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RESUMO

O mindfulness é uma técnica que pode ser usada dentro da Terapia Cognitiva, de forma complementar, e é
focada no aqui e agora, facilitando a atencdo plena em si, sem julgamentos. O objetivo geral da pesquisa foi
identificar a aplicabilidade e os efeitos do mindfulness em pessoas que se encontram em tratamento
psicoterapéutico, a partir da concepcdo dos terapeutas cognitivos que utilizam a técnica no contexto
soteropolitano. A abordagem da pesquisa foi qualitativa e exploratéria, delineada em um estudo de casos
multiplos, realizado em campo. Foi feita uma analise de contetido, onde verificou-se que a técnica promove uma
maior efetividade dos tratamentos de diversos transtornos mentais € emocionais; ndo ha um momento especifico
da sessdo para aplicacdo do mindfulness, variando de acordo com a demanda; sdo trazidos feedbacks positivos
dos pacientes quanto a pratica e a utilizacdo em diversos contextos; e ndo se verifica a necessidade de uma
adaptac@o da técnica ao publico soteropolitano.

Palavras-chaves: Estresse; Mindfulness; Terapia Cognitiva.

ABSTRACT

Mindfulness is a technique that can be used within Cognitive Therapy in a complementary way, and is focused
on the here and now, facilitating mindfulness itself, without judgments. The general objective of the research is
to identify the applicability and effects of mindfulness on the patient from the conception of the cognitive
therapists who use the technique in the soteropolitan context. The research approach was qualitative and
exploratory, outlined in a multiple case study, conducted in the field. A content analysis was performed, where it
was verified that the technique promotes a greater effectiveness of the treatments of diverse mental and
emotional disorders; there is not a specific session time for mindfulness application, varying according to the
demand; positive feedback from patients on practice and use in various contexts is brought; and there is no need
to adapt the technique to the soteropolitan public.

Keywords: Stress; Mindfulness; Cognitive Therapy

1 MARCO HISTORICO E FUNDAMENTACAO TEORICA

O estresse tem sido frequente na rotina da sociedade pds-moderna causando grandes
impactos na saude, visto que acomete uma grande parte da populacdo. Sua interferéncia
influencia todos os campos em que se discute a vida e sua causalidade pode-se dar por

multiplos fatores, como a relagdo com o actimulo de fungdes, relacdes com e no trabalho,
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violéncia urbana dentre outros eventos que demandam do organismo uma resposta rapida no
sentido de manter o equilibrio fisico e emocional (ARAGAO; VIEIRA, 2009).

Segundo Arantes (2010), o estresse pode ser entendido como a reacdo do organismo
diante de situagdes de emergéncia e/ou perigo que permitem estratégias para lidar com
eventos que causem inquietagdo ou perturbacdo de um estado tranquilo e ocupa grande
importancia para a preservacao da espécie.

Contudo, pequenos eventos sdo capazes de deixar determinadas pessoas vulneraveis
ao estresse com muita facilidade, resultando em rea¢des disfuncionais, como problemas nas
relacdes pessoais e profissionais ou mesmo dificuldade para se comunicar de forma assertiva.
Com isso, observa-se a grande necessidade de criar estratégias para lidar com o estresse,
principalmente quando se faz parte de uma sociedade cada vez mais ansiosa, onde as coisas
precisam acontecer de forma rapida e pratica, dentro dos padrdes previamente estipulados.

A partir dos programas de reducdo de estresse de Kabat-Zinn, o mindfulness comecou
a ser utilizado na medicina comportamental. (VANDENBERGHE; SOUSA, 2006). O termo
se origina da tradugdo de "sati”, proveniente do dialeto indiano Pali, significando “lembranga
de lembrar”, o que remete as traducdes utilizadas na lingua portuguesa como “atengdo plena”
e “consciéncia plena”. Historicamente, ¢ um dos principais pontos da tradi¢do budista, que
consiste na tendéncia da mente humana em se comportar de modo a avaliar e reagir
emocionalmente fazendo com que o individuo se afaste do ato de sustentar sua consciéncia de
momento a momento (HIRAYAMA; MILANI, 2014).

