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Editorial

Colegas,

Estamos comemorando a 172 edi¢do do Boletim
Paradigma, felizes por seguirmos na dire¢ao da
nossa vocac¢do declarada desde o inicio: disse-
minar a Andlise do Comportamento.

Sem duvida, a humanidade estd passando
por um periodo de profundas transformagdes:
adequagoes em diferentes niveis e modos da
vida pds-pandémica. A partir da realidade re-
mota estabelecida, em contrapartida, a neces-
sidade (assustada) do encontro presencial, do
enfrentamento das dores e sofrimentos aumen-
tados pela guerra, fome e crise economica que
o mundo enfrenta, seguimos.

Nesse cendrio, nossa missao e nosso pro-
posito, compartilhados por este grande grupo
de pessoas - docentes, estudantes, profissionais
que constituem o Paradigma - nos parece fazer
ainda mais sentido. Por isso, compartilhamos
aqui com vocés, nossa comunidade de analistas
do comportamento do Brasil:

‘A missao do Paradigma é promover,
com exceléncia, a formagdo de multipli-
cadores e a produgdo de conhecimento
em ciéncias do comportamento, para
possibilitar sua difusdo e aplicagdo, en-
deregadas as demandas sociais, de forma
ética e sustentavel. Procuramos fazer isso
seguindo os valores de integridade, li-
berdade de ensino e aprendizagem, com

respeito a singularidade e diversidade
humanas, buscando a democratizagdo
do acesso a andlise do comportamento.”

Acreditamos no poder transformador que
uma visdo de mundo que destaca a interagao
dos seres com seu entorno, em um proces-
so dinamico e continuo, como construtor e
como produto, de ser humano e de mundo.
Entendemos a importancia de termos clareza
sobre o impacto que intera¢des verdadeira-
mente reforcadoras exercem sobre as existén-
cias individuais. E fundamental nio perdermos
de vista o conceito skinneriano de amor, defi-
nido pela riqueza dos lagos adornada por rela-
¢Oes permeadas sobretudo, por reforgamento
positivo. E nesta diregdo que reconhecemos a
nossa visdo e expectativa de que a Andlise do
Comportamento seja conhecimento para a vida:
um potente alimento para melhorar o mundo.

A 172 edi¢do do Boletim Paradigma inau-
gura a se¢do “Com a Palavra..”, cujo objetivo
¢ difundir o conteudo de apresenta¢des reali-
zadas por analistas do comportamento e/ou
interlocutores das ciéncias do comportamento,
em diversos contextos de comunicag¢ao (e.g.,
encontros cientificos, debates, formagdes, li-
ves). A publica¢do do conteudo das apresen-
tacdes realizadas tem a func¢do de ampliar o
ndmero de pessoas que possam Vvir a ser im-



pactadas pelas importantes reflexées e discus-
sOes trazidas por seus autores. No primeiro
texto desta sec¢do, teremos a oportunidade de
ler/ouvir a potente voz de Ariene Coelho Souza
respondendo a pergunta “Quais os desafios e
potenciais de ser a mulher que sou na psico-
logia?”, que lhe fora proposta no encontro “Ser
Mulher no Mundo 2: Diversidade e Praxis”

Na se¢do “Andlise do Comportamento
Aplicada a questdes da infancia’, Ila Linares
discorre sobre alguns aspectos do sono na in-
fancia e sua relevancia no atendimento clinico.

Na se¢do “Analise do Comportamento
Aplicada a clinica” temos dois artigos. No pri-
meiro, Guilherme Garré Correia e Denigés M.
Regis Neto (o Jazz) apresentam reflexdes sobre
um modelo biocomportamental do Transtorno
de Déficit de Atengido e Hiperatividade e pos-
siveis implicagdes deste na prética clinica. O
segundo artigo, busca apresentar um progra-
ma de educagio para familiares e amigos de
individuos que fazem abuso de substancias. Os
autores Rodrigo Noia Mattos Montan, Tatiane
Franco dos Santos, Isabella Carvalho de
Oliveira e Leonardo Teixeira Marques de Sousa
apresentam o quanto esse programa (CRAFT)
auxilia no engajamento do individuo ao trata-
mento, assim como influencia na melhora da
qualidade de vida dos envolvidos.

Na se¢do “Andlise do Comportamento
Aplicada a cultura’, Candido Pessoa e Liane
Dahas discutem, a partir do documentario A
teoria sueca do amor, os possiveis desdobra-
mentos de uma sociedade em que todos sou-
bessem resolver seus problemas, tomar suas
decisOes e estabelecer seus proprios controles.

Na sessao “Analise do Comportamento
Aplicada aos Transtornos do Espectro Autista’,
a equipe de Coordenag¢ido do Curso de
Especializagdo em Andlise do Comportamento
Aplicada ao TEA e desenvolvimento atipico do

Paradigma propde uma reflexdo sobre expecta-
tivas e desafios implicados na tarefa de planejar
e implementar contingéncias de ensino eficazes
para prestadores de servigos baseados em ABA
para individuos com TEA.

Como em todos os anos, homenageamos
uma pessoa importante para a comunidade
brasileira de analistas do comportamento.
Nesta edi¢do, conhecemos um pouco sobre a
histéria de vida da querida Miriam Marinotti
sob o olhar carinhoso de Daniel Del Rey.

Na se¢do “Na Estante”, Adriana Rossi, Ila Li-
nares e Luiza Brandao fazem uma resenha sobre
o livro Terapia Analitico-Comportamental com
adolescentes langado, pela Editora Paradigma
no XXXI Encontro da ABPMC (2022).

Na se¢do “Paradigma Entrevista’, esta
transcrita a entrevista com a diretoria da ACBS
Brasil e convidados respondendo “Tudo o
que vocé sempre quis saber sobre as terapias
comportamentais contextuais” na ocasido de
um evento organizado pela ACBSBr em ho-
menagem a André Porto, membro e diretor da
Associagio, falecido em abril de 2022.

Fechamos este editorial convidando vocés
a dar uma espiada na pagina 59 e conferir um
pedacinho da nossa nova sede do Paradigma.
E s6 um aperitivo: esperamos a visita de todas
e todos!

Desejamos a vocés uma deliciosa leitura!

Um forte abraco.

Roberta Kovac
Joana Singer

Céassia Leal da Hora
Ila Linares
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Com a palavra...

0 desafio de trilhar os caminhos abertos pelas que vieram
antes e as poténcias na luta de garantir e estender para

3s que vem depois'

Ariene Coelho Souza

Nossos passos vém de longe... Ao aceitar o con-
vite para apresentar esta fala neste evento, essa
nao saia da minha cabeca...

Adentrar o universo da psicologia foi cru-
cial para que eu entrasse em contato com as
questdes raciais. Eu, mulher negra, nascida e
criada em Salvador, cidade mais negra fora do
continente africano.

Filha de uma familia estruturada, catolica,
até entdo lidava com as questdes raciais mais
ou menos como a maijoria dos brasileiros da
época (nasci nos anos 80 e
ingressei na faculdade nos
2000): sabia que viviamos
num pais desigual, enten-
dia que existia um “certo” racismo, mas de al-
guma forma o que viviamos no Brasil era di-
ferente do que outros paises viviam... parecia
de alguma forma menos violento, mais bran-
do... mal sabia eu que fazia coro a falacia da
democracia racial, base da minha formacao
e da formacao de todos os da minha geracéo
pelas linhas distorcidas da histdéria contada

pelos brancos (que escreveram os livros que
estudamos na escola).

Entrar na faculdade foi de alguma forma
revelador. Era um ambiente que parecia me
mostrar o tempo todo que eu ndo deveria es-
tar ali, mas eu ndo sabia dizer direito o que
produzia essa sensagio... achava que era coisa
da minha cabega, o chamado “complexo de
inferioridade” Fui a primeira da minha fa-
milia nuclear a adentrar o ensino superior,
escolhi estudar Psicologia desde os 14 anos

Adentrar o universo da psicologia foi crucial para que eu

entrasse em contato com as questoes raciais.

de idade. Eu estava realizando um sonho, co-
mec¢ando a minha vida e néo teria sensac¢éo
alguma possivel de me parar. Mesmo com
aquela sensacéo eu continuei, e fui bem, fui
boa aluna no curso.

Eu tinha uma paixdo por estudar que me
movia de uma maneira que tudo o mais ficava
secundario. Foi movida por essa paixdo por



aprender que criei contingéncias para fazer
minha pds-graduagido (mestrado e doutora-
do) em Sao Paulo. E ao chegar aqui aquela
sensa¢do de “uma estranha no ninho” per-
maneceu, mas, diferentemente do que havia
acontecido antes, nao deu para avangar pelos
préoximos anos da minha vida sem entender
o que era aquilo.

E foi ai que eu comecei de fato a entender o
que era o racismo. Em absolutamente todas as
areas da minha vida. Eu adentrei o meu proces-
so de letramento racial.

Aqui em Sio Paulo, entre as pessoas que me
rodeavam, era muito comum as pessoas se or-
gulharem da descendéncia europeia, visitarem
cidades onde os antepassados delas moravam...
me lembro uma vez na frente do IP da USP,
era uma tarde daquelas de frio com sol... eu me
perguntei: “E os meus? De onde vieram? Quais
cidades? Quem eram? O que faziam? “

Racismo era um sistema, uma estrutura que direcionava nao
apenas as praticas sociais, mas também a ontogénese de cada
individuo que crescia com a certeza de que pessoas negras eram

de alguma forma inferiores.

Pensei que ndo teria essas respostas por-
que parte da violéncia a que eram submetidas
as pessoas escravizadas - sequestradas pelos
europeus e trazidas para o Brasil, envolvia
apagar os seus registros prévios, desagregar
familias, dar novos nomes... afinal eram pes-
soas submetidas a uma condi¢io de desuma-
nidade. Eram consideradas objetos de explo-
ra¢do e objetos em geral ndo tém uma histdria
além daquela para a qual eles instrumental-
mente servem.

Isso comegou a doer muito.

Eu comecei a me aprofundar e entender
que Racismo era um sistema, uma estrutu-
ra que direcionava ndo apenas as praticas

sociais, mas também a ontogénese de cada
individuo que crescia com a certeza de que
pessoas negras eram de alguma forma infe-
riores e deveriam estar num lugar de subser-
viéncia a pessoas brancas, estando sempre
agradecidos por qualquer oportunidade de
estar entre eles.

Porque uma pessoa negra pode até ter um
lugar de carinho, afeto e consideragdo num
grupo de pessoas brancas nao letradas racial-
mente, desde que ela permanec¢a num lugar de
subalternidade, sem incomodar o grupo.

Como diz a Lélia Gonzales em “Racismo e
Sexismo na Sociedade Brasileira” no conto que
inicia este artigo: “os brancos sabem mais da
gente do que a gente mesmo” - ¢ muito dificil
para as pessoas brancas ndo estarem em um lu-
gar de protagonismo.

A branquitude... que monopoliza as nar-
rativas das conquistas, da nossa historia, que
determinam o padrdo de
beleza... Eram os brancos
que determinavam se um
estilo de roupa e cabelo se-
ria chic, porque os mesmos,
se usados por pessoas ne-
gras, eram “sujos’, “ficavam feios” etc.

Comecei a perceber estas coisas e entender
que toda essa construgéo foi e é feita na base da
dominagio.

O grande triunfo do racismo brasileiro
como dizem muitos autores, o Silvio de Almeida
sendo um deles, foi “colonizar o pensamento”.

Diante do meu processo de letramento a
vida ndo tinha mais como ser a mesma coisa.
Depois que vocé sai da “matrix” tudo muda.
Néo dava mais para manter relagdes com pes-
soas que nao tivessem o desejo minimo do le-
tramento racial. Porque é isso que vai garantir
a base necessaria de respeito e equidade na re-
lagdo entre pessoas brancas e negras.



Nao adianta dizer que “o Brasil é racista,
mas eu ndo sou”. Considerando os processos
estruturais que promovem o racismo, todos
somos racistas e nao ser é um exercicio didrio e
continuo de automonitoramento.

E cansativo. E dolorido. Mas, é necessério.
Para os negros, pra viver ao invés de aceitar um
lugar de sobrevivéncia. Para os brancos, para
deixar de reproduzir logicas de opressio no dia
a dia sob o rétulo de “puxa
eu ndo sabia... sou uma pes-
soa simples, ndo foi minha
inten¢ao”.

A partir do momento
em que eu adentrei o meu processo de letra-
mento racial eu ndo dei nem um passo atrds na
luta pela manutengdo da minha humanidade.

Parece bonito né? Mas, ¢ muito dificil.

Isso envolve, por um lado, muitos ganhos
pessoais, em termos de acesso ao grupo negro,
de empoderamento na acepgao teérica da pala-
vra. E foi ai que eu comecei a trilhar consciente-
mente os caminhos que as que me antecederam
abriram para mim. Porque antes eu ja trilhava
estes caminhos, s6 estou onde estou por causa
deles. Mas antes, eu andava por estes caminhos
sem vislumbrar a paisagem. E quando eu falo
nessa paisagem eu falo em conhecer a histéria
pelo ponto de vista das que me antecederam e
as histdrias delas propriamente dita.

Nossos passos vém de longe... Eu s6 estou
aqui porque Dandara no século 17, lutou pela
sua liberdade até o fim e pela Republica Negra
dos Palmares que, segundo Lélia Gonzales,
foi o primeiro estado livre de todo continen-
te que se convencionou chamar América.
Resistiu por 100 anos du-
rante o periodo de seques-
tro, saqueamento e vilipén-
dio do territério brasileiro
pelos europeus.

E por falar em Lélia, s6 estou aqui porque
Lélia abriu estes caminhos na academia, na
descolonizagdo dos saberes, porque ela cavou
espagos para as mulheres dentro do movimen-
to negro, na politica brasileira, na reafirmac¢io
e conquistas de nossos direitos.

Eu estou aqui porque Sueli Carneiro
(Geledés), Vilma Piedade (Dororidade),
Benilda Brito (Negras [In]confidéncias) e Cida

Considerando os processos estruturais que promovem
0 racismo, todos somos racistas e nao ser é um exercicio diario

e continuo de automonitoramento.

Bento (Pacto da Branquitude) tém esmiuc¢ado
essa estrutura, permanecido nestes espagos e
formado muitas outras para que estes espagos
estejam permanentemente ocupados por mu-
lheres negras.

Eu estou aqui porque, contemporanea-
mente, mulheres como Djamila Ribeiro, Carla
Akotirene, Jurema Werneck, Bérbara Carine
Soares Pinheiro compartilham e continuam
a abrir essas clareiras de conhecimento nessa
imensidao de violéncias que mulheres negras
sofrem todos os dias.

Especificamente na
Comportamento, eu estou aqui porque mu-
lheres com a Gabriela Reyes Ormeno (UFPR),
Juliana Reina, a Thacita Almeida, a Thaize Reis
(NEAB/UFMS), a Cassia Leal da Hora (Centro
Paradigma) me ddo suporte.

E isso nao foi, nao é e nao tem sido um

Anilise do

movimento facil.
O processo de letramento racial é um divi-
sor de dguas na vida de qualquer pessoa.

Ndo da para se relacionar com qualquer pessoa que coloque a
nossa humanidade em cheque “sem intencdo de” e espere,
da nossa parte, paciéncia para receber as violéncias didrias que

isso tem como consequéncia.



0s nossos passos vém de longe! E que o nosso papel é

permanecer caminhando!

Isso significa que muita gente que pode ter
sido importante na minha vida um dia, mas ndo
veio junto no processo, ficou para tras. Porque
nao dd para se relacionar com qualquer pessoa
que coloque a nossa humanidade em cheque
“sem inten¢do de” e espere, da nossa parte, pa-
ciéncia para receber as violéncias didrias que
isso tem como consequéncia. Significa ser ta-
xada de arrogante (simplesmente porque vocé
¢ preta e ocupa um lugar de poder); significa
ser taxada de agressiva (quando vocé defende o
seu ponto de vista); significa muitas vezes lidar
com a soliddo de ser a tinica negra nos espagos
e sentir 0 soco no estdmago, engolir seco, per-
manecer no seu lugar para sinalizar para as
que ja estao ali ocupando espagos de subalter-
nidade que estes outros espacos sdo sim para
nds. E sobretudo, para continuar abrindo o
caminho para as que virdo.

Porque se trata disso. Ndo é sobre hoje,
ndo é sobre agora. E sobre quem estd por vir. E
eu espero que nas proximas geragdes, minhas
irmas ndo precisem sentir esse soco no esto-
mago. Porque mais mulheres negras estardo
nas salas de aula, nas academias, na area de
intervengado baseada em ABA para o desenvol-
vimento atipico, onde eu atuo.

