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RESUMO 

 

O sofrimento psicológico é entendido como relações comportamentais sob excessivo controle 

verbal e acompanhadas de respostas de eliminar ou alterar eventos internos percebidos como 

aversivos, processo que tem como efeito a limitação da vida e a eventual diminuição de 

acesso a eventos reforçadores. Nos termos da ACT (Terapia de aceitação e compromisso), 

esse processo tem o nome de esquiva experiencial (EE), e é o foco das intervenções em 

psicoterapia. Estudos anteriores mostram que a EE pode ser impactada por intervenções 

baseadas na RFT (Teoria das molduras Relacionais), focadas em um treino de responder ao 

próprio responder de modo alternativo, especialmente envolvendo a utilização de relações 

hierárquicas e dêiticas.  Um outro tipo de intervenção, o questionamento reflexivo (QR), vem 

sendo estudado e tem como foco a produção de descrição de relações verbais importantes 

para a mudança comportamental.  O presente estudo teve como objetivo comparar os efeitos 

do Questionamento Reflexivo (QR) e do protocolo de Desfusão 2 (DESF), baseado no treino 

de relações hierárquicas e dêiticas, sobre a esquiva experiencial. Participaram 40 adultos, em 

um delineamento experimental misto com comparações intra e entre grupos de sujeitos (pré e 

pós-intervenção, divididos em três grupos randomizados (QR, DESF e CONTR). 

Procedimento experimental: Fase 1: questionários de medidas explícitas (AAQ-II, CFQ-7 e 

EADS); Fase 2: tarefa com o elástico; Fase 3: preenchimento questionário medida VAS pré; 

Fase 4: sorteio do grupo de intervenção (QR, CONTR ou DESF); Fase 5(VI): aplicação do 

protocolo de Desfusão 2 para grupo DESF2,  perguntas reflexivas relacionadas à tarefa com o 

elástico para o grupo QR, e perguntas gerais, não relacionadas ao procedimento experimental 

para o grupo CONTR; Fase 5: tarefa com o elástico; Fase 6: preenchimento questionário 

medida VAS; Fase 6: questionários de medidas explícitas (AAQ-II, CFQ-7 e EADS). Houve 



 

 

 

 

mudanças significativas das medidas AAQ-II, CFQ-7 nos grupos controle e desfusão, e 

houve uma mudança significativa na medida VAS para ansiedade para o grupo DESF. Não 

houve mudanças significativas nas medidas entre os grupos. Não houve mudanças 

significativas nas medidas para o grupo questionamento reflexivo, embora tenha sido 

possível observar uma maior variabilidade de resposta nesse grupo. 

Palavras-chave: Esquiva Experiencial, Clínica Analítico-comportamental, Terapia de 

Aceitação e Compromisso, Teoria das Molduras Relacionais, Desfusão, Questionamento 

reflexivo. 
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Introdução 

 

Na prática clínica, o sofrimento psicológico pode ser identificado na maneira como as 

pessoas lidam com suas lembranças, sentimentos, pensamentos e emoções, percebidos como 

negativos, indevidos, injustos, pecaminosos, inapropriados, dolorosos e a tentativa de evitá-

los ou controlá-los (Masuda et al,2010). Os relatos das lembranças, sentimentos, pensamentos 

e emoções percebidos como aversivos, mostram cada vez mais a existência de um sofrimento 

pervasivo. 

 Quando os comportamentos de lembrar, sentir, pensar e se emocionar são 

classificados como ruins, não desejados ou incômodos, e ficam sob controle de regras 

culturais, que descrevem que eventos aversivos devem ser eliminados ou controlados para 

que o individuo  tenha como consequência acesso a reforçadores positivos, quem não 

consegue êxito na tarefa de eliminação ou controle destes eventos, se sente cada vez mais 

fracassado, não competente, culpado de não ser capaz de atender aos requisitos reforçados 

pela nossa cultura, e pode se isolar, deixar de se relacionar, de se arriscar.  

Hayes, Strosahl e Wilson (1999; 2012) denominam esse modo de funcionamento 

como esquiva experiencial, que é definido como a emissão de respostas, com consequências 

imediatas, com a função de suprimir, controlar ou eliminar a experiência privada aversiva. 

Esse processo de fuga e esquiva é fortalecido pela eliminação imediata dos eventos 

encobertos aversivos (reforçado negativamente na maioria das vezes), mas a longo prazo, o 

indivíduo não deixa de experimentar os eventos aversivos, e fica preso a um ciclo de 

eliminação de sofrimento sem  saída, como podemos observar na descrição de diversos 

transtornos psiquiátricos (e.g: Transtorno Obsessivo Compulsivo, em que as tentativas de 



 

 

 

10 

controlar os pensamentos compulsivos são os comportamentos obsessivos; ou nos ataques de 

pânico, na tentativa de evitar experimentar a ansiedade e a perda de controle). 

Essa relação comportamental tem se mostrado importante fator para a diminuição da 

variabilidade comportamental, restringindo dessa maneira, cada vez mais o acesso a 

reforçadores positivos (e.g., Fisher & Wells, 2005; Hayes, Follette e Linehan, 2004; Segal, 

Teasdale & Williams, 2004). De acordo com a Teoria das Molduras Relacionais (Relacional 

Frame Theory - RFT) essa contingencia produtora de sofrimento se dá por conta de duas 

habilidades complexas dos seres-humanos, relacionadas ao comportamento verbal: (a) 

seguimento de regras e (b) responder ao seu próprio responder, ou interagir com o seu 

próprio comportamento (Törneke, Luciano, Barnes-Holmes & Bond, 2016).  

O repertório de se comportar em função da descrição verbal de contingências é 

chamado pela análise do comportamento de comportamento governado por regras (Barnes-

Holmes & O ‘Hora, 2004; Skinner, 1966). Uma das possíveis consequências apontadas em 

relação ao comportamento governado por regra por diversos autores da área (Banaco,1997; 

Matos, 2001; Vargas-de la Cruz, Martínez, & Froján-Parga,2018) é a insensibilidade às 

contingências em vigor. 
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Capítulo 1 – A Teoria das Molduras Relacionais (RFT) - breve apresentação 

Na perspectiva da RFT (Tornëke et al., 2008), a formação de regras e autorregras 

pode ser descrita como uma regulação comportamental complexa, que se torna possível na 

medida em que o indivíduo aprende a relacionar eventos ou estímulos sob a influência de 

pistas contextuais arbitrárias, palavras (ditas em voz alta ou somente pensadas). Essas 

relações podem alterar as funções de estímulos em todas as interações do indivíduo com o 

ambiente, de acordo com a sua história de aprendizagem.  

A teoria das molduras Relacionais (RFT), segundo Hayes, Barnes-Holmes e Roche 

(2001), apresentada como uma aplicação direta da análise do comportamento à linguagem e 

cognição, propõe que todas as atividades verbais humanas, incluindo comportamentos 

verbalmente governados, são possíveis a partir da aprendizagem de um comportamento 

operante generalizado, o responder relacional arbitrariamente aplicável – RRAA (sigla em 

português) que é a unidade comportamental mínima do comportamento verbal. 

De acordo com Barnes-Holmes, Barnes-Holmes, Hussey e Luciano (2016), “o ato de 

relacionar envolve um grande número de eventos discretos espalhados no tempo e no espaço, 

constituindo uma unidade de análise de ordem superior” (p. 121). E é essa resposta 

relacional, de acordo com a RFT, que transforma funções de estímulos com os quais um 

indivíduo entra em contato.  

A partir do entendimento dos conceitos de responder relacional derivado (ou 

responder relacional arbitrariamente aplicável – RRAA), é possível então vislumbrar como 

novas funções comportamentais podem ser incluídas ou transformadas, ampliando as fontes 

de controle de comportamentos para os humanos verbalmente competentes.   
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Hayes e Barnes (1997) descrevem os tipos de relações entre estímulos ou tipos de 

molduras relacionais: relações de coordenação: é, é igual a (e.g: milho é = amarelo), 

oposição: é o oposto de (e.g: amarelo é claro, portanto o oposto de noite que é escuro), 

comparação: maior-menor, mais-menos (e.g: dias com sol são mais felizes), hierarquia: 

contém um, é membro de, é parte de  (ex: o verão tem dias claros), temporais: agora, em 

outro momento (e.g: amarelo no verão se usa muito, mas no inverno não.), de causalidade: se, 

então (e.g: Se usamos amarelo no verão, então  passamos menos calor), distinção: é diferente 

de (e.g: vestir camiseta amarela é diferente de estar triste), espaciais: a cima , a baixo, perto, 

longe, na frente, atrás (e.g: amarelo está perto do laranja na escala de cores) e dêiticas: de 

perspectiva de quem fala, e incluem as relações de distinção, temporalidade, 

espacialidade(e.g: Eu, agora, que cheguei de viagem ,acho que o melhor a fazer aqui é 

descansar. Amanhã quando estiver descansada, irei passear para conhecer a cidade.) 

Na medida que o indivíduo ganha fluência no comportamento operante generalizado 

(RRAA), eventos privados podem ser relacionados dessa forma. Esta relação, implicará quais 

funções de estímulos serão trazidas em determinado momento, a depender das respostas 

relacionais em vigor (e.g. diante da regra que sair na rua é perigoso, porque eu posso pegar 

corona vírus, a rua estará em relação de coordenação com algo aversivo, como ficar doente e 

morrer.); nessa situação a rua adquire função de estímulo aversiva, sem que eu tenha 

necessariamente pegado Corona vírus, e tão pouco, morrido antes (Tornëke, 2016). Nas 

palavras de Hayes et al. (2001), “o responder relacional é o comportamento operante que 

afeta os próprios processos de aprendizagem operante” (p.45). 

É a partir desses pressupostos que Hayes, Strosahl e Wilson (1999) atribuem que o 

sofrimento psicológico tem origem na linguagem, ou seja, uma vez que o indivíduo seja 

verbalmente competente (tenha a capacidade de emitir respostas verbais adequadas a 
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diferentes situações em uma comunidade) o responder relacional arbitrariamente aplicável 

passa a fazer parte de todas as interações entre estímulos, dando assim sentido, função ao 

mundo em nossa volta, podendo ampliar significativamente a classe de estímulos aversivos 

com os quais alguém se relaciona. E é pela linguagem que podemos intervir sobre esse 

sofrimento, por exemplo, por meio da psicoterapia.  

A interrupção do processo de esquiva experiencial é o principal foco de intervenção 

da Terapia de Aceitação e Compromisso (Acceptance and Commitment Therapy), ou ACT 

(sigla em inglês), uma terapia comportamental contextual, que entende o comportamento 

como um conjunto de interações contínuas entre o organismo, sua história e o contexto 

(Hayes et al 1999). A ACT, tem como objetivo a promoção da flexibilidade psicológica 

definida por Törneke, Luciano, Barnes-Holmes e Bond (2015) como:  

A capacidade de perceber e reagir a seus pensamentos, sentimentos e outros 

comportamentos, a fim de dar a oportunidade de agir em direção a fins importantes. Isso 

envolve responder ao seu próprio comportamento como participando de relações hierárquicas 

com o “Eu dêitico”. Responder assim será tipicamente acompanhado por uma redução 

substancial nas funções de controle comportamental da resposta evitativa em questão, 

permitindo, assim, respostas relacionais adicionais que especificam funções aumentativas 

apetitivas e comportamentos subsequentes que estão em coordenação com essa resposta 

relacional. (p. 270).  

