo levantamento e análise de dados visando a conhecer um fenômeno ou de testar uma hipótese. Usualmente, o texto é estruturado com base nos itens: introdução, objetivos, método, resultados, discussões e conclusões. Envolve a participação de seres humanos, e por essa razão há respectiva submissão e avaliação do estudo por um Comitê de Ética em Pesquisa (CEP), como critério.


			2)	Relato de Experiência (RE): aplicação de novos programas ou formas de intervenção desenvolvidas empiricamente e que são descritas por seus praticantes. A estrutura de texto é semelhante à dos EE, mas aqui a ênfase do discurso recai sobre reflexões focadas na prática laboral dos profissionais e/ou da equipe executora envolvidos, usualmente no cotidiano institucional, público e/ou privado. Pode haver menção à submissão e avaliação do estudo por CEP, mas nem sempre a política editorial dos periódicos indexados no PePSIC coloca isso como critério.


			3)	Trabalho Teórico Ilustrado (TTI): voltado para a reflexão de um tema, tópico ou conceito teórico, acompanhado, necessariamente, de um ou mais casos clínicos práticos, com a finalidade de ilustração. Em comparação aos RE, aqui a ênfase discursiva recai sobre a teoria, e não sobre a prática profissional. Não costuma haver menção à submissão e avaliação do estudo por CEP.


			Levando em conta a amostra total de estudos (N = 87) e essas categorias de análise, notamos maior frequência de EE (N = 40; 46%), seguido de RE e TTI (respectivamente, N = 24; 27,6% e N = 23; 26,4%). Esses resultados, associados à evolução quantitativa da produção, contribuem para consolidar aspecto qualitativo importante dos estudos sobre ICB analisados, na medida em que a evolução científica – a geral e a do campo das ICB – é calcada na produção de pesquisas com rigor metodológico reconhecido pela comunidade acadêmica.


			Ênfase temática dos Estudos


			Para análise das ênfases temáticas dos estudos encontrados, as seguintes categorias foram consideradas: reflexões teórico-técnicas, estudos de resultado, estudos de processo, estudos de processo e resultados. Isso foi feito para compreendermos o aspecto fundamental atribuído pelos pesquisadores às ICB que praticam e que demandam seus estudos. Na sequência, detalharemos cada uma dessas categorias e, em paralelo, apresentaremos os resultados encontrados, entre parênteses (N = 87).


			As reflexões teórico-técnicas narravam ponderações sobre alguma situação clínica vivida e, nesse interjogo, estabeleciam diálogo com aspectos indicados pela literatura de determinado campo teórico, cotejando limites e potencialidades dessas vivências; elas não visavam à avaliação sistemática de algum aspecto ou variável (N = 46; 52,9%). Os estudos de resultados, diferentemente, examinavam os resultados alcançados em determinado processo interventivo, sistematicamente; estudos de desenho quase experimental, do tipo “medidas de antes e depois”, são exemplares para ilustrar essa categoria analítica (N = 18; 20,7%). Os estudos de processo, por seu turno, miravam avaliações, também sistemáticas, mas transcorridas durante certo processo interventivo; diferentemente dos estudos de resultados, neles as avaliações aconteciam em mais de duas situações (N = 10; 11,5%). Por fim, os estudos de processo e resultado tratavam de produções que aglutinavam avaliações feitas durante os processos clínicos, visando a acompanhá-los sistematicamente, mas também avaliavam os resultados; alguns deles incluíam estudos de seguimento (follow-up) 
(N = 13; 14,9%).


			Esses achados demonstram que as reflexões teórico-técnicas são as mais frequentes na amostra estudada, correspondendo, isoladamente, a mais da metade da produção (52,9%). Por conseguinte, a outra parcela (47,1%) foi marcada por maior sistematização no modo como as ICB foram consideradas. Com o intuito de aprofundarmos no estudo qualitativo dessas publicações, a partir de agora examinaremos a evolução da ênfase temática dos trabalhos, ao longo dos 12 últimos anos, conforme cada uma das quatro categorias, também em busca de compreendermos tendências: 1) reflexões teórico-técnicas; 2) estudos de resultado; 3) estudos de processo; e 4) estudos de processo e resultados (Figura 1.3).
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			Figura 1.3. Evolução anual da ênfase temática das produções analisadas (N = 87)


			Fonte: elaborada pelos autores.


