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Artigo de Revisdo de Literatura

Mudanca narrativo-emocional em diferentes abordagens terapéuticas. Uma revisao de estudos

empiricos.



Resumo

Enquadramento: Existem varios estudos sobre as mudancas narrativas em sessao que tém
contribuido para compreender as mudangas em psicoterapias, no entanto, ndo existe uma
revisao sistematica que compare as varios abordagens terapéuticas. Objetivo: Realizar uma
revisao sistematica dos estudos que usam Narrative Process Coding System (NPCS; Angus,
Hardtke, & Levitt, 1992, 1996) e o Narrative-Emotion Process Coding System (NEPCS 1.0;
Boritz, Bryntwick, Angus, Greenberg, & Carpenter, 2012; NEPCS 2.0; Angus Narrative-
Emotion Marker Lab., 2015) procurando saber em que abordagem terapéutica se observam
mais mudancas de narrativa e mudancas narrativas produtivas. Meétodo: realizaram-se
pesquisas eletronicas sistematicas pela formula NEPCS or Narrative-Emotion Process Coding
System or narrative-emotion markers treatment or intervention AND therapy or approaches or
strategies or techniques or methods nas bases de dados EBSCO Book Collection, PsycINFO,
PsycARTICLES, PsycBOOKS, PEP Archive, Psychology and Behavioral Sciences Colletion,
Academic Search Complete e na Web of Knowledge. Foram adicionados manualmente
estudos selecionados através das referéncias bibliograficas. Resultados: Foram selecionados
oito estudos que utilizaram a codificagdo NEPCS 2.0 e versdes anteriores em diferentes
abordagens terapéuticas e foram incluidos mais quatro estudos, que apesarem de ndo
compararem os marcadores NE-P entre abordagens, é possivel verificar as mudancas de
narrativa e a flexibilidade de narrativas em modelo de tratamento EFT, CBT e BDT.
Conclusdes: os sistemas de codificacdo dos processos narrativos foram aplicados a diferentes
abordagens terapéuticas (EFT, CBT, BDT, CCT, PPT, PT, CT) e em diferentes patologias
(depressdo, PTSD, stress e GAD), validando a relevancia na identificacdo de diferentes
processos narrativos que contribuem para a mudancga psicoterapéutica, faltando estudos que

comparem as diferentes abordagens tedricas.

Palavras-Chave: Narrative-Emotion Process Coding System, NEPCS, Psychotherapy,

revisao de literatura.



Abstract

Background: There are several studies about narrative changes in session that have
contributed to the understanding of changes in psychotherapies, however, there is no literature
review comparing the various theoretical models. Objective: Conduct a systematic review of
studies using the Narrative Process Coding System (NPCS; Angus, Hardtke, & Levitt, 1992,
1996) and the Narrative-Emotion Process Coding System (NEPCS 1.0; Boritz, Bryntwick,
Angus, Greenberg, & Carpenter, 2012 ; NEPCS 2.0; Angus Narrative-Emotion Marker Lab.,
2015) seeking to know in which therapeutic approach one observes more narrative changes
and productive narrative changes. Method: systematic electronic searches were carried out
using the formula NEPCS or Narrative-Emotion Process Coding System or narrative-emotion
markers treatment or intervention AND therapy or approaches or strategies or techniques or
methods in the EBSCO Book Collection, PsycINFO, PsycARTICLES, PsycBOOKS,
databases. PEP Archive, Psychology and Behavioral Sciences Collection, Academic Search
Complete and the Web of Knowledge. Studies selected through bibliographical references
were manually added. Results: Eight studies were selected that used the complementary
NEPCS 2.0 and earlier versions in different approaches and four more studies were included,
which despite not comparing the NE-P markers between approaches, it is possible to verify
how narrative changes and narrative flexibility in EFT, CBT and BDT treatment model.
Conclusions: The coding systems of narrative processes were applied to different therapeutic
approaches (EFT, CBT, BDT, CCT, PPT, PT, CT) and in different pathologies (depression,
PTSD and GAD), validating the relevance in identifying different processes narratives that
contribute to psychotherapeutic change, lacking studies that compare different theoretical

approaches.

Keywords: Narrative-Emotion Process Coding System, NEPCS, Psychotherapy, literature

review.



Introducao

A importancia das narrativas pessoais é transversal as varias abordagens terapéuticas de
psicoterapia, para compreender como se constrdi e se posiciona o individuo (Singer, 2004), na
sua individualidade e nas suas interacdes sociais (Angus, 2012). Por conseguinte, cada vez
mais clinicos e investigadores tém realizados estudos para a compreender 0S processos que
envolvem a construcdo das narrativas de historias de vida, quais as emocdes, intengdes,
sentimentos, crencas e acdes que ddo significado e envolvimento na historia pessoal narrada
de cada um (Angus & Kagan, 2013). O mundo das emoc0es leva a ac¢des que podem ser
desencadeadas por acontecimentos aqui e agora ou por memdrias (Damasio, 2018).

Levitt (1993), Greenberg & Angus (1993), Angus & Hardtke (1994) iniciaram a analise
do discurso narrativo em sessfes de psicoterapia de vérias abordagens teéricas, que chamaram
de processos de narrativo-emocional (NE-P). As historias pessoais sdo experiéncias vividas e
integradas que formam um complexo processo emocional e cognitivo e podem ser reevocados
e reconstruidos pela lembranca e memoria (Angus, 2012). Para a compreensao da inter-
relacdo entre narrativa e processos emocionais, Angus e Greenberg identificaram trés modos
inter-relacionados em que a emogao e 0s processos narrativos contribuem para os resultados
terapéuticos: 1) as historias narrativas pessoais que sdo partilhadas com outros moldam as
nossas experiéncias futuras; 2) é a expressdo da emoc¢do que indica o significado da
experiéncia; 3) a simbolizacdo e a discriminacdo das emoc¢des adaptativas primarias das
historias pessoais promove a compreensdo pessoal e reconstrugdo de historias em
psicoterapia. Com o propoésito de investigar empiricamente as contribuicdes da revelacdo de
histérias pessoais, criacdo de significado e diferenciacdo emocional para os resultados do
tratamento, desenvolveram um sistema de codificagdo, o Narrative Processes Coding System
(NPCS) de Angus, Hardtke, & Levitt, (1996) e Angus et al., (1999) (Angus, 2012) e que tem
sido aprimorado com novas versdes, sendo a ultima, Narrative-Emotion Process Coding
System versdo 2.0 (Aleixo, 2018; Angus & Kagan, 2013; Boritz, 2012; Greenberg, 2021;
Khattra et al., 2016, 2020; Macaulay & Angus, 2019).

Para além da identificacdo das narrativas-emocionais pelo marcadores NE-P, varios
estudos tem demostrado a relevancia das mudancas de narrativas-emocionais em sesséo. As
mudancas de narrativas que demostram flexibilidade e menor rigidez estdo associados a bons
resultados terapéuticos e podem variar dentro das varias abordagens terapéuticas, ou seja,
diferentes tipo de modalidades terapéuticas proporcionam mudangas no conteudo, na estrutura

e no grau em que novos significados pessoais, agcdes e emogdes se integram em novas auto-



narrativas. Varios estudos apresentam resultados onde sobressaem a importancia de intervir
nas mudancas dos modos narrativos dos pacientes entre os marcadores de Problema,
Transicdo e Mudanca, permitindo avaliar as narrativas-emocionais a serem usados em
diferentes tipos de intervencdes. A importancia do papel da flexibilidade narrativa ocorridas
em sessdo, para a recuperacdo do cliente em psicoterapia, tem vindo a ser estudado, clientes
considerados recuperados apresentam mais transi¢des entre marcadores (MP — MT — MM) em
sessao, assim como narrativas produtivas (da expressdo predominantemente de marcadores de
problema até o aumento da expressdo de marcadores de transicdo (MT) e mudanca (MM)
(Angus et al., 2017; Boritz et al., 2016; Boritz et al., 2014; Bryntwick, 2016; Friedlander et
al., 2020)

Apesar da importancia da analise das mudancas entre processos narrativos e emocionais
nas varias abordagens terapéuticas, ainda ndo foi realizada uma revisdo sistematica de estudos
que tenham estudado mudancas entre processos narrativo-emocionais através do NEPCS 2.0
(Angus Narrative-Emotion Marker Lab., 2015) e comparem as varias abordagens teoricas.