A definicdo de mindfulness € trazida por Kabat-Zinn (2013) como um momento de
concentracdo e aten¢do plena, sem julgamentos. Essa pratica proporciona a aten¢do plena para
o momento atual, visto que com o ritmo acelerado que vivemos, funcionamos de forma
automadtica, em que ndo paramos € ndo temos um momento de concentracdo. Segundo
Vandenberghe e Sousa (2006), concentrar-se no momento atual significa estar em contato
com o presente € ndo estar envolvido com lembrancas ou com pensamentos sobre o futuro,
dessa forma € intencional, visto que o sujeito escolhe e se esforca para estar atento
plenamente, possui foco no momento atual, que se deve a nao categorizagao dos sentimentos,
pensamentos e sensacdes apresentadas, além do ndo julgamento, que tem relacdo com uma
aceitacdo verdadeira desses fatores, na maneira que se € apresentado.

Os autores supracitados trazem ainda que o praticante ndo trata de forma diferenciada
determinados sentimentos (por exemplo, raiva contra uma pessoa admirada ou medo de algum

aspecto de si mesmo), pensamentos (como ideias imorais) ou sensagdes (por exemplo, dor na
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auséncia de uma lesdo ou diagndstico que a justifiquem). Sdo suspensas as racionalizacdes
pelas quais as pessoas costumam truncar suas percepcOes de eventos inquietantes para
encaixa-los nas suas opinides preconcebidas (VANDENBERGHE; SOUSA, 2006).

De acordo com Kabat-zinn (2003), mindfulness nao € uma crenga, uma ideologia, nem
uma filosofia, ¢ uma descricdo fenomenoldgica coerente da natureza da mente, emoc¢do e
sofrimento e sua liberacdo em potencial, com base em praticas destinadas a um treinamento
sistematico e a cultivar aspectos da mente e do coragdo por meio da faculdade de atencao
plena. Além disso, o autor ressalta que nao se deve confundir o mindfulness com préaticas
religiosas, ndo ha nada estritamente budista sobre ele, uma vez que se esti consciente de uma
forma ou de outra, momento a momento, sendo, dessa forma, uma capacidade inerente ao ser
humano.

Segundo Goleman (2003), em uma notavel pesquisa multicultural houveram estudos
com a utilizacdo de eletroencefalograma, imagem por ressoniancia magnética funcional e a
tomografia por emissdo de positrons de atividade cerebral na evocacdo de estados especificos
de meditacdo e sentimentos positivos, como a compaixdo e devocdo, em um praticante
monastica altamente treinado a longo prazo (um ocidental Lama na tradi¢do tibetana com
doutorado em biologia molecular).

Esta pesquisa envolveu a ele, segundo o autor supracitado, ndo apenas como sujeito,
mas também como colaborador na concepg¢do e interpretacdo dos dados, assim, aproveitando
da sua capacidade altamente desenvolvida para promover um parametro altamente preciso da
sua atividade mental durante véarias praticas. Estas investigagcdes mostram uma gama de
padrdes estiveis de atividade cerebral ("assinatura neural de diferentes estados mentais") que
nunca foram observadas em individuos, padrdes que podem ser replicadas pelo sujeito pela
sua vontade, dependendo de sua escolha de pratica meditativa (GOLEMAN, 2003).

O autor traz ainda que estes estudos t€m véarias implicagdes para a pesquisa em
neurociéncia afetiva, neuroplasticidade e a compreensdo de possibilidades através de tipos
especificos de treinamento sobre as maneiras de processar e expressar emocoes. Percebem-se
mudancas praticas a luz das alteracdes cerebrais refletindo mudangas duradouras no
processamento de emogdes negativas, que foram observados nos meditadores novatos na
formacdo continuada em Mindfulness Based Stress Reduction (MBSR), em uma intervencao
com duracdo de oito semanas (DAVIDSON; KABAT-ZINN; SCHUMACHER;
ROSENKRANZ; MULLER; SANTORELLI, et al., in press apud KABAT-ZINN, 2003).
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Resultados de pesquisas demonstraram que o mindfulness traz consequéncias
bioldgicas multiplas, para a saide mental e fisica, trazendo beneficios como reducdo de
estresse e melhora do estado psicoldgico e emocional, assim como eficicia para o tratamento
da depressao, transtorno de ansiedade generalizada, transtorno de personalidade borderline e
transtorno obsessivo-compulsivo (SEGAL et al.,, 2001; ROEMER; ORSILLO, 2002;
SCHWARTZ, 1996 apud KABAT-ZINN, 2003).

