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Resumo

Com este trabalho, que inclui uma série de Estudos Sistemidticos de Caso, procurou-se
compreender a mudanca narrativa do cliente no processo da psicoterapia. Na perseguicao desse
objectivo avaliou-se a mudanca narrativa em casos considerados prototiticos de sucesso e de
insucesso em psicoterapia, e também sessdes-modelo, consideradas como um prototipo do
respectivo modelo terapéutico.

Assim, desenvolveram-se quatro tipos de estudos: (1) estudos a partir amostras clinicas, de
projectos de investigagdo da eficacia da psicoterapia, (2) estudos a partir de amostras de diades
concebidas para o ensino dos varios modelos de psicoterapia, em que diferentes fundadores ou
peritos em determinado modelo terapéutico interagem com um individuo no sentido de transmitir
o que ¢ considerado como uma sessdo tipica de determinado modelo; (3) estudos em que se
compararam as médias de cotagOes narrativas dos pacientes populagoes clinicas com as cotagoes
das narrativas dos clientes em interac¢do com o fundador ou o terapeuta-perito do respectivo
modelo terapéutico (ex. comparou-se as cotagdes das narrativas dos clientes seguidos pela terapia
Cognitiva com a cota¢io do cliente acompanhado por Beck); e (4) estudos em que se comparou a
evolucdo narrativa nas 1* e 2* fase do do tratamento, entte casos de sucesso e de estudos de
Insucesso.

No primeiro (1) grupo de estudos, seleccionaram-se casos prototipicos de sucesso e de
insucesso de 6 modelos terapéuticos diferentes (terapia Cognitiva, Narrativa, Prescriptiva, Experiencial,
Centrada no Cliente e Linguistica de Avaliagao). De cada caso seleccionaram-se 3 sessdes: uma da fase
inicial, intermédia e da fase final. Estas sessoes (no total de 36 sessGes das 3 fases de tratamento de
12 pacientes) foram transcritas e cotadas nas diferentes dimensSes narrativas (Es#rutura, Processo e
Conterido). Os resultados revelam a existéncia de maiores niveis de mudanga narrativa entre clientes
casos de sucesso terapéutico do que clientes casos de insucesso. Os resultados evidenciam ainda
que determinadas vatiaveis (Sequéncia Estrutural, Subjectivagao Cognitiva, Metaforizacdo, Acontecimentos e
Cendrios) estdo mais associadas ao sucesso terapéutico do que outras. Ao nivel das dimensSes
narrativas, o Contesdo parece ser a dimensao mais associada aos casos de sucesso terapéutico.

No segundo (2) grupo de estudos, analisaram-se 22 sessdes terapéuticas gravadas pela
American Psychological Association (APA) e Shostrom em que os fundadores ou terapeutas-
peritos mostravam uma sessao prototipica do respectivo modelo. As sessdes foram codificadas ao
nivel das dimensées da Estrutura, Processo e Contesido. Os resultados evidenciam cotacdes narrativas
diferentes em individuos acompanhados por terapeutas e modelos diferentes. Verifica-se ainda que
0 mesmo terapeuta proporciona cotagdes narrativas muito semelhantes em clientes diferentes (ex.
Rogers com Gloria e Cathy), da mesma forma que o mesmo cliente regista cotagdes narrativas muito

dispares quando acompanhado por terapeutas diferentes (ex. Gloria com Rogers, Ellis e Pearls).



No terceiro (3) grupo de estudos, comparando as médias das cotagBes narrativas dos
pacientes dos projectos de investigagdo com as cotagdes dos individuos acompanhados pelos
fundadores ou terapeutas-peritos do respectivo modelo, verifica-se que os casos de sucesso sdo
aqueles que apresentam uma cotacdo narrativa mais proxima da cotagio narrativa obtida pelos
individuos acompanhados pelos fundadores ou pelos terapeutas-peritos.

No quarto (4) grupo de estudos, em que se explorou a relacio da mudanca narrativa ao
longo do processo terapéutico, verificou-se que a mudanga narrativa ocorre maioritariamente na 1*
fase do tratamento.

Em todos estes estudos, os resultados devem ser interpretados com precaucdo por se
tratarem de estudos de caso. Estes estudos devem encorajar o desenvolvimento de outros estudos

em que se possam testar estes resultados em amostras maiores.



Abstract

This work aims to, through Systematic Cases Methodology, have a deeper understanding of how
the patients’ narrative changes along the psychotherapeutic process. In order to achieve this goal,
sessions of the patients that were considered prototypes of both good and bad outcomes of
different treatment models and sessions considered prototypes of different therapeutic models were
analyzed.