Nesse sentido, este artigo tem como objectivo realizar a primeira revisao de literatura de
estudos empiricos que utilizaram o NEPCS 2.0 (Angus Narrative-Emotion Marker Lab.,
2015) na comparagdo das mudangas narrativas-emocionais em diferentes abordagens
terapéuticas. Para tal foram executadas pesquisas eletrénicas sistematicas, pela formula
Narrative-Emotion Process Coding System Version 2.0 or narrative-emotion or narrative-
emotion processes or NEPCS or Narrative-Emotion Process Coding System or narrative-
emotion markers or NPCS or Narrative Process Coding System (TX) AND Angus, Lynne
(autor) And treatment or intervention or therapy or approaches or strategies or techniques or
methods (TX) nas bases de dados eletronicas Book Collection, PsycINFO, PEP Archive,
PsycARTICLES, PsycBOOKS, Psychology and Behavioral Sciences Collection, Academic
Search Complete e na Web of Knowledge. Verificou-se ainda com pesquisa manual a partir
dos artigos selecionados dos estudos que utilizaram o manual NEPCS 2.0 (Angus Narrative-
Emotion Marker Lab., 2015). Assim, identificaram-se sete estudos empiricos que aplicaram o
NEPCS 2.0 (Angus Narrative-Emotion Marker Lab., 2015).

NE-P Os Processos de Narrativa-Emocao

O Narrative Process Model vé todas as psicoterapias como processos incorporadores de
contar narrativas, de experimentar e evocar emoc0Oes associadas a narrativas e de refletir sobre

os significados pessoais inserido nas auto-narrativas (Levitt & Angus, 1999). O processo



psicoterapéutico comeca com o didlogo e € nessa conversa que ocorrem mudancas
terapéuticas. As intervencgdes terapéuticas vao no sentido de auxiliar o cliente a desenvolver
novos significados nas suas historias pessoais e emocionalmente diferenciadas,
proporcionando conhecimentos mais profundos de si mesmo e em relagdo aos outros. O
modelo contempla as conversas entre clientes e terapeutas e integra as memorias
autobiograficas, estados de sentimento e processos conversacionais reflexivos significativos
(Angus et al., 1999).

Nos processos terapéuticos, a descricdo de eventos e a organizacdo da experiéncia
subjectiva ao transmitir esse eventos, sdo objecto de andlise e interpretagdo quando passa a
narrativa reflexiva. Estes processos sdo os facilitadores para a diferenciacdo das emocGes
significativas e coeréncia do entendimento de si e em relagéo a outros. O Modelo de Processo
Narrativo (NE-P) propde trés modos de processo narrativo que contribuem para a geracao
e/ou reconstrucdo da macro-narrativa do cliente: externa, interna e reflexiva (Angus et al.,
1999; Greenberg, 2021; Levitt & Angus, 1999; Paivio & Angus, 2017).

O modelo N-EP (Angus et al., 2017) decorre da teoria dialético e da terapia focada na
emocdo (EFT) e da experiéncia clinica (Angus, 2012). Os marcadores de processo narrativos-
emocionais (NE-P) foram desenvolvidos através de um sistema de codificacdo aplicado a
sessOes gravadas em video e a uma variedade de abordagens terapéuticas e populacdes de
clientes. Isso inclui entrevista motivacional, terapia cognitivo-comportamental (CBT), breve
terapia breve dinamica de tempo limitado (TLDP), Terapia centrada no cliente (TCC) e EFT,
como tal o modelo N-EP pode ser caracterizado como uma abordagem transtedrica (Angus et
al., 2017; Carpenter et al., 2016; MacAulay & Angus, 2019).

Através do padrao particular do processamento narrativo do cliente, estudos revelam de
que casos de bons resultados podem ser distinguidos. Nos casos de bons resultados os
terapeutas levam a que os clientes se foquem internamente e uma vez focados internamente,
permitem-se que reflictam sobre as suas experiéncias emocionais para criar um novo
significado (Greenberg, 2021).

A literatura também comeca a dar relevo a flexibilidade narrativa, ou seja, as mudancas
narrativas ocorridas em cada sessdo podem contribuir para os resultados positivos em
psicoterapia (Angus et al., 2017; Bryntwick, 2016; Daniel, 2011; Friedlander et al., 2020;
Levenson et al., 2020). Como resultado, os estudos revelam que clientes recuperados
introduzem maior ndmero de transi¢cGes de NE-P numa sessdo, assim como, um maior nimero
de mudangas narrativas produtivas (transicdo de um marcador para um dos seguintes na

sequéncia MP-MT-MM), em comparacdo a clientes ndo-recuperados. Como 0s estudos



indicam que quanto menos tempo ocorrer entre cada mudanca de marcador NE-P, maior é a
probabilidade de recuperagédo dos clientes em terapia (Angus et al., 2017; Boritz et al., 2016;
Carpenter et al., 2016).

Descrigdo dos Modos de Narrativas com o uso de marcadores NE-P

O modelo N-EP néo trata apenas na identificacdo das narrativa das emocdes dos clientes
ou a narracdo das memorias autobiograficas que contribui para bons resultados de tratamento.
S80 as transicdes entre os modos de narrativas dentro do modelo N-EP que permite a
emergéncia do processamento reflexivo de emocdes adaptativas e de atribuicdo de novos
significados. Estas mudangas de narrativas podem ser facilitadas pelas intervengdes
terapéuticas (MacAulay & Angus, 2019; Paivio & Angus, 2017; Zweig Boritz et al., 2011).

Os marcadores Narrative-Emotion Process (N-EP) empiricamente validados, tiveram
algumas evolugdes e foram incluidos no Narrative-Emotion Process Coding System versdo
2.0 (NEPCS 2.0; L. Angus et al., 2017).

Angus e Greenberg em 2011, identificaram os NE-P inicialmente como modos
narrativos, emocionais e de construcdo de significado em EFT na depressdo. O Narrative
Processes Coding System (NPCS; Angus, Hardtke, & Levitt, 1996) envolvia um
procedimento de duas etapas: (1) subdividir e caracterizar de forma confiavel as transcri¢cGes
das sessdes em terapia em segmentos tematicos de acordo com as mudancas de conte(do no
dialogo verbal; e entdo (2) subdividir e caracterizar segmentos de topico identificados num
dos trés modos de processo dialético-construtivista: (a) Sequéncias externas que incluem a
divulgacdo de historias pessoais (passado, presente e / ou futuro; real ou imaginado); (b)
Sequéncias internas que incluem descricbes de sentimentos e emogdes sentidas; e (C)
sequéncias reflexivas que envolvem questionamentos recursivos e processos de construcao de
significado em relacéo a reflexdo sobre crencas centrais, acdes, emocgoes e histdrias pessoais
(cf. Anexo A) (Angus et al., 2012; Angus et al., 2017).

O NEPCS 1.0 Narrative-Emotion Process Coding System 1.0 (NEPCS 1.0; Boritz,
Bryntwick, Angus, Greenberg, & Carpenter, 2012) reorganiza 0s marcadores em marcadores
de Problema e marcadores de Mudancas, no total tem 8 sub-modos (cf Anexo B).

Os marcadores de Problema, tem quatro modos (Same OIld Storytelling, Empty
Storytelling, Unstoried Emotion, Superficial Storytelling) e os marcadores de Mudangas
incluem também quatro modos (Competing Plotlines Storytelling, Inchoate Storytelling,

Unexpected Outcome Storytelling, Discovery Storytelling). Esta divisdo em dois grupos,



evolui através dos varios estudos que sugeriam que a representacdo dos diferentes niveis de
enfase na auto-reflexdo do cliente e na narrativa cada vez mais enriquecida poderia ser
importante e observadas pelas gravacbes de video das sessbes. Foi entdo realizada uma
pesquisa (Angus Narrative-Emotion Marker Lab, 2015) para melhorar o sistema de
codificacdo e o manual. As mudancas incluiram a identificacdo e explicacdo de trés novos
marcadores NEPCS, bem como a adi¢do de um novo subgrupo de marcadores NECPS -
marcadores de transicdo - que resultou na versdo final do sistema de codificacdo - NEPCS 2.0
(Angus Narrative-Emotion Marker Lab, 2015).

O NEPCS 2.0 organiza os NE-P em dez marcadores e estdo subdivididos em trés
modos, sdo Marcadores de Problema (MP) (Same OIld Storytelling, Empty Storytelling,
Unstoried Emotion, Superficial Storytelling), Marcadores de Transicdo (MT) (Competing
Plotlines Storytelling, Inchoate Storytelling, Experiential Storytelling, Reflective Storytelling)
e Marcadores de Mudanga (MM) (Unexpected Outcome Storytelling, Discovery Storytelling),
diferem “(i) na intensidade que os clientes narram as memoria autobiografica especificas, (ii)
simbolizam a experiéncia corporal sentida, (iii ) expressam emocao, (iv) refletir sobre os seus
préprios pensamentos, acdes e historias de outros (v) incorporacdo coerentemente das acgdes,
emocdes e significado pessoal como uma historia e (vi) articular experiéncias de mudanga
emocional, comportamental e interpessoal.” (Angus et al., 2017, p. 254). O sistema de
codificacdo foi validado empiricamente por varios estudos (Bryntwick, 2016; Friedlander et
al., 2016; Khattra, 2016; Paivio & Angus, 2017).