Agir em direção a fins importantes, é uma habilidade complexa de nível superior, 

construída verbalmente, a partir da história de reforçamento do individuo, escolhido 

livremente (livre de controle aversivo), que recebeu a nomeação de valores. Nas palavras de 

Wilson e DuFrene, 2009: “Valores são consequências livremente escolhidas e verbalmente 

construídas de padrões de atividades contínuos, dinâmicos e em evolução que estabelecem 
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reforçadores predominantes para essa atividade que são intrínsecos ao engajamento no 

próprio padrão comportamental valorizado” (p. 66). Um exemplo de valor, pode ser: ser um 

bom pai. Ser um bom pai, antes de mais nada envolve descrever o que é ser “bom”, por isso 

verbalmente construído, relacionar esse conceito a determinadas características/ 

comportamentos, como cuidar, zelar, e ser capaz de descrever tais comportamentos, e 

escolher sem nenhuma interferência aversiva, ou sob controle de qualquer coerção, mas única 

e exclusivamente porque isso tem sentido, tem valor, é algo que te faz bem pelo reforço 

intrínseco da ação. 

Para deixar claro o que seria um processo de esquiva experiencial e seu oposto, a 

flexibilidade cognitiva para fins valorosos, seguem dois exemplos:  

1 – Esquiva experiencial :Quando José acordou, sentiu o corpo pesado, muito sono e 

muita vontade de ficar na cama. Na história de José, esse tipo de sensação foi, ao longo do 

tempo, sendo entendida como estar mal, desânimo, falta de motivação. Quando se sentia 

assim, era sinal de que deveria descansar, porque algo não estava bem. Ao descansar, José 

parava de sentir o sono e a vontade de ficar na cama cessava, ele se sentia sem aquele “peso” 

no corpo. Porém tinha deixado de ir trabalhar e presava muito por ser um bom funcionário. 

Ser um bom funcionário, era importante porque se sentia forte, adorava ser útil e estar com as 

pessoas. Quando faltava, sentia um aperto no peito, uma sensação ruim, que não sabia 

explicar. Quando voltava no dia seguinte ao trabalho, sentia uma imensa satisfação de estar 

ali, de ser útil, de fazer as coisas que havia se proposto, e por outro lado,  tinha excesso de 

trabalho, chegava em casa muito cansado, ia dormir super tarde, e assim ia acumulando 

noites mal dormidas e em outras ocasiões ele deixava de ir trabalhar, tornando-se não apenas 

um ciclo vicioso, mas também acumulando outras consequências como descontos no salário, 
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pensamentos mais intensos de menos valia, e um peso no corpo que não conseguia definir 

muito bem. 

Um exemplo de flexibilidade psicológica nesse mesmo contexto: José acordou e 

sentiu o corpo pesado, e muita vontade de ficar na cama, pensou que esses sentimentos/ 

sensações são associados a mal estar e desânimo, mas que podem ser apenas passageiros pelo 

dia cansativo que teve, e que mais tarde essa sensação provavelmente melhoraria. Pensou 

que, se fosse pelo cansaço melhorar em si, ficaria na cama. Também lembrou do era muito 

importante no seu trabalhar e para si, de ser um bom funcionário. Lembrou de outros 

momentos que estava no trabalho e que se sentiu útil, feliz, e de uma sensação satisfatória de 

dever cumprido, de paz e bem estar, mesmo com tanto cansaço de um dia cheio.  Se levantou, 

mesmo sentido todas aquelas sensações percebidas como desconfortáveis, se trocou e foi 

trabalhar.  
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Capítulo 2 – Estudos sobre esquiva experiencial e o responder ao próprio responder 

Tendo em vista a produção da flexibilidade psicológica, Gil, Ruiz, Salas e Falcon 

(2016) avaliaram o efeito de dois protocolos de desfusão com o objetivo de alterar as funções 

de evitação de eventos privados aversivos. Os protocolos foram definidos nos termos da RFT, 

como treinos de responder ao próprio responder via relações hierárquicas e de perspectiva 

(dêiticas). Os trinta participantes foram distribuídos de forma randomizada em três grupos 

(Controle, Desfusão 1 e Desfusão 2) com uma única restrição de divisão igual de gênero nos 

grupos (5 homens e 5 mulheres por grupo). As variáveis dependentes foram: Questionário de 

Aceitação e Ação- II (AAQ-II), Questionário de Fusão Cognitiva (CFQ) e escala de 

depressão, estresse e ansiedade (EADS), e o tempo nas tarefas experimentais do cold pressor 

e no filme com conteúdo aversivo. As tarefas se deram da seguinte maneira:  os participantes 

foram submetidos a uma tarefa de cold pressor na qual foram solicitados a colocar a mão em 

um tanque de água fria e o tempo de permanência da mão no tanque foi medido (como linha 

de base e após a intervenção); os participantes foram também expostos a um filme de 90 

segundos com conteúdo aversivos (amputação de membros). O protocolo de desfusão 1  foi 

elaborado a partir da discriminação do comportamento em relação com o Eu dêitico (e.g: Eu 

aqui, o pensamento lá - eu aqui e agora percebo o meu pensamento); O protocolo desfusão 2 

foi elaborado a partir da discriminação do comportamento em relação hierárquica e dêitica 

(e.g: Eu aqui contenho esse pensamento lá- eu estou aqui e contenho esse pensando que esta 

ali), e a especificação de regras apetitivas (e.g: Imagine você aplicando essa técnica em todas 

as situações da sua vida, quando você sentir algo que você não quer sentir). Esse estudo 

demonstrou que o protocolo 2, demostrou uma diminuição estaticamente significativa através 

de regressão linear das duas variáveis dependentes (questionários e tempo na tarefa). 
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Hooper, Villatte, Neofostitou e McHugh (2010) avaliaram o efeito de dois protocolos 

sobre a esquiva experiencial, através de medida comportamental implícita (procedimento de 

avaliação relacional implícita IRAP), do tempo de latência da resposta de esquiva em relação 

a exposição a uma imagem afetivamente negativa (IAPS), e de medida explícita de auto 

relato (Questionário de Aceitação e Ação II – AAQ-II). Após essas medidas pré intervenção, 

cinquenta participantes foram distribuídos de maneira aleatória em dois grupos, ambos com 

áudios gravados de dez minutos, sendo um deles com instruções para suprimir os 

pensamentos, e o outro com instruções de mindfulness (atenção ao momento presente). Após 

as intervenções foram aplicadas novamente as medidas comportamentais. Esse estudo 

demonstrou que o protocolo de mindfulness produziu uma redução da esquiva experiencial 

em comparação ao protocolo de supressão dos pensamentos na medida implícita pelo IRAP, 

mas não pela medida explicita AAQ-II. 

Esses dois experimentos mostraram que, diante de alguns dos estímulos (eventos 

privados aversivos, como sensações tidas como indesejáveis/ incômodas), os indivíduos 

puderam responder de modo alternativo, ou seja, houve mudanças nas funções dos estímulos  

com a intervenção da aplicação do protocolo 2 de desfusão (discriminação do comportamento 

em relação hierárquica e dêitica, e a especificação de regras apetitivas), quanto com o áudio 

de mindfulness (atenção ao momento presente) em que diante de estímulos aversivos, eles 

persistiram mais tempo na tarefa do que antes da intervenção.  

Os estudos Gil at al (2016), Luciano, Ruiz, Vizcaíno-Torres, Sánchez-Martín, 

Gutiérrez-Martínez e López-López (2011), e Kovac (2018), apontam os efeitos da 

transformação de função de estímulo a partir de intervenções como repetições de palavras, 

uso de metáforas, mindfulness, etc.  
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Os últimos achados experimentais das pesquisas de RFT sobre o responder ao próprio 

responder, focando nas relações dêiticas e hierárquicas (Luciano, 2017) e sobre os gatilhos 

dos pensamentos negativos ruminativos (Gil-Luciano, Calderón-Hurtado, Tovar, Sebastian & 

Ruiz, 2019; Ruiz, Riaño-Hernández, Suárez-Falcón & Luciano, 2016) mostraram  que, ainda 

que todos os tipos de responder relacional estejam envolvidos na obtenção 

autoconhecimento, as relações dêiticas e hierárquicas parecem ser aspectos chave no 

desenvolvimento, fluência e expansão do autoconhecimento. 

A partir dessas relações, o indivíduo começa a derivar pensamentos e sentimentos 

com funções apetitivas (regras aumentativas) quando enquadra em coordenação o eu deítico 

com a conquista ou avanço nas metas vinculadas aos valores (e.g: Eu aqui e agora, consigo 

fazer bons negócios é igual a: Sou um sucesso, sou bem sucedido). Ao mesmo tempo, o 

indivíduo também aprende a derivar pensamentos aversivos quando o “eu” dêitico está 

enquadrado em oposição a esses objetivos e valores (e.g: Eu aqui e agora não consigo um 

bom negócio, ou meu parceiro não se abre comigo = Sou um fracasso) 

Dessa maneira, a pesquisa Gil-Luciano et al. (2019) mostrou que, na prática clínica, 

quanto mais o terapeuta se dirigir a autorregra principal, ou em termos da RFT, em direção a 

derivações hierárquicas superiores, maior probabilidade de eficácia para mudança de 

comportamento a partir de regras aumentativas, já que a transferência de função hierárquica 

se dá dos níveis superiores aos inferiores.  

De acordo com os autores citados acima, (1) a esquiva experiencial ocorre por um 

controle verbal excessivo e prejudicial; (2) as relações hierárquicas e dêiticas com a 

especificação de regras apetitivas se mostraram eficazes para a flexibilidade psicológica; (3)  

os estudos de RFT encontraram evidências de que relações  dêiticas e hierárquicas são 

aspectos chaves no desenvolvimento, fluência e expansão do autoconhecimento;  (4) muitas 
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ações são hierarquicamente  relacionadas a objetivos orientados para reforçadores positivos 

abstratos (valores), e (5) a transferência de função hierárquica se dá dos níveis superiores aos 

inferiores, então podemos dizer que quanto mais o terapeuta se dirigir a autorregra que esta 

controlando  o comportamento, ou em termos da RFT, em  direção a derivações hierárquicas 

superiores, maior a  probabilidade de eficácia para mudança de comportamento a partir de 

regras aumentativas. 

De acordo com Medeiros, (2010) a emissão de regras pelos clientes, parece ser um 

processo de grande importância no trabalho terapêutico, tanto para o próprio cliente no que 

diz respeito ao autoconhecimento, e a modificação do comportamento, quanto para o 

terapeuta, como direção de planejamento de intervenção. 
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Capítulo 3 – O Questionamento Reflexivo 

De acordo com Medeiros, (2010) os clientes chegam à terapia emitindo grandes 

quantidades de regras incongruentes com as contingências que se destinam a descrever, e ao 

segui-las, seus comportamentos são frequentemente punidos e raramente reforçados, 

aumentando a probabilidade de contato com eventos aversivos, por outro lado, é pela emissão 

de regras que se dá o repertório de autoconhecimento. 

 O repertório de autoconhecimento é descrito por Skinner (1953/1994) como um 

conjunto de descrições verbais das contingências que controlam o próprio comportamento. O 

autoconhecimento segundo o autor, é um fator que deixa o indivíduo em posição vantajosa 

para a modificação do comportamento, ao permitir agir diretamente sobre as variáveis da 

qual ele é função, embora segundo Medeiros (2010) não seja o suficiente, se o indivíduo 

ignora como poderia atuar em tais variáveis, ou em outras palavras, mesmo sabendo das 

consequências aversivas que seu comportamento produz, não sabe como alterá-las.  

De acordo com a perspectiva de Medeiros (2010), a alteração das regras 

incongruentes, a emissão de regras de autoconhecimento e a emissão de regras relativas à 

mudança de comportamento se constituem em etapas relevantes do tratamento psicológico.  

A emissão de autorregras pelo cliente é mais eficaz no contexto clínico em relação à 

emissão de regras pelo terapeuta, pelo grande potencial aversivo que as regras emitidas por 

outras pessoas podem ter. Há também a  possibilidade de que as regras emitidas pelo 

terapeuta mantenham  padrões comportamentais que deveriam ser enfraquecidos, como se 

esquivar de tomar decisões e ser passivo, além de colocar em risco a relação terapêutica, 

quando ao seguir a regra do terapeuta o cliente venha a ser punido. 