Entéo, respondendo & pergunta que engen-
drou este nosso encontro e as nossas reflexoes:
ser uma mulher negra dentro da Psicologia,
especificamente dentro da analise do compor-
tamento, envolve necessariamente estar ciente
desse lugar e se recusar a negociar com o ra-
cismo. Significa gerar representatividade e lu-
tar por proporcionalidade em todos os espagos
que eu estiver. Significa olhar pra minha histo6-
ria e entender que, assim como as que vieram

antes de mim, eu ndo vou
presenciar muitos dos frutos
da minha luta, mas que um
dia - 14 longe... s6 que mais
a frente, no futuro, eu terei feito parte do grupo
que pavimentou os caminhos das que estardo
14 e elas poderdo também dizer, com o mesmo
orgulho que eu digo hoje: que os nossos passos
vém de longe! E que o nosso papel é permanecer
caminhando! m

1 O texto consiste na reproducio adaptada da fala realizada
pela autora no “Segundo Encontro On-line da Capacitagao
de Atendimento & Mulheres da Psicologia — Ser Mulher no
Mundo 2: Diversidade e Praxis”, organizado pela Psicologa
e Analista do Comportamento Luana Flor e ocorrido em
13 de agosto de 2022. A pergunta norteadora do encontro
e geradora da fala foi: Quais os desafios e poténcias de ser
a mulher que sou na psicologia?

2 Matrix, Diregdo e roteiro: Andy Wachowski e Larry
Wachowski, producdo Joel Silver, Distribuigao: Warner

Bros. EUA, 1999.

Ariene Coelho Souza é psicéloga (EBMSP - BA),
Mestre e Doutora em Psicologia Experimental -
Andlise do Comportamento pela USP. Especialista
em Terapia Comportamental Clinica e em Analise
do Comportamento Aplicada as questdes do
Desenvolvimento Atipico. Coordenadora da Comissao
de Desenvolvimento Atipico da ABPMC. Professora
Convidada do Mestrado Profissional em Andlise
Aplicada do Comportamento no Centro Paradigma
- SP Trabalha com Atendimento e Consultoria a pes-
soas com Desenvolvimento Atipico e suas familias.
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Analise do comportamento
aplicada as questoes da infancia

Sono na infancia

Ila Marques Porto Linares

O sono muda consideravel-
mente durante o curso da vida do ser humano.
Nos primeiros meses de vida, por exemplo, os
bebés tém boa parte de seus dias ocupados pelo
sono, passando mais de 70% do tempo dormin-
do. A medida em que ocorre o amadurecimen-
to cerebral, o total de horas de sono necessdrias
para a crianga se reduz e concentra-se no periodo
noturno. Ja na adolescéncia,
ocorre um atraso fisioldgico
do horério de dormir que,
associado a varidveis ambien-
tais (uso de eletronicos, inte-
ragdo com pares) e culturais (horario de estudo
nas escolas), pode resultar em privagdo de sono.

Problemas relacionados ao sono sdo co-
muns em todas as faixas etarias, sendo que
na populagio pediatrica, aproximadamente,
de 20% a 30% dos bebés e criangas pequenas
apresentam alguma queixa referente ao sono.
Dentre as principais queixas, merecem des-
taque as dificuldades para iniciar e manter o
sono, muitas vezes caracterizadas por resistén-
cia a ir para a cama, permanecer nela ou se ne-
gar a participar da rotina pré-sono (Meltzer &
Mindell, 2014).

A m4d qualidade do sono ou o sono em tem-
po insuficiente pode prejudicar as fungdes diur-
nas e afetar a cogni¢io, as emogdes e o rendi-

mento escolar. Em alguns casos, os problemas de
sono podem até se configurar como distirbios
deste, podendo estar associados a irritabilidade,
impulsividade, baixa tolerancia a frustragao, hi-
peratividade, instabilidade emocional, desaten-
¢do, dentre outros (Nunes & Cavalcante, 2005;
Owens, 2008). Além dos prejuizos sofridos pela
propria crianca, ha também um impacto signi-

Por desconhecimento sobre como manejar tais queixas, 0
sono costuma ser negligenciado ou pouco investigado nas

intervencdes psicoldgicas.

ficativo sobre as familias, pais e cuidadores, com
niveis elevados de estresse em toda a familia
(Meltzer & Mindell, 2007).

Apesar da relevancia sobre a tematica do
sono, nota-se que muitos profissionais da sat-
de, inclusive os psicélogos, pouco conhecem
sobre o assunto. Percebe-se também que, por
desconhecimento sobre como manejar tais
queixas, 0 sono costuma ser negligenciado ou
pouco investigado nas intervengdes psicologi-
cas. Quais sdo as possiveis consequéncias dis-
s0? Problemas de sono que poderiam ser alvo
de tratamento se perpetuam, tornam-se croni-
cos e até se agravam ao longo da vida do indivi-
duo, contribuindo para a consolida¢do de uma
verdadeira epidemia de problemas de sono.



Segundo a Academia Americana de Sono
(AASM), intervengoes de base comportamental
sdo a primeira escolha terapéutica para criancas
com dificuldade em iniciar e manter o sono. A
avalia¢do e a intervengao para dificuldades de
sono na infancia nao sdo diferentes da avaliagdo
e da intervenc¢ao que costuma ser realizada para
as demais queixas de comportamento. Assim,
como em qualquer interven¢do com criangas,
cabe ao terapeuta comportamental orientar e
capacitar os pais sobre como manejar o com-
portamento da crianga. Esse processo envolve
a realizagdo de psicoeducagdo sobre sono, re-
visdo e treino das praticas de higiene do sono
da crianca e da familia, bem como orientacio
para que os pais compreendam o papel de seus
comportamentos na manutengdo das queixas
de sono da crianga. Ao compreenderem as con-
sequéncias do proprio comportamento, torna-
-se possivel desenvolver novo repertdrio para
manejo das questdes de sono.

Quanto as estratégias que os terapeutas
orientarao os pais a implementar, dependera de
cada caso e da fun¢do do comportamento de
cada crianga. Desta forma, utilizar uma tnica
estratégia para todo tipo de queixa de sono se-
ria reduzir a complexidade do comportamento
humano. Adicionalmente, embora muitas quei-
xas de problemas de sono na infdncia possam
melhorar com o tratamento comportamental,
hé casos em que o problema de sono se da em
decorréncia de alguma questao fisioldgica, que,
em outros casos, pode estar associada a aspec-
tos comportamentais. Desta forma, o olhar de
outros profissionais (ex. pediatra, neuropedia-
tra, psiquiatra) se faz indispensavel.

Diante da recorréncia e relevancia das
questdes de sono na infancia, cabe ao analista
do comportamento que atende criangas enten-
der mais sobre sono, ou seja, saber sobre es-
pecificidades, disturbios e variagdes que ocor-

rem ao longo do desenvolvimento. Também
¢ indispensavel que o sono seja considerado
uma variavel que requer avaliagdo e manejo
nas intervengdes, fazendo parte da anamnese e
compreensao do caso. Por fim, é fundamental
que as intervencdes voltadas para as queixas de
sono sejam produto da realizagdo de analise
funcional individualizada e cuidadosa, evitan-
do a reproducdo indiscriminada de técnicas
descoladas da andlise de cada caso. ®
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Analise do comportamento
aplicada a clinica

Modelo biocomportamental do Transtorno de Déficit de

Atencdo e Hiperatividade: sintomatologia, comorbidades e
consideracGes importantes

Guilherme Garré Correia, Denigés M. Regis Neto (Jazz)

O Transtorno de Déficit de
Atencdo e Hiperatividade (TDAH) é um trans-
torno do neurodesenvolvimento, caracteriza-
do por problemas com aten¢éo, impulsividade
e autorregulacgdo, além de diversos prejuizos
funcionais (American Psychiatric Association,
2014). Apesar de pouco difundido, o TDAH
ndo é apenas um problema trivial de atengdo,

Ja tendo sido considerado um transtorno infantil, estima-se que
0 TDAH atinge cerca de 6% da populacdo mundial abaixo dos
18 anos e que hd manutencdo dos sintomas em cerca de 60%

destes na fase adulta.

mas um quadro que traz danos a diversos con-
textos, como rela¢des interpessoais, desempe-
nho académico ou profissional, cuamprimento
de regras de transito e gestdo financeira, além
de ser fator de risco para transtornos de ansie-
dade, depressio e de personalidade (Asherson
etal., 2016; Barkley & Benton, 2016).

J4 tendo sido considerado um transtorno
infantil, estima-se que o TDAH atinge cerca de
6% da populagdo mundial abaixo dos 18 anos
e que ha manuten¢do dos sintomas em cerca
de 60% destes na fase adulta, podendo inclusi-

ve ser mais significativo, uma vez que envolve
maior demanda por repertdrios de autonomia,
planejamento e manejo de problemas mais
complexos (Castro & Lima, 2018).

Os sintomas primarios do TDAH sdo agru-
pados em trés subtipos: (1) predominante de-
satento, os principais sintomas sdo a falta de
atengdo, desorganizacdo e pouca persisténcia
diante de dificuldade, apre-
sentando erros recorrentes
em tarefas simples ou que
possuem repertorio adequa-
do, dificuldade em sustentar
a atencéo em tarefas longas
ou de pouco interesse e mé gestao de tempo;
(2) predominante hiperativo, que caracteriza-
-se por elevada atividade motora, frequéncia
de falas descontextualizadas e dificuldade de
sentir-se “relaxado’, sendo comuns dificuldade
em permanecer sentado, mexer excessivamen-
te partes do corpo ou em objetos, interrom-
per conversas alheias ou “falar sem pensar”;
(3) tipo misto, que retine caracteristicas de
ambos (American Psychiatric Association,
2014). Quando adulto, é possivel que alguns
dos sintomas observaveis (p. ex. dificuldade de



permanecer sentado) passem a ocorrer enco-
bertamente em forma de sensagdes de inquie-
tude ou de pensamentos, devido @ modelagem
pelo ambiente social (Asherson et al.., 2016).
A literatura ainda aponta presenca significati-
va de desregulagdo emocional, irritabilidade,
problemas com sono e variagdes frequentes de
humor, caracteristicas essas que ddo suporte ao
diagnostico (American Psychiatric Association,
201; Asherson, et al., 2016).

Etiologia e modelos comportamentais

do TDAH

Um paradigma analitico-comportamental do
estudo do TDAH ¢ a teoria do desenvolvimen-
to dindmica (Sagvolden et al., 2005), sustenta-
das pelo modelo animal chamado spontaneou-
sly hypertensive rat, ou SHR (Sagvolden, 2000).
Os autores defendem que al-
teragdes em estruturas liga-
das ao hipofuncionamento
do sistema dopaminérgico
levam a prejuizos na atividade da dopamina,
neurotransmissor que exerce fungdo regulatd-
ria nos neuronios do cortex pré-frontal, o que
gera implicages diretas sobre os processos de
reforcamento e extingio.

Segundo o modelo, organismos apresentam
aumento pontual da liberagdo de dopamina (ati-
vidade fasica) logo ap6ds contato com estimulos
reforcadores. No processo de condicionamento
operante, essa atividade fasica passa a ocorrer
antes do contato com o refor¢ador, mas median-
te ao contato com os estimulos antecedentes aos
quais fora pareado (Shultz, 2002). Ja organismos
com TDAH apresentam taxa de dopamina na
fenda sindptica (atividade ténica) em menor
quantidade, enquanto a atividade fasica acontece
em menor magnitude e mais atraso em relagao
a organismos de desenvolvimento neurotipico, e
essa alteracgdo traz efeitos importantes.

Devido a menor janela de tempo da ati-
vidade fasica da dopamina entre o compor-
tamento e a consequéncia, o organismo apre-
senta um controle de estimulos deficitdrio e
uma sensibilidade aumentada em relagdo a
consequéncias de curto prazo, o que explicaria
problemas atencionais e elevagdo da atividade
motora. Observa-se também maior resisténcia
a extingdo, o que indica possivel deficiéncia na
sensibilidade desse organismo a descontinui-
dade do reforco, o que pode ser atribuido aos
excessos comportamentais nomeados como
hiperatividade (Sagvolden et al., 2005).

Impulsividade motora, definida como jorros
de resposta com baixo intervalo entre respostas
e, impulsividade cognitiva, definida como even-
tos privados do tipo pensamentos e planos em
sequéncias curtas de tempo, rapida alternancia

Um paradigma analitico-comportamental do estudo do TDAH ¢é a
teoria do desenvolvimento dindmica

e que implicam em problemas préticos de orga-
nizagdo e nas fun¢des executivas, sdo descritos
como parte dos problemas de inibi¢do com-
portamental do TDAH e podem ser explicados
pela aquisi¢ao mais lenta de sequéncias longas
de comportamento e deficiéncia na extingdo
de comportamento previamente refor¢ado
(Sagvolden et al., 2005).

Tal paradigma ajuda a compreender o
efeito das intervengdes farmacologicas a base
de estimulantes (metilfenidato e lisdexanfeta-
mina), que sao o padrdo ouro do tratamento
do TDAH. Estas substincias tém o efeito de
inibir a recaptacdo ou estimular a liberagao de
dopamina no cérebro, demonstrando efeito
expressivo na redugdo dos sintomas primarios
em cerca de 80% dos casos, tanto em criangas
quanto adultos (Asherson et al., 2016; Barkley
& Benton, 2016). Ainda assim, a psicotera-



pia ainda se mostra util, tanto para casos dos
chamados “sintomas residuais” quanto para o
desenvolvimento de repertérios adequados de
autogerenciamento.

Em suma, os sintomas caracteristicos do
TDAH parecem ser decorrentes de alteragdes
estruturais que afetam a propria sensibilida-
de ao reforgo e extingdo do organismo. Estas
consideragdes sdo de fundamental importin-
cia para analistas do comportamento que atu-
am com essa populagdo, pois ao desconsiderar
os efeitos de tais varidveis, corre-se o risco de

Em suma, os sintomas caracteristicos do TDAH parecem ser
decorrentes de alteracdes estruturais que afetam a propria
sensibilidade ao reforco e extincdo do organismo.

formular hipéteses funcionais pouco acuradas,
o que pode comprometer a compreensao do
fendmeno e o planejamento de intervengdes
psicoterapicas eficientes.

Avaliacdo de comorbidades e diagnéstico
diferencial do TDAH

Outro dilema comum deste transtorno é a sua
relagdo com comorbidades e diagnodstico di-
ferencial. Uma vez que o TDAH compartilha
diversas caracteristicas com outros quadros

Individuos diagnosticados com TDAH podem vir a desenvolver
quadros subsequentes em decorréncia do préprio transtorno.

psiquidtricos, varios dos seus sintomas ou im-
plicagdes associadas acabam por mimetizar
patologias conhecidas: em transtornos de an-
siedade, é comum em ambos preocupagdo com
performance, devaneio excessivo, sentimento
de sobrecarga e problemas de sono; quadros
de depressdo tém em comum instabilidade de
humor, falta de concentrac¢io, baixa autoestima
e prejuizos sociais; transtorno afetivo bipolar

quanto a instabilidade de humor, distratibili-
dade e inquietagdo. Nesses casos, o tratamen-
to farmacologico voltado ao TDAH costuma
apresentar efeito positivo. Por outro lado, qua-
dros neurolégicos em paralelo, como o trans-
torno do espectro do autismo, podem agravar
seus prejuizos e nao apresentam resposta posi-
tiva a medicac¢io (Asherson et al., 2016).

Por fim, individuos diagnosticados com
TDAH podem vir a desenvolver quadros sub-
sequentes em decorréncia do préprio transtor-
no. Estima-se um aumento de 81% de abuso de
substancias, transtornos de
ansiedade e depressdo, com-
portamento sexual de risco
e ideagdo suicida (McGough
et al. 2005), além de ser fator
de risco para o desenvolvimento de transtornos
de personalidade antissocial e borderline. Nao
existem dados conclusivos sobre o efeito da
medicag¢do para TDAH nesses casos (Asherson
etal., 2016).

Estes dados também corroboram com hi-
poteses de subdiagnodstico. De acordo com os
manuais classificatérios (DSM-5 e CID-10), o
individuo deve nao apenas apresentar um nu-
mero minimo de sintomas de desateng¢do (na
presenca ou nédo de sintomas de hiperativida-
de), mas ja ter apresentado
sintomas na infincia e/ou
adolescéncia e identificar
prejuizos funcionais decor-
rentes (Castro & Lima, 2018).