Os marcadores de problema (MP) sdo os que se referem a emocdes excessivamente
reguladas ou ndo integradas na narrativa das historias dos clientes, costumam ser incoerentes,
rigidos, indiferenciados ou repetitivos. Os MP sdo 0s processos que podem estar envolvidos
na manutencdo do problema clinico apresentado e que sdo considerados improdutivos para a
mudanca terapéutica, dentro do grupo MP estdo quatro submodos (Same Old Storytelling,
Empty Storytelling, Unstoried Emotion, Superficial Storytelling). Os marcadores de transicédo
(MT), em contraste com os marcadores de problema, demonstram o movimento do cliente
numa direcdo de maior integracdo narrativa e emocional através da auto-reflexdo e da
expressdo de respostas emocionais diferenciadas dentro do contexto de mais coeréncia e
especificidade das narrativas pessoais. Existem quatro marcadores de transicdo distintos,
Competing Plotlines Storytelling, Inchoate Storytelling, Experiential Storytelling, Reflective
Storytelling. Os Marcadores de mudanca (MM), capturam as evidéncias de mudanca
demonstrada pelo cliente na integracdo narrativa-emocao produtiva, podem incluir relatos de

novas respostas e emocdes interpessoais, acompanhados por sentimentos de alivio, alegria e



surpresa que desafiam diretamente as expectativas negativas da narrativa externa do cliente e
indicam a geragdo e integragdo de novas tendéncias de compreensdo, significado e acdo e
capturam a narrativa do cliente sobre experiéncias de mudanca em acdo. Representa o
surgimento de uma visdo mais flexivel, coerente e emocionalmente diferenciada do eu e da
reconstrucdo da autonarrativa, incluem: Unexpected Outcome Storytelling, Discovery
Storytelling. (Angus, 2015; Angus & Kagan, 2013) as narrativas reflexivas fornecem
competéncias de novas formas preferidas de estar no mundo (Levenson et al., 2020).

Para identificacdo de marcadores especificos de narrativas e processos emocionais, sao
utilizadas gravacgdes de video das sessbes de terapia e cada minuto de uma sessdo de terapia
gravada em video é cotada de acordo com cada um dos trés modos de narrativa ou pelos dez
marcadores. Permitindo assim analisar micro-narrativas in-session. Os videos sdo uma parte
importante da captura do NE-P, pois retém os indicadores emocionais e comportamentais
para-linguisticos e ndo-verbais que ocorrem nas sessdes da terapia (Angus & Hardtke, 2006;
Boritz et al., 2008; MacAulay & Angus, 2019; Boritz et al., 2011).

Ha& como uma evolucdo no modo narrativo do cliente, com as interveng@es do terapeuta
que se pretende alcancar e que o NEPCS avalia, séo eles: 1) Modo narrativo externo, a
narrativa é centrada na descricdo e elaboragdo de eventos de vida nos quais a questdo do que
aconteceu é abordada; 2) Modo narrativo interno, envolve a narrativa pessoal na descricdo e
elaboracdo de sentimentos subjetivos, atitudes e emocdes relacionadas com o evento, como
foi sentido no passado, momento em que 0 evento ocorreu, quanto é experienciado no
momento da sessdo de terapia; e 3) Modo Narrativo Reflexivo, que se centra numa analise
reflexiva sobre o que aconteceu no evento (externo) e o que foi sentido (interno) e o que isso

significa é explorada (Angus et al., 1999).

Mudanca de Narrativas in-session em diferentes Abordagens Terapéuticas

NPCS

Num dos primeiros estudos que comparam abordagens terapéuticas (Levitt & Angus,
1999), com o objectivo de estudar os padrdes das sequéncias narrativas dos pacientes e que
facilitam a mudanca terapéutica do paciente. A amostra incluia trés clientes considerados
recuperados e compararam trés abordagens terapéuticas. Terapia Processo-Percetual (PPT),
Process-Experiential Therapy (PTE, agora EFT) e psicoterapia Psicodinamica centrada no
cliente (PCCT). A abordagem terapéutica PPT teve o maior valor de narrativas Reflexivas
(NR) com 54% seguido de 46% EFT e 40% PCCT. Nas narrativas Internas (NI) com maior



percentagem foi a abordagem terapéutica EFT com 29%, de seguida PPT com 10% e PCCT
com 6 %. Nas narrativas Externas (NE) o maior valor coube a abordagem terapéutica PCCT
com 54%, a modalidade PPT com 37% e depois 0 a abordagem terapéutica EFT com 26%. Os
resultados divulgados, referem que as sequéncias sdo muitas vezes alternadas e ligadas,
havendo assim varias mudancas de narrativa na sessdao. Mostra ainda que a abordagem
terapéutica EFT foi trés vezes maior na NI do que a abordagem terapéutica PPT e cinco vezes
maior do que a abordagem terapéutica PCCT. A abordagem terapéutica EFT teve mais
mudancas entre marcadores (Levitt & Angus, 1999). Se considerarmos as narrativas internas e
as narrativas reflexivas em conjunto (NI+NR), podemos verificar que a modalidade EFT
representa 75%, seguido de PPT com 64% e a modalidade PCCT 46%.

Daniel (2011) efectuou um estudo com o objetivo de investigar distingdes no discurso
em dois tipos de psicoterapia, a abordagem terapéutica Cognitivo Comportamental (CBT) e
Psicoterapia Psicanalitica (PP). Usou a Adult Attachment Interview (AAI) para classificar os
pacientes em diferentes tipos de vinculagdo. A amostra incluia a selecédo aleatoria de 4 clientes
evitantes e 4 clientes apreensivos, com diagnostico de bulimia nervosa (DSM-IV-TR). As
narrativas eram iniciadas em maior proporcdo pela PP, em ambos os grupos de clientes, esta
distingdo do estudo serviu para avaliar o tipo de clientes, evitantes e apreensivos na forma
como se envolvem com o tratamento, partindo da hipdtese que clientes mais apreensivos
iniciam mais vezes as narrativas. Em Psicoterapia Psicanalitica os pacientes evitantes
iniciavam as narrativas 68% das vezes e 0s pacientes apreensivos em 81,6%. Na abordagem
terapéutica CBT, foi de 19,62% para pacientes evitantes e 32.4% em pacientes apreensivos.
Foram encontradas diferencas significativas no modo de narrativas NE-P entre as duas
abordagens. Em CBT a proporcdo de narrativas externas (NE) foi maior com pacientes
evitantes do que com clientes apreensivos. Em Psicoterapia Psicanalitica foi maior com
clientes apreensivos, embora a diferenca seja menor entre eles. Na abordagem terapéutica
CBT, a proporcdo de NE tende a diminuir ao longo das 20 sessdes, enquanto na abordagem
terapéutica PP ha um ligeiro aumento na proporcdo das narrativas NE. Os dois tipos de terapia
sdo mais diferentes na proporcdo das narrativas externas nas primeiras sessdes e mais
parecidos na 20% sessdo. Segundo a autora, esta diferenca corresponde ao forte foco
comportamental inicial que a abordagem terapéutica CBT usa, evidenciado pela elevada
proporcao de processos externos, que eventualmente dao lugar a um foco maior nas distor¢ées
cognitivas por tras da perturbacdo alimentar, resultando em propor¢cdes mais altas de
processos reflexivos nas Gltimas sessdes. Na sessdo 10, a proporc¢édo estimada de NE com os