Como alternativa, o autor sugere a utilização de outro procedimento chamado de 

questionamento reflexivo (Medeiros, 2011; 2014a), que é um dos principais procedimentos 
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da Psicoterapia Comportamental Pragmática (PCP), e tem como objetivo a emissão de regras 

pelo cliente sob o controle discriminativo das contingências em vigor das quais o 

comportamento alvo faz parte.  

Segundo os autores Medeiros e Medeiros (2012), o questionamento reflexivo, é um 

procedimento inspirado no diálogo socrático, e tem se mostrado uma ferramenta útil para 

levar o cliente a mudar as suas regras e emitir novas autorregras no contexto clínico. Nas 

palavras dos autores, o QR:  

Diz respeito a um conjunto de perguntas abertas (i.e., aquelas que não evocam 

respostas sim ou não) feitas em sequência entre si, respeitando as respostas dos 

clientes na condição de estímulo discriminativo (SD). Estas perguntas visam a 

emissão de autorregras pelo próprio cliente. Esse procedimento tem como objetivo 

levar o cliente a emissão de dois tipos de regras: Regras analíticas, que consistem na 

descrição de contingências controladoras dos próprios comportamentos do 

terapeutizando (i.e., autorregras), assim como, dos comportamentos de outras pessoas 

de seu convívio; e autorregras modificadoras de comportamento, que consistem na 

descrição de modos como intervir sobre as variáveis de controle do comportamento 

do terapeutizando (Silva & Medeiros, 2019, p.162). 

As cadeias de questões devem ter relação temática com a resposta verbal anterior do 

cliente, para que mantenha o efeito reforçador, e para que isso ocorra, o terapeuta deve 

prever, ou antecipar algumas respostas do cliente. Essa antecipação só pode ocorrer segundo 

o autor, através da análise funcional, em que ao analisarmos funcionalmente os 

comportamentos do cliente, podemos identificar e intervir nas variáveis da qual seu 

comportamento alvo é função, e desse modo que temos a possibilidade de antecipar alguns 

comportamentos verbais (Medeiros, 2020b). 
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Lettieri (2018), investigou se o procedimento do questionamento reflexivo criaria 

condições para a emissão de autorregras de 12 participantes, e se a correspondência verbal 

num jogo de cartas no qual distorcer o relato era vantajoso, seria afetada. Os participantes 

foram divididos em 4 grupos em um delineamento de linha de base múltipla, em que jogavam 

sozinhos com o computador e de tempo em tempo havia uma checagem em que eles e o 

computador tinham que mostrar as cartas, sem que houvesse uma consequencia programada 

para relatos correspondentes ou não. Os resultados foram que 66% dos participantes emitiram 

a autorregra, e após emitirem, aumentaram a frequência de distorção de relato.  

No trabalho de Lettieri (2018) por questões de controle experimental, o procedimento 

de questionamento reflexivo aplicado não replicou na integralidade o questionamento 

reflexivo no contexto clínico, uma vez que, no contexto clínico, não há uma lista de 

perguntas à priori. Na clínica, as perguntas seguintes do terapeuta irão variar de acordo com a 

resposta do cliente à pergunta anterior. A mesma alteração se dará no presente trabalho, por 

questões de controle experimental.   

Levando em consideração os estudos de Medeiros e Medeiros (2018) sobre 

governança verbal e as implicações para a correspondência dizer/fazer, o custo de resposta 

parece ser um fator importante da mudança de emissão de relato para a emissão do 

comportamento relatado.  

O custo de repostas a longo prazo, parece fazer sentido quando reforçadores 

verbalmente construídos (valores) passam a atuar como reforçadores a curto prazo, 

entendendo que o reforço está na ação em si e não na consequencia gerada por ela. (Ex: ser 

um bom pai é levar o filho na escola, e ao acordar cedo para levar o filho na escola, o meu 

comportamento é reforçado por estar de acordo/consonância com ações que me levam a me 
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perceber como um bom pai, e não em relação ao filho estar aprendendo, pois isso já não 

depende do pai) 

Em relação a constatação, ou ainda a construção de regras coerentes com o contexto, 

o Questionamento Reflexivo apresentados na Psicoterapia Comportamental Pragmática de 

Medeiros e Medeiros (2012); tem apresentado efeitos significativos, e considerando também 

a transformação de estímulos a partir da teoria das molduras relacionais, pareceu viável que 

pudéssemos testar tal procedimento (QR) a partir da perspectiva da RFT.  

 

 Objetivo 

O presente estudo teve por objetivo: 1)A comparação dos dados obtidos na 

intervenção do questionamento reflexivo com o protocolo desfusão ; 2)Replicação  do 

protocolo de desfusão 2 usado nos trabalhos de Luciano et al 2011 e Gil, Ruiz, Salas e Falcon 

(2016); 3)Avaliação  do Questionamento Reflexivo na produção de alterações nas medidas de 

relato utilizadas (AAQ-II, CFQ-7 e EADS) e na variável dependente auxiliar: VAS; 4) 

Avaliação  do questionamento reflexivo na explicitação da autorregra que esta relacionada ao 

controle do comportamento evocado na tarefa experimental, a partir de relações derivadas. 

  Foram usados três formulários como medidas explicitas, dois de inflexibilidade 

psicológica AAQ-II e CFQ-7 (Anexos 2 e 3) e o EADS (Anexo 4) que avalia estados 

emocionais de ansiedade, depressão e estresse, e uma medida auxiliar: a medida VAS (Anexo 

5) que avalia o estado subjetivo dos participantes após a tarefa. 
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      Método 

 

Participantes e Delineamento 

Foram selecionados para o estudo 45 participantes voluntários adultos (maiores de 18 

anos), da população geral. Eles foram recrutados por meio de um convite postado nas redes 

sociais dos pesquisadores (Anexo 6). Os grupos QR, DESF2 e CONTR, foram distribuídos 

da seguinte maneira: foram feitos três cartões com os nomes: GRUPO CONTROLE, GRUPO 

DESFUSÃO E GRUPO QUESTIONAMENTO REFLEXIXO, e após a tarefa com o elástico 

o participante sorteava um cartão, visando com isso a aleatoriedade da divisão dos grupos.  

Antes de iniciarem o experimento, os participantes tiveram que ler e assinar um 

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (ANEXO 1). Foram excluídos pacientes que 

estivessem passando por qualquer tratamento psiquiátrico, e/ou tenham sido clientes das 

pesquisadoras, ou não atendessem aos critérios da pesquisa, permanecendo 40 participantes 

válidos, entre eles 15 no grupo controle, 14 no grupo desfusão e 11 no grupo questionamento 

reflexivo. 

O procedimento foi um delineamento de grupo, com medidas pré e pós-intervenção. 

Os participantes foram convidados a preencherem os questionários (AAQ-II, CFQ-7 e 

EADS), e então foi solicitado que realizassem a tarefa comportamental com o elástico.  O 

participante poderia desistir da tarefa quando quisesse. Após a tarefa experimental foi 

solicitado o preenchimento da escala VAS. Para o grupo QR foi aplicado o questionamento 

reflexivo, para o grupo Desfusão foi aplicado um protocolo de desfusão que inclui 

treinamento de múltiplos exemplares no enquadramento de experiências privadas contínuas 

por meio de relações dêiticas com interações que promovem o enquadramento de 

experiências contínuas por meio de relações hierárquicas explícitas e a promoção de funções 
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regulatórias para essa discriminação com duração aproximada de 30 minutos, e para o grupo 

controle, um questionário geral com onze perguntas não relacionada a tarefa comportamental. 

Após as intervenções QR, DESF 2 e CONTR a tarefa experimental foi novamente 

apresentada, e as escalas preenchidas por todos os participantes. Todas as sessões foram 

filmadas. 

Local e Instrumentos 

O experimento foi inteiramente realizado no consultório particular, em Barueri, SP, 

pelas pesquisadoras. A sala era silenciosa, sem distrações, e continha uma escrivaninha, uma 

cadeira com braços giratória, uma poltrona, um sofá, e uma mesa redonda de canto. Na 

escrivaninha tinha um computador com tela de 15 polegadas.  

Foi entregue aos participantes, no inicio da coleta para serem preenchidos, o Termo de 

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) desta pesquisa e os formulários CFQ-7, AAQ-II, 

EADS.  

A tarefa experimental foi com elásticos de látex N.18 da marca Red Bor para garantir 

o controle experimental, foi gravada, e armazenada em uma pasta do Dropbox com o título 

desse trabalho, para garantir a fidedignidade dos protocolos e sua conferência do por um 

observador independente. Após a tarefa, foi entregue o questionário VAS. 

AAQ II – (Barbosa & Murta,2015) foi empregado para fornecer uma medida pré e 

pós-experimental de inflexibilidade psicológica / evitação experiencial. O AAQ II é uma 

escala de 7 itens que demonstrou ter boas propriedades psicométricas e estrutura fatorial 

(Ruiz, 2010). Achados analíticos de fatores sugerem que o AAQ II é uma medida 

unidimensional. Pontuações mais altas no AAQ II indicam maior inflexibilidade 

psicológica; pontuações mais baixas são iguais a maior evasão experimental. 
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CFQ –7- Questionário de fusão cognitiva (Santos, Trindade, Oliveira & Gouveia, 

2017) foi utilizado para fornecer uma medida pré e pós-experimental de fusão 

cognitiva/rigidez comportamental sob o controle de regras. O CFQ-7 é uma escala de 7 itens 

que tem demonstrado boas evidencias preliminares de confiabilidade, validade discriminante 

e sensibilidade aos efeitos dos tratamentos em estudos que envolveram mais de 1800 

participantes, e seu uso em pesquisas aplicadas tem sido delineado (Gillanders at al, 2014). 

EADS-21- Escala de Ansiedade, Depressão e Estresse (EADS, Apóstolo, Mendes, & 

Azeredo, 2006 – Anexo 4) foi utilizada para uma avaliação simultaneamente dos estados 

emocionais referentes a ansiedade, depressão e estresse pré e pós intervenção. Dentre as 

escalas existentes para avaliar as alterações do estado de humor, a DASS-21 foi traduzida 

para diferentes idiomas e utilizada em diversos estudos de validação. É um conjunto de três 

subescalas Likert de quatro pontos para autorrelato. Cada subescala é composta por sete itens, 

com o objetivo de avaliar os estados emocionais de depressão, ansiedade e estresse. 

VAS- Escala analógica visual foi utilizada para avaliar o estado subjetivo do 

participante após realizar a tarefa comportamental pré e pós intervenção. A escala é composta 

por três perguntas, que solicitam a classificação do nível de desconforto, ansiedade e estresse 

de 0% a 100%. 

Os resultados dos questionários CFQ-7, AAQ-II, EADS e VAS serviram como 

medidas dependentes.  

Procedimento 

O procedimento foi realizado individualmente, e os participantes foram instruídos da 

seguinte maneira: “Quando estiver pronto, por favor responda os formulários que estou te 

entregando. Após o preenchimento dos questionários de medidas explicitas (AAQ-II, CFQ-7 

e EADS), foi entregue ao participante dois elásticos em um saco esterilizado, e os 
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participantes foram convidados a entrelaçarem um elástico de látex entre os dedos polegar e o 

mínimo, passando pelo dorso da mão, e foi solicitado que tentassem tirar o elástico dos dedos 

utilizando apenas a mão que estava com elástico, sem que encostassem e/ou esfregassem a 

mão que estava com o elástico em qualquer superfície. Essa tarefa substituiu a tarefa 

experimental “cold pressor” do trabalho de Gil, Ruiz, Salas e Falcon (2016) por razões de 

precaução de qualquer tipo de contato por conta da pandemia de COVID 19.  Os 

participantes poderiam desistir da tarefa quando quisessem. A tarefa foi considerada 

concluída quando os participantes conseguiram tirar o elástico dos dedos por completo ou 

quando completava um minuto de tarefa. 