Four kinds of studies were developed: (1) studies using psychotherapeutic results research
samples, e.g., clinic samples, (2) studies using therapeutic video tapes dyads that were created for
training of psychotherapists, in which founders or expert therapists interacted with a patient in
order to exemplify what a typical session of a specific therapeutic model would be like; (3) narrative
ratings of patients in psychotherapy research projects and narrative ratings of clients of therapeutic
models founders or expert-therapists were compared (e.g. narrative ratings of patients followed
with cognitive therapy were compared with narrative ratings of the Aaron Beck dyad patient); and
lastly, (4) narrative rating evolution which occurred in first and second treatment phases of both
good and bad outcomes cases were compared.

In the first study group, several Systematic Case Studies were developed. Prototypic cases
of good and bad therapeutic outcomes (on the basis on evaluation instrument analysis of each
research project) of each treatment model (Cognitive, Narrative, Prescriptive, Client Centered, Processual-
Experiential and Linguistic of Evaluation therapy) were selected. From each prototypic case three
sessions were selected (one from the initial, the middle and the final treatment phase). These
sessions (36 sessions from 3 treatment phases of 12 patients) were transcribed and coded in terms
of three narrative dimensions (S#uctural Coberence, Process Complexity and Content Diversity). Results
showed bigger narrative change among patients with good therapeutic outcomes than patients with
poor therapeutic outcomes. Results suggested also that some narrative subdimensions may be more
related with therapeutic success than others, namely Stuctural Sequence, Cognitive Subjectifying,
Metaphorizing, Events and Settings. Finally, Content seemed to be the narrative dimension most related
to good therapeutic outcomes.

In the second study group, video tape sessions (22) produced by American Psychological
Association and by Shostrom, where founders of therapeutic models or expert-therapists showed a
prototypic session of a given model, were transcribed and coded in terms of Structural Coberence,
Process Complexity and Content Diversity. Results showed clear differences between individuals that
interacted with different therapist and therapeutic models. It is also evident that the same therapist
promoted very similar narrative ratings in different patients (e.g. Rogers with Gloria and Catly), and
the same patient obtained very different narrative ratings depending on the therapist (e.g. Gloria

with Rogers, Ellis and Pearls).



In the third study group, we compared the narrative ratings of the patients in research
projects with narratives ratings of individuals that interacted with founders and expert-therapists.
Results indicate that the narrative ratings of the good outcomes cases were the ones that were
closest to the narrative ratings of the individuals of the founders or expert-therapists dyads.

Finally, in the fourth study group, relations between narrative changing and treatment
phases were analyzed. Results suggested that narrative change tends to occur mostly in the first
treatment phase. All these results must be considered with caution due the nature of the case
studies methodologies, and must be perceived as exploratory. And, most of all, these conclusions

must inspire and foster studies that test these findings in bigger samples.
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Introdugiao

Apds um longo periodo em que a investigacao dos resultados e do processo em
psicoterapia estiveram de costas voltadas, assiste-se, principalmente a partir da ultima
década, a uma aproximagao e co-existéncia destes dois tipos de investiga¢ao.

Esta tendéncia resulta da consciéncia de que, por um lado, é necessario saber-se o
que funciona, e, por outro lado, saber como se processa o que funciona no sentido de se
conseguir a replicacdo das estratégias e das estratégias de mudanga.

Nesse sentido, tem-se assistido ao desenvolvimento de investigagdes quer do
processo quer dos resultados a partir dos mesmos projectos de investigagdo e com as
mesmas amostras (ex. First Sheffield Psychotherapy Project, Second Sheffield
Psychotherapy Project, Project MATCH, York Collaborative Research Project, etc.).

O processo da psicoterapia tem sido estudado sob pontos de vista e dominios
muito diversificados, em muito influenciado pela controvérsia entre factores comuns e
factores especificos como responsaveis pela mudanga terapéutica (ex. a alianga terapéutica,
modos de resposta, assimilagao, etc.).

Mais recentemente, a narrativa tem vindo a merecer a atencao de tedricos e de
investigadores como um fenémeno central ao processo da psicoterapia em que Vvarios
autores tém sustentado que a narrativa se caracteriza pelo modo como o individuo utiliza a
linguagem na interligacio de varios processos psicolégicos de memoria, emogio,
percepeao, significado e funcionamento narrativo (Gongalves, Henriques e Machado, 2004,
Angus & McLeod, 2004; Neimeyer, 1995; Nye, 1994; Russell & Bryant, 2004; Russell &
Wandrei, 1996; McLeod & Balamoutsou, 1996; Polkinghorne, 2004; White, 2004; Bruner,
2004).