			Na Figura 1.3, as tendências são levemente crescentes em todas as categorias analíticas, no período considerado. Todavia, apenas no caso das reflexões teórico-técnicas, cujas frequências são registradas em todos os 12 anos, a tendência crescente desses estudos fica ressaltada diante das demais.


			Prosseguindo nos aprofundamentos qualitativos dos achados, considerando que os estudos de ênfase temática reflexiva e o conjunto dos mais sistematizados desfrutam de frequências em proporção semelhante (respectivamente, 52,9% e 47,1%), a análise de tendências desses dois segmentos será apresentada na Figura 1.4.
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Figura 1.4. Evolução anual das ênfases temáticas dos estudos reflexivos e do conjunto dos sistemáticos (N = 87)


			Fonte: elaborada pelos autores.


			Tal como visto na Figura 1.3, a Figura 1.4 indica a linha de tendência de os estudos reflexivos seguirem leve movimento crescente. Em contraponto, os sistematizados são marcados por linha de tendência levemente decrescente. Na leitura dessas tendências, é prudente relembrar que as submissões de manuscritos feitas desde o ano de 2019 podem estar em processo de indefinição editorial e, nesse sentido, a tendência dos estudos sistemáticos ainda pode receber incrementos, requerendo investigações futuras, para consolidação ou refutação dessa hipótese.


			A pesquisa em psicoterapia conta, neste momento, com mais de 70 anos (Castonguay, 2011). No cenário internacional, em um primeiro momento, a ênfase recaiu em pesquisas de resultado que, embora não completamente abandonadas, passou a buscar o entendimento dos processos, especialmente a partir da década de 90 do século passado. Muitas dificuldades metodológicas e estatísticas, para o tratamento dos dados, precisaram ser superadas com a finalidade de se tornarem mais viáveis, haja vista a relação terapêutica implicar uma intricada rede de variáveis (Enéas, 2008). Contudo, durante décadas, percebemos lacunas importantes entre as pesquisas feitas e sua possibilidade de aplicação na prática clínica (Enéas, 2007).


			Evidentemente, as dificuldades sentidas em âmbito internacional também se verificam em nosso meio. Os resultados vistos por nós neste capítulo parecem refletir tal cenário, visto serem estudos mais reflexivos equivalentes aos sistematizados e, mesmo entre esses, ainda encontrarmos aqueles buscando reflexões. É importante mantermos em mente a necessidade de os pesquisadores em nosso meio atenderem demandas específicas da população com a qual trabalham. Isto levaria, ao menos em um momento inicial, a estudos reflexivos.


			Locais de realização das ICB


			Ao observarmos os locais de realização das ICB, temos alguns trabalhos abrangendo mais de um local (N = 93). O destaque ficou com serviços-escola (N = 17; 18,3%) e trabalhos realizados em hospitais, instituições diversas e na saúde pública (N = 25; 26,9%), perfazendo quase metade deles (N = 42; 45,2%).


			Conhecer os locais de realização das ICB ajuda-nos a ponderar as necessidades vividas nesses contextos pelos profissionais que fazem os estudos. Evidentemente, a imprescindível reflexão sobre as possibilidades de melhor prestar os atendimentos pode levar a pesquisas mais sistemáticas ou não, em virtude da realidade e necessidade de cada local. No tocante aos serviços-escola em particular, mas com possibilidade de generalização desse entendimento a outros locais, constatamos os diferentes tipos de estudo registrados por Amaral et al. (2012), dando conta de grande variedade de formas de atendimento, abordagens e clientelas, sugerindo a importância de reflexões sobre a prática necessária ao local de atuação dos pesquisadores.


			Modalidades das intervenções


			A análise das modalidades de ICB considerou 91 observações, porque em quatro artigos mais de uma delas foi alvo de estudo. Desta forma, as seguintes modalidades foram notadas: individual e grupal com mesma frequência (N = 41; 45% cada), seguidas de familiar (N = 8; 8,8%) e de casal (N = 1; 1,1%). A frequência de ICB não individuais, portanto, correspondeu a 50 (55%) das intervenções.


			Esses resultados são notáveis, porque são menos observados tanto em nossas experiências de ensino, pesquisa e extensão, quanto em relatos de outros estudiosos. Por outro prisma, eles também indicam transformações no campo da prática e da pesquisa sobre ICB. O fundamento disso reside na concepção de que sofrimentos psíquicos e comportamentais não podem ser compreendidos desvinculados de contextos micro (família e demais instituições) e macrossociais (realidades socioculturais e econômicas). Contudo, novos estudos são necessários para que constatações com esse teor possam ser consolidadas.