Após a tarefa experimental foi solicitado o preenchimento da escala VAS. As 

sensações, sentimentos e pensamentos evocados pela tarefa, foram os estímulos que a 

pesquisadora utilizou como ponto de partida para a intervenção do QR. 

Após o preenchimento da escala VAS, foram mostrados três cartões com os nomes 

dos grupos CONTR, DESF e QR (para baixo) de maneira que não pudessem ver o que estava 

escrito, e solicitado para escolher um dos cartões, que definiria a que grupo o participante iria 

pertencer. 

Ao grupo de questionamento reflexivo, foram apresentadas 12 perguntas abertas 

encadeadas, sem limite para o tempo de resposta para cada pergunta. As perguntas foram 

feitas na seguinte ordem: 1- O que você sentiu ao tentar tirar o elástico da mão? 2- Como foi 

se sentir assim (resposta anterior)? 3- Com o que esse sentimento/sensação (resposta anterior) 

se parece? 4- O que você faz quando se sente assim (resposta anterior)? 5- Quando você faz 

(resposta anterior) o que espera que aconteça? 6- Quando você espera que (resposta anterior) 

aconteça, e isso não ocorre, como você se sente? 7- Relate como é se sentir assim (resposta 

anterior)? 8 – Qual é o efeito emocional do que você relatou sentir na resposta anterior em 
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você? 9-O que você faz quando tem esse efeito emocional (resposta anterior)? 10- Como os 

outros reagem quando você faz (resposta anterior)? 11- Com base nas suas respostas 

anteriores, como você relaciona o que você sentiu com o que você fez e as consequências que 

obteve? Essa pergunta teve o objetivo de descrever a autorregra que esta relacionada com o 

comportamento do participante a partir da tarefa comportamental. 12 – Com base na sua 

resposta anterior, como você gostaria de agir daqui para frente? 

Ao grupo Desfusão 2, a intervenção foi feita em duas partes:  

Parte I: Foi feito um treinamento de múltiplos exemplares usando eventos privados 

neutros. O experimentador dirá: “Gostaria que você fechasse os olhos e ouvisse o que digo. 

Se de repente se distrair do exercício, diga e voltaremos para onde você estava antes da 

distração. Por enquanto, concentre-se apenas em sua respiração. Veja se consegue notar sua 

barriga subindo toda vez que você inspira... e como ela desce toda vez que você expira. 

Pergunte a si mesmo, quem está respirando? Quem está notando sua barriga subindo. . . e 

depois descendo? Agora, veja se você consegue imaginar sua barriga como se tivesse uma 

bolsa que infla toda vez que você inspira e essa bolsa se esvazia quando você expira. 

Pergunte a si mesmo, quem está imaginando sua barriga como uma bolsa que infla e 

desinfla? Você pode perceber que é você quem está vendo isso? Agora, tente se concentrar na 

postura que você está mantendo. Passe pelos seus braços... suas pernas...diga-me, qual parte 

do seu corpo tem a postura mais confortável? (...)Repare nesse conforto ... Veja se você 

consegue dar forma... uma cor ... não faça nada com isso, apenas contemple. Pergunte a si 

mesmo, quem está percebendo esse conforto? Você pode perceber que é você quem está 

pensando nisso? Agora, repasse sua postura geral novamente e me diga qual parte do seu 

corpo está um pouco desconfortável. (...) Ok, apenas observe o desconforto. Perceba esse 

desconforto .... Veja se tem uma forma... uma cor ... não faça nada com isso, apenas observe. 
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Pergunte a si mesmo, quem está percebendo esse desconforto? Você consegue perceber que é 

você quem está pensando nisso? Imagine-se fazendo o que faria se deixasse esse desconforto 

comandar o que você faz: Imagine-se mudando sua postura para que o desconforto vá 

embora. Agora imagine que você é o responsável pelo que faz e não aquele desconforto: 

imagine-se permanecendo na postura, abrindo espaço para o desconforto”. 

Esse procedimento foi realizado com algumas sensações corporais que estavam 

presentes para o participante nesse determinado momento. Então, o experimentador 

continuou: “Agora, examine sua mente e os pensamentos que ela está lhe dando agora. Veja 

como os pensamentos simplesmente aparecem. Vamos escolher qualquer um deles. Você 

pode dizer um deles em voz alta? (...) Ótimo, imagine que você escreve esse pensamento em 

um balão. Você pode ver isso escrito lá? Não faça nada com isso, apenas deixe estar lá. Diga-

me, quem está contemplando aquele pensamento aí, escrito no balão? Você percebe que pode 

observar o pensamento aí? Agora, vamos pegar qualquer outro pensamento que sua mente 

está lhe dando agora... 

O mesmo procedimento foi repetido com mais dois pensamentos, eles deveriam se 

imaginar fazendo tudo o que fariam se deixassem o pensamento ser o responsável pelo que 

fazem, seguido de pedir-lhes que imaginassem o que fariam se estivessem no comando do 

que fazem: “Imagine-se afastando o pensamento ou discutindo com ele...Agora, veja se você 

consegue se imaginar apenas deixando esse pensamento ficar lá, sem fazer nada com ele”. 

Depois que dois pensamentos foram tratados, independentemente de sua natureza, os 

participantes eram instruídos a fazer o seguinte: “Permita-se ser muito maior do que todos 

esses pensamentos que estão aqui com você. . . perceba que você tem espaço suficiente para 

ter quaisquer pensamentos que possam aparecer”. 
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Parte II: Treinamento de múltiplos exemplares usando eventos privados aversivos. 

Pedimos especificamente aos participantes que voltem ao momento em que realizaram a 

tarefa experimental (tentar tirar o elástico da mão). O experimentador disse: “Agora, eu 

gostaria que você voltasse ao momento antes de colocar o elástico entrelaçado nos dedos 

...Tente voltar àquele momento. Veja se você se lembra do saquinho com os elásticos, e você 

colocando o elástico nos dedos, então se veja tentando tirar o elástico. O que você sentiu 

naquele momento? Que sensação você teve? (...) Imagine que você pode sentir esse tipo de 

sensação pelo seu corpo... Você pode? Agora, pergunte a si mesmo quem está imaginando 

essa sensação ali? Imagine que você pode tirar uma foto dessa sensação em seu corpo ... 

pegue e coloque na sua frente. Quem está pensando nessa imagem da sensação do seu corpo? 

Agora, imagine-se deixando que essa sensação comande o que você faz. Veja-se fazendo o 

que faria se a sensação estivesse no comando. O que você faria então? (...) Agora, imagine 

que você se permite ser o responsável pela situação. Pergunte a si mesmo o que você faria 

para carregar essa sensação? (...)você seria maior do que sua sensação nesse caso? Imagine 

que você se dá a chance de superar sua sensação. Imagine. 

Ao grupo controle foram feitas onze perguntas gerais na seguinte ordem: 

1-Qual o seu nome? 2-Quantos anos você tem? 3-Em que cidade você nasceu? 4- Em 

que estado? 5- Qual a sua profissão? 6- Qual é a sua altura? 7- Qual é a cor dos seus olhos? 8- 

Qual é a cor do seu cabelo? 9- Que horas você costuma acordar? 10- Que horas você costuma 

dormir? 11- Qual a sua comida preferida? 

 Após a conclusão da intervenção, os participantes foram convidados a realizar mais 

uma vez a tarefa experimental com o elástico, preencher a medida VAS, e novamente os 

formulários AAQ-II, CFQ-7e EADS  
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Análise de dados 

Para descrever as variáveis discretas apresentamos a média, desvio padrão, mediana, 

quartis, mínimo e máximo. Para as variáveis categóricas apresentamos a frequência absoluta 

e relativa. Para comparar as variáveis contínuas nos tempos pré e pós intra grupos utilizamos 

o teste de Wilcoxon e entre grupos o teste de Kruskal-Wallis. Para as medidas categóricas 

nos tempos pré e pós, o teste de McNemar, e para avaliar a associação entre variáveis 

categóricas foi utilizado o teste de Qui Quadrado. Todos os testes foram não-paramétricos 

devido as variáveis não terem distribuição normal avaliada pelo teste de Shapiro Wilk.  As 

análises foram realizadas no software SPSS considerando 5% de significância e os gráficos e 

tabelas elaborados no software Microsoft Excel (2019). 

Por conta de as variáveis não terem distribuição normal e dos resultados, a principal 

análise quantitativa dos dados ficou baseada na dispersão interquartílica. 
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Resultados e Discussão 

Esse trabalho teve como objetivo a análise descritiva e comparação das variáveis 

dependentes AAQII, CFQ7, EADS e VAS, nos grupos controle (CONTR), desfusão (DESF) e 

questionamento reflexivo (QR), considerando as medidas pré e pós 

Os dados serão apresentados em três seções: 1) Comparação dos resultados dos 

questionários AAQ-II, CFQ-7, EADS e VAS intragrupos; 2) Comparação das variáveis entre 

grupos; 3) Classificação inferencial de relações no questionamento reflexivo. 

1 – Comparação das variáveis intragrupos  

As Figuras 1 (a), (b) e (c) apresentam a distribuição da pontuação dos questionários 

AAQ-II, CFQ-7 e EADS em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º quartil no grupo 

controle, desfusão e questionamento reflexivo nos tempos pré e pós. 

Figura 1(a) 

Distribuição da pontuação dos questionários AAQ-II, CFQ-7 e EADS pré e pós em mínimo, 

máximo, 1º quartil, mediana e 3º quartil no grupo controle. 
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Figura1(b) 

Distribuição da pontuação dos questionários AAQ-II, CFQ-7 e EADS em mínimo, máximo, 

1º quartil, mediana e 3º quartil no grupo desfusão. 
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Figura 1(c) 

Distribuição da pontuação dos questionários AAQ-II, CFQ-7 e EADS em mínimo, máximo, 

1º quartil, mediana e 3º quartil no grupo QR. 

 

 

 

A figura 1(a) mostra a distribuição interquartílica no grupo controle nos tempos pré e 

pós. Foi realizado um teste estatístico não paramétrico de Wilcoxon com o objetivo de avaliar 

se houve diferenças nas medidas intragrupo nos tempos pré e pós. O resultado mostrou 

diferenças estatisticamente significantes no grupo controle, em que houve diminuição no tempo 

pós das medidas AAQ-II (p=0,007) e CFQ-7 (p=0,006).  

Pode-se observar na figura 1(b) a distribuição interquartílica no grupo desf nos tempos 

pré e pós. Foi realizado um teste estatístico não paramétrico de Wilcoxon, com o objetivo de 

avaliar se houve diferenças nas medidas intragrupo nos tempos pré e pós, o resultado mostrou 

diferenças estatisticamente significantes no grupo desf, em que houve diminuição no tempo 

pós das medidas AAQ-II (p=0,002) e CFQ-7 (p=0,002). 
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A figura 1(c) mostra a distribuição interquartílica no grupo qr nos tempos pré e pós. Foi 

realizado um teste estatístico não paramétrico de Wilcoxon com o objetivo de avaliar se houve 

diferenças nas medidas intragrupo nos tempos pré e pós, o resultado mostrou não haver 

diferenças estatisticamente significantes no grupo questionamento reflexivo. 

Os dados sugerem que alguma outra variável, não programada, pode ter produzido 

efeito no desempenho dos participantes do grupo controle, o que pode ter sido ocasionado por 

efeito de ordem, em que a tarefa do elástico ao ser repetida, pode ter se tornado uma variável 

de confusão, ou seja, tirar ou não o elástico pode ter afetado no preenchimento dos 

questionários, embora não tenha sido evidenciado uma correlação entre tirar o elástico ou não 

nos tempos pré e pós. 