A similaridade no nivel prético possivelmente facilitou a rapida absor¢do da técnica da
mindfulness na Terapia Cognitiva (TC) (VANDENBERGHE; SOUSA, 2006), que foi criada
por Aaron Beck na década de 60 (KNAPP; BECK, 2008).

O principio fundamental da TC é que a maneira como os individuos percebem e
processam a realidade influencia o modo como eles se sentem e se comportam, assim, o
objetivo terapéutico dessa abordagem é reestruturar e corrigir os pensamentos disfuncionais
tratando os transtornos emocionais e proporcionando mudancas comportamentais (KNAPP;
BECK, 2008).

Segundo Knapp (2004), a TC é caracterizada pela existéncia de uma inter-relacio
entre 0 comportamento, a emocao e a cognicado no funcionamento normal e anormal do ser
humano. Compreende-se a Terapia Cognitiva a partir da percepcdo de que situagcdes ou
eventos cotidianos ativam pensamentos e estes provocam emog¢oes. Esta abordagem trabalha
em cima da identificacdo e correcdo de distor¢des cognitivas, aspecto presente em diferentes
transtornos e que oferece ao individuo uma forma de ver e interpretar o mundo, podendo esta
ser equivocada (KNAPP, 2004). Além disso, o autor traz que o individuo possui crengas
cristalizadas e inflexiveis, desta forma, um dos objetivos desta abordagem € flexibilizar estes
pensamentos, tornando-os ndo absolutos.

Ao longo do processo terapéutico, os pensamentos automaticos sdo estruturados e é
feita uma avaliagdo com objetivo de julgar se estes correspondem a realidade. Sao chamados
de disfuncionais os pensamentos que ndo correspondem e, desta forma, cabe ao terapeuta
trabalhar em conjunto com o paciente para torna-los funcionais (OLIVEIRA; SOUSA, 2010).
De acordo com os estudos de Kapczinski e Margis (2004), a TC mostra-se eficaz também no
tratamento de TAG, de modo que as taxas de recuperagdo estdo em torno de 51% apds
acompanhamento de 6 meses em individuos que realizaram o tratamento.

Além disso, a TC utiliza algumas técnicas a fim de instrumentalizar o terapeuta para
trabalhar as distorcdes cognitivas, fobias, dentre outras demandas dos clientes, dentre elas

existem algumas como: treinamento de habilidades sociais, reestruturacdo cognitiva,
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dessensibilizacdo sistemética, treinos de assertividade e as técnicas de relaxamento, que
ajudam o paciente a controlar sintomas fisiol6gicos antes ou durante os eventos temidos e que
sao utilizadas em paralelo a outras técnicas, assim como o mindfulness (D'EL REY; PACINI,
2006).

Dentro da Terapia Cognitiva, percebe-se a adequacdo da aplicacdo do mindfulness,
como um instrumento que pode auxiliar o individuo a sair do “modo automatico”, da sua
realidade estressora e desgastante, conectando-se consigo mesmo, assim como complementar
o arsenal de técnicas que podem ser utilizadas pelos terapeutas cognitivos. No entanto, a
mindfulness termina por se diferenciar por ndo controlar os pensamentos € por ndo entrar no
mérito do julgamento dos seus contetidos, ao invés disso, o individuo passa a observa-los,
sem necessariamente toma-los pessoalmente ou aceitar a sua natureza defeituosa.

Dessa forma, em virtude da rotina estressante da sociedade pds-contemporanea, a
técnica se faz util, sobretudo nos atendimentos psicoterapicos breves, como no caso da terapia
cognitiva, pois tendo consciéncia plena de si e do mundo, o sujeito € empoderado e pode ter
grandes contribuicdes para sua saide psiquica.

Nesse sentido, percebe-se uma relevancia social deste estudo, uma vez que pode
proporcionar um novo olhar para a forma como as pessoas t€m vivido seus dias, assim como
uma oportunidade para comecar a enfrentar conscientemente sentimentos negativos, que, por
vezes, terminam desestabilizando o individuo e as suas relacdes. Por outro lado, verifica-se
também uma relevancia académica, ja que € possivel perceber uma escassez de trabalhos
acerca da aplicabilidade da mindfulness terapeuticamente em paises como o Brasil e, mais
especificamente, em Salvador.

