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Congresso Mundial de Terapia Cognitiva

De 17 a 21 de Junho de 1992 decorreu na Universidade de Toronto o Congresso Mundial de Terapia
Cognitiva. No dia anterior ao Congresso realizaram-se uma série de workshops com uma duragio aproximada
de 7 horas cada, orientadas por alguns dos melhores especialistas nesta drea da psicoterapia. Estas versaram
o tratamento das perturbagdes ansiosas, alimentares e da personalidade; a aplicagdo destes procedimentos
terapéuticos a problemas tradicionalmente abordados fora do contexto da satide mental, como por exemplo
a dor crénica; os principios gerais da terapia cognitiva tanto no tratamento de criangas e adolescentes como
na abordagem dos problemas da idade adulta; e, finalmente, os processos subjacentes as mudangas em
psicoterapia foram analisados em duas destas workshops.

Como todos estes acontecimentos (10 workshops) se realizaram em simultaneo, ndo é possivel resumir
cada uma das 4dreas abordadas. Mas, tendo como termo de comparagdo a workshop subordinada ao tema «O
tratamento psicolégico das perturbacdes ansiosas», orientada por D. Barlow e T. O’Leary da Universidade
de Albany e M. Craske da Universidade da Califérnia, a que assistimos, podemos afirmar que estas work-
shops constituiram o cendrio ideal para a aprendizagem e troca de experiéncias com os clinicos e investiga-
dores de outras nacionalidades com interesses afins.

Nos aspectos especificos das perturbagdes ansiosas, foram abordadas as investigacdes relacionadas
com o refinamento dos actuais critérios de diagndstico, como a compatibilidade entre as classificagcdes da
Organizagdo Mundial de Satide (ICD 10) e da Associagdo Psiquidtrica Americana (DSM-IV), e os estudos
em curso a propésito da validade de uma nova categoria dentro das perturbacGes ansiosas, os estados mistos
de ansiedade-depressio.

A propésito do tratamento psicolégico das perturbacdes ansiosas, foram feitas vdrias demonstragdes,
em video ou em situagdes simuladas, do protocolo desenvolvido em Albany para os ataques de panico,
designado por «Panic Control Treatment — PCT». Em relagdo a perturbacio de ansiedade generalizada, foi
discutido em primeiro lugar a relativa ineficicia dos actuais tratamentos. Seguidamente, foi descrito em
detalhe um novo protocolo de tratamento ainda em fase de teste, sendo os resultados iniciais particularmente
animadores. Como o aspecto fundamental desta perturbagio € a preocupacfo excessiva e irrealista a pro-
posito de uma ou mais circunstancias de vida, o tratamento consiste na circunscrigdo dessas preocupagdes
a um periodo limitado de tempo durante o dia. Nesse periodo, é pedido ao paciente para voluntariamente
imaginar uma das suas preocupacSes habituais, para a manter presente durante algum tempo, € criar
solucdes alternativas na parte final do periodo de imaginagdo.

Tal como para as workshops, € igualmente impossivel resumir ou ter uma ideia global das comunicagdes
apresentadas ao Congresso. Funcionavam regularmente em simultineo 5 ou 6 salas, e, dentro da mesma
drea temdtica, eram, por vezes, feitas vdrias comunicagdes ao mesmo tempo.
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Em relagio As perturbages emocionais, a depressdo continua a ser dentro da terapia cognitiva uma drea
de especial interesse. Apesar de ter sido principalmente neste campo que 0 modelo e a terapia cognitiva se
impuseram na saide mental e na psicoterapia, a eficdcia deste tratamento nas perturbacdes afectivas major
continua a ser estudado como o demonstram as apresentagdes do projecto de psicoterapia de Sheffield. A
aplicacdo deste tratamento a pessoas idosas, a sua associacdo as terapéuticas farmacolégicas, assim como
a sua utilizagio em pacientes internados foi objecto dé diversos estudos empiricos. Os avancos no tratamento
fizeram naturalmente evoluir os métodos de avaliacdo, especialmente os relacionados com a memdria e
factores de vulnerabilidade, e os modelos conceptuais. A este propésito, € de salientar a comunicag¢do
apresentada por John Teasdale do MRC Applied Psychology Unit de Cambridge, «Depressive thinking: In
different moods we inhabit different mental models of reality», como modelo alternativo a conceptualizagdo
cognitiva actual da depress@o.