clientes evitantes em PP foi de 25,3%, com clientes apreensivos na abordagem PP foi 31,0%,
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com clientes evitantes em CBT é de 68,6% e com clientes apreensivos em CBT é 39,0%.
Havendo mais NE em CBT. Em relacdo as mudangas de narrativa, ndo sdo apresentados 0s
resultados no estudo, mas na discussdo refere que em ambas as terapias houve grandes
variagcOes de sequéncias narrativas. No estudo ndo foram incluidas na analise estatistica as NI,
a autora refere que devido as grandes diferencas entre as abordagens terapéuticas no foco
houve falta de fiabilidade na aplicacdo deste grupo de narrativa (Daniel, 2011). Este estudo
pode mostrar que 0 modo de vinculacdo dos pacientes, também altera os resultados das
narrativas, se compararmos os clientes com tipo de vinculagéo Evitantes, observamos que na
sessdo 2, as percentagem aproximadas de NE para a modalidade terapéutica CBT e a
modalidade terapéutica PP sdo respectivamente (=81% vs. = 20%); na sessao 10 séo (68,6%
vs. 25,3%) e na sessdo 20 (=48% vs. 32%). No mesmo grupo de clientes evitantes, as
narrativas reflexivas NR, na abordagem terapéutica CBT e PP sdo na sessdo 2 (=19% vs.
~80%), na sessdo 10 (31,4% vs. 74,7%) na sessdo 20 (=~ 52% vs. =~ 68%), ou seja, nos clientes
evitantes, as NE sd@o em maior percentagem na abordagem terapéutica CBT e nas NR sdo em
maior percentagem em PP, até a ultima sessdo, mas a diferencas entre as duas narrativas vai
sendo menor ao longo das sessbes. No tipo de clientes com vinculagdo Apreensivos, a
percentagem para as narrativas NE para a modalidade terapéutica CBT e para a modalidade
terapéutica PP respectivamente sdo, para a sessdo 1 (= 59% vs. = 24%) na sessdo 10 (39% vs.
31 %) e na sessdo 20 (= 21% vs. = 40%). Na comparagdo das narrativas reflexivas NR na
abordagem terapéutica CBT e na abordagem terapéutica PP, verificamos respectivamente, na
sessao (~41% vs. 76%), na sessdo 10 (61% vs. 69%) e na sessdo 20 (= 79 % vs. = 60%), quer
dizer que a abordagem terapéutica CBT teve resultados muito semelhantes na sessdo 10, e
gradualmente teve maior percentagens de NR e menor percentagem de NE do que
comparando a abordagem terapéutica PP (Daniel, 2011).

No estudo de Banham & Schweitzer, (2015) o objetivo foi de examinar a relagéo entre o
resultado terapéutico e as mudangas nos processos narrativos na proporcdo de narrativas
externas, internas e reflexivas ao longo da psicoterapia. O estudo mostra que na fase inicial
ndo houve diferencas significativas em nenhum dos marcadores. Na fase intermédia 0s
clientes recuperados tém uma reducédo de aproximadamente 40% na NE e um aumento de 8%
nas NI e de 38% NR. Na fase final os clientes recuperados tém uma diminuigéo de quase 50%
na NE e um aumento de quase 50% nas NR em compara¢do com o grupo de clientes nédo-
recuperados. Em relacdo as abordagem terapéuticas, ndo sdo estudadas como variavel
separada, a abordagem terapéutica é incorporado na variavel client/trainee—therapist dyads
(CTTDs) (Banham & Schweitzer, 2015).
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NEPCS 1.0

No estudo Boritz, Angus, Monette & Hollis-Walker (2011), o objetivo de investigar a
relacdo entre a especificidade das memdrias autobiograficas (ABM’s) contidas no modo
externo de narrativas (NE) e a intensidade emocional dos clientes em sessdo. Comparam estes
processos na Terapia Centrada no Cliente (CCT) e Terapia Focada nas Emocdes (EFT), nas
fases iniciais, médias e finais da terapia. Os autores ddo conta da existéncia de um padrao,
independentemente do tipo de terapia e do nivel de sintomatologia do cliente no final da
terapia. Os resultados encontrados sugerem uma relacdo positiva significativa entre a
especificidade das ABM’s e picos de intensidade emocional. Assim, a especificidade de
ABM’s combinado com niveis elevados de expressao emocional parece estar relacionada com
melhores resultados terapéuticos (Boritz et al., 2011). Esta relacdo é sustentada pela literatura
que indica que a narracdo de ABM’s, a simbolizagdo das emocdes na forma narrativa, a
reflexdo que ocorre em sessdo e a criagdo de novas significacBes, permitem ao cliente
identificar, diferenciar e organizar as suas experiéncias internas subjetivas (Angus, 2012;
Angus, et al., 2004).

O objetivo de vérios estudos de Processos-Resultados com os Processos Narrativos tem
sido saber se a proporcdo dos diferentes modos de narrativa ao longo da terapia € diferente
para pacientes recuperados e ndo recuperados. Boritz, Bryntwick, Angus, Greenberg, &
Constantino (2014) comparam as abordagens Terapia Focada nas Emocdes (EFT), Terapia
Centrada no Cliente (CCT) e Cognitive Therapy (CT) com o objectivo analisar o papel dos
processos de narrativa emocional na mudanca psicoterapéutica no tratamento da depresséo
major DSM-IV-TR, através do estudo da relacdo entre os marcadores problema (MP) e o0s
marcadores de mudanca (MM) e o resultado terapéutico, ao longo do tempo. Apesar de
estatisticamente ndo haver efeito significativo do tipo de tratamento nas narrativas, pode-se
verificar que na abordagem CCT, os clientes recuperados evidenciaram proporgoes
significativamente maiores do sub-marcador competing plotlines storytelling (MM) na fase
inicial e intermédia do tratamento. No tratamento EFT, clientes recuperados evidenciaram
proporcdes significativamente maiores de competing plotlines storytelling (MM) na fase
intermédia da terapia do que clientes ndo-recuperados. Dentro do grupo CT ndo houve
diferengas significativas nos marcadores entre os clientes recuperados e ndo-recuperados em
qualquer fase. Na analise do marcador “no client marker” em CT, na fase inicial, é
significativamente maior vs. EFT e CCT. Nas fases seguintes do tratamento, ndo ha
diferencas significativas entre tratamentos. Algumas hipoteses sdo levantadas quantas as

diferencas entre as abordagens, uma refere a falta de experiéncia clinica dos terapeutas em
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CT, por se tratar de alunos estagiarios em fase de conclusdo do curso, enguanto nas outras
duas modalidades eram terapeutas com alguns anos de experiéncia clinica. Outra explicacédo
corresponde a diferencas do préprio modelo terapéutico. A abordagem terapéutica CT esta
mais focada na ldgica e na exploracdo racional do que na exploracdo da experiéncia
emocional caracteristica das terapias experienciais. A Unica diferenca significativa entre os
grupos de tratamento foi na propor¢ao de “No Client Marker” na fase inicial do tratamento.
Este marcador geralmente caracteriza segmentos em que é predominante a intervencdo do
terapeuta na transmissdo de informagdes (como tarefas, trabalhos de casa ou psicoeducacgéo),

sendo a intervencdo CT a que usa este mais este tipo de intervengdes (Boritz et al., 2014).

Flexibilidade e qualidade das narrativas

O objetivo de varios estudos de Processos-Resultados com os Processos Narrativos tem
sido saber se a propor¢do dos diferentes modos de narrativa ao longo da terapia é diferente
para pacientes recuperados e ndo recuperados.

De modo geral, a evidéncia dos varios estudos mostra que a flexibilidade narrativa ou
namero de transicdes de narrativas NE-P em cada sessdo, tem uma relagdo importante com
bons resultados terapéuticos. Os clientes recuperados demonstraram percentagens
significativamente maiores de mudangas produtivas nas sessdes de terapia (Angus et al.,
1999; Boritz et al., 2016; Khattra et al., 2020).

As mudancas entre narrativas podem ser consideradas como potenciadoras de mudancas
terapéuticas e sdo subdividas em mudancas produtivas e mudancas improdutivas. As
mudancas produtivas sdo as narrativas NE-P que transitam de um modo narrativo para um
mais produtivo, ou seja, de MP para MT ou MM, de “No client Marker” para MT ou MM. As
mudancas improdutivas sdo consideradas as que mudam de MT para MP, de MM para MT ou
MP ou “no cliente marker” (Angus et al., 2017; Boritz et al., 2014; Macaulay, 2014).

Os clientes que alternam entre os marcadores ou subgrupos do NEPCS apresentam
maior frequéncia na fase final do tratamento, os clientes podem ter um estilo narrativo mais
responsivo, o que permite um repertorio de respostas mais rico. Por outro lado, se um cliente
apresentar um modo de narrativa, marcada pela estagnacdo num dos marcador NEPCS ou um
subgrupo NEPCS sobre o outro, isso pode refletir processos dialégicos diminuidos, o que
pode aumentar a probabilidade de resisténcia e de serem inflexiveis (Boritz, 2012).