			Etapas do desenvolvimento humano e sexo das pessoas atendidas


			Com a finalidade de analisar as etapas do desenvolvimento (Tabela 1.2), foram consideradas: infância, adolescência, vida adulta e velhice; houve casos nos quais mais de uma etapa esteve sob estudo e isso inflacionou o tamanho da amostra. Para o sexo, feminino, masculino ou, no caso de ambos terem sido estudados conjuntamente, misto (Tabela 1.3). Em ambas as situações havia, ainda, a possibilidade de o artigo não ter especificado essas variáveis dos participantes/pacientes.


			Tabela 1.2. Etapa do desenvolvimento humano (N = 114)
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							F


						

							

							%


						

					


					

							

							Infância


						

							

							11


						

							

							9,6


						

					


					

							

							Adolescência


						

							

							18


						

							

							15,8


						

					


					

							

							Vida adulta


						

							

							62


						

							

							54,4


						

					


					

							

							Velhice


						

							

							13


						

							

							11,4


						

					


					

							

							Não especificada


						

							

							10
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							Total


						

							

							114


						

							

							100


						

					


				

			


			Fonte: elaborada pelos autores.


			Tabela 1.3. Sexo das pessoas estudadas (N = 114)


			

				

					

					

					

				

				

					

							

							Sexo


						

							

							F


						

							

							%


						

					


					

							

							Homem


						

							

							9


						

							

							7,9


						

					


					

							

							Mulher


						

							

							27


						

							

							23,7


						

					


					

							

							Misto


						

							

							74


						

							

							64,9


						

					


					

							

							Não especificado


						

							

							4


						

							

							3,5


						

					


					

							

							Total


						

							

							114


						

							

							100


						

					


				

			


			Fonte: elaborada pelos autores.


			A predominância de estudos sobre vida adulta tanto de homens quanto de mulheres parece condizente com as tendências de estudos anteriores voltados ao público de serviços-escola, apesar da grande população de crianças que busca tais serviços (Amaral et al., 2012).


			Incorporação de Tecnologias de Informação e de Comunicação


			As Tecnologias de Informação e Comunicação (TIC) designam um conjunto de recursos que permitem gerenciar informações por meio de diferentes tipos de redes, como a de telefonia sem fio ou a internet (Roussos, 2018). Alguns de seus produtos mais conhecidos são sistemas que permitem comunicações instantâneas entre pessoas, como as redes sociais (social media) e os aplicativos móveis (Roussos, 2018; Santeiro & Rocha, 2015).


			O uso de TIC tem sido intensificado nos últimos anos, especialmente após a popularização da internet, nos anos 2000, e, mais recentemente, tem sido impulsionado de modo premente pela pandemia da Covid-19 e pelas respectivas imposições de distanciamento físico ocasionadas por ela. No caso das ICB, isso também tem sido notado. Entretanto, haveria repercussões dessa movimentação na produção sobre ICB aqui analisada?


			Na busca de informações encontramos sete (8%) artigos que incorporaram TIC nas ICB. Embora essa parcela de produções apresente um número limitado, dada a atualidade da temática das TIC e o quanto elas foram e têm sido utilizadas durante a pandemia, faremos uma síntese de cada uma delas, pois pensamos ser útil aos leitores menos familiarizados com essas possibilidades, e, ao fazê-lo, adotaremos a ordem cronológica das publicações.


			Nessa direção, Bortolon et al. (2013) relataram o uso de TIC em um caso de atendimento breve feito com a esposa de um usuário de drogas, por telefone. A intervenção objetivou auxiliá-la no manejo de seus comportamentos permissivos e na diminuição de sua dependência (codependência) da relação estabelecida com o marido. Esse modelo de acompanhamento tinha fundamento teórico na entrevista motivacional; era um protocolo que consistia em nove ligações telefônicas, espaçadas da seguinte maneira: uma ligação inicial para realizar o acolhimento, os esclarecimentos gerais e agendar as datas dos próximos seguimentos; uma ligação semanal, ao longo de cinco semanas; e, na sequência, havia as ligações de seguimento após os 2º, 4º e 6º meses. Os atendimentos relatados foram notados como peças importantes para ajudar a familiar, pessoa com sofrimentos diferentes daqueles dos usuários de drogas, mas que eram igualmente fundamentais a serem considerados, em especial, por raramente serem o foco das ações profissionais.