Mas se foi no contexto das perturbacdes depressivas, que a terapia cognitiva demonstrou inicialmente
a sua eficdcia e a validade dos seus modelos, é na sua extensao 2s perturbagGes ansiosas, especialmente ao
panico, que demonstrou a sua maturidade. Neste Congresso, foram-lhe dedicados 2 workshops de um dia
inteiro, 3 simpGsios que ocuparam uma manhd e metade de uma tarde, 8 comunicagdes livres e 5 posters,
o que demonstra o interesse actual por esta perturbagdo. Essencialmente, foi avaliada a eficdcia dos trata-
mentos desenvolvidos de acordo com o modelo cognitivo do panico e comparada a sua eficicia com
os tratamentos alternativos, tanto psicolégicos como farmacolégicos. A discussdo geral deste ponto foi
feita por David M. Clark da Universidade de Oxford, proponente central do modelo cognitivo do panico.
Clark, resumiu as comunicacdes apresentadas e afirmou que o tratamento desenvolvido de acordo com o
seu modelo é mais eficaz que os tratamentos psicolégicos alternativos, a relaxagfio aplicada e que os
tratamentos farmacoldgicos, neste caso os antidepressivos triciclicos. De acordo com o mesmo investigador,
os resultados do tratamento desenvolvido a partir do seu modelo terdo uma taxa de sucesso, quantificada a
partir do niimero de sujeitos que relatam ndo terem ataques de pénico, que varia de 75 a 95%. Apenas uma
voz foi discordante neste contexto. Lars-Goran Ost da Universidade de Uppsala conseguiu demonstrar que
o tratamento desenvolvido pela sua equipa, a relaxacdo aplicada, quando efectuado na sua clinica, era tdo
eficaz como o anterior. Deu como explicacio para o facto o menor treino e interesse por parte dos terapeutas
de Oxford na aprendizagem e aplicagdo do tratamento desenvolvido na sua clinica.

Como a histéria da psicoterapia dos tltimos 30 anos estd recheada de taxas de sucesso da mesma ordem,
dessensibilizagdo sistemdtica 80%, terapia sexual 80%, exposi¢do ao vivo 80%, reclamadas sempre por
quem desenvolveu a técnica e nunca replicadas por investigadores independentes, sdo de esperar nesta drea
novas investigacdes mais desapaixonadas. O presente autor formula o desejo de que pelo menos demons-
trem eficdcia nos 20% que ninguém até agora reclama conseguir tratar.

Do ponto do vista da avaliagdo da perturbagdo de panico, um simpésio sobre a percep¢do da ameaga
somdtica apresentou um conjunto de comunicacdes originais e interessantes, que provocaram uma viva
discussdo. Em primeiro lugar, foi apresentada evidéncia acerca de como as provocagdes biolégicas desen-
cadeadoras de ataques de panico em laboratério, como o lactato de sédio, sdo mediadas cognitivamente.
Foram demonstrados, ainda, os enviesamentos atencionais em relaco a informagao ameagadora de natureza
semantica, a partir do teste de Stroop. E ainda, em relag@o a percepgao do funcionamento cardiaco, antes
e ap6s o tratamento, com uma provocagdo feita por exercicio fisico exagerado. Mereceu especial ateng@o
neste simp6sio um trabalho que demonstrou o envolvimento, tanto da memoéria implicita como da memdria
explicita, nas associagdes catastroficas tipicas da perturbagdo de panico e das relagdes destes enviesamentos
com a depressdo. Independentemente da elegéncia experimental do trabalho e dos seus resultados, pareceu
particularmente importante o recurso a um léxico da psicologia cognitiva, com defini¢des operacionais e
claras, a demonstragdo do envolvimento cognitivo de processos reflexivos conscientes e de processos que
ndo necessitam de esfor¢o ou inconscientes na perturbagio de panico e, provavelmente, em toda a psicopa-
tologia.

Outros simpésios despertaram o interesse dos participantes, nomeadamente as aplicacdes destas técnicas
terapéuticas as perturbagdes do sono, as perturbagdes obsessivo-compulsivas, as psicoses ¢ a uma variedade
de doengas do foro predominantemente fisico.
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A delegagdo Portuguesa apresentou quatro comunicagdes sobre a perturbac@o de panico, a depressdo e
estruturas cognitivas e psicopatologia:

* «Cognitive bias in the interpretation of threat and cognitive change following cognitive-behavioural
treatment in panic disorder patients». A. Baptista e M. Luisa Figueira.

* «Information processing and depression: The role of retrieval inhibition and disinhibition». V.
Claudio, P. C. Ferreira e P. Pimentel.

° «Deductive reasoning in depressed, recovered depressed and normal individuals». C. Quelhas e M.
Power.

* «Prototype narratives, cognitive structures and psychopathology». O. F. Gongalves e colaboradores.

E organizou ainda uma workshop «Drama and narrative in cognitive psychotherapy» pbr L. Joyce-
-Moniz e O. F. Gongalves.

Resta concluir, informando que, no préximo ano, o préximo Congresso Mundial de Terapia Cognitiva
ndo serd um, mas sim dois. Acontecerdo pela primeira vez em conjunto as reunides mundiais das terapias
cognitivas e das terapias comportamentais no World Congress of Behavioural & Cognitive Therapies. O
endereco para correspondéncia é:

WCBCT’95
DIS Congress Service Copenhagen
Herlev Ringvej 2C
DK - 2730 Herlev
Denmark

Américo Baptista

Psicélogo clinico

Servico de Psicoterapia Comportamental
Hospital Jilio de Matos

Av. do Brasil, 1700

Lisboa
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