Assim, faz-se necessario identificar a aplicabilidade e os efeitos do mindfulness no
paciente a partir da concepgao dos terapeutas cognitivos que utilizam a técnica no contexto
soteropolitano. Para atender a esse objetivo geral, faz-se necessario desdobra-lo em alguns
objetivos especificos, tais como: 1) Verificar a percep¢ao dos terapeutas cognitivos acerca da
efetividade do mindfulness na clinica no contexto soteropolitano; 2) Identificar qual o
momento da sessdo os terapeutas acreditam ser mais adequada a utilizacdo do mindfulness; 3)
Examinar qual o feedback que os pacientes fornecem aos terapeutas em relagao a aplicacao da
técnica; 4) Perceber a necessidade de alguma adaptacio do uso da mindfulness para o publico

soteropolitano.
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2 METODO

Trata-se de uma pesquisa qualitativa e exploratéria desenvolvida para a disciplina
Métodos e pesquisa, do Curso de Psicologia da UNIFACS. Consistiu em um delineamento de
estudo de casos multiplos, realizada em campo. Foi executada em clinicas de psicoterapia,
onde atuam os terapeutas cognitivos que compdem o quadro de participantes deste estudo, na
cidade de Salvador, Bahia. Foram 4 psicdlogas participantes, todas do sexo feminino, com
idades entre 31 e 59 e com tempo de atuacdo de 6 a 16 anos, onde de 4 a 15 desses anos de
atuacdo foram como terapeutas cognitivas.

O instrumento de coleta dividiu-se em 2 (duas) partes. A parte (A), continha dados
pessoais e ocupacionais que contribuiram para a caracterizagao dos participantes e facilitaram
a andlise mais aprofundada dos dados. A parte (B) consistia em uma entrevista
semiestruturada, contendo quatorze itens, estes predominantemente abertos, que buscaram
compreender qual a aplicabilidade e os efeitos do mindfulness no paciente, a partir da
concepcao dos terapeutas cognitivos, que utilizam a técnica no contexto soteropolitano.

A coleta de dados foi feita a partir do critério de “bola de neve”, onde um participante
indicou mais um para poder responder a entrevista. A coleta de dados foi realizada entre os
meses de outubro e novembro/2016, sendo que cada entrevista teve uma duracio prevista de
1h. Vale ressaltar os aspectos éticos, que foram baseados na Resolucdo 510, do Conselho
Nacional de Sauide e aplicada as pesquisas na area de Ciéncias humanas e sociais. Foram
entregues duas coOpias do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, uma para o
respondente e outra para os pesquisadores, onde foram expostas questdes voltadas ao sigilo
dos dados e informagdes coletadas, riscos e beneficios, objetivos, contato do pesquisador
responsavel, assim como a garantia dos fins académicos que segue a pesquisa.

Quanto ao procedimento de analise de dados, foi realizado a partir de uma anélise de
conteddo e do discurso trazido pelos respondentes, seguindo o modelo tedrico de Bardin
(1977). Na andlise de dados foram utilizadas quatro dimensdes provenientes dos objetivos
especificos, sao elas: 1) efetividade do mindfulness na clinica no contexto soteropolitano; 2)
momento mais adequado da sess@o terapéutica para utilizacdo do mindfulness; 3) feedback
que os pacientes fornecem aos terapeutas em relac@o a aplicacdo da técnica e 4) adaptagdes do

uso da mindfulness para o publico soteropolitano.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante a realizagdo da pesquisa foi observada a escassez de terapeutas cognitivos do

sexo masculino que utilizem o mindfulness na sua atuagdo dentro do contexto clinico na

cidade de Salvador/Ba. Por outro lado, através dos dados coletados, pdde-se perceber que as

respondentes descobriram a técnica a partir do ano de 2010, por meio da Terapia Cognitiva

(TC), em congressos, livros, videos na internet, formacdo em mindfulness e mesmo dentro da

pos-graduacdo em TC. No entanto, todas conheciam a meditagdo focada no aqui e agora

anteriormente, mas ndo como instrumento para a pratica clinica, apenas com fins pessoais.

Todas ficaram satisfeitas ao perceberem a cientificidade da técnica, além da sua relacdo e

aplicacao na Terapia Cognitiva.