Podemos observar que no grupo desf (Fig 1b) houve menor variabilidade nos dados da 

amostra, demonstrada no bloc splot, o que indica que a maioria dos participantes obtiveram 

pontuações interquartílicas mais próximas, o que demostra esse tipo de intervenção produz 

resultados semelhantes na maioria dos participantes, uma menor variabilidade de resposta. O 

contrário ocorreu no grupo QR (Fig 1c), em que os resultados pós intervenção tiveram a 

distribuição interquartílica maior que no tempo pré, o que sugere uma maior variabilidade de 

respostas. 

A replicação do protocolo de Desf 2 apresentou diferenças estatisticamente 

significantes nas medidas AAQ-II e CFQ-F, em que houve diminuição no tempo pós nas duas 

medidas. Esse resultado foi parcialmente similar em relação ao estudo original de Gil, Ruiz, 

Salas e Falcon (2016), em que foi observado uma diminuição percentual apenas na medida 

CFQ após as tarefas do cold pressor e do filme aversivo. Ainda que a similaridade seja parcial, 

o resultado corrobora o estudo anterior, em que esse procedimento atua na promoção de 

flexibilidade psicológica. 
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As Figuras 2 a, b e c, apresentam a distribuição da pontuação dos questionários VAS 

em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º quartil em cada grupo nos tempos pré e pós.  

Figura 2(a) 

Distribuição da pontuação do questionário VAS em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º 

quartil no grupo controle. 
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Figura 2(b) 

Distribuição da pontuação do questionário VAS em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º 

quartil no grupo desfusão. 
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Figura 2(c) 

Distribuição da pontuação do questionário VAS em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 

3º quartil no grupo questionamento reflexivo. 

 

 

 

A figura 2(a) mostra a distribuição interquartílica no grupo controle nos tempos pré e 

pós. Foi realizado um teste estatístico não paramétrico de Wilcoxon com o objetivo de avaliar 

se houve diferenças nas medidas intragrupo nos tempos pré e pós, o resultado não mostrou 

diferenças estatisticamente significantes no grupo controle.  

A figura 2(b) mostra a distribuição interquartílica no grupo desfusão nos tempos pré e 

pós. Foi realizado um teste estatístico não paramétrico de Wilcoxon com o objetivo de avaliar 

se houve diferenças nas medidas intragrupo nos tempos pré e pós. O resultado mostrou uma 

diferença estatisticamente significante na medida VAS no item ansiedade, com a diminuição 

da medida no tempo pós (p=0,042).  
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A diminuição do item ansiedade na medida VAS de estados subjetivos no grupo Desf, 

embora não esteja diretamente associada a verificação de índices de flexibilidade psicológica, 

mas sendo ansiedade, desconforto e estresse sensações muitas vezes relacionadas a estímulos 

aversivos, em que o individuo ao querer se livrar, pode acabar comprometendo sua 

variabilidade comportamental, podemos dizer que o procedimento de Desf 2 pareceu alterar as 

funções discriminativas de evitação de eventos privados aversivos. 

Pode se notar na figura 2(c), a distribuição interquartílica no grupo questionamento nos 

tempos pré e pós. Foi realizado um teste estatístico não paramétrico de Wilcoxon com o 

objetivo de avaliar se houve diferenças nas medidas intragrupo nos tempos pré e pós, o 

resultado não mostrou diferenças estatisticamente significantes no grupo QR. 

No grupo QR a distribuição interquartílica se mostrou maior que nos outros dois grupos, 

o que sugere uma maior variabilidade dos dados dos participantes desta amostra. Esse padrão 

nas medidas do grupo QR podem estar associados com o tipo da intervenção, que parece evocar 

uma maior variabilidade de respostas, e uma possível insensibilidade desses instrumentos de 

medida para esse tipo de intervenção. 

2 – Comparação das variáveis Inter grupos  

As figuras 3 a, b e c, apresentam a pontuação das variáveis, respectivamente AAQ-II, 

CFQ-7 e EADS em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º quartil nos tempos pré e pós nos 

três grupos. 
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Figura 3(a)  

Distribuição da variável AAQ-II em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º quartil nos 

tempos pré e pós nos grupos controle, desfusão e questionamento reflexivo. 
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Figura 3(b)   

Distribuição da variável CFQ-7 em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º quartil nos 

tempos pré e pós nos grupos controle, desfusão e questionamento reflexivo. 
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Figura 3(c)  

Distribuição da variável EADS em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º quartil nos 

tempos pré e pós nos grupos controle, desfusão e questionamento reflexivo. 

  

 

 

A figura 3(a) mostra a distribuição interquartílica da variável AAQ-II nos grupos 

controle, desfusão e questionamento reflexivo nos tempos pré e pós. Foi realizado um teste 

estatístico não paramétrico de Kruskal-Wallis com o objetivo de avaliar se houve diferenças 

nas medidas entre os grupos nos tempos pré e pós. O resultado não mostrou diferenças 

estatisticamente significantes entre os grupos para essa medida (p=0,057). 

A figura 3(b) mostra a distribuição interquartílica da variável CFQ-7 nos grupos 

controle, desfusão e questionamento reflexivo nos tempos pré e pós. Foi realizado um teste 

estatístico não paramétrico de Kruskal-Wallis com o objetivo de avaliar se houve diferenças 

nas medidas entre os grupos nos tempos pré e pós. O resultado não mostrou diferenças 

estatisticamente significantes entre os grupos para essa medida (p=0,081). 
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A figura 3(c) mostra a distribuição interquartílica da variável EADS nos grupos 

controle, desfusão e questionamento reflexivo nos tempos pré e pós. Foi realizado um teste 

estatístico não paramétrico de Kruskal-Wallis com o objetivo de avaliar se houve diferenças 

nas medidas entre os grupos nos tempos pré e pós. O resultado não mostrou diferenças 

estatisticamente significantes entre os grupos para essa medida (p=0,566). 

Embora não tenha havido nenhum score significativo de 5%, nota-se que a menor 

variabilidade da amostra ocorreu no grupo DESF, e a maior variabilidade no grupo QR. Esses 

dados parecem ter representado um padrão de respostas das duas intervenções sugerindo que 

o efeito da intervenção desfusão seja passível de mensuração pelas escalas escolhidas, e o 

efeito do questionamento reflexivo não, e/ou que as intervenções atuam de maneiras bem 

distintas no comportamento humano. 

As figuras 4 a, b e c apresentam a pontuação das variáveis categóricas da escala VAS 

separadas em desconforto, estresse e ansiedade em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º 

quartil nos tempos pré e pós nos três grupos. 
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Figura 4(a)   

 Pontuação da variável desconforto da escala VAS em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana 

e 3º quartil nos tempos pré e pós nos três grupos. 
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Figura 4(b)   

Pontuação da variável ansiedade da escala VAS em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º 

quartil nos tempos pré e pós nos três grupos. 
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Figura 4(c)   

Pontuação da variável estresse da escala VAS em mínimo, máximo, 1º quartil, mediana e 3º 

quartil nos tempos pré e pós nos três grupos. 
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estatisticamente significante para a categoria estresse no grupo desfusão, com diminuição da 

medida pós (p=0,048).  

Duas hipóteses para esse resultado, são: 1) que a intervenção de desfusão foi feita 

com uma narrativa pausada, com um volume de voz constante, fatores que podem interferir 

nessa escala de estados subjetivos; 2) Dificuldades semânticas de termos como estresse e 

desconforto e ansiedade. Essas hipóteses podem ser corroboradas no relato (informal, não 

registrado) de alguns participantes que disseram ter relaxado após a intervenção, e que 

perguntavam depois que acabava a pesquisa, qual a diferença entre estresse, desconforto e 

ansiedade. 

No trabalho de Lettieri (2018), o QR teve como função descrever a regra que estava 

controlando o comportamento, identificar na contingência o comportamento que seria 

reforçado (ex: ganhar o maior numero de pontos no jogo de cartas, mesmo que tivesse que 

enganar), e observar se haveria uma mudança na regra, o que permitiu experimentalmente 

que fosse avaliado sua efetividade no sentido de agir ou deixar de agir de acordo com o 

reforço no contexto.  No presente estudo, o QR não tinha uma definição clara do que seria 

reforçado, em que a primeira pergunta era sobre a tarefa, mas já solicitando uma derivação de 

coordenação, com o contexto da vida do participante,  permitindo que o participante estivesse 

livre para derivar e descrever o que estava controlando o seu comportamento sem houvesse 

um direcionamento da ação, o que parece ter sido importante como conhecimento das 

variáveis que estavam atuando no comportamento do participante, e que podem evocar 

autodescrições e descrições do ambiente minuciosas, importantes para o processo terapêutico. 

Esse tipo de intervenção pode ser interessante em futuras pesquisas de processo com sujeito 

único, ao passo que pode ser semiestruturada enquanto intervenção, e única em relação a 

individualidade de cada um, e sua maneira de relacionar. 
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3) Classificação inferencial de molduras relacionais no questionamento reflexivo – Uma 

análise qualitativa  

Uma análise interpretativa, com o objetivo de identificar molduras relacionais nas 

respostas produzidas pelo QR foi realizada. O objetivo dessa análise (Anexo 7) foi observar 

se de fato o efeito estatisticamente significativo encontrado no grupo QR – grande 

variabilidade intragrupo e entre grupos após a intervenção, pode ser confirmado em uma 

observação qualitativa dos dados e avaliar se o procedimento evoca a emissão da autorregra 

relacionada ao controle do comportamento evocado na tarefa experimental, a partir de 

relações derivadas. 

O questionamento reflexivo em sua proposta é composto por perguntas abertas em 

que as respostas anteriores são estímulos antecedentes para a pergunta seguinte. Esse modelo 

de intervenção mostrou evocar respostas verbais, a partir de molduras relacionais. A RFT 

sustenta que as relações emergentes resultam do comportamento de relacionar. Relacionar 

significa responder a um evento em função de outro evento (Hayes, Barnes-Holmes & Roche, 

2001) como discutiremos a seguir:  

1)O que você sentiu ao tirar o elástico?  

Foram evocadas respostas relacionais de coordenação, em que há solicitação de 

nomeação, similaridade, equivalência, identidade. Diante do que foi experimentado na tarefa, 

o participante responde à pergunta feita, a partir do que ele entende, sabe, sobre o estímulo 

encoberto (sensação, pensamento).  

2)Como foi se sentir assim? (3) Com o que esse sentimento/sensação se parece? (7) 

Relate como é se sentir assim. 

  Essas perguntas evocaram respostas verbais relacionais de coordenação, 

oposição, diferenciação, comparação, causalidade. 
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(4) O que você faz quando se sente assim? (5) Quando você faz (reposta anterior), o 

que você espera que aconteça? (8) Qual é o efeito emocional do que você relatou sentir na 

resposta anterior? (9) O que você faz quando tem esse efeito emocional (resposta anterior)?  

Essas perguntas evocaram respostas de relações de causalidade, em que quando algo 

acontece, uma resposta é emitida. Esse tipo de relação pode ser importante para a descrição 

da contingência, em que a variável que está controlando o comportamento do cliente pode ser 

identificada, e com isso, o conhecimento da regra que está sendo seguida a partir das relações 

que foram derivadas, e das relações e redes relacionais que podem estar exercendo controle 

funcional no comportamento do cliente (autorregra).  

(6) Quando você espera que (resposta anterior) aconteça e isso não ocorre, como você 

se sente? 

 Essa pergunta evocou respostas verbais relacionais de oposição, diferenciação ou 

comparação, e mostrou que pode aumentar a complexidade relacional, uma vez que pode 

propiciar relações entre relações e relações de redes relacionais entre si (ex: Eu espero que o 

outro me ouça quando eu falo, e quando o outro não me ouve, então me sinto triste. O outro 

me ouvir pode estar relacionado em coordenação com ser importante, e ser importante está 

relacionado com ser amado, e ao ser amado me sinto feliz, logo se o outro não me ouve posso 

relacionar com não ser importante, logo, não amado, e então me sinto infeliz se não sou 

amado)  

10) Como os outros reagem quando você faz (resposta anterior)?  