			Pieta et al. (2015) relataram dois estudos desenvolvidos pelo Programa de Pós-Graduação em Psicologia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), os quais objetivaram relatar a experiência de desenvolvimento de dois protocolos de pesquisa em psicoterapia pela internet. 


			O primeiro estudo fez um comparativo avaliando a aliança terapêutica na modalidade psicanalítica; nele, as psicólogas ofereceram 12 sessões a 24 pacientes; metade deles foi atendida presencialmente e a outra metade, pelo Skype, um aplicativo que oferece recursos síncronos de áudio, vídeo e texto.


			O segundo estudo relatado por Pieta et al. (2015) tratou da criação de uma intervenção cognitivo-comportamental on-line, por meio de um programa computadorizado focado em psicoeducação para pessoas com sintomas de Transtorno Obsessivo Compulsivo, sob a perspectiva da Teoria Cognitivo-Comportamental; nesse estudo, além de ter sido criado um site, os e-mails foram utilizados como recursos. Além de os dois estudos terem objetivos de pesquisa, conduzidos com cuidados metodológicos característicos, os participantes tiveram ganhos, como obtenção de alívio sintomático e satisfação em integrar ambos os projetos. 


			No primeiro estudo, constatou-se, ainda, não ter havido distinções no quesito qualidade da aliança terapêutica, que foi forte tanto no atendimento presencial quanto no mediado pelo Skype.


			Zazula e Gon (2017) avaliaram o controle exercido por instruções diretas e indiretas verbalizadas por mães de crianças portadoras de dermatite atópica, no que concerne ao comportamento de obediência e comprometimento destas com o tratamento médico. A sala de condução do estudo continha duas câmeras de vídeo, microfones e espelhos unidirecionais; o investigador permanecia durante o procedimento em outra sala, equipada com monitor de vídeo, fones de ouvido e microfones. As mães eram colocadas na primeira sala com suas filhas e, por meio dos fones de ouvido, recebiam orientações do pesquisador, para instruir suas filhas a respeito do tratamento, de modo a incentivá-las a desenvolver adesão ao tratamento. As avaliações comportamentais consistiram em uma sessão de três fases, todas elas ocorridas numa única sessão: 1) jogo livre; 2) linha de base; e 3) tratamento. Entre outras, o estudo consolidou observações que enfatizam a comunicação entre cuidadores e criança e/ou adolescente como importante fator de adesão em qualquer fase do tratamento.


			Faria (2019) apresenta uma pesquisa exploratória sobre a constituição de vínculo terapêutico em psicoterapias breves desenvolvidas na modalidade on-line, com base na orientação teórica da gestalt. Três mulheres participaram do estudo, duas delas atendidas em 25 sessões e uma, em 16. Tal como relatado por Pieta et al. (2015), os atendimentos aconteceram por meio do Skype. As análises apresentadas foram baseadas nas narrativas produzidas nas videoconferências, mas os textos postados nos chats também foram considerados. Ao final, a pesquisadora concluiu ser possível estabelecer encontros genuínos com as participantes e não haver diferenças significativas entre o atendimento virtual e as experiências presenciais que ela tinha, anteriormente.


			Mais recentemente, o estudo de Gomide et al. (2020) enfoca o desenvolvimento e implementação de uma intervenção durante a pandemia da Covid-19. A intervenção foi criada numa parceria entre uma universidade brasileira e outra argentina e consistia em uma sessão única, feita por chat, seguindo três passos: 1) avaliação das necessidades; 2) aconselhamento; e 3) encaminhamento. Os profissionais que atendiam os usuários eram voluntários treinados, tanto no manejo das ferramentas do site quanto para avaliar as demandas. Além disso, eles receberam supervisões semanais em pequenos grupos. Os pesquisadores concluíram ser a iniciativa viável e apresentar potencial para aplicação em outros momentos, e não só no contexto pandêmico. Eles também consideraram que com ela foi possível reduzir barreiras de acesso ao cuidado.


			Os trabalhos de Hegenberg (2021) e Cardoso et al. (2021), também mais recentes, são duas reflexões teórico-clínicas. Portanto, diferentemente dos demais estudos descritos nesta sessão, não são derivados de pesquisas científicas. Nesse sentido, Hegenberg relata um caso de psicoterapia breve psicanalítica de casal e apresenta diferentes estratégias de manejo clínico para conduzir as oito sessões. Especificamente em relação às TIC, o texto incorpora debates sobre a forma como a comunicação com os pacientes foi conduzida por meio de mensagens de WhatsApp, num momento de crise conjugal.