O quadro abaixo se refere a caracteriza¢do dos participantes:

Figura 1 - Caracterizagdo dos participantes

Dados Psicologa1 Psicologa2 Psicologa 3

Psicologa 4

Idade 59 anos 50 anos 41 anos

Pacientes com

Transtormnos
Diticlials de Adolescente,
Clien?es Personalidade, adultos e Adultos
Ansiedade, idosos
Humor e
Alimentares
Instituicao de Faculdade
Graduagao Ruy Barbosa UFBa UFBa
Instituto WP,
FBTC, UNIP,
e Fundacao
Instituicao de " S Mestrado na ;
2 P Getlio Instituto WP
Pés-graduagao Vargas, UFBa
FAESA, Ciclo
CEAP
Tempo de
Atuagao como 6 anos 16 anos 10 anos
Psicologa
Tempo de
Atuaggo como 4 anos 15 anos 5 anos
Terapeuta
Cognitiva

Fonte: Elaboragao prépria
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No que tange a primeira dimensdo, que diz respeito acerca da efetividade do
mindfulness na clinica no contexto soteropolitano, as respondentes trouxeram com
unanimidade uma maior frequéncia de utilizacao da técnica em quadros clinicos de ansiedade,
podendo envolver Transtorno de Ansiedade Generalizada, Transtorno do Panico, Transtorno
Obsessivo Compulsivo, Fobia Social, Transtorno de Estresse Pds-Traumético. Utilizavam
ainda em adolescentes pré-vestibulandos, por estarem passando por momentos de grande
ansiedade e algumas oscilagdes de humor.

Em relacdo aos menos frequentes, elas trouxeram quadros depressivos, onde os
pacientes tém dificuldade para entrar no aqui e agora, sendo complicado, através da fala de
uma respondente "despertar para o proprio corpo” (Psicéloga 2), no entanto acreditaram ser
possivel a aplicacdo do mindfulness. Quanto aos quadros de depressdo mais graves, segundo
as entrevistadas, ndo se costuma utilizar a técnica, visando focar na intervencdo em crise,
porém também pode ser vidvel. J4 os pacientes que estdo em quadros psicéticos, ndo
conseguem se submeter ao mindfulness mais prolongado, sendo necesséria a aplicacdo de
técnicas mais lddicas, como a meditacdo guiada por alimentos (uva passa, chocolate), assim
como com um tempo reduzido (1 a 3 minutos). Por outro lado, uma das respondentes trouxe
que utiliza a técnica em todos os quadros clinicos que chegam a ela no consultério, inclusive
0s mais graves.

Quanto a percepc¢do das respondentes no que diz respeito ao uso do mindfulness, todas
concordaram que a técnica ajuda muito na atuagdo, principalmente com relagdo ao paciente,
pois traz um resultado mais imediato, trazendo uma sensacdo de estabilidade nas tensdes
emocionais. No entanto, esta mudanca “mais rapida” sé podera acontecer em pacientes que
aderirem a técnica e a aplicarem frequentemente.

Outro ponto que foi trazido por uma respondente é que o mindfulness traz o paciente
para o aqui e agora, sem julgamento, permitindo uma consciéncia corporal e uma redugdo da
autocritica, auxiliando na observagdo sem julgamento, o que diminui o grau de ansiedade e
facilita o processo terapéutico. H4 também uma utilizacdo da mindfulness pelo proprio
terapeuta, no intervalo entre os atendimentos, visando a sua relagdo com o paciente. Isso faz
com que ele se conecte melhor durante a sessdo, se mostrando mais disponivel e atento ao
conteudo trazido no setting.

Como ponto positivo, as respondentes trouxeram o foco no aqui e agora, que permite o
alcance de metas e objetivos com maior facilidade, assim como uma reducdo da ansiedade,

visualizada em aplicac¢des sequenciais do BAI (Inventéario de Ansiedade de Beck), diminui¢cao
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do nivel de estresse e aumento da consciéncia de si mesmo, ocasionando auto monitoramento.
Além disso, elas relataram a sensacdo de bem-estar que a técnica oferece, "até a hora do
banho se torna diferente, eles usufruem desse bem-estar, vivem o momento" (Psicéloga 2),
assim como uma redug¢do de sintomas organicos, como hipertensdo, colesterol, indice de
glicemia. Em adolescentes, percebe-se uma maior concentracdo para o estudo e raciocinio,
auxiliando principalmente em provas como vestibulares e concursos publicos.