A hipétese ¢é a de que alguns individuos de-
senvolvem habilidades suplementares e, quan-
do esses repertdrios se mostram ineficientes,
acabam por desenvolver quadros como depres-
sdo e ansiedade e recebem tratamentos para
estes, passando entdo a atribuir a eles as difi-
culdades experienciadas pelo TDAH. Outras
vezes, individuos desenvolvem bom repertério



social e se mantém funcionais nas atividades
do dia a dia, porém ainda apresentam prejui-
zos menos caracteristicos como impulsividade
e desregulacdo emocional e recebem diagnos-
ticos errdneos, como transtorno afetivo bipo-
lar e transtorno de personalidade borderline
(Asherson et al., 2016).

Considerando as informagoes ilustradas,
reitera-se a importancia de psicdlogos analistas
do comportamento informarem-se adequada-
mente sobre o transtorno de déficit de atengéo
e hiperatividade, uma vez que isso traz impli-
cacgOes diretas sobre a pratica clinica, como na
avaliacdo e formulagao de caso, estabelecimen-
to de objetivos e tomadas de decisdo, além de
auxiliar na melhor compreensio do fenémeno
e na divulgac¢do de conhecimento. @

Denigés Maurel Regis Neto possui graduacao, mes-
trado e doutorado em Psicologia pela PUC-SP, onde
lecionou na graduacao por 10 anos. Atualmente, é
professor e coordenador da Pés graduacao em Terapia
Analitico Comportamental no Paradigma - Centro de
Ciéncias e Tecnologia do Comportamento e também
ministra médulos e aulas em cursos de especializacao
pelo Brasil. Atua profissionalmente como terapeuta
comportamental e supervisor clinico pela Percurso:
teoria e préticas em Analise do Comportamento.
Trabalha voluntariamente no IPq-HC como supervisor
clinico. Tem experiéncia no estudo de controle aversi-
vo, formulacdo de caso e intervencao clinica.

Guilherme Garré Correia é psicélogo, mestre em
Andlise do Comportamento pela PUC-SP, forma-
cao em clinica Analitico-Comportamental e Terapia
de Aceitacao e Compromisso (ACT) pelo Centro
Paradigma. Experiéncia com desenvolvimento de ha-
bilidades académicas em adolescentes pela equipe
Pré-estudo, pesquisa em Andlise do Comportamento
e Cultura e aulas de conceitos basicos. Atua como psi-
cdlogo clinico.

18 boletim paradigma

Referéncias

American Psychiatric Association (APA). Manual
diagnéstico e estatistico de transtornos mentais:
DSM-5. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

Asherson P, Buitelaar J, Faraone SV, Rohde LA. Adult
attention-deficit hyperactivity disorder: key concep-
tual issues. Lancet Psychiatry. 2016 Jun;3(6):568-78.
doi: 10.1016,/52215-0366(16)30032-3. Epub 2016
May 13. PMID: 27183901.

Barkley, R. A., & Benton, C. M. (2016). Vencendo
o transtorno de déficit de atencdo/hiperatividade:
adulto. Penso Editora.

Castro, C. X. L., & de Lima, R. F. (2018).
Consequéncias do transtorno do déficit de atencao
e hiperatividade (TDAH) na idade adulta. Revista
Psicopedagogia, 35(106), 61-72.

McGough, J. J., Smalley, S. L., McCracken, J. T., Yang,
M., Del'Homme, M., Lynn, D. E., & Loo, S. (2005).
Psychiatric comorbidity in adult attention deficit
hyperactivity disorder: findings from multiplex
families. American Journal of Psychiatry, 162(9),
1621-1627.

Organizacao Mundial de Saltde (OMS).
Classificacdo de Transtornos Mentais e de
Comportamento da CID10: Descricoes Clinicas
e Diretrizes Diagndsticas. Porto Alegre: Artmed, 1993.

Sagvolden, T. (2000). Behavioral validation of the
spontaneously hypertensive rat (SHR) as an ani-
mal model of attention-deficit/hyperactivity di-
sorder (AD/HD). Neuroscience & Biobehavioral
Reviews, 24(1), 31-39.

Sagvolden, T, Johansen, E. B., Aase, H., & Russell, V.
A. (2005). A dynamic developmental theory of at-
tention-deficit/hyperactivity disorder (ADHD) predo-
minantly hyperactive/impulsive and combined sub-
types. Behavioral and Brain Sciences, 28(3), 397-418.

Schultz, W. (2002). Getting formal with dopamine
and reward. Neuron, 36(2), 241-263.

andlise do comportamento aplicada 3 clinica



FORMACAO EM ANALISE DO
COMPORTAMENTO APLICADA
A EDUCACAO | |

SAULO VELASCO -—---l....._._- | l

HENRIQUE ANGELO ‘

publico-alvo inicio

objetivos l l

1

dia e horario l ........‘: :l-:—'l_

| | 1 J
| 4 T

nfc!rmagTs e inscricoes____ ‘ L',._-.'; --......!

T — T —
' | l ’ I, , ooooooooooooooooooooooo |




Analise do comportamento
aplicada a clinica

Reforco Comunitdrio e Treinamento da Familia: Uma breve
introducao ao programa CRAFT

Rodrigo Noia Mattos Montan, Tatiane Franco dos Santos, Isabella Carvalho de Oliveira,
Leonardo Teixeira Marques de Sousa

O uso de substancias tem
sido fortemente associado a riscos significa-
tivos a satde, podendo levar ao desenvolvi-
mento de transtornos por uso de substancias
(TUS) (WHO, 2019). Estudos realizados por
Cunningham, et al. (1995) apontam para evi-
déncias de que sujeitos acometidos pelo TUS
optam por procurar tratamento devido a influ-
éncia direta de outros individuos (na maioria
das vezes familiares ou parceiros). Entretanto,
os familiares e parceiros muitas vezes ndo sa-
bem como se relacionar com o individuo com
TUS de forma construtiva ou
como incentiva-lo positiva-
mente a procurar tratamen-
to (Scruggs, Meyer & Kayo,
2001), além de muitas vezes
as relacdes serem marcadas por déficits na co-
municagdo. Estudos sugerem que algo em torno
de 20 a 33% dos familiares conseguem recorrer
a algum tipo de tratamento para seus amados
sem auxilio externo. Ainda que haja eficacia so-
bre o engajamento e a adesdo ao tratamento, a
major parte ndo o conclui, assim como ha resis-
téncia ao tratamento por parte da pessoa que faz
uso de substéncias (Smith, Campos-Melady &
Meyers, 2009). Tendo isso em vista, torna-se im-
portante a existéncia de um programa de edu-

cagdo familiar que possa desenvolver melhora
no relacionamento e possibilite engajamento do
individuo ao tratamento.

As principais interven¢des tradicionais
existentes para familiares de dependentes qui-
micos sdo o programa familiar do Alcodlicos
Andnimos - Al-Anon (Nowinski, Baker &
Carroll, 1992) e a Intervencdo do Instituto
Johnson (Johnson, 1986). O primeiro ensina
os individuos a se desapegarem dos usuarios
de substancias, e o ultimo utiliza um grupo
de confrontagdo surpresa. No entanto, foi a

0s familiares e parceiros muitas vezes ndo sabem como se
relacionar com o individuo com TUS de forma construtiva ou
como incentivé-lo positivamente a procurar tratamento.

CRAFT (Community Reinforcement Approach
and Family Training) que introduziu uma
abordagem unilateral baseada na teoria do
condicionamento operante. A CRAFT surge
a partir do CRA, um tratamento comporta-
mental cientificamente apoiado e que é con-
duzido diretamente com o individuo que abu-
sa de substancias (Finney & Monahan, 1996;
Holder, Longabaugh, Miller & Rubonis, 1991;
Miller, Brown, Simpson, Handmaker, Bien,
Luckie, Montgomery, Hester, & Tonigan,



1995; Miller, Wilbourne, & Hettema, 2003).
E um programa de treinamento para familia-
res e amigos de pessoas que fazem abuso de
substancias e apresentam resisténcia ao trata-

CRAFT (Community Reinforcement Approach and Family Training)
que introduziu uma abordagem unilateral baseada na teoria do

condicionamento operante.

mento projetado para aumentar as chances de
engajamento do individuo, além de permitir
melhora na qualidade de vida dos envolvidos
(Smith et al., 2009).

O programa considera a importancia da
participacdo de entes queridos (EQ) (do inglés,
concerned significant other - CSO) preocupados
com o individuo que faz abuso de substincias,
considerando que podem desempenhar um
papel significativo na promogdo de mudancas
no comportamento do sujeito, atuando como
colaboradores no tratamento.

A CRAFT parte do principio de que, mes-
mo na presenca do desinteresse de individuos
com TUS em buscar ajuda, os familiares po-
dem oferecer suporte, além de estarem em po-
si¢do de exercer influéncia significativa sobre
as decisdes do PI' em fazer o uso de substan-
cias (Azrin, Sisson, Meyers & Godley, 1982;
Sisson & Azrin, 1986; Meyers & Smith, 2004).
Em vista de investigar sua eficdcia, a CRAFT
foi alvo de diversos estudos para compara-
-la as abordagens tradicionalmente utilizadas.
Resultados demonstraram que a CRAFT supe-
rou em eficdcia os tratamentos tradicionais. Os
EQs que receberam o treinamento CRAFT en-
gajaram 64% dos PIs, o grupo da Intervengio
do Instituto Johnson engajou 30% e o Al-Anon
engajou 13% (Roozen, De Waart & Van Der
Kroft, 2010; Miller, Meyers & Tonigan, 1999).2

Outro fator considerado no programa ¢é a
preocupagdo com o bem-estar dos EQs, a par-

tir da compreensao de que a qualidade de vida
dos familiares é reduzida tendo em vista a
contingéncia de ter uma pessoa proxima com
TUS. Os estressores presentes podem incluir
violéncia, agressao verbal,
problemas financeiros, con-
flito interpessoal, relaciona-
mento interrompido com
criangas e constrangimento
social. Visto que o familiar sofre com esses es-
tressores apresentando depressio, ansiedade,
queixa de adoecimento fisico, e baixa autoes-
tima, torna-se relevante eles participarem de
um processo terapéutico (Hussaarts, Roozen,
Meyers, van de Wetering & McCrady, 2011;
Meyers & Smith, 2004).

Procedimentos da CRAFT

Com uma filosofia que se utiliza de principios
comportamentais, a CRAFT é um programa
que possui uma abordagem nao confrontativa.
O processo divide-se em doze sessdes norte-
adas por principios comportamentais, como
andlise funcional, refor¢o diferencial, extingdo
e punigdo. O EQ ¢, entdo, treinado inicialmen-
te a identificar contextos e situa¢des que sir-
vam de gatilhos para o uso, descrever o padrio
de uso, assim como identificar consequéncias
mantenedoras do uso. Ainda, aprende a refor-
¢ar diferencialmente outros comportamentos
(e.g. reforcar atividades que competem com
0 uso em tempo e fun¢io), a se comportar de
forma a extinguir comportamentos envolvidos
com o uso (suspendendo o refor¢o durante
os episodios de uso), a melhorar sua comu-
nicagdo com intuito de reforcar socialmente
comportamentos desejados e a permitir con-
sequéncias naturais para que o PI entre em
contato com consequéncias negativas do uso,
pois compreende-se que isso pode motiva-lo a
buscar tratamento. Além disso, o EQ passa por



sessOes voltadas para o au-
tocuidado, tanto por meio
da precaugio da violéncia
doméstica e do estabeleci-
mento de estratégias para se proteger de situ-
acoOes de risco, bem como da identifica¢do de
atividades reforcadoras para o enriquecimento
da vida, de forma a aumentar sua qualidade.
Ainda, ha um cuidado no ensino de formas
eficazes em reconhecer janelas de oportunida-
des para realizar o convite para o tratamento
ao PI (Meyers, Miller & Smith, 2001).

O familiar que participa do programa tem
a oportunidade de aprender as habilidades des-
critas acima durante a sessdo com instru¢des
para a pratica fora da sessdo, visando a gene-
ralizagdo do que foi aprendido. Para tanto, role
plays, tarefas de casa, e modelagem durante
as sessoes fazem parte do programa (Meyers
& Smith,1995). A fim de aumentar os ganhos
do programa, uma boa aplicacdo da CRAFT
requer que o terapeuta utilize sua expertise
clinica considerando as necessidades de cada
familia e construa uma boa relagdo terapéutica
de confianca. Para isso, torna-se importante a
construgao de um espago para o acolhimento e
manejo em situacdes de crise frequentemente
presentes em casos de TUS. Um bom terapeuta
CRAFT, de acordo com Meyers e Smith (1995),
é aquele que constréi uma boa alianga terapéu-
tica e consegue ser empatico diante das dificul-
dades dos familiares.

Embora ofereca um espago de acolhimento,
o programa CRAFT tem objetivos e metodo-
logias especificas, bem delimitadas e que ndo
se configuram como um processo psicoterapi-
co. No entanto, familiares chegam desgastados
com inimeras internagdes, conflitos, experién-
cia de violéncia doméstica e com baixa rede de
apoio, apresentando dificuldades de se vincu-
lar com profissionais dada as experiéncias an-

0 processo divide-se em doze sessées norteadas por
principios comportamentais, como andlise funcional, reforco

diferencial, extincdo e punicao.

teriores de pouco ou nenhum sucesso no tra-
tamento de seus entes queridos. Dessa forma,
consideramos aqui importante todo esse aco-
lhimento, além de oferecer um processo psico-
educativo de manejo de regulacdo emocional e
de possiveis comorbidades dos pacientes com
TUS que costumam aparecer.

Conclusao

O emprego da abordagem CRAFT apresen-
ta resultados satisfatorios para motivar o pa-
ciente a buscar e se engajar no tratamento, na
promogao da qualidade de vida do sujeito e de
seus familiares/pessoas proximas. O presente
texto teve como objetivo introduzir a CRAFT,
apresentando sua relevancia quando se trata
de resultados eficazes para sujeitos com TUS e
seus familiares. Fica em evidéncia que a melho-
ra na saide mental, a aprendizagem do manejo
de situagoes de crise, melhora na comunica-
¢do, melhora dos relacionamentos, o espago
de acolhimento e a compreensio da fun¢ao do
uso de substancias do ente querido sdo aspec-
tos importantes contemplados pela CRAFT e
que podem possibilitar mudangas significati-
vas na vida de todos os envolvidos. Por fim,
espera-se que a utilizacdo do programa possa
se expandir, principalmente no Brasil, ja que,
apesar de sua funcionalidade, pouco se observa
seu aproveitamento. @

1 Paciente de interesse que ainda ndo buscou tratamento.

2 Diferengas importantes sio observadas entre os tipos de
tratamento. Para mais informagdes, o leitor interessado
pode consultar a meta-analise de Roozen, De Waart & Van

Der Kroft (2010).
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Analise do comportamento
aplicada ao TEA

Inquietacdes sobre 0s desafios da formacao em Andlise
do Comportamento Aplicada ao TEA no Brasil

(dssia Leal Da Hora, Daniele de Lima Kram, Rodolfo Ribeiro Dib,
Anna Beatriz Queiroz, Cl3udia Stefania Figueiredo Neves Coimbra

A Anilise do Compor-
tamento Aplicada (Applied Behavior Analysis
- ABA) é um ramo da Analise do Comporta-
mento que tem como objetivo compreender
cientificamente e agir sobre comportamentos
socialmente relevantes, a partir da constru¢ao
de tecnologias eficazes (e.g., Baer et al., 1968;
Moore, 2008; Sério & Tourinho, 2010).

Embora as solugdes para alteragdo de
comportamentos significativos socialmente e
os conhecimentos produ-
zidos pela ABA sejam apli-
caveis em diversos campos
de prestagio de servigos
(e.g., Heward et al., 2022),
ambos se tornaram ampla-
mente conhecidos por se-
rem base de interveng¢des comportamentais
direcionadas para pessoas com diagndstico de
Transtorno do Espectro do Autismo (TEA) e
outros Transtornos do neurodesenvolvimento.

No Brasil, a Andlise do Comportamento
tem sua origem diretamente relacionada com a
formacédo de novos analistas do comportamen-
to. Por meio da implementacéio de cursos sobre
essa ciéncia em programas de pos-graduagio

nos anos 1960 e também com a criagdo de as-
sociagdes profissionais e revistas cientificas
(Matos, 1998).

