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ENTRE O ACOLHER E O TRANSFORMAR: O PLANO DE ACAO COMO
CAMINHO PARA O DESENVOLVIMENTO NA PSICOTERAPIA
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Resumo

O processo terapéutico pode ser desenvolvido a partir de diferentes referenciais e estratégias
de intervengdo, e quando se trata de um processo terap€utico voltado para a Terapia Cognitivo
Comportamental, uma das estratégias utilizadas na construcao das sessoes e do tratamento ¢ o
Plano de Acdo. Partindo da perspectiva da TCC, o paciente ¢ compreendido como um sujeito
ativo em seu processo terapéutico e de desenvolvimento, sendo que a forma como interpreta
as situagdes do cotidiano influéncia suas respostas emocionais € comportamentos. Além
disso, o processamento cognitivo pode ser compreendido em diferentes niveis, incluindo
pensamentos automaticos, crengas intermediarias e crencas centrais. O Plano de A¢do pode
atuar inicialmente nos niveis mais acessiveis, porém, com o passar do tempo e através da
repeticdo, esse mecanismo pode atuar em mudangas em niveis mais profundos da cognicao.
Este resumo expandido tem como objetivo discutir a utilizacdo dos Planos de A¢ao na Terapia
Cognitivo-Comportamental e suas contribui¢des para a mudanga cognitiva e comportamental
ao longo do processo psicoterapéutico. Trata-se de um relato de experiéncia de carater
reflexivo, articulado a revisao narrativa da literatura sobre Terapia Cognitivo-Comportamental
e Planos de Acao, a partir de vivéncias desenvolvidas no contexto de estagio supervisionado
em Psicologia Clinica.

Os Planos de Acgao, tradicionalmente denominados tarefas de casa, constituem um
componente importante da Terapia Cognitivo-Comportamental, pois proporcionam ao
paciente oportunidades de praticar as habilidades desenvolvidas durante as sessdes e

aplica-las em situagdes reais do cotidiano, favorecendo a generaliza¢do das aprendizagens
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terapéuticas (Cummings; Kazantzis; Kendall, 2014). Essa perspectiva  evidéncia a
importancia dos Planos de A¢do no desenvolvimento do paciente, através desse mecanismo
utilizado pelo profissional, ¢ possivel que o paciente aprenda novas formas de pensar e agir, €
muito mais que isso, possibilitando que conteudos discutidos em sessdo sejam
experimentados e avaliados em situa¢des do cotidiano.
A realiza¢dao de um Plano de Ag¢do pode favorecer experiéncias de dominio e contribuir para o
fortalecimento da percepgao de autoeficacia. Desde os primeiros encontros, a construcao de
uma relacdo terapéutica colaborativa e segura constitui um aspecto importante do processo
psicoterapéutico. A Conceituacdo Cognitiva comegca a ser construida desde os primeiros
contatos ¢ ¢ continuamente revisada ao longo do processo terapéutico. Os Planos de Acao
podem ser construidos colaborativamente desde as etapas iniciais do tratamento, conforme os
objetivos e as necessidades identificadas. Os comportamentos evitativos podem produzir um
alivio imediato, mas de curto prazo para o paciente, porém, muitas vezes também podem
contribuir para a manutengao de crengas disfuncionais e reduzir oportunidades de vivenciar
experiéncias que permitam avaliar interpretacdes alternativas. O Plano de Ag¢ao pode ser
utilizado para favorecer, de maneira planejada e colaborativa, o contato com situacgdes
previamente evitadas e a experimentacao de novas respostas. Porém, além do comportamento,
o Plano de A¢do também pode contribuir para a identificacdo, avaliagdo e flexibilizagdo de
pensamentos automaticos e crengas associadas as situagdes vivenciadas. Na clinica, em meio
a construgdo com o paciente, os Planos de A¢ao podem assumir diversos formatos , como
registros de pensamentos, experimentos comportamentais ou atividades de exposi¢ao,
conforme a conceitualizacdo e as necessidades de cada paciente. A utilizagdo gradual dos
planos, pode possibilitar que os pensamentos automaticos e previsoes catastroficas sejam
testados em situagdes concretas por meio de experiéncias comportamentais. . No contexto do
estagio clinico, observou-se uma situagdo na qual dificuldades relacionadas ao medo de
permanecer sozinha estavam associadas a manutengao de relagdes pouco satisfatorias e a
tendéncia de priorizar as necessidades dos outros em detrimento das proprias. A
conceitualizacao do caso permitiu levantar hipdteses sobre crencgas relacionadas ao desamor e
orientar a construgdo colaborativa de um Plano de Ac¢ao voltado a realizagdo de uma atividade
de forma autobnoma.

Dessa forma, os Planos de A¢ao podem contribuir para o desenvolvimento da percep¢ao da

Autoeficacia, favorecendo o desenvolvimento de habilidades que possam ser utilizadas pelo
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paciente para lidar de maneira mais autonoma com dificuldades futuras. Conclui-se que os
Planos de Acao constituem uma estratégia relevante da Terapia Cognitivo-Comportamental
por favorecerem a continuidade do trabalho terapéutico para além das sessdes e possibilitarem
que pensamentos, previsdes e crengas sejam avaliados em situagdes concretas. Sua construgao
deve ocorrer de forma colaborativa, individualizada e coerente com a conceitualizagdo do
caso, considerando as possibilidades e os limites de cada paciente. Mais do que o simples
cumprimento de uma tarefa, o Plano de A¢ao pode favorecer novas aprendizagens, ampliar
repertdrios de enfrentamento e contribuir para o desenvolvimento progressivo de autonomia e

autoeficacia.
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