Esses marcadores estdo teoricamente relacionadas com as estratégias de intervengdo

orientadoras de processo especificas (Angus et al., 2017; Macaulay, 2014; Carpenter et al.,
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2016; Carpenter, 2017; Friedlander et al., 2018; Khattra et al., 2016, 2020; Macaulay &
Angus, 2019). Os estudos que realizaram comparacGes entre abordagens terapéuticas, de
forma suméria identificaram caracteristicas de cada abordagem como potenciadores de
diferenciacdo das auto-narrativas dos clientes.

A frequéncia da mudanca do problema (MP) de um cliente ndo deve de forma alguma
ser vista como problematica. E desejavel que o terapeuta se concentre nos problemas e
sintomas na primeira sessao de terapia, bem como na sesséo de encerramento (Friedlander et
al., 2020).

Boritz, Barnhart, Angus, & Constantino (2016) procuraram compreender a relagéo entre
a flexibilidade narrativa e o resultado terapéutico em psicoterapia breve para a depressao.
Foram usadas como tratamento, psicoterapias breves de Terapia Centrada no Cliente (CCT),
Terapia Focada nas Emocgdes (EFT) e Terapia Cognitiva (CT), e os grupos foram os mesmos
que usados no estudo de Boritz, Bryntwick, Angus, Greenberg, e Constantino (2014). Os
resultados mostram que Clientes Recuperados tiveram mais mudancas nos marcadores NE-P
que os clientes nao-recuperados de depressdo. A probabilidade de mudanca manteve-se
constante ao longo das terapias nos clientes recuperados e decresce nos clientes ndo-
recuperados. Os clientes ndo-recuperados tém mais dificuldade em mudar de marcadores de
problema (MP) para marcador de mudanca (MM) do que clientes recuperados. Mas, ndo ha
diferencas significativas entre as trés abordagens terapéuticas. Ndo houve evidéncia de um
efeito principal de tempo, resultado ou tipo de tratamento. Em relagcdo as abordagens
terapéuticas, ndo ha diferencas significativas entre as abordagens e os resultados dos clientes,
mas o estudo mostra que em CCT, os clientes recuperados tem significativamente, proporcoes
maiores do marcador competing plotlines storytelling (submodo de MT) na fase inicial e
intermédia do tratamento do que os clientes ndo-recuperados. Em EFT, na fase intermédia,
também teve proporcdes mais alta significativas de mesmo marcador para o grupo de clientes
recuperados. Na CT houve diferencas significativas no marcador “No client marker” na fase
inicial do tratamento, em que teve proporcBes mais altas significativas em comparacdo a EFT
ou CCT. A CT néo teve nenhum outro marcador significativamente diferente entre os grupos
de clientes recuperados e ndo-recuperados. Estas diferencas podem se dever ao modelo
tedrico de tratamento, ou como no estudo Boritz, Bryntwick, Angus, Greenberg, &
Constantino (2014), a falta de experiéncia clinica dos terapeutas em CT (L. Angus et al.,
2017).
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NEPCS 2.0

Na presente revisdo de literatura efectuada, ndo foi encontrado nenhum estudo que
utilizasse a versdo NECPS 2.0 e comparasse entre varias abordagens terapéuticas. No entanto,
incluimos trés estudos, de trés abordagens terapéuticas para investigar as mudangas de
narrativas e a flexibilidade relacionada com os resultados terapéuticos que usassem o NEPCS
2.0.

No estudo Carpenter (2017), aplicaram o NEPCS 2.0 a uma amostra maior de EFTT
para traumas complexos, utilizado no estudo Carpenter et al. (2016) examinaram a relagéo
entre a proporcdo de marcadores NEPCS 2.0 e o resultado terapéutico, na fase inicial,
intermédia e final da terapia. A amostra foi constituida por 4 clientes ndo-recuperados e 4
clientes recuperados de cada grupo de tratamento. Nos marcadores de problema, os resultaram
evidenciaram proporgdes significativamente diferente entre os clientes recuperados e néo-
recuperados na fase inicial do tratamento (51,8% vs. 78,6%, respectivamente), fase intermédia
(47,0% vs. 79,4%, respectivamente) e na fase final da terapia (42,4% vs. 71,5%,
respectivamente). No marcador de transicdo (MT) as propor¢cdes do grupo de clientes
recuperados e ndo recuperados diferiam no inicio (30,7% vs. 13,2%, respectivamente) e no
meio do tratamento (30,5% vs. 13,8%, respectivamente). Sugere que os clientes que foram
classificados como recuperados, envolveram-se logo na fase inicial do tratamento em
narrativas mais produtivas. Ndo houve diferencas estatisticamente significativas na fase final
da terapia para os marcadores de transi¢cdo. Nos marcadores de mudancgas (MM) as proporgéo
dos marcadores de Mudanga nos clientes recuperados e ndo recuperados néo diferiram na fase
inicial do tratamento, mas foram significativamente diferentes na fase intermédia (5,9% vs.
1,4%, respectivamente) e na fase final do tratamento (11,4% vs. 3,2%, respectivamente). Os
resultados revelaram que os clientes recuperados demonstraram  proporcoes
significativamente maiores de transicdo entre marcadores NEPCS do que os clientes ndo-
recuperados no geral (61% vs. 52,4%, respectivamente), padréo esse observado na fase inicial
do tratamento (59,4% vs. 50,6%, respectivamente) e na fase intermeédia (62,1 % vs. 50,7%,
respectivamente). E os clientes recuperados evidenciaram uma proporc¢éo significativamente
maior de transi¢fes produtivas quando comparados aos clientes ndo recuperados (24,9% vs.
13,3%, respectivamente. No geral, pode-se verificar que os clientes recuperados gastaram
tempos iguais em mudancas produtivas e improdutivas de NEPCS, enquanto os clientes nao-
recuperados mostraram uma forte propensdo para mudancas improdutivas. A flexibilidade
narrativa, ou a alternancia entre N-EP’s produtivos e improdutivos, parece estar associada a

recuperacdo terapéutica, enquanto os clientes ndo-recuperados sdo caracterizados por niveis
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mais baixos de flexibilidade narrativa ao longo de todas as sess@es e a transi¢es improdutivas
(Angus et al., 2017; Carpenter, 2017).

As mudancas consideradas improdutivas, ndo significam que devem ser evitadas ou nao
usadas em terapia, pois a flexibilidade inclui estas mudancas e por vezes o terapeuta pode
intencionalmente conduzir a sessdo para eventos externos, de forma a que as descricdes
pormenorizadas permitam ao cliente aceder a episddios autobiograficos evitados e abrir uma
oportunidade de aceder, por essa via, a emog¢des e pensamentos mais penosos e nao
elaborados e gradualmente envolver o cliente em modos mais internos e reflexivos (Angus et
al., 1999; Levitt & Angus, 1999).

No estudo de Khattra, Angus, Macaulay, Carpenter, (2020) o objetivo principal do
estudo foi investigar se o resultado terapéutico em cada da fase da terapia era predita pela
proporgdes nos marcadores NEPCS nas duas sessdes de terapia de fase inicial, duas sessdes
fase intermédia e duas sessdes na fase final numa amostra de seis pacientes que receberam 15
sessOes semanais de Terapia Cognitivo-comportamental (CBT) para GAD. Examinaram 0s
padrdes dos marcadores NEPCS nos dois grupos de pacientes. Os resultados mostraram que
ndo houve diferencas significativas nas propor¢ées de marcadores problema MP entre os
clientes recuperados e o0s ndo-recuperados, nas varias fases da terapia. Os clientes
recuperados, no entanto, evidenciaram propor¢@es significativamente maiores ha média dos
marcadores de transi¢cdo (MT) ao longo das fases da terapia, indicando que a diferenca média
nas proporgdes do grupo de MT entre os clientes recuperados e 0s ndo-recuperados foi de
8,23%. Ainda, os clientes recuperados evidenciaram proporgdes significativamente maiores
em média nos marcador de mudanca (MM), quando comparados aos clientes ndo-recuperados
nas varias fases da terapia. Houve um efeito principal da fase da terapia nas proporcdes dos
grupos MT e MM e NCM. Especificamente, as propor¢des do grupo NEPCS, os marcadores
de transicdo MT foram significativamente maiores na fase final vs. fase inicial da terapia, em
média em todos os clientes, a diferenca média nas propor¢cbes de MT entre a fase final da
terapia vs. inicial foi de 11,1%. Houve proporcdes significativamente maiores de NEPCS nos
marcadores mudanca (MM) nas fases finais quando comparados com a fase inicial da terapia,
em meédia em todos os clientes. Finalmente, houve proporcdes mais altas do marcador “no
client marker” (NCM) na fase inicial vs. final da terapia, em média em todos os clientes,
independentemente do resultado.