A aplicagdo da Andlise do Comportamento
especificamente em intervengdes para pessoas
com transtornos do desenvolvimento também
ndo é recente no Brasil. Uma das evidéncias dis-
so ¢ o guia curricular de Margarida Windholz
(1988) para ensino de habilidades basicas a
estudantes na educagdo especial. O material

Observou-se um aumento na oferta e procura de intervencdes
baseadas em ABA (e.g., Freitas, 2022). Como decorréncia,
também parece ter havido um grande aumento na busca e
oferta de formacdo profissional focada nas técnicas e estratégias
de intervencdo baseadas em ABA para a populacdo com TEA.

foi elaborado, fundamentalmente, para educa-
dores, familiares e qualquer pessoa interessa-
da no processo de aprendizagem, e é baseado
em procedimentos e conceitos da Analise do
Comportamento. O guia foi publicado pela pri-
meira vez no final da década de 1980 e, em 2016,
foi ampliado, atualizado e reeditado (Windholz,
2016), dado o carater atemporal, classico e pere-
ne de tal contribui¢do (Fagundes, 2017).



Apesar da aplicagdo da Analise do Com-
portamento Aplicada as demandas decorren-
tes do diagnostico de TEA nio ser recente no
Brasil (e.g., Fagundes, 2017; Windholz, 1988,
1995), nos ultimos anos, observou-se um au-
mento na oferta e procura de intervengdes
baseadas em ABA (e.g., Freitas, 2022). Como
decorréncia, também parece ter havido um
grande aumento na busca e oferta de formagéo
profissional focada nas técnicas e estratégias de
intervencéo baseadas em ABA para a popula-
¢do com TEA.

Sao muitas as varidveis histdricas que po-
dem estar direta ou indiretamente relacionadas
ao aumento, tanto da busca pela prestagio de
servicos baseados em ABA quanto pela forma-
¢do especifica nesta drea. Este texto nao preten-
de esgotd-las. Ao contrario, tem como objetivo
promover algumas reflexdes a partir da énfa-
se em eventos ambientais mais “recentes” que
serdo apresentados e discutidos a seguir, por
parecerem interagir com desafios do campo
da forma¢ao em Anélise do Comportamento,
sobretudo, no contexto brasileiro.

O primeiro evento a ser destacado é o au-
mento sistematico da prevaléncia do diagnos-
tico de TEA nas dltimas décadas. A primeira
divulgagdo deste dado, realizada pelo Center
for Disease Control and Prevention (CDC)
norte-americano ocorreu no ano de 2000
(i.e., Autism and Developmental Disabilities
Monitoring Network Surveillance Year 2000
Principal Investigators & CDC, 2007). Naquela
época, uma a cada 150 criangas recebia o diag-
nostico de autismo nos EUA. Atualmente,
pouco mais de 20 anos depois, a prevaléncia na
mesma populagio investigada subiu para uma
a cada 44 criangas (i.e., Maenner et al., 2021).
O aumento ¢ significativo. Ainda que os ulti-
mos dados de prevaléncia identificados pelo
CDC (Maenner et al., 2021) sejam especificos

de criancas de 8 anos, cujos pais ou responsa-
veis moravam em 11 dos estados dos Estados
Unidos em 2018. Em ambito global, Zeindan
et al. (2022) fizeram um estudo de revisdo sis-
tematica sobre a prevaléncia do TEA a partir
de pesquisas realizadas em diversos paises e
identificaram que aproximadamente uma em
100 criangas recebeu esse diagndstico em todo
o mundo. Considerando que as estimativas de
prevaléncia sdo essenciais para nortear as poli-
ticas publicas, aumentar a conscientiza¢ao da
populagdo e desenvolver prioridades de pes-
quisa (e.g., Zeindan, et al., 2022), o aumento re-
corrente desse indice ao longo do tempo parece
ser uma variavel importante que pode estar re-
lacionada a busca por interveng¢des que possam
enderecar eficazmente as demandas decorren-
tes do TEA. E, portanto, por profissionais que
prestem servicos baseados em ABA.

O segundo, diz respeito ao crescente movi-
mento na area da saude e educagdo que, cada
vez mais, recomenda aos interessados na pres-
tacdo de servigos para individuos com TEA
a escolha por e a adogdo dos procedimentos
empiricamente validados, também chamados
de Praticas Baseadas em Evidéncias (PBEs)!
(e.g., American Speech-Language-Hearing
Association [ASHA], 2016; McGrew, et al.,
2016; Slocum et al., 2014). Diversas revisoes
sistematicas, de autoria de diferentes grupos de
pesquisadores de areas distintas, tém investi-
gado e, periodicamente, listado uma série de
PBEs que deveriam ser prioritariamente im-
plementadas por profissionais que atuam com
pessoas com TEA (i.e., National Autism Center
[NAC], 2015; Steinbrenner et al. [NCAEP],
2020; Wong et al. [NPDC], 2014). Até o pre-
sente momento, praticamente a totalidade dos
procedimentos e técnicas listados como PBEs
eficazes no que se chama de “tratamento” de
pessoas com TEA ¢ derivada das pesquisas e



da Tecnologia produzida pela ABA (i.e., NAC,
2015; NCAEP, 2020; Ontario Association for
Behaviour Analysis [ONTABA], 2017; NPDC,
2014). Isso significa que, pelo menos por en-
quanto, o corpo de evidéncias cientificas que
demonstra eficdcia na utilizagdo de proce-
dimentos de ensino efetivamente capazes de
promover mudangas comportamentais que
melhorem a qualidade de vida de pessoas com
TEA é, basicamente, com-
posto por estudos empiri-
cos primdrios provenientes
da ABA. Considerando que
revisdes sistematicas desta
natureza costumam ser re-
feréncia (ou deveriam/po-
deriam ser) para médicos e
outros profissionais que atuam com individu-
os com TEA (e.g., médicos, fonoaudidlogos,
terapeutas ocupacionais, educadores, etc.),
tem sido comum que as prescri¢des médicas
recomendem interven¢des baseadas em ABA
(muitas vezes equivocadamente chamadas de
“método ABA” ou “tratamento ABA”) para
diversos interessados (e.g., familiares, os pro-
prios usudrios dos servigos prestados, ou insti-
tui¢des ou agéncias responsaveis pela assistén-
cia a esse publico). Portanto, as recomendagdes
que enfatizam a ABA como base para inter-
vengdes eficazes para individuos com TEA
(decorrentes tanto do que é
entendido por diversas epis-
temologias como “padrio
ouro” para a identificagdo
de intervengdes eficazes — as
revisdes sistematicas, quan-
to das praticas dos profissionais da Medicina
que, aqui no Brasil, sdo os responsaveis pelo
diagndstico e prescri¢do do tratamento para a
populagdo em questdo) parecem ter estabele-
cido uma variavel motivacional que lan¢a luz

a necessidade de “saber sobre” e “saber como”
utilizar tais procedimentos.

Por fim, um terceiro evento que merece
destaque, agora em ambito nacional, é o au-
mento da busca de familiares de pessoas com
TEA por atendimento baseado em ABA para
seus filhos junto aos planos de satde (Freitas,
2022). Possivelmente, dada a escassez de pro-
fissionais adequadamente formados para tal,

Pelo menos por enquanto, o corpo de evidéncias cientificas que
demonstra eficacia na utilizacdo de procedimentos de ensino
efetivamente capazes de promover mudancas comportamentais
que melhorem a qualidade de vida de pessoas com TEA é,
basicamente, composto por estudos empiricos primarios

provenientes da ABA.

também houve o aumento no numero de deci-
soes judiciais, estabelecendo que os planos de
satde garantam interven¢des comportamen-
tais para pessoas com TEA, com profissionais
que tenham essa “especialidade”. De acordo
com Freitas (2022), dados que corroboram o
aumento da reivindicagdo por servicos dessa
natureza sdo (1) o surgimento de termos rela-
cionados a ABA e (2) o crescimento no nume-
ro de registros de tais termos em documentos
e agdes do Superior Tribunal de Justica (STJ).
Para o autor, uma provavel decorréncia do au-
mento na busca desse tipo de interven¢ao é o

0 aumento significativo do nimero de cursos de pos-
graduacdo Lato Sensu em ABA no pais (também chamados de
Especializacdo ou Qualificacdo Avancada), que partiu de um
curso em 2014 e atingiu a marca de 105 em 2021.

impulsionamento na procura por formagéo es-
pecifica em ABA. A hipétese de Freitas (2022)
parece ser fortalecida por outro dado apresen-
tado em seu estudo: o aumento significativo
do nimero de cursos de pds-graduagdo Lato



Sensu em ABA no pais (também chamados de
Especializa¢ao ou Qualificagdo Avangada), que
partiu de um curso em 2014 e atingiu a marca
de 105 em 2021. Um aumento expressivo em
apenas sete anos.

Entende-se que o entrelagamento das con-
tingéncias envolvidas em cada um dos eventos
ambientais supramencionados contribui para o
contexto de crescimento acelerado tanto na pro-
cura (e oferta) de servigos para individuos com
TEA, como na busca por formagio especifica
em intervenc¢des consideradas eficazes em fun-
¢do do seu embasamento cientifico. Portanto,
torna-se fundamental discutir e debater ques-
toes relacionadas a formagdo do profissional
que embasa sua pratica nos principios tedricos
e filosdficos da Analise do Comportamento,
ainda que discussdes como essa possam pa-
recer custosas e, por vezes, desamparadoras.
Especialmente se forem realizadas com a fun-
¢do de “resolver ou esgotar” a questao: “Qual é
‘@ formagao que um analista do comportamen-
to deve possuir para atuar de forma eficaz com
a populac¢do diagnosticada com TEA?”.

Diante do exposto, o presente texto tem
como objetivo compartilhar algumas das di-
ficuldades e desafios que nds, coordenadores
de um curso de Especializagdo em ABA, te-
mos identificado na formagdo do profissional
que pretende atuar com pessoas com TEA,
declarando um exercicio profissional base-
ado na ABA. Mais especificamente, a forma-
¢do desses profissionais no escopo da pods-
-graduacdo, dado que a formagdo em Analise
do Comportamento no Brasil ocorre fun-
damentalmente em cursos de graduagdo de
Psicologia, cursos de pds-graduagio Stricto e
Lato Sensu e, muitas vezes, a partir de cursos li-
vres. Considera-se este compartilhamento, bem
como as reflexdes desencadeadoras e produzi-
das por ele, importantes comportamentos no

processo de construir praticas que promovam
uma boa formacéo profissional. Favorecendo,
assim, o aumento na probabilidade de que ser-
vigos baseados em ABA sejam prestados com
cuidado e qualidade.

Educacao e formacao do analista do
comportamento que atua com o TEA?
Independente da populagéo a ser assistida por
qualquer analista do comportamento, para
falar da sua formagdo nos mais diferentes ni-
veis, incluindo em cursos de poés-graduagio, ¢
também necessdrio abordar a concepgio skin-
neriana da educa¢do como agéncia social de
controle e o impacto disso no conteudo e na
forma do que é ensinado. Sobre essa questao,
Zanotto (2000) afirma que a eficicia no pre-
paro de individuos competentes e autonomos
para atuar nas variadas instancias da realidade
social relaciona-se diretamente ao sucesso na
preparagdo daqueles que exercerdo a fun¢io
social de educadores (também entendido aqui
no presente texto como “agentes de ensino”).
Ademais, a hipodtese apresentada por
Shook, Ala’i-Rosales e Glenn (2002) ainda nos
parece bastante plausivel, a saber: a abordagem
instrucional adotada e a competéncia dos pres-
tadores de servigos instrucionais para indivi-
duos com TEA parecem ser as varidveis mais
importantes para o aumento nas respectivas
qualidades de vida e participa¢do ativa na so-
ciedade (p. 27). Portanto, uma vez no papel de
coordenadores de um curso de formagdo Lato
Sensu em Analise do Comportamento Aplicada
ao TEA, dirigido para prestadores de servigos
para individuos com TEA, entendemos ser
imprescindivel analisar criticamente nossa
pratica como analistas do comportamento,
responsaveis pelo planejamento de contingén-
cias de ensino. Ainda que, ha tempos, diversos
esfor¢os® tenham sido realizados na tentati-



va de discutir, determinar e, eventualmente,
nortear quais os conhecimentos e habilidades
que devem ser adquiridas e demonstradas por
profissionais que atuam especificamente neste
campo (e.g., Association for Behavior Analysis
International [ABAI] (2007); ASHA, 2006;
Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia [SBF],
2019; Souza, et al., [ABPMC] 2020; Shook, et
al., 2010; Weiss & Shook, 2010).

Até o momento, nao existe um curriculo
Unico, formalmente elaborado e cientifica-
mente validado acerca dos conhecimentos
tedricos e das habilidades praticas que devem
necessariamente compor
o repertério de analista do
comportamento que atuard
com individuos com TEA.
Nem com outra populagdo
especifica. Entendemos que
algo nessa dire¢do, possi-
velmente, nem poderia existir considerando a
variablidade dos repertdrios comportamentais
que podem ser estabelecidos, principalmente
no nivel ontogenético, por diferentes histo-
rias de formacdo e aquisi¢do de experiéncia
profissional. Mesmo assim, cada vez mais tem
ficado clara a necessidade de formacio em di-
ferentes dominios, por exemplo, em Anilise do
Comportamento Aplicada enquanto campo de
produgédo de conhecimento e prestacdo de ser-
vicos, em ética e em dreas/questoes relaciona-
das a especificidade da populagdo que sera alvo
da interven¢do comportamental. Portanto, sio
diversas as fontes nas quais é baseada a matriz
curricular do curso de Especializagdo coorde-
nado por nds’. Sobretudo as que descrevem os
conteudos comuns para a formagao em Analise
do Comportamento de forma geral, focando o
desenvolvimento de habilidades profissionais.
Também sio referéncias as recomendacoes da
literatura analitico-comportamental sobre o

contetudo e habilidades importantes de serem
aprendidas por profissionais que pretendem
atuar na area (e.g., Shook, et al., 2004; Weiss &
Shook, 2010).

Independente das referéncias de base,
o esfor¢o despendido ao longo dos anos de
existéncia do curso é esquivar dos moldes de
capacita¢do pautados em curriculos tradicio-
nais, formulados exclusivamente por meio
de temas ou de assuntos (e.g., listas de con-
teados) (c.f., Botomé, 2014). A tentativa é de
formular e executar um projeto de formagio
que priorize o desenvolvimento de classes de

A tentativa é de formular e executar um projeto de formacdo
que priorize 0 desenvolvimento de classes de comportamentos
que configurem com o madximo de clareza e coeréncia possivel

o repertdrio de um analista de comportamento prestador de

servicos nessa drea especifica.

comportamentos que configurem com o maxi-
mo de clareza e coeréncia possivel o repertorio
de um analista de comportamento prestador
de servigos nessa area especifica. Isto porque
entendemos que um curso de poés-graduagiao
Lato Sensu deveria arranjar contingéncias para
o desenvolvimento néo apenas de repertdrios
comportamentais demonstraveis a partir de ha-
bilidades verbais (repertdrios vocais e textuais
socialmente acumulados dentro da comunida-
de verbal académica e cientifica da Analise do
Comportamento), mas também de habilidades
de performance (e.g., Parsons, et al., 2012),
entendidas aqui como aquelas relacionadas a
implementa¢iao de procedimentos de ensino
analitico comportamentais.

Por essa razdo, desde as origens do curso, é
uma exigéncia sine qua non para os especiali-
zandos a realiza¢ao de atendimentos supervi-
sionados. Atendimentos as criangas com TEA
que sejam realizados, preferencialmente, por



grupos de estudantes da pos-graduagao visan-
do a oferta do major nimero possivel de ho-
ras de intervenc¢ao diretamente aplicadas pelos
profissionais em formac¢ao. Entendemos que
a realizacdo dos atendimentos atrelada a dis-
cussdo do caso e da propria performance em
supervisdo, mais a integracdo com as discus-
ses tedrico-conceituais realizadas ao longo das
aulas favorecem o desenvolvimento de habili-
dades que permitam a transposi¢do da teoria
para a pratica considerando a validade social e
a implementacéo de procedimentos de ensino
com integridade.