Essa pergunta evocou respostas verbais de relações dêiticas, de perspectiva do outro, 

ou respostas com conteúdo de não saber o que descrever.  

 As respostas que envolveram relações dêiticas pareceram ser importantes no sentido 

de descrição do próprio comportamento e do comportamento do outro, e as respostas que 
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tiveram conteúdos de “não saber”, pode ser porque esse tipo de resposta exige que o 

individuo se comporte (se veja, se compare) de acordo com o outro, o que envolve relações 

de distinção, coordenação, oposição e comparação, relações importantes na tomada de 

perspectiva.  

11) Com base nas suas respostas anteriores, como você relaciona o que você sente, 

com o que você faz e as consequências que você obtém? 

Essa pergunta não se mostrou uma boa pergunta para a maioria dos participantes, 

tendo o pesquisador que repetir ou explicar melhor a pergunta. Uma hipótese é que a 

pergunta pareceu aumentar a complexidade das relações em que múltiplos estímulos como 

sentimentos, comportamentos e consequências tenham sido solicitados ao longo do 

questionário e tenham abrangido muitas outras relações. Outra hipótese é a falta de 

dimensões relevantes dos estímulos (ex: sente quando, com quem? Faz quando sente o que, 

em que contexto?) Sobre isso, é importante ressaltar que os quadros relacionais de 

coordenação têm sido considerados a relação mais simples e a primeira a surgir no repertório 

de um indivíduo, e parece servir como base sobre a qual outros quadros são construídos 

(Hayes, Barnes-Holmes, & Roche, 2001).  As relações de oposição e distinção são 

semelhantes entre si, mas diferem com base nas dimensões relevantes do estímulo (Rehfeldt 

& Barnes-Holmes, 2009).  

Nas palavras de Dixon e Stanley (2020, p.188): 

Com o quadro de oposição, os estímulos estão sendo diferenciados com base em   

algum ponto de referência ao longo de um continuum de dimensão relevante, com 

cada evento em extremidades opostas do continuum. Em um quadro de distinção, os 

estímulos também são diferenciados com base em uma dimensão relevante, mas a 

dimensão permanece não especificada e nem sempre é implícita. 
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 Em outras palavras branco e o oposto de...? (preto), mas branco é diferente de...? 

Essa não especificação da dimensão da distinção pode ser um fator que dificulta o controle de 

estímulos. Dessa maneira, podemos pensar que relações que não especificam a dimensão 

tendem a prejudicar a descrição da contingência, não sendo produtiva enquanto intervenção.  

12) Com base na sua resposta anterior, como você gostaria de agir daqui para a 

frente?  

Essa pergunta evocou um relato verbal com relações de oposição, distinção, 

comparação, temporalidade e causalidade e de relações entre relações. 

 Segundo Taylor (2021) a troca de estímulos dêiticos como: se eu fosse você/você 

fosse eu, foram trocados por Jim e Sally e não alteraram a natureza da tarefa, uma vez que: 

se/então (causalidade) e: eu/você é igual Jim e Sally (coordenação), são enquadramentos 

relacionais menos complexos e mostraram ser a base para enquadramentos mais complexos 

como tomada de perspectiva (relações dêiticas). Dessa maneira, o autor argumenta que 

fenômenos complexos prescindem de molduras dêiticas, e compara tomada de perspectiva 

com soluções de problemas, em que através de comportamentos precorrentes 

(comportamentos que promovem o reforço do comportamento subsequente), (Skinner,1966, 

p. 584), nesse caso relações menos complexas (coordenação) produzem o estímulo 

discriminativo que facilitam a solução de problemas (aumento da complexidade). 

Em respostas com maior complexidade, que foram evocadas por algumas perguntas 

desse modelo de questionamento reflexivo, foi observado a dificuldade de categorizar as 

respostas com apenas uma moldura relacional, por aparecem relações entre estímulos, 

relações entre relações e relações de rede relacionais entre redes relacionais. 

Esse aumento de complexidade, justifica a análise quantitativa, em que diversas 

relações podem ser evocadas com esse tipo de intervenção, e que a utilidade desse 
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instrumento parece ser importante, embora sejam necessários outros trabalhos que não 

tenham o efeito de ordem com a tarefa experimental. 

 Os instrumentos utilizados, embora sejam muito utilizados em pesquisas para medir 

esquiva experiencial e seu oposto, flexibilidade psicológica, pareceram não ser sensíveis a 

esse tipo de intervenção, sendo interessante em outros estudos utilizar outras medidas para 

esse tipo de intervenção (QR). 

Foi possível observar molduras relacionais evocadas a partir do QR, e os participantes 

descreveram as contingencias que estavam controlando o próprio comportamento na tarefa,  o 

comportamento de outras pessoas e a tomada de perspectiva em descrições de 

comportamentos que seriam mais efetivos aos fins que se destinam, que equivalem ao que 

Silva e Medeiros (2019), p.162 descrevem como : “regras analíticas, consistem na descrição 

de contingências controladoras dos próprios comportamentos do terapeutizando (i.e., 

autorregras), assim como, dos comportamentos de outras pessoas de seu convívio; e 

autorregras modificadoras de comportamento, que consistem na descrição de  modos  como  

intervir sobre  as  variáveis  de  controle do comportamento do terapeutizando. Nesse sentido 

parece possível que o QR possa contribuir para a flexibilidade psicológica enquanto processo, 

e sua comparação com o protocolo de desfusão pareceu não ser uma boa comparação por 

terem funções distintas no processo de flexibilidade psicológica.   
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     Considerações finais  

Nesse trabalho foi replicado o procedimento de desfusão 2 do trabalho de Gil, Ruiz, 

Salas e Falcon (2016), com o resultado de diminuição da medida pós CFQ-7 (p=0,002). 

(fusão cognitiva) e AAQ-II (p=0,002). Isso está de acordo com o estudo acima citado e com o 

estudo de Luciano et al. (2011), em que o protocolo Desfusão 2 apresentou maior efeito na 

redução da frequência de comportamentos problemáticos e inflexibilidade psicológica dos 

participantes.  

O segundo objetivo desse trabalho foi comparar o procedimento de QR com Desf 2 

no processo de esquiva experiencial através das medidas escolhidas (AAQ-II, CFQ-7, EADS-

21 e VAS). O resultado foi que não houve alterações significativas nas medidas AAQ-II, 

CFQ-7 e EADS-21 entre os grupos, mas houve uma diferença estatisticamente significante na 

medida VAS para a categoria estresse no grupo Desf 2, com diminuição da medida pós 

(p=0,048). Apesar de não haver alterações significativas, pode-se observar um padrão de 

respostas nas duas intervenções: para o grupo Desf uma distribuição interquartílica menor, 

que diz sobre uma menor variabilidade de resposta e para o grupo QR uma distribuição 

interquartílica maior, que prediz uma maior variabilidade de resposta.  

O terceiro objetivo desse trabalho foi observar se o QR produziu a emissão da 

autorregra que controlou o comportamento na tarefa experimental, que foi analisado com a 

transcrição das respostas de alguns participantes, em que foi possível identificar regras 

analíticas, comportamentos de outras pessoas e autorregras modificadoras do comportamento. 

O estudo de grupos foi relevante para um primeiro olhar sobre a comparação dos 

procedimentos questionamento reflexivo e desfusão na promoção da flexibilidade 

psicológica, que nos proporcionou verificar a diferença de resultados das duas intervenções e 

obter alguns dados que parecem relevantes sobre o questionamento reflexivo visto pela teoria 
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das molduras relacionais, mas não parece ser o mais recomendável para esse tipo de 

procedimento, pela dificuldade de mensurar com medidas sensíveis aos dois procedimentos. 

Um dado que não era o objetivo desse trabalho, parece ser relevante para novas 

pesquisas, como a complexidade evocada por algumas perguntas. Essa complexidade pareceu 

interferir na descrição de contingencias, na emissão de autorregras e na descrição de 

comportamentos dos outros (tomada de perspectiva), o que de acordo com Taylor (2021) 

relações menos complexas (coordenação) produzem o estímulo discriminativo que facilitam a 

solução de problemas (aumento da complexidade). É importante que novos estudos do 

procedimento de questionamento reflexivo sejam realizados sem tarefas que possam causar 

questões de ordem, com outras medidas, e com uso de algumas molduras relacionais menos 

complexas, para avaliar a eficácia desse procedimento a partir da ótica de solução de 

problemas. 

Pode-se concluir diante desses dados, que essas intervenções diferem em seus 

resultados, que o procedimento de desfusão altera o processo de esquiva experiencial, que o 

procedimento QR produz comportamentos verbais relevantes para o processo 

psicoterapêutico, mas precisa ser melhor investigado na área clinica, e que essas medidas não 

foram sensíveis para essa comparação. 
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ANEXO 1 

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 

Você foi convidado (a) para participar, como voluntário, do projeto de pesquisa 

"Comparação dos efeitos de duas intervenções no processo de esquiva experiencial", que tem 

como objetivo avaliar se essas ferramentas podem contribuir para uma pratica clínica eficaz na 

melhora da qualidade de vida do individuo. 

1. Participação no estudo: consistirá em preencher os questionários disponibilizados 

pelos pesquisadores, permitir a gravação da interação presencial com os pesquisadores, e 

realizar a tarefa comportamental de entrelaçar um elástico de látex N.18 nos dedos polegar e 

mínimo e tentar tirar, apenas com o uso da mão que está com o elástico, sem atritos ou fricções 

em qualquer outro lugar  

2. Riscos: O estudo é de natureza aplicada, e a tentativa de tirar o elástico entrelaçado 

nos dedos pode vir a acarretar algum desconforto. A gravação da sessão pode causar alguma 

perda de espontaneidade no inicio, mas isso geralmente passa muito rápido, e as pessoas nem 

notam mais que estão sendo gravadas. De qualquer maneira, você pode interromper sua 

participação no estudo e/ou a gravação a qualquer momento, como explicado em mais detalhes 

adiante, sem que isso cause qualquer tipo de prejuízo a você. Ademais, caso você apresente 

algum desconforto pessoal que tenha sido causado diretamente pela pesquisa, será garantido o 

direito a tratamento psicológico imediato e gratuito pela pesquisadora envolvida. 

3. Benefícios: Ao participar desse trabalho, você contribuirá para a produção de dados 

importantes para o processo psicoterapêutico. O estudo permitirá planejamentos de ensino mais 

eficazes do processo terapêutico e de ferramentas que podem ser desenvolvidas para tal.  Não 

há evidência que esse estudo pode gerar benefício direto a todos os participantes, uma vez que 

por ser um estudo com grupos, em que haverá diferentes intervenções, com a divisão de 
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participantes de forma aleatória, e apenas uma das intervenções ter sido testada em estudos 

prévios com resultados satisfatórios para flexibilidade psicológica. 

4. Sigilo e privacidade: Seu nome e dados pessoais serão mantidos em sigilo e nenhuma 

referência que possa ser usada para identificá-lo será apresentada, assegurando assim a sua 

privacidade. Os dados serão armazenados de forma criptografada e serão utilizados somente 

por pesquisadores autorizados com acesso exclusivo por meio de senhas. Todos os dados serão 

divulgados de forma anonimizada e em conjunto, excluindo a possibilidade de relacionamento 

entre as imagens e a identificação do indivíduo. Mesmo assim, reitero que você pode encerrar 

a sua participação a qualquer momento nessa pesquisa, sem que isso lhe cause qualquer tipo 

de dano, podendo escolher os dados que serão utilizados ou não.  