Por outro lado, existem pontos negativos acerca da aplicacdo da técnica, que sao
questdes relacionadas a implicacio e aderéncia do paciente, pois segundo uma das
respondentes "é preciso que o paciente faca regularmente, pelo menos uma vez ao dia, sendo
ndo faz efeito" (PsicOloga 2), assim, quando se percebe uma certa resisténcia ou falta de
confianca na técnica, € preciso fazer junto ao paciente durante a sessdo para que ele, pelo
menos, "tenha aquela experiéncia ali"(Psic6loga 2).

No entanto, questdes voltadas a propria ansiedade do paciente, que dificultam na
aderéncia ao mindfulness, também foram trazidas por uma das respondentes, que relatou que
"tem paciente muito ansioso que tem muita dificuldade com a respiracdo, entdo aprender a
respirar, ter uma respiracao pelo diafragma, segurar a respiragdo, soltar, isso pode gerar uma
ansiedade para um paciente que ja € ansioso" (Psicologa 4).

Com relacdo a evolucdo do paciente a partir do uso do mindfulness, as respondentes
perceberam ndo apenas uma melhora "mais rapida", mas também um empoderamento dos
usudrios da técnica, uma vez que conseguiam controlar, minimamente, a irritabilidade,
ansiedade, trazendo qualidade ao seu sono, através do foco no aqui e no agora. Dessa forma,
ha uma ampliacdo da percep¢do de si mesmos, podendo lidar com os pensamentos que os
angustiam e que afetam diretamente em suas emog¢des € comportamento.

O mindfulness, por outro lado, pode ser utilizado em todas as geragdes, no entanto, as
respondentes trouxeram controvérsias quanto a aderéncia dos adolescentes e adultos.
Enquanto algumas relataram a resisténcia dos adolescentes, pois "abandona com facilidade,
tem preguica, esquecem de fazer, ndo tem disciplina” (Psicologa 2), outras relataram que eles
"aderem melhor por conta dos recursos tecnoldgicos [...] pesquisam novos videos, novas
informacdes" (Psic6loga 4). Quanto aos adultos, € trazido que os de meia idade usufruem bem
mais, enquanto que, por outro lado, alguns t€ém certo preconceito, ndo compreendem a
cientificidade da técnica e as vezes € preciso fazer uma psicoeducagdo ou biblioterapia.

Ja em relacdo aos idosos, as respondentes ressaltaram que eles t€ém mais dificuldade,

"até pela questao de ser algo novo, entdo eles ficam mais resistentes em aderir, fazer todo dia"
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(Psicologa 2). Outro ponto que diverge entre as respostas € trazido por uma das entrevistadas,
que "o que diferencia é o grau patolégico, mas nao a idade"(Psicologa 1).

No que diz respeito a segunda dimensao, o momento ideal para aplicar o mindfulness
no processo terapéutico, segundo as respondentes, depende muito do quadro clinico e de
como o paciente chega na sessdo, além disso acreditam ser necessério, antes de tudo, "ver se
Ja existe uma alianca terapéutica, se o paciente tem preconceito com meditacio"(Psicéloga 2).

Foram percebidas também divergéncias nas respostas das entrevistadas, uma relatou
que costuma observar o grau de agitacdo do paciente, fazendo ou nos 10 minutos finais ou nos
iniciais, enquanto que outra trouxe: "eu ndo teria uma resposta padrdo, eu ja recebi paciente
que chegou muito insegura, que mal conseguia relatar o que estava acontecendo em que eu fiz
um trabalho de mindfulness imediatamente, na primeira sessdo e foi super importante, ela
conseguiu se dar conta de como ela nao sabia respirar € como ela conseguiu entrar num estado
de meditacdo e ela ao final se surpreendeu e disse ‘poxa, eu fiquei esse tempo todo assim? ‘E
eu disse, ficou." (Psicologa 3).

Percebeu-se uma divergéncia quanto a aplicacdo em quadros ansiosos, que pode ser
explicitada na fala a seguir: "O que eu tenho visto é que quando o paciente chega muito
ansioso ou até em uma crise [...] ndo adianta pedir ao paciente que fagca no momento da crise
porque ele ndo vai saber nem dominar e ele nem vai lembrar. O ideal € que ele coloque isso
na sua rotina para que ele aprenda e crie uma autonomia para nem precisar mais do 4udio,
pois chega ao ponto de nao precisar mais do dudio para fazer o mindfulness e ele em uma pré-
crise ja conseguir identificar que ele estd entrando em um processo de ansiedade e possa ver
antes. Entdo reduzo um pouco a ansiedade para depois entrar com as técnicas de respiragao,
relaxamento, mindfulness. Observa cada paciente e o tempo de cada um." (Psicdloga 4).