Além disso, temos pensado em estratégias
que aproximem a filosofia, a ciéncia e a pra-
tica em Analise do Comportamento, reunin-
do esforgos para alcangar o desafio proposto
por Luna (2019, p. 15), de que “a competéncia
tedrico-metodoldgica e a producéo do conhe-
cimento seja reconhecida como um compro-
misso epistemoldgico com a Psicologia e ético
com o cliente e com o homem”. A busca por
alcangd-lo também nos faz insistir na relevan-

0 pressuposto no qual temos nos pautado considera a atividade
de pesquisar como um principio cientifico e educativo (Demo,
1990), ou seja, que deve ser assumido como estratégia para

o desenvolvimento de uma visao ampliada e critica acerca da

pratica profissional.

cia da pesquisa para a formagdo em Analise do
Comportamento Aplicada ao TEA.

Cabe ressaltar que o pressuposto no qual
temos nos pautado considera a atividade de
pesquisar como um principio cientifico e edu-
cativo (Demo, 1990), ou seja, que deve ser
assumido como estratégia para o desenvolvi-
mento de uma visdo ampliada e critica acerca
da pratica profissional, buscando extrapolar
as exigéncias do curriculo académico de uma
pos-graduacao Lato Sensu.

Para tanto, a equipe de coordenacio, pro-
fessores, supervisores e orientadores sdo todos
responsaveis pelo planejamento e arranjo de
contingéncias para a aprendizagem (Skinner,
1968). Perpassando todas as aulas, ha o obje-
tivo de favorecer a aproximagdo das demandas
préticas com a literatura de pesquisa. No mais,
busca-se possibilitar a variabilidade, a liberda-
de e autonomia do corpo docente, bem como a
atualidade dos conteudos que compdem a ma-
triz curricular. Atualizando a cada semestre as
disciplinas, reunindo constantemente o corpo
docente (professores, supervisores, orientado-
res de monografia e monitores), construindo
colaborativamente as propostas de alteragdes
no curso, bem como favorecendo a escuta do
corpo discente.

Alguns (dos muitos) desafios

Do ponto de vista desta equipe de coordenagio,
existem muitos desafios para promover a for-
macao efetiva em Analise do Comportamento
Aplicada para prestadores de servi¢o que aten-
dem as demandas de pes-
soas com TEA. Nao temos
pretensdo de mencionar
todos. Ao invés disso, es-
peramos mencionar os que
consideramos como princi-
pais com os quais temos nos
deparado nos ultimos anos. Certamente, exis-
tem vérios outros.

Por principio, a Especializacao em Andlise
do Comportamento Aplicada ao TEA e desen-
volvimento atipico do Paradigma visa promo-
ver mudangas no repertdrio individual de cada
estudante, tendo ele mesmo como seu proprio
controle. Portanto, visa transformar seu reper-
tdrio de forma que as habilidades dos alunos
egressos (verbais e de performance) sejam
diferentes das que possuiam ao ingressar na



formagdo. E fato que o perfil dos profissionais
que buscam a formacao nesse curso é bastante
variado, tanto em termos de drea da formagdo
de base (i.e., graduacdo), quanto aos reperto-
rios académicos e cientificos ja desenvolvidos
ao ingressar no curso. Também em relagio ao
nivel de experiéncia que possuem neste e em
outros campos profissionais, e de relagdo dire-
ta com o TEA (dado que o curso é aberto nido
apenas para profissionais, mas também para
familiares de pessoas com TEA). Ainda que a
variabilidade comportamental seja absoluta-
mente bem-vinda, pode ser necessario outros
contextos de ensino e aprendizagem, para que
os estudantes atinjam os critérios determi-
nados como requisitos a serem estabelecidos
no curso. Contextos que vdo além da carga
horaria regular prevista para as disciplinas da
pos-graduagio e atividades assincronas reque-
ridas por esta (e.g., leitura prévia da literatura
indicada, preparacao para aulas, realizagdo de
exercicios e de relatdrios de atendimento). Por
exemplo, monitoria, aulas extras, tutoria para
desenvolvimento de habitos de estudo e até
mesmo adaptagdo de objetivos de ensino.
Além disso, em geral, os profissionais
que buscam a formagao ja atuam em diver-
sos contextos de interven¢io para individuos
com TEA, frequentemente, por muitas horas
semanais (dada a natureza deste tipo de in-
tervencdo). Este cendrio acaba implicando na
exposi¢do a contingéncias competidoras entre
a atuagdo profissional e o contexto de aprimo-
ramento profissional que requererd dedicacao
para as atividades sincronas e assincronas.
Vimos observando que a escassez de tempo
de estudo minimamente suficiente a formagao
tem sido uma barreira bastante presente para
os alunos da pds-graduagio. Este desafio tem
sido realidade em alguns casos ja durante o
Moédulo Basico do curso (primeiro dos quatro

semestres previstos) no qual ndo sdo realizados
atendimentos supervisionados. A partir do se-
gundo semestre, no qual iniciam os atendimen-
tos e as atividades relacionadas a pesquisa, os
ajustes na agenda dos estudantes e manejo de
tempo de preparagdo prévia para as aulas, em
muitos casos, ¢ ainda mais desafiador.

Na mesma dire¢do, lacunas no repertorio
de leitura e compreensao dos textos académi-
cos também tém aparecido com bastante fre-
quéncia entre os estudantes. A grande quanti-
dade de literatura na lingua inglesa, que ainda
¢ indispensavel para que se atinja os objetivos
de aprendizagem previstos, é mais um agra-
vante para a formac¢éo de muitos estudantes.
Especialmente quando se trata da apropria-
¢do do contetdo de pesquisas experimentais,
basica ou aplicada (ou até mesmo textos teo-
rico-conceituais), por alunos que nio tiveram
oportunidade de aprender estratégias de leitura
de pesquisas em suas respectivas graduagoes.

Estes aspectos tém motivado continuas re-
flexdes e mudancas na base curricular do nosso
curso, de maneira a atender adequadamente a
diversidade de profissionais e repertérios com
os quais temos nos deparado (e.g., garantir
acesso a literatura de base em portugués, moni-
toria em grupo e/ou individual, indicagdo para
tutoria visando desenvolvimento de habitos de
estudo). Compreendemos que essas mudangas
sdo fundamentais para que possamos cuidar
das questdes supramencionadas no que se re-
fere a formagao de sujeitos criticos, socialmen-
te responsaveis e capazes de ofertar servicos de
qualidade para a populagdo diagnosticada com
TEA. Especialmente quando consideramos o
fato de estarmos em um pais com dimensdes
continentais, no qual existe a concentragéo re-
gional de polos de formagao e também onde os
direitos bésicos de acesso a educac¢do, muitas
vezes, sdo privilégios e incompativeis com a ne-



cessidade do exercicio profissional que garanta
condi¢des minimas de sobrevivéncia.

Outro aspecto fundamental na formagio
em ABA é a exposi¢io do aluno a uma pratica
supervisionada por um profissional com for-
magao e experiéncia no campo. No curso, as su-
pervisdes ocorrem no formato de grupo, o que
possibilita o contato do aluno com demandas e
experiéncias variadas decorrentes da diversida-

Outro desafio estd no fato de as supervisdes serem baseadas,
principalmente, nos relatos dos alunos, na apresentacdo de
videos com trechos dos atendimentos realizados e no treino de
habilidades a partir de role play, estrutura que nao contempla

a observacao direta do estudante durante a intervencdo e a
consequente modelagem in loco e ao vivo dos comportamentos
dos alunos enquanto realizam a intervencdo com os clientes.

de de casos atendidos. Entende-se que tal for-
mato amplia as oportunidades de aprendizagem
a partir da observagdo do comportamento de
outros profissionais e aumenta a probabilida-
de de generalizagdo de habilidades aprendidas.
Espera-se que o contexto grupal produza con-
di¢des para a aprendizagem de repertdrios im-
portantes na prestacao de servigos baseada em
ABA, por exemplo, habilidades de comunicacéo,
relacionamento interpessoal e conduta ética.
Apesar das vantagens descritas, e do modelo
em grupo viabilizar a existéncia, essencial para
nos, de uma pratica supervisionada compondo
a matriz curricular de um curso de especializa-
¢do, alguns desafios fazem parte deste cendrio.
Agrupar alunos com diferentes repertérios e
ritmos de aprendizagem de forma que as dife-
rengas ndo se constituam barreiras intranspo-
niveis para o desenvolvimento do repertério-
-alvo. Supervisionar durante um periodo de
tempo especifico, levando em conta as parti-
cularidades dos alunos, e garantir a pratica de
multiplos repertdrios que compdem o curriculo

de habilidades que precisam ser desenvolvidas
em supervisio (e.g., avaliacao e formulagio do
caso, elaboragio e execugdo de um plano de en-
sino, manejo de comportamentos desafiadores,
orientagdo e treinamento de pais e cuidadores),
tem sido um desafio importante que motiva di-
versas reflexdes sobre a formagdo em Andlise
do Comportamento Aplicada ao TEA. Outro
desafio esta no fato de as supervisdes serem
baseadas, principalmente,
nos relatos dos alunos, na
apresenta¢do de videos com
trechos dos atendimentos
realizados e no treino de ha-
bilidades a partir de role play,
estrutura que ndo contempla
a observacdo direta do estu-
dante durante a interven¢ao
e a consequente modelagem in loco e ao vivo dos
comportamentos dos alunos enquanto realizam
a interven¢ao com os clientes.

No 4mbito na pesquisa, temos nos de-
parado com a dificuldade para identificar e
desenvolver o repertoério basico para o con-
sumo e produgdo de conhecimento cientifi-
co. Aproximar a pesquisa da pratica clinica
nao ¢é tarefa simples, e tem demandado um
esfor¢o imenso da equipe de professores,
supervisores e orientadores de monografias
e, principalmente, das alunas e alunos desta
pos-graduacao. Este fato nos leva a refletir
constantemente acerca da formacgdo, e sobre-
tudo, a identificar os meios mais efetivos para
desenvolver este repertdrio.

Nosso esfor¢o tem consistido, inicialmente,
em identificar questdes da experiéncia profis-
sional que podem ser respondidas de maneira
sistematica e cientifica, propondo novos mo-
delos para incrementar a prética do analista do
comportamento. Este percurso exige o desen-
volvimento de novas habilidades que favore-



¢am o consumo e a produgdo de conhecimen-
to cientifico e identificar qual este repertdrio
basico, tem sido nosso ponto de partida.

Além disso, ensinar ao corpo discente a
habilidade de anélise critica dos conteudos,
constantemente e conceitualmente consis-
tente, é um dos grandes desafios encontrados
nessa formagdo em ABA ao TEA. Isto porque
entendemos que a formagéo em questdo deve
ser, necessariamente, comprometida com a au-
tonomia do profissional, no
exercicio de seu papel social
para proporcionar qualida-
de de vida as pessoas aten-
didas por eles. Dessa forma,
esperamos que os alunos
egressos saiam do curso sabendo dialogar com
a comunidade esclarecendo equivocos sobre
a drea e atuem com base em muitos fatos, por
exemplo, de que ABA nio ¢ um “método” de
tratamento para individuos com TEA; nem
sindnimo de ensino exclusivamente “na me-
sinha” ou somente altamente estruturado; que
nao existe um/o “melhor” protocolo de avalia-
¢do ou intervencao, aplicavel a qualquer pessoa
com TEA; que a validade social, o respeito e
a participagdo ativa da pessoa assistida consti-
tuem a principal bussola de boas intervengdes.

No mais, continuaremos resistindo as de-
safiadoras e recorrentes demandas por res-
postas absolutas, por técnicas “milagrosas”
para quaisquer problemas de comportamento,
bem como a ideia de que basta implementar
procedimentos empiricamente validados e pu-
blicados em periddicos cientificos para que a
pratica profissional seja “baseada em evidén-
cia”. Esperamos desenvolver repertdrios para
que os profissionais atuem e, eventualmente,
planejem intervengdes baseadas em principios
do comportamento e ndo em modelos especifi-
cos. Criando condi¢des para que os estudantes

se sintam motivados a extrapolar o padrao de
“mera reproducdo” acritica de técnicas e, da
forma mais auténoma possivel, passem a bus-
car por informagdes que lhes fornecam atuali-
zagdes sobre as melhores evidéncias da eficicia
de procedimentos e técnicas de ensino com que
pretendem trabalhar.

Mesmo diante de tantos desafios (e ainda
que existam outros), a partir das contingéncias
planejadas no curso de pds-graduagdo Lato

Entendemos que a formacdo em questao deve ser,
necessariamente, comprometida com a autonomia do
profissional, no exercicio de seu papel social para proporcionar
qualidade de vida as pessoas atendidas por eles.

Sensu em questdo, esperamos promover uma
formacéo totalmente atrelada a responsabilida-
de com as demandas sociais, que fomente uma
tomada de decisdo dos profissionais com base
na ciéncia e colabora¢io mutua. Pautados nessa
premissa, esperamos que a formagédo fornecida
pelo curso proporcione oportunidades para o
aprendizado conceitual, pratico e para o consu-
mo de pesquisa, favorecendo assim o exercicio
de praticas profissionais baseadas em ciéncia e,
sobretudo, com validade social (e.g., Wolf, 1978).

Por fim, ndo tememos em compartilhar
que nossas expectativas vao além. Esperamos
que este contexto de formagdo continuamen-
te construido a muitas maos, possa continuar
sendo aprimorado de forma que ele também
possa ser (e continue sendo), primordialmente,
agente de/para a transformagao social. Ao for-
necer um certificado de curso de especializa-
¢do, portanto, esperamos ir além da instrugao,
mas formar agentes de mudanga, analiticos e
criticos, aproximando-o do repertério de “um
agente politico, no sentido de que suas ativida-
des profissionais possuem consequéncias éticas
e politicas” (Dittrich & Abib, 2004. p. 430). m



1 Sugerimos ver Da Hora e Sella (2022) para uma discus-
sao mais aprofundada sobre a heterogeneidade na termi-
nologia envolvendo as PBEs e a recorrente confusdo entre
recomendagdes para a utilizacdo de PBEs enquanto proce-
dimentos de ensino empiricamente validados versus ofertar
servigos baseados no paradigma de Praticas Baseadas em
Evidéncias (i.e., integragio de a) melhor evidéncia cientifi-
ca, b) experiéncia e expertise profissional e ¢) caracteristi-
cas especificas do cliente, c.f. Slocum et al. (2014), confor-
me defendido por diversas disciplinas cientificas.

2 No presente texto, o termo analista do comportamen-
to sera utilizado para descrever o profissional que presta
servicos baseados nos pressupostos tedricos, filosoficos da
Analise do Comportamento, bem como da tecnologia para
mudanga comportamental produzida e/ou embasada por
todos os ramos dessa ciéncia.

3 Para mais informagdes sobre o histérico que influenciou
diversos desses esfor¢os envolvendo a comunidade analiti-
co comportamental ver Da Hora (2016)

4 As fontes sao compostas tanto por classicos da nossa
area e até mesmo por diretrizes elaboradas por organiza-
¢oes certificadoras da prética em questdo. Alguns (poucos)
exemplos incluem Catania, 2013; Cooper et al., 2020; Serio
etal., 2008; Skinner (1957, 2003); Souza, et al., 2020; BACB

task list, entre (muitas) outras).
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Analise do comportamento
aplicada a cultura

Independente para qué? - Um olhar critico sobre o filme

A Teoria Sueca do Amor’

Candido V. B. B. Pess0a, Liane Dahds

Defendemos uma ética em
que os individuos tenham garantido em seus
repertdrios comportamentos que possibilitem
resolver seus problemas, tomar suas proprias
decisdes e conseguir estabelecer seus proprios
controles. Isso certamente depende de muito
ensino e, do nosso ponto de vista, esse ensino
¢ obrigacdo ética do analista de comportamen-
tos. E uma forma da anélise do comportamento
dar ao individuo aquilo que talvez ele nunca
tenha tido, sua independéncia.