 5. Formas de acompanhamento e assistência: Se você apresentar algum problema ou 

dano pessoal que tenham sido causados diretamente pela pesquisa, será garantido o direito a 

tratamento imediato e gratuito pela pesquisadora envolvida em seu consultório particular ou 

por meio de vídeo conferência.  

6. Remuneração e custos: Você não terá nenhuma despesa e nem remuneração ao 

participar dessa pesquisa. Não está excluída a possibilidade de indenização, conforme 

determina a Resolução 466/2012 do Conselho nacional de Saúde, caso haja dano causado pela 

pesquisa. 

7. Este estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa CEP- IPUSP, situado na 

Av. Professor de Mello Moraes, 1721- Bloco G, 2º andar, sala 27 – Cidade Universitária – São 

Paulo/SP – CEP:05508-030. Telefone: (11)3091-4182, e-mail: ceph.ip@usp.br sob protocolo 

47822421.0.0000.5561 que avaliou o estudo e as condições necessárias para a sua proteção e 

o respeito aos seus direitos como participante da pesquisa. Um Comitê de Ética em Pesquisa 

(também conhecido como CEP) é um órgão responsável pela avaliação e acompanhamento dos 

mailto:ceph.ip@usp.br
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aspectos éticos de estudos que envolvem seres humanos, com o objetivo de assegurar a 

dignidade, os direitos, a segurança, a proteção e o bem-estar de todos os participantes. 

  A principal pesquisadora é Roberta Kovac, que pode ser encontrada no 

endereço: Rua Wanderley, 611 – Perdizes, São Paulo, cep:05011-001 - SP. Telefone: 

(11)38649732, e-mail: roberta@paradigmaac.org e a pesquisadora assistente é a Juliana 

Andressa Bchara Giroldo, que pode ser encontrada no endereço: Avenida Copacabana, 112 - 

sala 1804 cep:06472-001 - Barueri - SP. Telefone: (11) 2970-1695, e-mail: 

acertpsico@gmail.com. 

A instituição na qual a pesquisa está sendo realizada é a Associação Paradigma Centro 

de Ciência do Comportamento no programa de Mestrado Profissional em Análise do 

Comportamento. 

Autorização:  

Eu, ____________________________________________fui suficientemente 

informado a respeito do estudo: "Comparação dos efeitos de duas intervenções no processo de 

esquiva experiencial". 

Ao assinar esse documento você concorda voluntariamente, com a participação no 

estudo e com os termos acima descritos. Afirma que entendeu os objetivos, procedimentos, 

potenciais desconfortos, riscos e as garantias ao ler e discutir eventuais dúvidas com a 

pesquisadora.   

Caso aceite, uma copia do presente termo será dada a você.  

Os resultados da pesquisa poderão ser apresentados em encontros científicos e 

publicados em revistas científicas, sendo preservadas as identidades dos participantes.  

Desde já́ agradecemos a sua colaboração.  

São Paulo, _____ de _________________ de 202_. 

mailto:roberta@paradigmaac.org
mailto:acertpsico@gmail.com
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Assinatura do participante: __________________________________ 

Assinatura da pesquisadora: __________________________________ 

                               Roberta Kovac 

Assinatura da pesquisadora assistente: _______________________________ 

Juliana Andressa Bchara Giroldo  
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ANEXO 2 

 

Questionário de Aceitação e Ação-II 

Versão validada em Português: Barbosa & Murta, 2015 
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ANEXO 3 

Questionário de fusão cognitiva 
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EADS-21 – Par%cipante no. ________ 

Por favor leia cada uma das afirmações abaixo e assinale 0, 1, 2 ou 3 para indicar 
quanto cada afirmação se aplicou a si durante a semana passada. Não há
respostas certas ou erradas. Não leve muito tempo para indicar a sua resposta em 
cada afirmação. 

A classificação é a seguinte: 0 - não se aplicou nada a mim 1 - aplicou-se a mim 
algumas vezes 2 - aplicou-se a mim muitas vezes 3 - aplicou-se a mim a maior 
parte das vezes 

1 Tive dificuldades para me acalmar 
0 1 2 3

2 Senti a minha boca seca 
0 1 2 3

3 Não consegui sentir nenhum 
sentimento positivo 0 1 2 3

4 Senti dificuldades para respirar 
0 1 2 3

5 Tive dificuldade para tomar a iniciativa 
de fazer coisas 0 1 2 3

5 Tive tendência a reagir em demasia 
em determinadas situações, 0 1 2 3

7 Senti tremores (por ex., nas mãos)
0 1 2 3

8 Senti que estava a utilizar muita 
energia nervosa. 0 1 2 3

9 Preocupei-me com situações em que 
podia entrar em pânico e fazer figura 
ridícula.

0 1 2 3

10 Senti que não tinha nada a esperar do 
futuro. 0 1 2 3

ANEXO 4
Escala de Ansiedade, Depressão e Estresse 
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ANEXO 5 

Visual Analogue Scale (VAS) 

(escala visual análoga) 

Participante nº______  

 

 

 

1. Por favor, classifique o nível de desconforto que você está sentindo agora. 

Faça um X nesse ponto identificado na linha.  

 

Sem Desconforto                                                                                Muito Desconforto 
______________________________________________________________________ 
0%    25%    50%    75%   100%  

 

2. Por favor, classifique o nível de ansiedade que você está sentindo agora. 
Faça um X nesse ponto identificado na linha.  

 

Sem Ansiedade              Muita Ansiedade 
______________________________________________________________________ 

0%    25%    50%    75%   100%  

 

3. Por favor, classifique o nível de estresse que você está sentindo agora. Faça 
um X nesse ponto identificado na linha.  

 

Sem Estresse                  Muito Estresse 
______________________________________________________________________ 

0%   25%    50%    75%   100%  
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ANEXO 6 

CONVITE 

VENHA SER PARTICIPANTE DE UMA PESQUISA, COLABORANDO ASSIM COM A 

CONSTRUÇAO DO CONHECIMENTO CIENTÍFICO! 

SERÁ ENTREGUE UM CERTIFICADO DE PARTICIPAÇÃO EM ATIVIDADE DE 

PESQUISA. 

Pesquisa: Comparação do efeito de duas intervenções no processo de esquiva 

experiencial 

Projeto de pesquisa de mestrado no Programa de Pós-Graduação em Análise do 

Comportamento no Centro de Ciências do Comportamento Paradigma.  

A presente pesquisa tem como objetivo comparar duas intervenções no processo de 

esquiva experiencial. Para tanto, você irá realizar um conjunto de atividades programadas 

presencialmente.  

A participação integral nesta pesquisa envolve as seguintes fases: 

Fase 1:  Preenchimento de termo de consentimento e questionários 

Fase 2: Tarefa com o elástico  

Fase 3: Preenchimento escala de medida VAS 

Fase 4: Atividade (Desfusão2 ou Questionamento Reflexivo ou questionário Geral) 

Fase 5: Preenchimento de questionários  

Fase 6: Tarefa com o elástico  

Fase 7: Preenchimento escala medida VAS  

As atividades da pesquisa poderão durar entre 20 a 40 minutos.   

Se você tiver interesse em participar, contate a pesquisadora ou a pesquisadora 

assistente para o agendamento: 
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Roberta Kovac - cel/whatsapp: (11) 99133-5801/ Juliana Giroldo – 

cel/whatsapp:(11)98149-9061 

Email: robertakovac@nucleoparadigma.com.br / julianagiroldo@gmail.com 
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ANEXO 7 

Análise Inferencial Qualitativa QR 

 

P6 

1- O que você sentiu ao tentar tirar o elástico da mão? 

R: É... tipo...é... não tive nem assim ...né... É difícil, que é difícil, que tipo...não tem tanta, 

parece que não tem tanta habilidade não mão, está faltando habilidade... (rs) 

Relação de coordenação: essa sensação parece com falta de habilidade.  

2- Como foi se sentir assim, sem ter habilidade? 

R: Ahhh... não sei, acho que... tipo... nunca tentei, tipo uma coisa nova, assim que é muito 

perto, mas a gente não consegue dar conta de tirar. 

Relação de coordenação nunca tentei = coisas novas. Perto aqui parece não ter o significado 

de espacialidade, mas sim de parecer (similaridade)com parecer fácil, mas não conseguir. 

3- Com o que esse sentimento, de uma coisa que está perto, mas que você não consegue fazer 

se parece? 

R: Deixa-me ver... estar perto e eu não consigo fazer? Sei lá... as coisas né, que a gente faz no 

dia a dia né, que está tão aqui e a gente não da conta. Tipo assim, está perto, mas não resolve (rs) 

Relação coordenação – esses sentimentos de estar perto e não se resolver são como coisas que 

parecem fáceis, mas não são. 

4- O que você faz quando essas coisas do dia a dia estão perto e você não consegue resolver? 

R: Fico brava..., mas logo passa. Tipo...por isso que elas estão aqui. (fazendo sinal de que as 

coisas estavam ali com ela) 

Relação causalidade – se não consigo resolver, então fico brava e nada acontece.   
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5- Quando você fica brava, o que espera que aconteça? 

R: Ahhh... nada né? Não muda ... só fica brava. 

Relação causalidade – quando fica brava, então nada muda 

6- Quando você espera que nada aconteça, e isso não ocorre, “não ocorre”, quando acontecem 

coisas, como você se sente?  

R: Coisas boas? Coisas...Ahhh... me sinto bem né, aconteceu o que eu nem esperava, é bom, 

sensação gostosa.  

Relação de oposição – quase pareceu distinção quando não ocorrer é diferente de algo ocorrer, 

mas o sentido ficou como oposição quando ela diz nada muda = coisas ruins (que eu não consigo 

resolver continuam lá) /aconteceu algo que eu nem esperava= coisa boa (quer dizer que algo se 

resolveu) 

7- Como é se sentir assim, com uma sensação gostosa? 

R: Feliz, realizada, isso é bom... 

Relação de coordenação – sensação gostosa = feliz, realizada  

8- Qual é o efeito emocional de se sentir realizada? 

R: Um efeito bom, de motivação  

Relação de causalidade – se me sinto realizada, então me sinto motivada. 

9- O que você faz quando tem esse efeito emocional de motivação? 

R: Eu busco repetir as mesmas ações para poder tentar de novo sentir as mesmas coisas. 

Relação de causalidade – se algo deu certo e me fez sentir bem, eu busco repetir o que 

aconteceu para sentir as mesmas coisas.  

10- Como os outros reagem quando você busca repetir as mesmas ações? 

R: Aiiiii eu já não sei... não consigo mensurar. Alguns ficam felizes, e outros surpresos. 
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Relação dêitica - perspectiva do outro. 

11- Como base nas suas respostas anteriores, como você relaciona o que você sente, com o que 

você faz, e as consequências que obtém? 

R: Olha, as consequências, nem se... não sei, não da para medir muito as consequências. 

Quando é bom, é bom. As consequências provavelmente, “provavelmente” vão ser boas, mas... não 

dá para medir na hora que você vai fazer a consequencia, não sabe se vai dar certo, a consequencia... 

Relação de causalidade – se não sei o que controla quando as coisas acontecem, logo, não 

consigo prever o que acontecerá. 

12- Com base na sua resposta anterior de que não da para medir, como você gostaria de agir 

daqui para a frente? 

R: Ser mais calculista, calcular para saber. Ou não né, depende da situação, as vezes é melhor 

não medir e ir (rs). 

Relação de comparação – ser mais calculista / melhor que. 

 

P 8 

1- O que você sentiu ao tentar tirar o elástico da mão? 

R: Desespero 

Relação de coordenação:  nomeação sensação. 

2- Como foi se sentir assim desesperada? 

R: Sufocante. 

Relação de coordenação:  se sentir desesperada = se sentir sufocada. 

3- Com o que esse sentimento, ou sensação de sufocamento se parece? 
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R: Com a minha ansiedade, eu como se tivesse por exemplo, me afogando assim, a sensação é 

de afogamento, sabe? Desespero.  