Quanto a frequéncia com que os terapeutas utilizam a técnica nas sessdes, as
entrevistadas ressaltaram a importancia de avaliar o quadro clinico, assim como a necessidade
e desejo do paciente em determinado momento.

Referente a terceira dimensdo, que engloba o feedback que os pacientes fornecem aos
terapeutas em relagdo a aplicacdo da técnica, tém levado as respondentes como retorno que a
técnica auxilia no "controle da irritabilidade, melhora no sono, diminuicdo da ansiedade, o
foco no aqui e no agora" (Psic6loga 2), "diminuicdo de ataques de panico [...] mais
autoconfianca em relacio a ansiedade" (Psic6loga 3). Uma fala que ilustra um retorno quanto
ao aprendizado proporcionado pela técnica € trazida por uma das respondentes: "O feedback é

no sentido de ‘ah, minha vida mudou’ [...] entdo aprende a dar nome ao que sente, aprende a
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identificar o que estd pensando e com isso aprende a identificar quais as crengas que estdo
sendo ativadas e quais esquemas que estdo sendo ativados, ou seja, um conjunto de crengas
que se transformou num esquema automatizado disfuncional que a gente sem se dar conta que
esta repetindo. E ai mindfulness esta nesse meio, comunicag¢do também." (Psicéloga 1).

Com relagdo a aplicacdo, as respondentes trouxeram que a maioria dos pacientes
dizem ser algo fécil e possivel, "eles estdo colocando isso na rotina, eles dao o feedback de
que estdo mais conectados com o aqui € agora, menos ansiosos, como: ‘Me sinto mais calmo,
mais tranquilo’; 'N@o estou antecipando preocupagdes'." (Psicdloga 4). No entanto, as
respondentes relataram perceber uma postura tomada pelos pacientes: "as vezes o adulto, ndo
todos por favor, tem um certo preconceito, como: ‘Muito zen’; ‘Muito alternativo’. ”
(Psicologa 4)

Além disso, quando questionados a respeito da utilizacdo da técnica pelos pacientes,
inclusive em outros contextos, a maioria das terapeutas afirmaram receber feedbacks
positivos, como o fato de utilizarem a técnica em diversos, normalmente ligados a situacdes
que lhes causem ansiedade, como pode ser explicitado em alguns relatos: " [...]
principalmente no avido, ou antes, ou durante o voo. Ja tive pacientes que fizeram no trabalho.
As vezes acabo trazendo a possibilidade de fazer durante a prova de concurso piblico ou
vestibular, quando estd comecando a ficar ansioso, com questdes que acha que ndo esta
dominando. Custo beneficio, se reequilibrar para ter melhor concentragdo em outras
questdes." (Psicologa 4); "[...] percebo que os pacientes utilizam bastante em viagens, tanto
no avido, quanto no aeroporto, quando tem que esperar por muito tempo pelo voo, alivia
bastante a ansiedade. No hotel também, ¢ um ambiente diferente para eles, entdo ajuda
muito."(Psicologa 2) e "Os pacientes utilizam muito a técnica para foco e para a concentracao
no estudo. Eles conseguem ter menos tempo de distracdo, ji que se regulam e se percebem
mais para voltar. Outra coisa que levam para vida, eles assistem muito os videos no youtube
que facilitam muito o sono. No momento que usam o mindfulness antes de dormir o sono
melhora muito." (Psicéloga 3).

No que diz respeito a quarta dimensao, referente as adaptacdes do uso da mindfulness
para o publico soteropolitano, embora todas as respondentes nao tenham aplicado a técnica
em outros estados do Brasil, relataram ter conhecimento da aplicabilidade da mindfulness no
pais. Nao foram percebidas especificidades do publico soteropolitano, contudo, notou-se que
a maioria das adaptagdes para a mindfulness realizadas estdo relacionadas as especificidades

de cada paciente, incluindo o tempo para aplicac@o da técnica, a faixa etaria e o quadro clinico
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e ndo as caracteristicas regionais de cada estado. Essa percepcdo pode ser explicitada nas
seguintes afirmagdes das respondentes: "[...] como terapeuta temos que ter nossa flexibilidade
para saber como conduzir cada técnica que vocé€ vai utilizar, devemos lidar com nosso nivel
de exigéncia e adaptar a cada paciente, o tempo, a forma e com certeza vai gerar algum
beneficio para o paciente. Acho que ndo na técnica, ela € bem redondinha, e sim a

2

flexibilidade do terapeuta ” (Psicéloga 3) e “[...] adequo o estilo de mindfulness com o
paciente, se vai ser de um minuto, de trés, de nove ou mais prolongado, eu vejo se vai ser
guiado com alimento, com o corpo, etc., mas nao necessariamente a técnica em si" (Psicéloga
2).