O documentario A teoria sueca do amor
(The Swedish theory of love, Gandini, 2015)
conta uma histdéria que chacoalha um pou-
co a simplicidade da éti-
ca que acabamos de afir-
mar. Baseado em livro de
Berggren e Tragardh (2006),
o documentdrio descre-
ve mudancas ocorridas na sociedade sueca a
partir de decisdes governamentais tomadas na
década de 1970. Estas procuraram estabelecer
condigdes para que todos os cidadios fossem
social e economicamente independentes de
suas familias (filhos em relagdo aos pais, mu-
lheres em relagdo aos maridos e idosos em rela-

¢do a seus filhos). Em fala de Trdgard no filme,
“a teoria sueca do amor diz que todas as rela-
¢Oes humanas auténticas tém de se basear na
independéncia fundamental entre as pessoas”
Fala-se no documentério da sociedade dos
individuos, tao bem descrita por Elias (1987)
com a paradbola das estatuas pensantes. Tal
pardbola ilustra uma visdo de conhecimento
muito comum na qual um ser humano se isola
dos outros e do proprio objeto de conhecimen-
to para alcangar conhecimento por si proprio
(Tourinho, 2003). Com essa independéncia
rotineira, a pessoa pode buscar convivio social
somente quando tiver verdadeiramente neces-

“A teoria sueca do amor diz que todas as relacdes
humanas auténticas tém de se basear na independéncia

fundamental entre as pessoas”.

sidade ou “com vontade” — o que demonstraria
a superioridade dessa estrutura social, focada
no bem-estar e no “livre-arbitrio” individual.
Apresenta-se no filme o manifesto “A fami-
lia do futuro” (Mattson et al., 1978), pelo qual
politicas social e familiar foram alinhadas a
partir de objetivos de criar igualdade, seguran-



¢a social e democracia. Esse alinhamento des-
tituju a familia como unidade econémica, pro-
movendo o individuo como tal. Estabeleceu-se
a partir desse alinhamento possibilidades de
homens e mulheres trabalharem em condi-
¢oes de pleno emprego. Procurou-se também
estabelecer possibilidades de autoexpressdo
no trabalho, arranjando-se maior participagdo
dos trabalhadores no planejamento de seus
ambientes de trabalho. Também alinhadas as
questdes do trabalho, construiu-se uma estru-
tura estatal para garantir que criangas a partir
de um ano de idade tivessem oportunidade de
creches e ensino que permitissem a seus pais
trabalharem. Ao mesmo tempo, foi garantido

tempo aos pais para ficarem com os filhos em
crescimento — adultos trabalham somente seis
horas por dia — e que os aposentados pudessem
se manter independentemente de qualquer aju-
da familiar. Ao colocar cada individuo como
unidade econdmica, a social-democracia sueca
levou a questdo da autonomia ao extremo.
Segue-se a essa independéncia dos indi-
viduos em relagio a suas familias alguns fatos
tomados como consequéncias dessa politica. O
documentdrio cita como exemplos quase 50%
da popula¢io morando sozinha - a taxa mais
alta no mundo -, altissima quantidade de nas-
cimentos em familias uniparentais e a mais alta
taxa de pessoas que morrem sozinhas — aproxi-

The Inglehart-Welzel World Cultural Map 2022
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Figura 1. The Inglehart-Welzel Cultural Map 2022.
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madamente um quarto da populagdo. De fato,
uma das cenas mais fortes do filme é a retirada
de um corpo em putrefacio (ja morto hé quase
dois anos) em um aparta-
mento, situagdo corriqueira
num pais onde se vive, en-
velhece e morre a s6s.

A partir da dtica do do-
cumentario, a experiéncia sueca parece mos-
trar que ao ndo precisarmos dos outros, nés
ndo os queremos ou valorizamos. O outro (em
seus comportamentos) deixa de ser reforga-
dor. Como diz o socidlogo polonés Zigmunt
Bauman no documentdrio, “pessoas treinadas
na independéncia estdo perdendo a habilidade
de negociar coabitagdo com outras pessoas.”

O documentdrio da uma dica sobre o que
aconteceu. Apresenta uma fala de Trigardh
analisando pesquisas realizadas por Inglehart
et al. (2014) sobre valores de diversos paises.
Nessa representagdo comparativa (Figura 1) os
valores dos paises sdo sintetizados em duas di-
mensdes principais: valores
tradicionais versus valores
seculares (eixo vertical) e
valores de sobrevivéncia ver-
sus valores de autoexpressio (eixo horizontal).
Vemos como a Suécia tem dos mais extremos
valores seculares e de autoexpressdo dentre as
dezenas de paises submetidos a essa pesquisa
desde 1981. Em uma animagcéo da série iterada
de dados plotados no mapa Inglehart-Welzel
no site da World Values Survey? (institui¢ao
na qual a pesquisa de Inglehart e colegas ¢é re-

alizada) é possivel ver como a politica traga-
da pelo estado levou a Suécia a ter os valores
mais extremados de autoexpressdo do mundo.

A partir da ética do documentdrio, a experiéncia sueca parece
mostrar que ao ndo precisarmos dos outros, nds nao os

queremos ou valorizamos.

Promoveu-se mudangas que pareciam bastan-
te razoaveis (no planejamento), mas que pas-
saram a ser retratadas no documentario como
radicais e, portanto, algo a ser refletido com
mais calma.

A experiéncia sueca parece nos mostrar
que politicas publicas podem levar a um extre-
mismo nos valores de uma cultura. Também
mostra como essas politicas publicas podem
levar a efeitos impensados por quem as promo-
veu. Voltando as nossas premissas éticas, fica
evidente que precisamos tentar entender o que
aconteceria com uma sociedade em que todos
soubessem resolver seus problemas, tomar suas

Politicas pablicas podem levar a um extremismo

nos valores de uma cultura.

decisdes e conseguir estabelecer seus proprios
controles. Sabemos que com isso as pessoas se
tornariam mais independentes. Entretanto, o
que mais aconteceria? B

1 Utilizamos o programa Google Tradutor para consulta
das fontes em sueco.

2 https://www.worldvaluessurvey.org/ WVSContents.jsp
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Na estante

Resenha do livro Terapia Analitico-Comportamental com

adolescentes

Adriana Rossi, 113 Linares e Luiza Branddo

O livro Terapia Analitico-
Comportamental com adolescentes (TAC com
adolescentes) nasceu de uma crescente per-
cep¢do de que o atendimento ao publico ado-
lescente é fonte de constantes davidas e de
insegurancas. Nossos alunos e alunas, com
frequéncia, chegam até nos com questdes, en-
volvendo desde aspectos bioldgicos referentes
ao publico dessa idade até questdes culturais,
incluindo temas sobre os quais n6s também vi-
nhamos refletindo a respeito.

Como criar vinculo com os adolescentes?
Como conduzir processos terapéuticos signi-
ficativos com essa popula¢do? Como se man-
ter atualizado com o mundo deles, sempre
em constante mudan¢a? Como compreender
tudo isso a partir de uma perspectiva analiti-
co-comportamental? Ao refletir sobre essas e
outras questoes, facilmente concluimos que o
repertdrio do terapeuta de adolescentes difere
daquele que atende pessoas de outras faixas
etdrias, sendo composto por
diferentes dimensdes.

Ao longo do livro TAC
com adolescentes, os auto-
res dos capitulos buscaram

TERAPIA
ANALITICO-COMPORTAMENTAL
COM ADOLESCENTES

Organizadores
Adriana Rossi

lla Linares
Luiza Brandao

descrever diferentes dimensoes que entende-
mos serem relevantes para que se realize um
bom atendimento analitico-comportamental
de adolescentes. O livro foi dividido em trés

Ao longo do livro TAC com adolescentes, os autores dos capitulos
buscaram descrever diferentes dimensdes que entendemos
serem relevantes para que se realize um bom atendimento

analitico-comportamental de adolescentes.



partes. A primeira parte contempla aspectos
do desenvolvimento, que ajudam a contextu-
alizar nosso publico. Nela, exploramos os as-
pectos biolégicos da adolescéncia, questoes
relacionadas ao sono, a construcéo de self e ao
desenvolvimento de psicopatologia. Na segun-
da parte, focada no processo psicoterapéutico,
sao abordados os repertdrios necessarios para
o atendimento dessa populacéo, a constru¢iao
da relagdo terapéutica, os desafios relaciona-
dos a orientagdo de pais de adolescentes, a éti-
ca no atendimento - tema que comumente é
alvo de dificeis questionamentos -, e também
uma visdo de como terapias de terceira onda
[Terapia de Aceitagdo e Compromisso (ACT),
Terapia Comportamental Dialética (DBT) e
Psicoterapia Analitico Funcional (FAP)] abor-
dam o atendimento a essa populagao.

Por fim, consideramos importante que o li-
vro abordasse aspectos culturais que permeiam
a vivéncia da adolescéncia contemporénea,
e tornam-se conhecimentos relevantes para
o repertdrio do/a terapeuta. Na ultima parte,
abordamos a vida social do adolescente e ques-
toes relacionadas a socializagdo, a sexualidade,
a tecnologia, a vida escolar e a orientagdo pro-
fissional. Confessamos temer que essa parte
fique datada depressa, tamanha a velocidade
da transformacio sofrida por esses aspectos da
vida em uma sociedade como a nossa. Porém,
compreendemos esse livro como um pontapé
instigador e motivador para a constante atuali-
zagdo que demanda o atendimento de adoles-
centes. Afinal, como ja disse Banaco (1998), “o
problema reside no fato de que nés estamos en-
velhecendo sempre, mas os adolescentes terdo
sempre a mesma idade!” (p.145). ®

1 Trecho extraido e adaptado do livro Terapia Analitico-
Comportamental com adolescentes. Livro organizado por

Adriana Rossi, Ila Linares e Luiza Brandio.

2 O livro Terapia Analitico-Comportamental com adoles-
centes foi langado pela Editora Paradigma, com langamento
virtual no XXXI Encontro da ABPMC (2022) e langamen-
to presencial no Simpdsio em Andlise do Comportamento
Aplicada a Infincia, Adolescéncia e Parentalidade, que

ocorrera no dia 22 de outubro de 2022.

lla Linares é doutora em Saude Mental e Mestre
em Neurociéncias pela Universidade de Sao Paulo
(USP-FMRP). Especialista em clinica Analitico-
Comportamental pelo Paradigma - Centro de Ciéncias
e Tecnologia do Comportamento. Psicéloga pela
Universidade Federal de Sao Carlos. Certificada em
Psicologia do Sono pela Associacdo Brasileira de Sono.
Atua em consultério particular com criancas, adoles-
centes e adultos, orientacao e treinamento parental.

Adriana Rossi é psicologa formada pela Universi-
dade Federal da Bahia. Doutora em Ciéncias pelo
Departamento de Psicobiologia da Universidade Fe-
deral de Sao Paulo. Especialista em Clinica Analitico-
-Comportamental pelo Paradigma - Centro de Cién-
cias e Tecnologia do Comportamento e especialista
em Neuropsicologia pelo CFP. Vice-coordenadora do
Laboratério de Estudos de Processo-Resultado em
Terapia Analitico-Comportamental do Centro Para-
digma. Membro da REDETAC. Editora associada do
periddico Acta Comportamentalia. Coordenadora da
clinica escola e docente Centro Paradigma. Atua em
consultorio particular com criancas, adolescentes e
adultos, orientacao e treinamento parental.

Luiza Branddo é psicéloga formada pelo Instituto
de Psicologia da Universidade de Sao Paulo (IPUSP),
Doutora e Mestre em Psicologia Clinica pelo
Departamento de Psicologia Clinica do IPUSP, com
formacdao em Clinica Analitico-Comportamental
Infantil, Orientacao de Pais e Terapias Contextuais
pelo Paradigma - Centro de Ciéncias e Tecnologia
do Comportamento. E professora de pés graduacoes
sobre temas relacionados ao atendimento clinico de
criancas, adolescentes e orientacdo parental. Atende
em clinica particular e é supervisora de casos clinicos
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Historia de vida

Miriam Marinotti
Daniel Del Rey

Ao longo dos meus 20 e
poucos anos de contato com a Psicologia, tal-
vez este tenha sido o convite mais irrecusavel:
escrever um texto sobre a histéria da minha
maie, Miriam Marinotti. E uma grande res-
ponsabilidade e, a0 mesmo tempo, uma tarefa
muito agradavel. Por ter compartilhado muitos

Escrever um texto sobre a histdria da minha mae,

Miriam Marinotti.

dos momentos a serem relatados a seguir, e por
admirar toda sua trajetdria profissional, ¢ um
retorno a velhas memorias.

Miriam nasceu em 26 de maio de 1955,
em Sdo Caetano do Sul, no ABC paulista.
Descendente de italianos, sua familia tinha
grande tradigdo com o ramo de ceramica. A
curiosidade nas relagdes humanas motivou sua
escolha pelo curso de Psicologia, sendo aprova-
da no vestibular da PUC-SP em 1973.

Ao longo de sua graduagdo em Psicologia,
Miriam teve afinidade com diferentes profes-
sores analistas do comportamento, como San-
dra Bettoi, Sergio Luna, Hélio Guilhardi, Ma-

A curiosidade nas relacdes humanas motivou sua escolha

pelo curso de Psicologia.

ria Luiza Guedes, Mally Delitti, Sandra Cury
e Dinha Zanotto. Seu interesse na abordagem
se deu pelos principios e evidéncias de pes-

quisa, perspectivas promissoras para questoes
educacionais, bem como pelos professores
com quem teve contato e admirava. Além de
professores diretos, Miriam pode conviver,
trocar experiéncias e aprender com varios ou-
tros analistas de comportamento que estavam
na PUC-SP na época, tais como: Paula Gioia,
Maria Eliza Pereira, Lucia
Williams, Maria Amalia
Andery e Téia. Nessa época,
Miriam ja dava os primei-
ros passos para a vida académica por meio de
monitorias e pesquisas supervisionadas.

Apés sua graduagdo, dividiu seu inicio
de vida profissional em trés frentes: a) aulas
da disciplina de Observa¢ao na graduagao da
PUC, atividade a qual se dedicou entre 1979 e
1985; b) ingresso no mestrado de Psicologia da
Educag¢ido da PUC-SP, sob orientagao do pro-
fessor Sergio Luna e; c) atividade clinica com
criangas em consultério particular.

Sua atividade clinica ganhou relevancia re-
gional quando fundou com duas colegas, Maria
Martha Hiibner e Marlise Bassani, um centro
de atendimento a crian¢as com queixas aca-
démicas e socioemocionais.
Este centro, denominado
EDUCARE, contava com
uma equipe interdisciplinar
que incluia psicdlogos, psicopedagogos, neu-
ropediatra e fonoaudidlogos. Além dos aten-
dimentos clinicos, o centro realizava palestras,



cursos e formagdo para professores e profissio-
nais ligados a educagdo ou a intervengéo clinica
em dreas direta ou indiretamente relacionadas
aos servigos oferecidos pela instituigdo. Um dos
principais méritos dos projetos na EDUCARE
foi atender a populagdo de baixa renda.

Sua formagao académica continuou em seu
doutorado na area de Psicologia da Educagao
na PUC-SP, novamente sob orienta¢do do pro-
fessor Sergio Luna. Embora
nesta época ja ndo fosse
mais professora regular de
nenhuma institui¢ao de en-
sino, Miriam continuou a dar aulas, cursos e
palestras em diversas universidades e institutos.
Também participou da coordenagdo de cur-
sos de especializagdo ou aprimoramento, tais
como: em conjunto com Joana Singer Vermes,
Clinica Analitico-Comportamental Infantil
no Nucleo Paradigma; de Especializagdo em
Psicopedagogia Comportamental em conjunto
com Maria Martha Hiibner na Universidade
Presbiteriana Mackenzie; Intervengdo em
Dificuldades de Aprendizagem Académica,
juntamente com este autor, no Nucleo
Paradigma, tendo atuado como supervisora
nestes e em outros cursos.

Daniel Del Rey possui mestrado em Psicologia
Experimental: Andlise do Comportamento pela
Pontificia Universidade Catélica de Sdo Paulo (PUC/
SP) e graduacao em Psicologia pela mesma institui-
¢ao. Atua como psicdlogo clinico de jovens e adultos.

E autora de vérios artigos e capitulos em
livros e coorganizadora, juntamente com
Maria Martha Hiibner, do livro Andlise do
Comportamento Aplicado a Educagio, publica-
do por ESETEC em 2004.

Atualmente, Miriam concentra sua ativida-
de profissional em atendimentos clinicos, su-
pervisdo de outros profissionais, aulas em cur-
sos de especializacdo e extensdo e participagdes

Um dos principais méritos dos projetos na EDUCARE foi atender

a populacdo de baixa renda.

em eventos. Em sintese, suas maiores contri-
buigdes a drea foram suas diversas publicagdes,
sua colaboragdo na formagdo de inumeros
profissionais e, envolvimento e trabalho em
prol da ABPMC. Tais contribui¢des merecem
especial destaque pelo fato de se concentrarem
em uma area ainda tdo carente de pesquisa e
profissionais, a Psicologia da Educacéo.