			Cardoso et al. discutem temas como educação, trabalho e subjetividade com base em uma proposta de intervenção com grupos de educadores vinculados à rede municipal do Rio de Janeiro, a qual visava a oferecer um espaço de acolhimento para eles. A princípio, o projeto seria executado presencialmente, mas teve que ser adaptado ao formato on-line, em virtude da pandemia da Covid-19. Temas como precariedade do trabalho, ensino a distância e pandemia foram bastante discutidos pelos participantes. Ao final, os autores destacaram a riqueza do método clínico psicanalítico em relação a atender demandas que envolviam a precariedade social, principalmente quando se tratava do acesso digital.


			Como observamos, diferentes tipos de TIC podem ser usados em atendimentos clínicos, seja diretamente com objetivo de intervenções, como os estudos citados, seja ainda de forma complementar aos atendimentos. Esta área está em expansão desde a regulamentação de atendimentos por esse meio pelo Conselho Federal de Psicologia (CFP, 2018), o que facilita atender a pessoas em distanciamento geográfico e, depois do surgimento da pandemia da Covid-19, também em isolamento social. Estas situações podem agravar os sintomas de inúmeras pessoas, ou mesmo levar ao surgimento de outros, e precisam de cuidado especializado. Contudo, como visto pela frequência de artigos sobre o tema, ainda há muito a ser conhecido e pesquisado. Em razão do substrato teórico de cada trabalho, as questões podem variar desde a maneira como terapeutas manejam recursos de comunicação “fora”, ou complementarmente, ao atendimento psicoterápico (Feijó et al., 2018) até propostas “completas” de atendimento por meio de programa tecnológico (Lopes et al., 2021). 
Em todos os casos, trata-se de conhecimentos novos ou revisão de antigos que demandam profunda reflexão (Figueiredo, 2020) para seguir atendendo de forma pertinente e ética àqueles que demandam ajuda profissional.


			Considerações finais


			Apreciamos uma tendência crescente na produção sobre Intervenções Clínicas Breves (ICB) durante o período analisado, embora seja de quase estabilidade se considerarmos as oscilações anuais. Ocorrem mais estudos empíricos, praticamente divididos entre reflexões teórico-técnicas e estudos mais sistematizados, sugerindo espelhamento de necessidades de seus expositores, de conhecer e ponderar sobre a prática. Tais estudos são feitos predominantemente por até três autores, afiliados a instituições públicas, e investigam tanto indivíduos como grupos, embora prevaleçam os trabalhos feitos com mais de uma pessoa. Eles tendem a se basear em apenas uma vertente teórica, versando sobre adultos de ambos os sexos. Há muito a ser discutido e considerado também sobre o uso de TIC, que tem se mostrado incipiente e voltado tanto para recursos complementares ao atendimento como em prol de fazê-lo de modo completo.


			Com base nestas observações, podemos concluir haver muito a ser estudado e, principalmente, publicado sobre as ICB. A demanda por financiamento de pesquisas é uma realidade em nosso meio – tanto brasileiro quanto latino-americano –, dificultando a organização de grupos consolidados que possam auxiliar no avanço científico nessa área.


			Tendo em vista estas conclusões, evidentemente, precisamos considerar as limitações do estudo. Entre elas: 1) mesmo o uso de terminologias sendo abrangente, sabemos que o sistema não capta toda produção relacionada à ideia de ICB, como é o caso do plantão psicológico e outras formas de acolhimento psicológico; 2) o perfil editorial das revistas indexadas vai desde o genérico até o específico do campo clínico; e 3) a escolha dos indexadores pelos autores pode representar os interesses do público-alvo.


			Destarte, percebemos a necessidade de mais profissionais e pesquisadores levarem ao público o trabalho que vêm desenvolvendo, uma vez que vimos uma relativamente limitada divulgação, quando produções indexadas no PePSIC foram ponderadas. Consideramos de significativa importância para todos os envolvidos nessa área de trabalho compartilharem suas reflexões e investigações com vistas a fortalecer o conhecimento sobre as ICB. Assim, podem sair fortalecidos todos aqueles que buscam atender às necessidades pungentes da população. Esperamos serem estes dados instigantes quanto aos seus fazeres profissionais e de pesquisas. Nos próximos capítulos, parte do que tem sido praticado e pesquisado na realidade latino-americana será apresentada e desenvolvida, conforme seus expoentes.
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