No estudo Friedlander, Angus, Wright, Gunther, Austin, Kangos, Barbaro, Macaulay,
Carpenter & Khattra, 2018) o objectivo do estudo de caso foi determinar se e como o cliente
teve uma experiéncia corretiva em Terapia Dindmica Breve (BDT). A Amostra é de uma
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paciente com 6 sessdes quinzenais na modalidade BDT durante 3 meses. No estudo podemos
observar a proporcdo de cada marcador das seis sessdes, marcador de problema 38%,
marcador de transi¢do foi 30%, marcadores de mudanca foi de 14%, e o marcador “No client
Marker” 19 %. Os dados foram observados de duas sessdes, em cada fase da terapia, inicial,
intermédia e a final. Respectivamente foram para os marcadores problema (51,13%, 42,20% e
20,80%). Para os marcadores transi¢do (29,54%, 26,40% e 30,97%), no marcador mudanca
(1,14%, 9,02% e 16,15%) e para o0 marcador “No client Marker” (18,18%, 22,36% e 16,02%).
Os resultados dos marcadores NEPCS indicam que a paciente contruiu uma nova Visdo e
experiéncia de si mesmo. Houve mudancas corretivas especificas na paciente que foram
evidentes comparando as propor¢es de MP e MM ao longo do tempo. As sessdes 5 e 6, fase
final do tratamento, os marcadores de MP diminuiram consideravelmente, de 51% nas
Sessfes 1 e 2 para 21% nas Sessdes 5 e 6, 0s marcadores de transigdo tiveram poucas
oscilagdes, apenas no submodo do marcador MT, no geral foi semelhante nas vérias fases do
tratamento (Friedlander et al. 2018).

No estudo de Friedlander, Angus, Xu, Wright & Stark (2020) o objectivo foi identificar
comportamentos especificos do terapeuta que podem ter facilitado o movimento do cliente de
expressar marcadores de problema nas primeiras sessfes e passar a expressar
consideravelmente mais marcadores de Transi¢cdo e Mudanca nas sessdes posteriores. Sendo a
mesma amostra do estudo de Friedlander et al. (2018). E um estudo de caso, com 6 sessdes
quinzenais na modalidade BDT durante 3 meses. No total, foram observadas 76 mudangas (46
mudancas produtivas, 30 mudangas problemas). A média, foi 7,67 mudancas de marcadores
por sessao, variando de 4 (na Sessdo 4) a 10 (nas Sessdes 1 e 6). O problema muda em média
5 por sessdo, variando de 2 (na Sessdo 5) a 8 (ha Sessao 1). Neste estudo ndo incluiram “No
client marker” nas mudancas de marcadores. Nas mudancas produtivas foram incluidas todas
as mudangas que no segmento minuto marcado com o modo marcador problema, fosse
seguido por uma marcador de transi¢des ou marcador mudanga, ou quando um marcador de
Transicdo fosse seguido por um marcador de mudanga. As mudancas consideradas para o
marcador problema ou improdutivas, foram consideradas as mudangas de um marcador MT
ou MM para o marcador problema, ndo incluindo “No client marker”. Este estudo, usou as
trés categorias principais do NEPCS 2.0, ndo foram avaliadas os submodos de cada marcador.
Na linguagem do modelo do Processo Narrativo-Emocao, a resposta empatica de Levenson
apoiou a narracdo e exploracdo do paciente das origens e do significado emocional de sua
"Mesma Velha Historia" (MP), levando a uma maior consciéncia emocional e envolvimento

(MT reflexivo) que a desafiou crencas desadaptativas sobre si mesma (“Competing Plotline”
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MT) e permitiu o surgimento de uma experiéncia relacional corretiva com o terapeuta
("Resultado Inesperado” MM) e uma visdo mais compassiva de si mesma (“Historia de
Descoberta” MM). Além disso, essas mudancas na narracao de historias sdo consistentes com
0 modelo de pratica TLDP, em que as mudangas adaptativas nos padrdes ciclicos
desadequados dos clientes ocorrem por meio de uma reconsolidacdo de memorias
autobiograficas. No estudo € relevante as mudancas e intervengdes do terapeuta e em resposta
a paciente teve as intervencdes. Na sessdao 5, houve nove mudancas produtivas e duas
mudancas improdutivas. Estas mudangas estdo associadas & mudanca da paciente na forma de
se ver e de resolver as suas questdes, esta sessdo € tomada como referéncia, onde houve mais
mudancas transicdo e mais movimentos entre marcadores e que ficaram associados aos bons

resultados terapéuticos (Friedlander et al. 2020).

Concluséao

Esta € primeira revisdo de estudos empiricos que reune os resultados dos estudos que
aplicam o NPCS, o NEPCS 1.0 e o NEPCS 2.0. na comparacéo entre abordagens terapéuticas.
Para além disso, o presente estudo, valida qualidade das narrativas e a flexibilidade das
narrativas em quatro outros estudos. Desta forma, confirma a importancia da identificacdo de
diferentes processos na qualidade narrativa que contribuem para a mudanca psicoterapéutica
nas diferentes abordagens terapéuticas. Ndo houve até agora nenhum estudo onde mostrem 0s
resultados comparativos de abordagens distintas entre EFT, CBT e PT e usando os NE-P do
NEPCS 2.0.

Os primeiros estudos realizados com NPCS e comparacdo entre abordagens teoricas,
houve diferengas significativas entre as abordagens teéricas, sendo a Terapia Processo-
Percetual (PPT) a abordagem com mais narrativas reflexivas (NE) e a modalidade Process-
Experiential Therapy (PTE, agora EFT) com mais narrativas internas (Levitt & Angus, 1999).
No estudo que compararam a modalidade terapéutica Cognitivo Comportamental (CBT) e
psicoterapia Psicodindmica (PP) mostram que clientes com estilos de vinculos diferentes, tem
proporcdes de narrativas diferentes e nas diferentes abordagens terapéuticas, sendo que a
abordagem terapéutica CBT tem maior propor¢do de NE que vai decrescendo sesséo a sessao
até ao final do tratamento e a abordagem terapéutica PP tem maior nimero de narrativas
reflexivas que vai decrescendo sesséo a sessdao e aumentando as narrativas externas ha medida
que o tratamento avanca em cada sessdo (Daniel, 2011). Os clientes recuperados na fase

inicial ndo houve diferencas nos modos de narrativas entre clientes recuperados e néo
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recuperados, mas a partir da fase intermédia, os clientes recuperados, tém uma reducdo de
substancial na NE e um aumento NI e NR e na fase final os clientes recuperados tém uma
diminuicdo de quase 50% na NE e um aumento de quase 50% nas NR (Banham &
Schweitzer, 2015).

Com o NEPCS 1.0 dos varios estudos que utilizaram mais de uma abordagem tedrica na
analise de resultados dos clientes, ndo houve diferencas significativas entre as abordagens
terapéuticas. No entanto verifica-se que a modalidade CBT é a abordagem terapéutica que
mais narrativas do modo “No cliente marker” tem, mas apenas na fase inicial do tratamento,
isto €, nas primeiras sessdes, na fase seguintes, ndo se distingue entre as outras abordagens
terapéuticas (Boritz et al., 2016; Boritz et al., 2014)

Sobre as narrativas dos pacientes, como a flexibilidade narrativa e as mudancas
narrativas produtivas em sessdo, encontrou-se uma relagdo positiva significativa nos bons
resultados terapéuticos. Houve maior proporcao das narrativas produtivas sobre as narrativas
improdutivas e a ocorréncia de MT nas fases iniciais do tratamento, i.e., nas primeiras sessoes
do tratamento, segundo a literatura, representam indicadores favoraveis da probabilidade de
recuperacgdo dos clientes. A mudanca produtiva mais frequente foi a transicdo MP para MT.
(Angus et al., 2017; Boritz et al., 2014; Bryntwick, 2016; Carpenter, et al., 2016; Khattra,
2016; Macaulay, 2014).

A literatura realca os marcadores de transicdo (MT) como o marcador significativo na
mudanca terapéutica. Quanto mais cedo as mudangas produtivas, principalmente as mudangas
de problema transitam para mudancas de transicdo, maior é a probabilidade de recuperacéo
dos clientes em terapia. O tempo que se permanece no marcador problema (MP), pode indicar
menor probabilidade de recuperacao.

Os estudos que realizaram comparagOes entre abordagens terapéuticas, de forma
sumaria identificaram caracteristicas de cada abordagem como potenciadores de diferenciagdo
das auto-narrativas dos clientes.