Relação de coordenação:  sentir sufocamento é = ansiedade = desesperar-se, afogar-se. 

4- O que você faz quando se sente assim, se afogando? 

R: Entro em colapso comigo mesma. 

 Relação de causalidade: se sensação de ansiedade/ afogamento, então eu entro em colapso. 

5- Quando você entra em colapso com você mesma, o que você espera que aconteça? 

R: Eu queria solução, mas eu sei que no fundo isso não vai acontecer.  

Relação causalidade: colapso, então solução.   

6- Quando você espera que tenha uma solução e ela não acontece, como você se sente? 

R: Frustrada  

Relação de causalidade:  se não acho solução, então me sinto frustrada. 

7- Relate como é se sentir assim, frustrada. 

R:É... bem ruim, né?  A gente se sente impotente, acho que é essa a palavra, a frustração traz 

um sentimento de impotência, de que você não vai conseguir. 

Relação de coordenação: se sentir frustrada = ser impotente. 

8- Qual é o efeito emocional desse sentimento de sentir impotente? 

R: De fraqueza, vulnerabilidade, tudo isso. 

Relação de coordenação: se sentir impotente = ser fraco, vulnerável.    

9- O que você faz quando tem esse efeito emocional de fraqueza e vulnerabilidade? 

R: Eu entro em desespero, choro, me desespero e não... E isso talvez me atrapalhe a encontrar 

uma solução. Talvez não, com certeza me atrapalha a encontrar uma solução, porque eu não consigo 

parar e raciocinar. 
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Relação de causalidade: quando fraca e vulnerável, então entra em desespero 

Se em desespero então não consigo parar e raciocinar. 

10- Como os outros reagem quando você entra em desespero e chora? 

R: Ficam sem reação, sem saber o que fazer, querem ajudar de alguma forma, mas não sabem 

o que fazer. 

Relação coordenação/comparação: eu não sei o que fazer, os outros também não, como 

perspectiva do outro. 

11- De acordo com as suas respostas anteriores, como você relaciona o que você sente, com o 

que você faz, e as consequências que obtém? 

R: É difícil né? Mas no fundo eu já sei o que eu precisaria fazer, só que as vezes me falta força 

para fazer, eu não consigo fazer. Eu sei na teoria, dentro da minha cabeça eu sei. Eu preciso me 

acalmar, respirar e encontrar solução. Mas na hora que da a crise, na hora do pânico eu não consigo, 

é a ultima coisa que me vem a cabeça é: “-Vou me acalmar, vou respirar”, é a ultima coisa que vem. 

Relação de oposição – deveria fazer o oposto do que faço, mas não consigo.  

Essas relações possivelmente fortaleçam uma moldura relacional de self tida como ruim, em 

que possivelmente não conseguir fazer o oposto do que deveria faz parte de uma classe de estímulos 

aversivos (fraqueza/ vulnerabilidade/desespero), que potencializa o estado ansioso.  

12- Com base na sua resposta: “- Eu sei o que eu devo fazer, mas eu não faço porque eu não 

tenho força”, como você gostaria de agir daqui para a frente? 

R: Buscar essa força, tentar acalmar um pouco mais quando tiver essas crises, quando estiver 

em um momento em que esteja sob o meu controle, tomar esse controle de alguma forma, só preciso 

saber encontrar dentro de mim, como. O “como”. 
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Relação de causalidade – se eu for forte e me acalmar, então posso controlar, só preciso saber 

como. 

 

P 18 

1- O que você sentiu ao tentar tirar o elástico da mão? 

R: Me senti empolgado, porque eu particularmente gosto de desafios, gosto de jogos, gosto de 

competição, então, me senti desafiado e motivado a tirar ele. 

Relação de coordenação: tirar elástico = desafio = gosto/prazer = sentir-se motivado. 

2- Como foi se sentir assim desafiado, motivado? 

R: Bom, bom, eu gosto! Eu particularmente gosto de sentir um desafio, de sentir um desejo de 

buscar alguma conquista, e se eu ia conseguir ou não. 

Relação de coordenação:  se sentir desafiado = algo bom. 

3- Com o que esse sentimento se parece? 

R: Com o que esse sentimento se parece? Enfim, se parece com o sentimento de que você está 

usando a sua capacidade, o seu entendimento, o seu raciocínio, enfim, as suas características de 

competência para tentar superar algo. Um desafio de superação. 

Relação coordenação: se desafiar é = ter capacidade/entender/raciocinar. 

Relação de causalidade: se capaz (ou desafiado), então possibilidade de superar algo. 

4- O que você faz quando se sente assim, usando as suas capacidades, suas competências para 

superar algo, para fazer algo? 

R: Falaria que eu talvez me sinta realizado, no sentido de que: “-Poxa eu estou usando o meu 

potencial”. 

 Relação de coordenação: usar o potencial = ter capacidade de superar algo. 
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5- Quando você se sente realizado, o que você espera que aconteça? 

R: É... talvez eu espero que meus objetivos sejam atingidos, que de alguma maneira eu consiga 

impactar ou completar as tarefas, ou as atividades as quais eu me proponho. É... principalmente eu 

falaria, quando eu me sinto realizado, eu sinto que eu criei uma boa memoria, seja ela de situação ou 

de aprendizado.  

Relação causalidade: se objetivos forem atingidos, se de alguma maneira eu conseguir impactar 

ou completar as tarefas, ou as atividades as quais eu me proponho, então eu me sinto realizado. 

6- Quando você espera que crie uma boa memoria, ou promova uma de situação de experiência 

ou de aprendizado, e isso não acontece, como você se sente? 

R: É... talvez eu não falaria que eu me sinto frustrado, ne? Talvez frustrado na minha escala é 

muito forte, talvez um pouco desapontado. 

Relação de coordenação:  frustrado = um pouco desapontado. 

7- Como é se sentir assim, desapontado? 

R: Se sentir desapontado é quando você tem a expectativa de alguma coisa e você não realizou, 

mas de certa maneira não tem nenhuma grande complexidade, não é o fim do mundo. 

Relação de comparação: se sentir despontado é menos complexo do que algo que é mais 

complexo (fim do mundo). 

8- Qual é o efeito emocional desse sentimento de sentir desapontado? 

R: É... assim... meu sentimento é tipo: “- Eu consigo fazer isso de novo, sabe? Consigo voltar 

a carga disso e tentar fazer novamente, com resultado que esteja mais na minha expectativa, entendeu? 

Relação de causalidade: se sentir desapontado, então não usei todas as minhas capacidades.  

9- O que você faz quando tem esse efeito emocional de tentar fazer de novo? 
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R: Primeiro eu tento fazer de novo, tento fazer diferente para tentar conseguir um resultado 

novo. 

Relação de coordenação e causalidade: se eu fizer diferente (= usar mais minhas capacidades), 

então eu tenho um resultado novo. 

10- Como os outros reagem quando você faz de novo de maneira diferente? 

R: Se for numa direção que impacte positivamente os outros, acho que eles se sentem bem, se 

sentem confortáveis, se for alguma situação onde o que eu estou tentando de novo para conseguir é 

muito mais... pra mim e não para os outros, talvez se sintam incomodados.  

Relação oposição: se minhas habilidades são usadas para os outros é bom, se for para mim, é 

ruim. 

11- De acordo com as suas respostas anteriores, como você relaciona o que você sente, com o 

que você faz, e as consequências que obtém? 

R: É... eu dividiria em duas situações. Na situação que eu coloquei agora, é... o fato de eu ter 

conseguido, me levou a uma certa satisfação, uma certa realização e me reforçou, me deu uma 

confiança, sabe? Me dá um sentimento de confiança, auto confiança, capacidade, tranquilidade, tudo. 

No cenário de não conseguir, talvez me leve a uma expectativa, uma vontade de querer tentar 

novamente, pra tentar fazer diferente e conseguir atingir um novo resultado. Eu falaria que é talvez 

uma persistência até atingir o resultado que eu quero. 

Relação de causalidade: Se consigo, então me sinto bem.  Quando não consigo, tento de novo 

para um novo resultado. 

12- Com base na sua resposta: se de um lado é legal e reforçador, e de outro lado você vê a sua 

persistência, como você gostaria de agir daqui para a frente? 
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R: É... eu falaria acho que talvez nesse caminho, acho que equilibrando os desafios, com as 

persistências na hora de atingir ou superar o desafio, mas com uma serenidade também de que talvez 

certos desafios valem a pena serem encarados e outros não. 

Relação dêitica – eu/aqui/agora x eu/ ali/depois. 

 

P 26 

1- O que você sentiu ao tentar tirar o elástico da mão? 

R: O que eu senti? Incapaz. 

Relação de coordenação: tarefa com elástico (não conseguiu) = ser incapaz. 

2- Como foi se sentir assim incapaz? 

R: Ruim. 

Relação de coordenação:  sentir incapaz = ruim.  

3- Com o que esse sentimento ruim se parece? 

R: Eu podia assim... ter tido mais força de vontade. Mais tempo, sei la eu, eu ia arrumar um 

jeito para tirar 

Relação de causalidade com oposição: se mais força de vontade então não incapaz/sensação 

ruim. 

4- O que você faz quando sente que não teve a força de vontade ou não arrumou um jeito? 

R: Me sinto para baixo  

 Relação de causalidade: se não força de vontade ou dar um jeito então me sinto para baixo. 

5- Quando você se sente para baixo, o que você espera que aconteça? 

R: Tentar de novo. 

Relação causalidade: se para baixo, então tentar de novo. 



 

 

 

82 

6- Quando você espera que terá esse comportamento de tentar de novo, e isso não ocorre, como 

você se sente? 

R: Aí eu me sinto mal. Se não tiver a tentativa de tentar de novo eu me sinto mal. 

Relação de causalidade: se não tento então me sinto mal. 

7- Relate como é se sentir assim: Mal. 

R: Sentir mal? Pra baixo, incapaz, tudo isso. 

Relação de coordenação: se sentir mal = se sentir para baixo, incapaz. 

8- Qual é o efeito emocional de se sentir mal, incapaz, para baixo? 

R: Efeito emocional ... não sei ... o que eu posso falar é... inútil, me sinto um inútil. Quando eu 

não consigo uma coisa? Eu me sinto inútil. Só que não é que eu caia, eu não sou assim. Já tive altos e 

baixos e nunca parei. 

Relação de coordenação: se sentir mal, incapaz, para baixo = se sentir inútil. 

Relação de causalidade: quando não consigo uma coisa, me sinto inútil. 

9- O que você faz quando se sente inútil? 

R: Procuro melhorar, de todas as formas possíveis. 

Relação causalidade: se me sinto inútil então, tento melhorar. 

10- Como os outros reagem quando você tenta melhorar de todas as formas possíveis? 

R: Aí que está o que eu tento explicar para todos, eu nunca esquentei com que os outros acham 

ou deixam de achar, quem cuida da minha vida sou eu, não são os outros. Se eu ando de militar o 

problema é meu, se eu ando de bermuda o problema é meu. Se eu cai e fiquei pobre o problema é meu. 

Então eu não esquento com os outros. 

Relação causalidade: se a vida é minha, então eu não tenho que me preocupar com os outros. 
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11- De acordo com as suas respostas anteriores, como você relaciona o que você sente, com o 

que você faz, e as consequências que obtém? 

R: Me sinto forte, sempre me senti forte. Quando acontece alguma coisa que nem agora (não 

conseguiu tirar o elástico), consegui me senti fraco, mas eu ia arrumar um jeito de que negocio eu ia 

conseguir. 

Relação de coordenação: eu = forte. 

12- Com base na sua resposta: de que você se sente forte, e ao se sentir fraco você quer dar um 

jeito de conseguir, como você gostaria de agir daqui para a frente? 

R: Forte. 

Relação de coordenação – eu = forte / forte = ter força de vontade (pergunta 5). 

 

 