O reconhecimento da importancia da narrativa como uma forma de permitir uma
compreensio mais integrada do funcionamento psicolégico, abarca hoje uma grande
diversidade de modelos terapéuticos tais como as abordagens psicodinamicas (Book, 2004),
experienciais (Greenberg & Angus, 2004), cognitivas (Gongalves, Henriques e Machado,
2004) e familiares (Anderson, 2004).

Varios estudos tém procurado compreender a relagiao entre a narrativa do paciente
e o sucesso terapéutico. As investigagdes conduzidas por McAdams sugerem que o bem-
estar do cliente esta relacionado com a forma como consegue integrar as suas diferentes

experiéncias e os diferentes aspectos do self, numa narrativa coerente (McAdams & Janis,



2004). Outros estudos encontram relagdo entre os modos narrativos externos e os
resultados terapéuticos (Angus & Hardtke, 1994)

Apesar de a analise narrativa ter vindo a ser cada vez mais utilizada na investiga¢ao
em psicoterapia, a investigagdo da narrativa em contexto terapcutico tem evoluido na
tendéncia de avaliar separadamente os diferentes aspectos da narrativa (ex. estudo da
estrutura narrativa — Labov & Waletsky, 1967; Baerger and McAdams, 1999; Ferreira-Alves
e Gongalves, 1999; estudo do Processo Narrativo — Angus, Hardtke & Levitt, 1996; estudo
do Conteudo Narrativo — conteudo tematico: Richards e Lonborg, 1996; grounded analysis:
Rennie,1994; Rennie, Philips & Quartaro, 1988; Core Conflictual Relationship Theme
Method: Barber e col., 1995).

De facto, poucos esforcos tém sido desenvolvidos no sentido de avaliar as
narrativas terapcuticas integrando estas trés dimensoes: Estrutura Narrativa, Processo
Narrativo e Conteido Narrativo.

Este trabalho constitui-se como uma tentativa de compreender a mudanga narrativa
em psicoterapia integrando estas trés dimensoes.

Na Parte I da dissertacdo é feito um enquadramento teérico (1) da investigacio em
psicoterapia e, (2) das perspectivas narrativas em psicoterapia.

Na Parte II da dissertacio apresentam-se um conjunto de estudos desenvolvidos
com o objectivo de proporcionarem uma compreensio das narrativas terapéuticas dos
pacientes. Assim, um primeiro tipo de estudos ocupa-se da analise das narrativas dos
pacientes provenientes de projectos de investigacao dos resultados terapéuticos (N.LD.A.,
York e Valencia). Dessas amostras, seleccionaram-se casos prototipicos de sucesso e de
insucesso de cada modelo terapéutico e analisou-se a mudanc¢a narrativa. A partir desta
amostra analisou-se quer a relagdo da mudanga narrativa com os resultados terapéuticos,
quer a distribui¢ao da mudanca narrativa ao longo do processo terapéutico, quer a relagdo
de determinadas dimensdes e subdimensdes narrativas com o sucesso terapéutico. Num
segundo grupo de estudos, avaliam-se as narrativas terapéuticas de pacientes
acompanhados por fundadores dos respectivos modelos terapéuticos, no que poderdo ser
consideradas sessoes prototipicas de cada modelo terapéuticos. Este grupo de estudos
proporcionou uma analise da forma como os diferentes modelos terapéuticos (na sua
forma mais “pura”) promovem a narratividade, a comparagao da narratividade promovida
pelo mesmo terapeuta com pacientes diferentes (ex. Rogers com Cathy e Gloria), a
comparagao da narratividade do mesmo cliente em interacgdo com terapeutas diferentes

(ex. Gloria com Rogers, Ellis e Pearls) e a comparagao das cotagdes narrativas dos casos



propotipicos de sucesso e de insucesso dos projectos de investigagdio com as cotagdes
narrativas dos clientes em interaccdo com os fundadores dos modelos.

Na Parte III apresentam-se as principais conclusdes emergentes deste trabalho bem
como uma breve discussao acerca das implicacdes dos resultados destes estudos para a

investigacdo da psicoterapia em geral, e das narrativas terapéuticas em particular.
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