Com relacdo as percepcdes da aplicacdo da técnica em especifico ao publico
soteropolitano, foi ressaltada a necessidade de adaptacdo de acordo com os pacientes e nao
com a regido, como apresentada nas afirmacdes abaixo: " [...] somos um publico muito
receptivo, conseguimos lidar muito com novas abordagens, a cursos novos que surgem, acho
que de uma maneira geral a gente tem uma aceitagdo maior a novidades. Mas isso é somente
uma percepcao, nada comprovado." (Psicéloga 3) e " [...] a unica coisa que eu acho que seria
interessante € que quando a gente v€ os videos e as gravacdes, normalmente sdo pessoas do
Sul e do Sudeste, entdo tem o sotaque e algumas pessoas brincam com o sotaque da pessoa,
entdo talvez uma gravacio, um video, um audio de uma pessoa que o paciente se identifique
mais com o sotaque, até mesmo inconscientemente seja mais facil essa adesdo. Com a
linguagem, a terminologia é uma terminologia facil, mas tem que ter uma preocupacio que
acesse todos os niveis de escolaridade." (Psicologa 4).

Esses dados corroboram com os estudos de Castro (2014), que demonstra que nao
existem grandes nimeros de publicacdes brasileiras referentes a aplicabilidade do mindfulness
com énfase nos beneficios da técnica, o que nos faz inferir que esse nimero seja ainda menor
no publico de profissionais soteropolitanos, visto que a maioria das publicacdes nacionais €
do Sul e Sudeste.

Por fim, a partir da coleta de dados pode-se perceber que a rede de contatos entre os
terapeutas cognitivos que utilizam a técnica em Salvador ainda € reduzida, visto que quando
foi realizado o método da “bola de neve”, a maioria relatou nao conhecer outros profissionais,
0 que poderia auxiliar no desenvolvimento de estudos, debates, publica¢des, produgdes de

materiais, além da propria divulgagdo da técnica no estado.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A partir deste estudo, pode-se inferir que a aplicacdo da técnica do mindfulness em
Salvador é bem aceita entre os pacientes de diversas geracdes, que trazem excelentes
feedbacks em relacdo a pratica e o quanto eles a utilizam em diversos contextos. A aplicagdao
tem a finalidade de reduzir o estresse, a ansiedade e a carga emocional, muitas vezes
proveniente de uma vida acelerada de quem esta sempre projetando o futuro, em vez de viver
0 aqui e agora.

Esta técnica favorece muito os terapeutas em sua pratica clinica principalmente em
momentos de psicoeducacgdo, além disso, promove uma maior efetividade dos tratamentos de
diversos transtornos mentais e emocionais, principalmente os transtornos de ansiedade, que
foram elencados como os mais frequentes na utilizacdo da técnica entre as respondentes. Por
outro lado, percebeu-se que as terapeutas ndo aplicam o mindfulness em um momento
especifico da sessdo, variando de acordo com a demanda especifica de cada paciente.

O publico soteropolitano, segundo as respondentes, ndo aparenta necessitar de uma
adaptacgdo especifica da técnica, pois ela € considerada muito consistente e bem elaborada, no
entanto, € possivel adapta-la a partir das demandas encontradas no processo, variando a cada
quadro clinico, perfil do paciente, idade e tipo de setting.

Por fim, conclui-se que embora esse estudo tenha cumprido seu objetivo, ainda
existem outras formas de anélise que, sob outros olhares, poderdo contribuir no sentido de
compreender a aplicabilidade e os efeitos do mindfulness, tanto do ponto de vista do
terapeuta, podendo o estudo se abrir a outras abordagens tedricas, como a andlise do
comportamento, quanto do proprio paciente. Essa pesquisa € apenas o ponto de partida, uma
vez que se acredita que a tematica precisa continuar sendo estudada, atualizada e

continuamente transformada para atender as demandas da sociedade contemporanea.
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