Nesta revisdo o foco ndo esteve no papel que terapeuta, mas € igualmente importante e
as intervencdes que usam dentro de cada tratamento e sdo cada vez mais efectuadas pesquisas
nesse sentido. Para melhor se compreender o que facilita a integragdo de narrativas reflexivas.
Desta forma conhecer as intervengbes que cada abordagem terapéutica utilizam e que
facilitam tal processo dentro de cada abordagem tedrica, sera importante, ndo para homear o
melhor, mas numa perspectiva integrativa nos processos psicoterapéuticos.

Os resultados dos varios estudos demonstraram a importancia da mudanga narrativa

como resultante de bons resultados terapéuticos. A descoberta de que a mudanca entre
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narrativas, no geral, estd associada a recuperacdo do paciente, sugere que a flexibilidade
narrativa (ou seja, a quantidade de mudanga) é uma meétrica importante assim como a
qualidade das mudangas.

As limitagGes dos estudos desta revisdo corresponde as necessidades para estudos
futuros. A generalizacdo dos resultados deve ser feita cuidadosamente, pois sdo amostra de
pequena dimensdo ou de estudos de caso. Como tal, futuramente, devem ser realizados
estudos que foquem as diferentes abordagens terapéuticas para a mudanca entre NE-P e
correspondente mudanca do cliente em psicoterapia.

Futuramente, devem ser realizados estudos que se foquem no papel das abordagens
terapéuticas e nas intervenc6es que distinguem as terapias para a mudanca entre NE-P e para a
mudanca do cliente em psicoterapia. Parece que bons resultados terapéutico séo alcangado nas
varias abordagens teoricas e serd benéfico que se analise o papel de outros processos

psicoterapéuticos na mudanca narrativa em psicoterapia.

Referéncias

Aleixo, A. (2018). Competéncias Interpessoais Do Terapeuta E Mudanca Narrativa Do
Cliente Em Sessdo. ( Tese de Mestrado, Universidade ISPA-IU, Lisboa, Portugal).
Angus Narrative-Emotion Marker Lab. (2015). Narrative-emotion process coding system 2.0

manual (Documento ndo publicado). Universidade York, Toronto, Canada.

Angus, L. (2012). Toward an integrative understanding of narrative and emotion processes in
Emotion-focused therapy of depression: Implications for theory, research and practice.
Psychotherapy Research, 22(4), 367-380.
https://doi.org/10.1080/10503307.2012.683988

Angus, L. E., & Kagan, F. (2013). Assessing client self-narrative change in emotion-focused

therapy of depression: An intensive single case analysis. Psychotherapy: Theory,
Research and Practice, 50(4), 525-534. https://doi.org/10.1037/a0033358
Angus, L., & Hardtke, K. (2006). Margaret’s story: An intensive case analysis of insight and

narrative process change in client-centered psychotherapy. In L. G. Castonguay & C. E.
Hill (Eds.), Insight in Psychotherapy (pp. 187-207) . Washington D.C: APA Press.
https://doi.org/10.1080/10503300701442019

Angus, L., Boritz, T., Bryntwick, E., Carpenter, N., Macaulay, C., & Khattra, J. (2017). The
Narrative-Emotion Process Coding System 2.0: A multi-methodological approach to

identifying and assessing narrative-emotion process markers in psychotherapy.

20


https://doi.org/10.1080/10503307.2012.683988
https://doi.org/10.1037/a0033358
https://doi.org/10.1080/10503300701442019

Psychotherapy Research, 27(3), 253-269.
https://doi.org/10.1080/10503307.2016.1238525
Angus, L., Hardtke, K., & Levitt, H. (1996). Narrative processes coding system training

manual (Manual ndo publicado). Angus Narrative Lab, Universidade York, Toronto,
Canada.

Angus, L., Levitt, H., & Hardtke, K. (1999). The narrative processes coding system: Research
applications and implications for psychotherapy practice. Journal of Clinical
Psychology, 55(10), 1255-1270. https://doi.org/10.1002/(SIC1)1097-
4679(199910)55:10<1255::AID-JCLP7>3.0.CO;2-F

Angus, L., Lewin, J., Boritz, T., Bryntwick, E., Carpenter, N., Watson-Gaze, J., & Greenberg,
L. (2012). Narrative processes coding system: A dialectical constructivist approach to
assessing client change processes in emotion-focused therapy of depression. Research
in  Psychotherapy: Psychopathology, Process and Outcome, 15(2), 54-61.
https://doi.org/10.7411/RP.2012.006

*Banham, J. A., & Schweitzer, R. D. (2015). Comparative exploration of narrative processes

for better and poorer outcomes for depression. Counselling and Psychotherapy
Research, 15(3), 228-238. https://doi.org/10.1002/capr.12032

*Boritz, T., Barnhart, R., Angus, L., & Constantino, M. J. (2016). Narrative flexibility in brief
psychotherapy for depression. Psychotherapy Research, 27(6), 666-676.
doi:10.1080/10503307.2016.1152410

*Boritz, T., Bryntwick, E., Angus, L., Greenberg, L., & Constantino, M. J. (2014). Narrative

and emotion process in psychotherapy: An empirical test of the Narrative-Emotion
Process Coding System (NEPCS). Psychotherapy Research, 24(5), 594-607.
d0i:10.1080/10503307.2013.851426

*Boritz, T.Z., Angus, L., Monette, G., Hollis-Walker, L., & Warwar, S. (2011). Narrative and

emotion integration in psychotherapy: Investigating the relationship between

autobiographical memory specificity and expressed emotional arousal in brief emotion-
focused and client-centred treatments of depression. Psychotherapy Research, 21(1),
16-26. https://doi.org/10.1080/10503307.2010.504240

*Boritz, T.Z., Angus, L., Monette, G., & Hollis-Walker, L. (2008). An empirical analysis of

autobiographical memory specificity subtypes in brief emotion-focused and client-

centered treatments of depression. Psychotherapy Research, 18(5), 584-593.
https://doi.org/10.1080/10503300802123245
Boritz, Tali Z. (2012). Narrative and emotion integration in psychotherapy: The development

21


https://doi.org/10.1080/10503307.2016.1238525
https://doi.org/10.1002/(SICI)1097-4679(199910)55:10%3c1255::AID-JCLP7%3e3.0.CO;2-F
https://doi.org/10.1002/(SICI)1097-4679(199910)55:10%3c1255::AID-JCLP7%3e3.0.CO;2-F
https://doi.org/10.7411/RP.2012.006
https://doi.org/10.1002/capr.12032
doi:10.1080/10503307.2016.1152410
doi:10.1080/10503307.2013.851426
https://doi.org/10.1080/10503307.2010.504240
https://doi.org/10.1080/10503300802123245

and application of the narrative-emotion processes coding system. [Published Heritage
Branch]. In Dissertation Abstracts International: Section B: The Sciences and
Engineering (Vol. 74, Issues 7-B(E)). Recuperado de

http://gateway.proquest.com/openurl?url ver=739.88-

2004 &rft val fmt=info:ofi/fmt:kev:mtx:dissertation&res dat=xri:pam&rft dat=xri:pgd
iss:NR92777%5Cnhttp://ovidsp.ovid.com/ovidweb.cqi?T=JS&PAGE=reference&D=ps
vc11&NEWS=N&AN=2014-99020-049

*Bryntwick, E. G. (2016). An examination of the interrelation of narrative and emotion
processes in Emotion-Focused Therapy for Trauma (Tese de Doutoramento,
Universidade York, Toronto, Canada). Recuperado de
http://hdl.handle.net/10315/33471

**Carpenter, N. R. (2017). Comparing narrative and emotion processes in two versions of

emotion-focused therapy for trauma: imaginal confrontation vs. Empathic exploration
(Tese de Doutoramento, Universidade York, Toronto, Canadd). Recuperado de
https://yorkspace.library.yorku.ca/xmlui/bitstream/handle/10315/34513/Carpenter Nao
mi_R_2017 PHD.pdf?sequence=2&isAllowed=y

Carpenter, N., Angus, L., Paivio, S., & Bryntwick, E. (2016). Narrative and emotion

integration processes in emotion-focused therapy for complex trauma: An exploratory
process-outcome analysis. Person-Centered & Experiential Psychotherapies, 15(2), 67—
94. doi:10.1080/14779757.2015.1132756

Damaésio, A. (2018). A estranha ordem das coisas: a vida, os sentimentos e as culturas
humanas. (5% Ed.) Lisboa: Circulo de Leitores, 2018.