Finalizando este texto, ndo poderia deixar
de agradecer por tudo. Miriam foi meu maior
modelo de profissional ética e comprometida,
e também minha maior fonte de suporte em
todos os apuros da vida clinica e académica. E
ainda deu tempo de ser uma supermade, e agora,
superavd. Muito obrigado, mae. ®



Paradigma entrevista

Esta foi uma entrevista realizada com a Diretoria da ACBS
Brasil e convidados, que ocorreu nas circunstancias de um
evento organizado pela ACBSBr em homenagem a André
Porto, membro e diretor da Associacao, falecido em abril.
0 tema do evento foi “Tudo 0 que vocé sempre quis
saber sobre as terapias comportamentais contextuais”.
As perquntas foram enviadas pela comunidade em geral,

via redes sociais.

Desirée (assado: Além da atual Diretoria da
ACBS Br, composta por mim, Desiree Cassado,
por Roberta Kovac, Alan Pogrebinschi,
Simone Oliani, Ana Carmen de Oliveira,
Felipe Epaminondas, Priscila Rolim e Samara
Lopes, estdo aqui presentes para nos ajudar a
responder as questdes enviadas pela comuni-
dade, alguns amigos, membros atuantes des-
ta Associacdo: Monica Valentim, Michaele
Saban, Raul Manzioni e Yara Nico. Vamos
tentar honrar o André com o que ele mais
gostava. Vamos brincar de responder, de que-
brar a cabeca, de fritar as nossas ideias com as
perguntas sobre terapias contextuais e ciéncias
comportamentais. Esta foi a primeira pergun-
ta recebida: “Qual a relacdo entre Andlise do
Comportamento e Terapias Comportamentais
Contextuais?”

Raul Manzione: Acho que como a gente usa essa
linha maravilhosa (a Analise do Comporta-
mento), a gente (se baseia) para ajudar os ou-

tros a viver melhor e a replicar maneiras efeti-
vas que fazem os outros viverem melhor e ...
fazer uma vida que tem um sentido, né? Entio,
para mim, a relagdo é muito clara. Esses princi-
pios ndo sdo sé para laboratorio, sdo para vida.

Roberta Kovac: Para completar um pouqui-
nho... para além disso que o Raul trouxe, que
¢ o sentido maior, tanto da ciéncia Analise
do Comportamento, quanto das Terapias
Contextuais, promover uma vida que vale a
pena ser vivida, a gente comeca com a histdria
mesmo. As Terapias Contextuais se originam
dentro, de alguma maneira, principalmente a
ACT, a FAP e também a DBT, se originam a
partir do trabalho de pessoas que eram ana-
listas de comportamento, que estudaram a
Anilise Experimental do Comportamento em
seus laboratorios e que queriam levar esse co-
nhecimento de uma maneira mais sistematiza-
da e conectada entre a ciéncia e a pratica cli-
nica de adultos. Entéo, eu acho que a primeira



conexdo fundamental é essa... As pessoas que
propuseram as Terapias Comportamentais
Contextuais, e eu estou falando particular-
mente de Steven Hayes, Kelly Wilson da ACT,
do Bob Kohlenberg falando da FAP, da Marsha
Linnehan da DBT, essas pessoas estdo nos la-
boratérios de Andlise do Comportamento estu-
dando o comportamento humano e buscando
conectar esse conhecimento com a outra parte
da vida e dos seus interesses, que era a pratica
clinica e o sofrimento psicoldgico.

Ménica Valentim: Acho que eu vou pegar o
gancho, pra dizer dessa questdo que a gen-
te estd tangenciando (aqui no encontro desta
noite), do sofrimento de pessoas (e de pesso-
as) interessadas no que produz o sofrimen-
to humano e em como lidar com este tipo de
sofrimento. Entdo, o objetivo da Analise do
Comportamento, prever e controlar o com-
portamento humano - e ai a gente minimiza
um pouco o termo “controlar” porque fica um
pouco pesado quando a gente vai para a apli-
cac¢do na pratica clinica e, por isso, as Ciéncias
Comportamentais Contextuais propdem um
termo menos pesado e falam em prever e in-
fluenciar o comportamento humano - Mas por
qué? Porque a gente sofre. Eu acho que isso tem
muito a ver com o que a Yara estava falando
(em relacdo ao processo de adoecer e morrer
do colega André Porto). A gente nio lida bem
com a impermanéncia, a gente nao tem esse
nivel de evolugdo do André, que nos mostrou
essas habilidades de lidar com essa realidade da
vida. Tudo é realmente impermanente. Entdo
como a Roberta estava falando, a conexao nas-
ce ali. As Terapias Contextuais nascem no con-
texto da Andlise do Comportamento e nascem
com esse olhar para os fendmenos que ¢ um
olhar que se direciona para o fato de que ne-
nhum comportamento tem sentido se ele ndo

for compreendido em relagdo ao contexto no
qual ele acontece. A gente poderia estar con-
tando essa histéria do André de uma maneira
diferente. Pode ser que outras familias, outros
amigos, tenham perdido pessoas importantes
na vida deles e ndo estejam tendo esse mesmo
olhar que estamos tendo aqui, né? Que é esse
olhar do privilégio que a gente teve. Da leveza
possivel nessa experiéncia de dor. Tédo bonito
ouvir o pai do André falar dele. T4o bonito fa-
lar desse poder de transformagido que teve so-
bre a Yara, e essa convivéncia como terapeuta,
de ter um paciente mestre, né, Yara? Entao eu
acho que a grande relagdo é essa. Nos temos
um objetivo que é um olhar para o sofrimento
humano e esse objetivo é compartilhado pela
Andlise de Comportamento tradicional e pelo
olhar das Terapias Contextuais e como lidar
com isso? Lidar com isso olhando para isso
dentro de um contexto.

William Perez: Vou completar brevemente.
Entio, de forma muito resumida, eu acho
que a Andlise do Comportamento mostrou
como a gente aprende coisas. Os principios
de aprendizagem levam a gente como orga-
nismo a evoluir, no sentido de se adaptar da
melhor maneira que a gente pode. A Analise
do Comportamento, do jeito que estava sendo
feita naquela época, ndo conseguia ensinar a
gente a lidar com o tipo de situagao que a gente
ta falando aqui hoje. Como lido com a morte?
Como ¢ que eu lido com a existéncia? Como
¢ que eu lido com que eu nio sou capaz? E eu
acho que as Terapias Contextuais foram um pé
nessa parte, de lidar com o sofrimento que a
gente vé no nosso dia a dia, que a gente vé na
nossa propria pele e que a gente ndo encontra
no experimento com rato, com pombo, ou com
que estava sendo feito na década de 70 14 na
Andlise do Comportamento. E, diga-se de pas-



sagem, eu nao acho que é uma questio ja res-
pondida. Eu acho que as Terapias Contextuais
deram um pequeno passo nessa dire¢do, (de
explicar e lidar com estes fendmenos comple-
xos da existéncia humana). E, pelo menos o
que eu vejo pelos meus colegas, a gente é meio
atrevido, mas por mais que existam mil ensaios
clinicos, a gente ainda esta muito distante de
saber o que fazer com boa parte destas coisas.
Mas acho que é uma diregdo e que vale a pena
ir atras dela.

Desirée Cassado: Muito bom... Que bom que vo-
cés todos estdo aqui para nos ajudar a respon-
der essas perguntas. E eu acho que a segunda
pergunta vocés meio que jé responderam, que
¢ “Quais os avancos das Terapias Contextuais
em relacdo a Andlise do Comportamento?”.
Tem mais alguma coisa que vocés poderiam

apresentar em relacdo a isso?

Felipe Epaminondas: Eu estou viajando aqui
enquanto vocés falam, fiquei pensando: al-
guém falou da Aniélise do Comportamento e
a ideia de previsdo e controle, e a gente esta
aqui agora, e também quando estamos dentro
da sessao de terapia, falando sobre como lidar
com o incontrolavel. Como lidar com impre-
visivel? Tipo a morte, a doenga, uma série de
experiéncias que podem ser inevitaveis, que
nem sempre a gente controla.

Desiree: Realmente! Como é que a gente...
avanga? Como ¢é que a gente realmente en-
tra nessa? Uma terceira pergunta que apa-
receu aqui é “Qual a importancia de esta-
belecer pontes entre a cultura e a Analise do

Comportamento e Terapias Contextuais?” E ai?
William Perez: Essa ndo me atrevo nio. (risos)

Roberta Kovac: Eu vou falar e vocé s6 continua.
A importancia (de estabelecer pontes entre

cultura, Andlise do Comportamento e Terapias
Contextuais) para nos, esta justamente no fe-
ndémeno que a gente estuda. A gente esta falan-
do do sofrimento psicologico e de todas essas
questdes incontrolaveis, como o Felipe falou, da
impermanéncia com a Moénica falou. Questdes
que sdo possiveis na existéncia humana e que,
portanto, sdo atravessadas necessariamente
por aquilo que nos caracteriza particularmente
como seres humanos. Que é um tipo de cul-
tura, é um tipo de comunidade que, num pri-
meiro momento nos permite sobreviver. Nos
somos seres sociais no sentido de que um ser
vivo, organismos humanos, soltos no mundo,
néo sobrevivem sem seus pares! E essa condi-
¢do de sobrevivéncia nos leva a um conjunto
de préticas e de comportamentos dependentes
dessas interagdes. Estas praticas sdo as que per-
mitem observarmos a experiéncia da existéncia
humana de um prisma subjetivo e necessaria-
mente verbal e social. E neste nivel das praticas
da cultura, portanto, que podemos falar des-
ses fendmenos — que de alguma maneira sdo
os fendmenos alvo das Terapias Contextuais e
da ciéncia comportamental contextual e que
avancam (nosso conhecimento) em relacio a
Anélise do Comportamento, como disse o Will,
e isso significa falar necessariamente do tercei-
ro nivel de determinacio. Necessariamente, fa-
lar na cultura e todos os seus atravessamentos
na experiéncia individual... comegaria por ai o
esbogo de uma resposta a essa questao...

William Perez: Eu acho que eu ndo consigo ver
hoje ainda uma relagio direta do que esta sen-
do feito na Analise do Comportamento com as
Terapias Contextuais. No entanto, é uma con-
versa bem importante. H4 varios autores da
Anilise Comportamento estudando cultura e
passam por nog¢oes muito importantes que in-
fluenciam as Terapias Contextuais, como por



exemplo, a importancia da linguagem. Por
exemplo, a gente fez... eu vou falar de autores
brasileiros propositalmente. Tem um texto do
Julio? (de Rose), (sobre comportamentos sim-
bélicos e cultura) do Torinho®, (sobre subjeti-
vidade) e de outros autores brasileiros também,
de uma maneira mais ligados a filosofia, que,
no entanto, ndo tém uma relagdo direta esta-
belecida com as Terapias Contextuais, mas eu
acho que é uma conversa que precisa ser feita.
Entdo, eu acho que as Terapias Contextuais en-
tram numa proposta maior que é a das Ciéncias
Comportamentais Contextuais, e que, em ulti-
ma instancia, é uma ciéncia da cultura. E uma
ciéncia para promover mudangas na manei-
ra como o ser humano interage, sofre e vive!
De uma maneira que tenha significado, valor,
proposito e que, em ultima instancia, traga o
bem para todos. Entido, eu acho que as Terapias
Contextuais sio uma forma de intervengio cul-
tural de alguma maneira. Se a gente pensar que
estamos ensinando individuos dessa cultura a
lidar de uma outra forma com sofrimento, nio
vejo como outra coisa que ndo um brago, uma
tecnologia de influéncia, cultural, a partir de in-
dividuos, e isso esta bem feito! Nao esta comple-
tamente feito, mas estd mais feito nas Ciéncias
Comportamentais Contextuais esse nivel de dia-
logo, de terceiro nivel de relagdo da cultura com
as Terapias Contextuais. Mas ja o didlogo com
Analise de Comportamento? Eu acho que pre-
cisa de um pouco mais de lenha para queimar.

Michaele Saban: Eu concordo plenamente com
isso e acho que se tem uma conversa que pre-
cisa ser feita é essa, mas a gente tem que efe-
tivamente fazer essa conversa. Onde vamos
depositar nossa energia ¢ exatamente ai. E eu
diria que as Terapias Contextuais nao sio uma
terapia para cultura. Elas sdo terapias para or-
ganismos, e n6s somos bichos de bando. Olha

como o individuo impacta na vida das pesso-
as? E a gente tem instrumentos da Analise do
Comportamento e cultura, tem instrumentos
para isso, e nds precisamos casar esses movi-
mentos. E ha iniciativas fazendo ja isso que
sdo extremamente prdsperas. Por exemplo, ha
intervengdes que usam (ACT entregada via
suporte eletronico — app) para cessdo de ta-
bagismo, com resultados incriveis! Mas para
uma pequena parcela que vocé contabiliza,
pense em quantos individuos se beneficiaram
com isso... é extremamente absurdo! Isso é um
exemplo de uma aplicabilidade, uma ideia que
alguém teve, que é muito rica! Eu acho essa
possibilidade, voltando na pergunta anterior,
do sonho do Skinner em agir na sociedade,
eu acho que nds estamos mais munidos agora
para poder fazer uma intervencéo social, mais
do que nunca! Por exemplo, nosso conheci-
mento das Ciéncias Contextuais, essa tecno-
logia aplicada em grupos, quando fazemos
eventos em grupo dessa forma aqui hoje, é
tudo muito coerente com os principios de fle-
xibilidade psicoldgica, de compaixdo, de apoio
mutuo, temas que estdo nas primeiras aulas
daquilo que ensinamos, e isso ¢ muito relevan-
te socialmente! Eu acho que faria muita dife-
renca fazermos iniciativas mais coletivas e ini-
ciativas mais focadas para o publico em geral,
intervengdes culturais mesmo. E sinceramente,
como um s6 individuo, como terapeuta, nds
néo vamos ganhar essa batalha no um a um! A
gente pode até se sentir privilegiado de termos
muitos clientes, termos muita demanda! Mas
a verdade dessa relagdo é que socialmente ndo
vai ter o impacto. Assim como fazemos, a gente
tem o impacto daquela estrela do mar que foi
para mar, s6! A gente ndo vai ter as amigas de-
las que ficardo para tras, enfim. Precisaremos
sair do consultdrio em termos estratégicos, eu
penso ai pelos meus filhos. Nao tem outro jei-



to. Eu ouso por o pé fora, e a gente comega
a falar de cultura, de intervengdo social... De
algum tipo de direcionamento mais especifi-
coe estratégico. Olha, gente, vamos passar a
Idade Média ai, quando vem a Renascenga no-
vamente? Enfim, estou brincando, mas deixo
para Alan. Alan vai falar coisa melhor.

Alan Pogrebinschi: Na verdade, no momento que
levantei a mao para falar e vocé foi falando, eu
pensei “caramba tudo que eu queria falar a
Michaele estd falando aqui”. Assim, se eu tives-
se esperado um pouco mais, ndo teria levanta-
do méo. Mas ja que eu levantei e estou aqui, eu
gostaria de pontuar isso que vocé falou sobre
como, na pratica, algumas ferramentas que a
gente tem e que jd usamos com foco no indivi-
duo e, vocé, Mika, fez a ponte disso para o fato
de que talvez sé isso ndo dé conta e que a gente
precisa fazer intervengdes diretamente sociais,
culturais. Que a gente precisa fazer alguma
coisa sendo vamos voltar para Idade Média...
Entao, o que me resta a acrescentar é muito
mais perguntar para todos nds que fazemos
parte dessa comunidade, por que a gente ndo
estd fazendo mais? Se 99,99% do nosso tempo
estamos no consultdrio trabalhando com indi-
viduos, sera que ndo dd para ser 98% e entdo
podemos dedicar X vezes mais tempo para
gente pensar entre nds como podem ser apli-
cados diretamente (esse conhecimento e essa
tecnologia derivada) para mudar as estruturas
sociais, a maneira como as pessoas se relacio-
nam de uma forma mais macro? Como é que
a gente pode atuar politicamente sim, no mun-
do que a gente esta hoje? Mundo que chegou
no nivel que est, tao surreal! E eu ndo coloco
como giria, eu coloco com toda a carga que a
palavra tem. Me parece um filme de fic¢ao que
eu via quando crianga, eu nunca imaginei que
viveria no mundo assim e chegou um ponto

em que a gente pode falar com muita clareza,
a partir do conhecimento que a gente tem, que
determinadas posi¢oes politicas, que determi-
nadas direg¢des sdo erradas. Eu acho que nio
tem como nao trazer o certo e errado, nao tem
como trazer uma questdo de moral. Porque a
partir de uma visdo contextualista funcional, a
gente pode falar sobre como funciona, a gente
pode falar de errado como aquilo que faz mal,
para todos e para cada um. E ja que chegamos
a esse ponto aqui, o que me resta dizer é isso: a
gente estd aqui celebrando a vida do André e a
maior parte de nos esta trabalhando tanto por
tantas vidas, com um trabalho que é tdo im-
portante, mas infelizmente, como a Mika falou,
se a gente ndo olhar também para outro nivel
também ndo vamos conseguir fazer o trabalho
um a um, porque tem um outro processo muito
mais rapido que vai engolir tudo isso.

Desirée Cassado: Sensacional! Acho que a gente
foi da teoria até a pratica. Desde o principio ao
fim e sabendo o que a gente esta devendo e o
que podemos acrescentar, desde a teoria até a
pratica. Eu agora queria fazer a pergunta para
a Yara, ja que ela esta aqui e tem estudado so-
bre psicodélicos: qual a relagdo das Terapias
Contextuais ou das Ciéncias Conceituais com
as terapias assistidas por psicodélicos? Por que
esse frisson, o que estd acontecendo? Explica
para gente qual a relacdo que pode existir entre
esses dois tipos de intervengao.

Yara Nico: Dificil responder assim sem fazer
um esqueleto na cabec;a, mas eu vou tentar.
Em primeiro lugar, eu diria que sdo dois bra-
¢os que tém se encontrado. Entdo, para quem
nao esta sabendo, vem existindo um movi-
mento no campo cientifico, fora das Terapias
Comportamentais Contextuais, que ndo come-
¢a nem um pouco ai dentro e que na verdade ja
existia nos anos 50. Entdo, nos anos das décadas



de 50 e 60, existiu um tipo de terapia catalisada,
facilitada, potencializada por certas substancias
chamadas psicodélicas, que sdo substancias que
alteram a consciéncia momentaneamente e que,
naquele momento, eram legalizadas.

Existem muitos dados de pesquisa dessa
época que por razdes politicas, falando agora
pouco de cultura e sociedade, por razdes poli-
ticas algumas substincias foram proibidas nos
anos 60. Fazendo aqui um parénteses breve
sobre as substincias, sdo coisas que a humani-
dade usa muito antes de ter desenvolvido a es-
crita, sdo substancias que foram utilizadas por
nossos ancestrais em todas as culturas, todos
os continentes, para motivos de cura espiritual,
fisica e emocional. Essa, na verdade, é uma di-
cotomia que nao necessariamente existe nessas
culturas ancestrais — mas claramente existe na
nossa — mas enfim, substancias que sempre fo-
ram entendidas pela nossa humanidade como
importante, como sagradas e tudo mais e que
passaram a ser vistas como perigosas. A partir
dos anos 2000, ou seja, muito recentemente,
estd acontecendo uma coisa que se chama re-
nascentismo psicodélico e hd pesquisas reali-
zadas nas maiores universidades do mundo
produzindo protocolos estruturados, com ses-
soes de terapia sem substancia, algumas sessoes
com substancia, sessdes no final de integragdo.
Esta psicoterapia assistida por psicodélicos
(PAP) a principio ndo tem nada a ver com as
Terapias Contextuais, mas (as pesquisas) tra-
zem a promessa de uma grande revolu¢do na
Psiquiatria ou novidade da satide mental, por-
que realmente apresentam resultados muito
impressionantes e promissores para uma série
de problemas do sofrimento, com evidéncias ja
um tanto robustas e tudo mais.

Qual é o ponto em que a gente se encon-
tra com isso? Mais recentemente, alguns pro-
tocolos estdo aparecendo usando Terapias

Contextuais, especialmente a ACT, assistidas
com psicodélicos. Entdo, existem ja alguns
protocolos e existem estudos também inte-
ressantes, tentando entender que mecanis-
mos psicologicos estariam em agdo ou sendo
potencializados, catalisados por experiéncias
psicodélicas? (Modelos que incluem) terapia
antes, que preparam para essas experiéncias
com a substincia e depois, que integram essas
experiéncias. Entdo, eu diria que existe uma si-
nergia muito grande, entre a PAP e as Terapias
Contextuais, mesmo em protocolos que nio
foram delineados com base na ACT.

E possivel fazer uma anélise muito interes-
sante dessas publicagdes que, apresentando uma
psicoterapia eminentemente experiencial, em
que a pessoa tem uma experiéncia muito poten-
te, uma experiéncia de alteracdo de consciéncia
(e que néo é possivel descrever aqui as caracte-
risticas desta experiéncia), mas o que ela produz
sdo mecanismos psicoldgicos subjacentes e a
gente ja tem alguns indicios empiricos para isso,
que sugerem uma potencializagdo da flexibilida-
de psicolégica, porém em muito menos tempo
(que um processo terapéutico tradicional).

Entao, existe uma conversa tanto nesse sen-
tido - de protocolos que mesmo nao baseados
na ACT produzem resultados relacionados a
flexibilidade psicoldgica — quanto a possibili-
dade de intervengoes baseadas em ACT assis-
tida por psicodélicos.

Isso significa usar ferramentas que a gente
conhece de promocédo dessas habilidades no
estado de consciéncia ordindria, como esta-
mos agora, e ensinar algumas habilidades que
possam potencializar a experiéncia com psico-
délicos e que possam entdo depois ajudar na
ancoragem, digamos assim, na aprendizagem
dessas habilidades na vida cotidiana.

E, por fim, eu acho que tem uma udltima
coisa que deve ser mais ousada. Estudando



esses fendmenos muito fascinantes e curiosos
sobre a consciéncia, eu acho que é um grande
campo o entendimento dos estados de altera-
¢do de consciéncia. Eu tenho a sensa¢io de que
esses estudos e essas intervengdes também vao
desafiar nosso trabalho, com aspectos que ja
estdo desafiando o nosso campo teoricamente.
Acho que a nossa ciéncia tende a expandir, a
evoluir. E eu acho que a gente ndo da conta de
explicar uma série de coisas, esse é meu ponto,
e que a gente vé alguns fendmenos acontecen-
do, a gente arrisca que tem alguma coisa ai, en-
tdo eu acho que 0 nosso campo nos proximos
anos vai ser muito impactado, pode ser muito
impactado na pratica por essa nova onda psi-
codélica. E é muito louco, né? Porque, de algu-
ma maneira, a gente estd indo De Volta Para
o Futuro! No sentido que a gente estd falando
de uma priética ancestral, e falando que existe
uma sabedoria nao cientifica produzida de ou-
tra forma, que existe saber e um saber de outras
maneiras, outras epistemologias e talvez a gen-
te possa aprender a saber destas outras manei-
ras... ndo sei se dd para entender o que eu estou
talando aqui, mas eu acho que essa é também
uma conversa importante relacionada aos estu-
dos desta area. E acho que isso também move
a cultura. Eu concordo com o que o Alan diz:
tenho a sensa¢do de que isso se aplica para ca
(para o Brasil) e isso se for implementado vin-
do de uma outra cultura, de um outro governo,
que isso certamente produz uma mudanga cul-
tural. Ndo a toa, por uma por uma razio poli-
tica e cultural, esse movimento foi barrado (la
nos anos 70). Eu vou parar por aqui, mas tem
muita coisa sobre isso para ser falado.

Desirée (assado: Muito bom! Eu estou muito
curiosa para saber mais sobre isso! Parece tao
rico, tdo interessante! Como as duas areas es-
tdo conversando, como as ciéncias contextuais

estdo também se interessando pelo uso de psi-
codélicos em processos terapéuticos...

Roberta Kovac: Posso fazer um complemento,
Desi? Esse modo da Yara de falar, desse saber,
de outro saber, é uma reflexdo que a gente aqui
no lugar de terapeuta pensa muito, porque o
que a gente quer é promover, na interagdo com
a nossa cliente, um tipo de experiéncia que fa-
cilite e amplie a flexibilidade psicoldgica e que
permita que ela possa se sentir ela sem sofrer
por ser ela (ou ele). Se sabendo parte de um
universo muito maior do que si. E ai eu acho
que esse outro se saber ndo ¢ apenas racional
- isso a gente ja sabe, que somos parte de um
universo muito maior que nés mesmos — mas
como ¢é que a gente experimenta na pele, na
vivéncia esse saber. Eu acho que essa é a potén-
cia que essa drea dos psicodélicos tem trazido,
tem ai um campo de poder experimentar um
tipo de saber que néo ¢é s6 falar disso, a lin-
guagem claro atravessa essa experiéncia. Mas
como é que a linguagem transforma? E isso que
a gente procura na ACT, baseada na RFT. E a
gente sabe que falta muito para gente conseguir
a poténcia e a generalidade de transformacgao
que as pessoas precisam no consultério indivi-
dual. Quem sabe catalisador é uma boa palavra
e trard esse a mais que para a terapia.

Alan Pogrebinschi: Posso fazer um comentério
bem pequenininho? Se a gente olhar para a
idade dos criadores da ACT, da FAP todos eles
eram os jovens ali na época dos psicodélicos...
Temos acesso a alguns relatos de que pelo me-
nos para alguns deles esse tipo de experiéncia
teve sim influéncia formativa em quem eles
sao. Entdo, o que a gente conhece como ACT,
como FAP, eu me arrisco a dizer que nio exis-
tiria se ndo fosse esse tipo de experiéncia para
essas pessoas...



Yara Nico: Total Alan! Concordo totalmente
ndo so pelas declaracdes dos Hayes e do Kelly
Wilson publicamente, em congresso e tudo
mais... Mas, se a gente for pensar que parte das
raizes filoséficas de uma terapia como ACT
se apoiam nas filosofias orientais, no saber
milenar ndo ocidental, ndo cientifico. E essa
costura, essa conversa e a sabedoria e o co-
nhecimento desenvolvido por outras culturas
orientais e milenares tém absolutamente a ver
com os estados ndo ordindrios de consciéncia
dos psicodélicos. Essa conversa existe e ela é
muito conhecida. Nao a toa os Beatles foram
para a India! Também existe uma discussido no
budismo de se a ilumina¢iao poderia aconte-
cer com um atalho via substancia ou néo, essa
conversa entre filosofia oriental ou psicologia
budista e psicodélicos ela é desde sempre uma
conversa que esta presente nesse olhar sobre o
sofrimento humano como inevitavel etc. A ex-
periéncia dos autores, eles estavam 14 nos anos
60, eles sdo fruto dessa cultura da contracul-
tura, do movimento hippie, entdo acho que é
uma proximidade estreita. Mas vocés vao me
dando corda eu ndo paro mais de falar... Entéo,
se alguém quiser saber mais sobre esse assunto,
podemos marcar um evento para eu comparti-
lhar com vocés sobre que eu venho estudando,
serd o maior prazer!

Felipe Epaminondas: Congresso da ACBS esse
ano... aguarde o convite!

Ménica Valentim: Por sinal, Yara, eu lembrei de
vocé porque abriu uma vaga ld no laboratério
nos Estados Unidos, nio sei se vocé viu, no fo-
rum da ACBS. Eles estdo recrutando pesquisa-
dores e pensei que seria muito legal ter alguém
indo para la para se aprofundar nisso. Também
acho muito interessante pensar no quanto essa
coisa dos psicodélicos foi demonizada, princi-
palmente por estar associado ao movimento de

contracultura. Entdo, ficou muito aquela coisa
dos hippies serem contra Guerra do Vietna por
exemplo e politicamente néo era interessante
para o pais apoiar esse tipo de pesquisa e tal. E
incrivel que tudo isso esteja renascendo, eu fico
muito animada porque a revolu¢do que isso
pode causar na Psiquiatria parece promissora!
Estamos tao acostumados com drogas que sdo
indiscriminadamente usadas e a gente, e todo
mundo acha normal... A pessoa se entupir de
Rivotril, de frontal, de sei l4 o qué, mas ai estd
tudo bem! Drogas que se sabe que causam de-
pendéncia, que causam tolerdncia e que nio é
o caso dos psicodélicos! Entédo, acho tdo legal
que isso possa ser reemoldurado, né? Obrigada,
Yara, por nos informar tudo isso, esse grande
trabalho que nos leva para esse sentido.

Yara: S6 para dar um cheirinho de futuro: ha
uma tendéncia de curva de publicagdo absurda
nos ultimos anos. Estamos falando de revistas
tipo Nature, Science, revistas de primeira gran-
deza, ta? E de institui¢des tipo Imperial College,
Johns Hopkins, de grande reputagéo cientifica.
E o Brasil é o terceiro pais em numero de pu-
blicagdo de artigos cientificos em psicodélicos,
depois de Inglaterra e Estados Unidos. Isso
porque aqui a gente tem uma tradigdo indigena
milenar com ayahuasca, e grandes cientistas fa-
lando sobre isso ja hd algum tempo. Acho que,
em pouco tempo, quem tiver interessado nessa
area, acho que esse campo esta se abrindo no
Brasil! E como dissemos, envolve uma mudan-
¢a cultural. Eu concordo totalmente com Alan,
também tenho essa inquietacao, pessoalmente
acho que a gente é ruim nisso, e eu me incluo.
Acho que a nossa area dentro da Psicologia a
gente falha nesse sentido. Outras abordagens
sao socialmente mais atuantes. Mas, ndo que a
gente ndo tem o potencial ou tecnologia ou co-
nhecimento, acho que falta tradicdo de engaja-



mento politico mesmo, eu tenho essa sensagio
na nossa area, eu, a Yara, falando por mim, ta?

Também, falando do modelo terapéutico
de consultorio, acho que ele é limitado nesse
sentido de transformagao cultural, mas eu acho
que em varios sentidos (o movimento psicodé-
lico) vai tocar em mudangas em fim culturais.
Na hora que vocé tem um pais que criminaliza
substancias — como os Estados Unidos fizeram
-0 MDMA, o LSD, etc, que sdo drogas la classi-
ficadas como top do top de perigosas e essa cul-
tura estd mudando. Em breve a NIH vai aprovar
que o MDMA nio ¢ uma droga, mas sim uma
medicina e junto com isso a gente também pode
falar de uma mudanga cultural. Cuidado, niao
podemos falar como uma panaceia. Nao estou
dizendo que é para todo mundo, nio estou di-
zendo que ndo tem risco e nem que é a cura de
todos os males. E muito importante a gente ter
0 pé no chio, mas acho que estudos feitos com
responsabilidade ética, conhecimento cientifico
e seguranga, eu tenho acreditado bastante no
caminho de uma transformacio de conscién-
cia mais rapida. Eu acho que nds, como huma-
nidade, estamos precisando disso para ontem!
Estamos batendo e caindo no abismo! E parte
da transformagéo possivel é essa percep¢io ex-
periencial incrivel potencialmente produzida
com psicodélicos em que nos percebemos todos
conectados. Somos Todos Um! Isso ¢ bonito de
falar, mas uma coisa é entender e outra coisa é
experienciar e viver isso. Essa experiéncia pode
ser profundamente transformadora e acho que
mexe e fala sobre ética no cuidado que temos
com 0s outros, com esse planeta e com todos os
seres. Ndo s6 os Homo Sapiens. Enfim, acho que
tem tudo isso nesse tema!

Desirée Cassado: Nossa. muito bom estou ansio-
sissima para esses avancos, Yara! Nos mante-
nha informados!

Bem, nio coube, ndo cabe no tempo a von-
tade de nos estender, de ficar aqui e batermos
esse papo... eu fico aqui pensando porque que
a gente ndo faz isso mais vezes? Por que que a
gente ndo se mobiliza e comega essas mudangas
culturais pouco a pouco ou passo de formigui-
nha ou de joaninha um pouco mais que uma
estrela ja é pelo menos uma coisa!

Vamos nos despedir agora com a esperanga
de que a gente se reencontre, com esperanga
de que a energia e a vida do André caminhem
dentro da gente, que por onde a gente va o
sorriso dele nos acompanhe, que a bondade, a
criatividade, a energia que ele emanava conti-
nuem vivas dentro de nds. Que sigamos com
ele em nossos coragdes e com as paixdes dele
também em nossos coragdes.

Essa noite foi muito mais do que a gente
imaginava, muito mais do que a gente esperava
e a gente fica por aqui com o coragdo quenti-
nho, com muita vontade de fazer mais levando
a memoria do André com a gente. @

1 O texto falado e gravado foi adaptado para uma lingua-
gem mais textual e menos coloquial, com a anuéncia dos
entrevistados.

2 De Rose, J. C. (2016) A Importéancia dos Respondentes e
das Relagoes Simbolicas para uma Analise Comportamen-
tal da Cultura. Acta Comportamentalia, vol 24, 2.

3 Tourinho, E. Z. (2009) Subjetividade e Relagoes
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