*Daniel, S. 1. F. (2011). Adult attachment insecurity and narrative processes in

psychotherapy: An exploratory study. Clinical Psychology and Psychotherapy, 18(6),
498-511. https://doi.org/10.1002/cpp.704

Duarte, R. V. (2019). IntervencbGes do terapeuta e mudanca de narrativa produtiva do

paciente em sessdo. (Tese de Mestrado, ISPA-IU, Lisboa, Portugal).

**Friedlander, M. L., Angus, L. E., Xu, M., Wright, S. T., & Stark, N. M. (2020). A close
look at therapist contributions to narrative-emotion shifting in a case illustration of brief
dynamic therapy. Psychotherapy Research, 30(3), 402-416.
https://doi.org/10.1080/10503307.2019.1609710

**Friedlander, M. L., Angus, L., Wright, S. T., Gunther, C., Austin, C. L., Kangos, K.,
Barbaro, L., Macaulay, C., Carpenter, N., & Khattra, J. (2018). If those tears could talk,

what would they say?” Multi-method analysis of a corrective experience in brief

22


http://gateway.proquest.com/openurl?url_ver=Z39.88-2004&rft_val_fmt=info:ofi/fmt:kev:mtx:dissertation&res_dat=xri:pqm&rft_dat=xri:pqdiss:NR92777%5Cnhttp://ovidsp.ovid.com/ovidweb.cgi?T=JS&PAGE=reference&D=psyc11&NEWS=N&AN=2014-99020-049
http://gateway.proquest.com/openurl?url_ver=Z39.88-2004&rft_val_fmt=info:ofi/fmt:kev:mtx:dissertation&res_dat=xri:pqm&rft_dat=xri:pqdiss:NR92777%5Cnhttp://ovidsp.ovid.com/ovidweb.cgi?T=JS&PAGE=reference&D=psyc11&NEWS=N&AN=2014-99020-049
http://gateway.proquest.com/openurl?url_ver=Z39.88-2004&rft_val_fmt=info:ofi/fmt:kev:mtx:dissertation&res_dat=xri:pqm&rft_dat=xri:pqdiss:NR92777%5Cnhttp://ovidsp.ovid.com/ovidweb.cgi?T=JS&PAGE=reference&D=psyc11&NEWS=N&AN=2014-99020-049
http://gateway.proquest.com/openurl?url_ver=Z39.88-2004&rft_val_fmt=info:ofi/fmt:kev:mtx:dissertation&res_dat=xri:pqm&rft_dat=xri:pqdiss:NR92777%5Cnhttp://ovidsp.ovid.com/ovidweb.cgi?T=JS&PAGE=reference&D=psyc11&NEWS=N&AN=2014-99020-049
http://hdl.handle.net/10315/33471
https://yorkspace.library.yorku.ca/xmlui/bitstream/handle/10315/34513/Carpenter_Naomi_R_2017_PHD.pdf?sequence=2&isAllowed=y
https://yorkspace.library.yorku.ca/xmlui/bitstream/handle/10315/34513/Carpenter_Naomi_R_2017_PHD.pdf?sequence=2&isAllowed=y
doi:10.1080/14779757.2015.1132756
https://doi.org/10.1002/cpp.704
https://doi.org/10.1080/10503307.2019.1609710

dynamic therapy. Psychotherapy Research, 28(2), 217-234.
https://doi.org/10.1080/10503307.2016.1184350
Greenberg, L. S. (2021). Narrative and emotion. In Changing emotion with emotion: A

practitioner’s  guide. (pp. 309-322). American Psychological Association.
https://doi.org/10.1037/0000248-013

**Khattra, J., Angus, L., Macaulay, C. B., & Carpenter, N. (2020). Narrative-Emotion
Process Markers in Cognitive Behavioral Therapy for Generalized Anxiety Disorder.
Journal of Constructivist Psychology, 33(2), 89-102.
https://doi.org/10.1080/10720537.2018.1546155

Levenson, H., Angus, L., & Pool, E. (2020). Viewing psychodynamic/Interpersonal Theory

and Practice Through the Lens of Memory Reconsolidation. In Neuroscience of
Enduring Change (pp. 300-327). Oxford University Press.

*Levitt, H., & Angus, L. (1999). Psychotherapy process measure research and the evaluation
of psychotherapy orientation: A narrative analysis. Journal of Psychotherapy
Integration, 9(3), 279-300. https://doi.org/10.1023/a:1023200206826

Macaulay, C. B. (2014). Narrative-emotion processing in motivational interviewing and

cognitive behavioral therapy for generalized anxiety disorder. (Tese de Mestrado,
Universidade de York, Toronto, Canada.). Recuperado de
https://www.library.yorku.ca/find/Record/10315-28276

MacAulay, C. B., & Angus, L. (2019). The narrative-emotion process model: An integrative

approach to working with complex posttraumatic stress. Journal of Psychotherapy
Integration, 29(1), 42-53. https://doi.org/10.1037/int0000118

Paivio, S. C., & Angus, L. E. (2017). Assessing narrative-emotion processes in EFTT. In

Narrative processes in emotion-focused therapy for trauma. (pp. 75-96). American
Psychological Association. https://doi.org/10.1037/0000041-006

Singer, J. A. (2004). Narrative Identity and Meaning Making Across the Adult Lifespan: An
Introduction. Journal of Personality, 72(3), 437-460. https://doi.org/10.1111/].0022-
3506.2004.00268.x

* Estudos empiricos que comparam mais de abordagens terapéuticas incluidos na revisdo de
literatura.
** Estudos empiricos que ndo comparam abordagens terapéuticas mas usam o NEPCS 2.0

numa abordagem terapéutica e incluidos na revisao de literatura.

23


https://doi.org/10.1080/10503307.2016.1184350
https://doi.org/10.1037/0000248-013
https://doi.org/10.1080/10720537.2018.1546155
https://doi.org/10.1023/a:1023200206826
https://www.library.yorku.ca/find/Record/10315-28276
https://doi.org/10.1037/int0000118
https://doi.org/10.1037/0000041-006
https://doi.org/10.1111/j.0022-3506.2004.00268.x
https://doi.org/10.1111/j.0022-3506.2004.00268.x

Tabela | — Tabela de Estudos Empiricos de varias abordagens terapéuticas com NPCS, o NEPCS 1.0 e o NEPCS 2.0

Estudo

Participantes

Tratamento

Método

Instrumentos

Principais Resultados e
Limitacdes

(Levitt & Angus, 1999) 3 clientes adultos com Terapia Processo- (generalized linear models) PPT: BDI Resultados: em termos de analise,
Objectivo: estudar os padrées de bons resultados Percetual (PPT)a10 Log-Linear Correlacional (Beck as trés abordagens eram
sequéncias narrativas dos clientes terapéuticos em sessOes; Terapia para determinar se as Depression significativamente diferentes em
que facilitam a mudanca. abordagens terapéuticas Processo - proporgdes das categorias Inventory); ndmero de narrativas e na
Problema: Ainda se desconhece 0 diferentes foram Experiencial (EFT)  em duas ou mais variaveis = TSCS sequéncia do tipo de narrativas. Na
papel de cada narrativa na mudanga  selecionados pelo seu a 15 sessdes; de grupo diferem (Tennessee PPT ha 54% narrativa Reflexivas e
terapéutica com sucesso. terapeuta para Terapia significativamente umas Self-Concept  31% narrativa Externas 9% NI. Em
participagdo no estudo. Psicodinamica das outras; 3 sessfes Scale); SAS PCCT ha 40% de NR, 54% NE e
3 terapeutas. Centrada no Cliente iniciais, 3 sessdes médiase  (Social 6% de NI, em TPE (EFT) ha 46%
(PCCT)a 20 3 sessdes finais Adjustment NR, 25% NE e 29% NI. Na anélise
sessoes. selecionadas transcritas e Scale); da sequéncia mostra que sdo muitas
analisadas. ERCQ; IPC;  vezes alternadas e ligadas. Mostra
Foram aleatoriamente TFE: SCL- ainda que EFT foi 3X maior na
escolhidas as sess6es: PPT ~ 90; 1IP; BDI;  Narrativas Interna do que PPT e 5
— sessOes 2-10: EFT — PCCT: BSI; X maior do que PCCT.
sessOes 2-4; 8-10, 13-15. SAS; BDI; O EFT teve mais mudangas entre
CCPT —sessOes 2-4, 10-12,  Processos: marcadores.
18-20. NPCS; EXP;  LimitacOes: tamanho amostra
3 terapeutas. pequena, limitacdo de
generalizacdo dos resultados.
Boritz, Angus, Monette, & Hollis- 34 adultos (25 mulheres, CCT-17 Hierarchical linear EE’s Resultados: N&o houve diferencas
Walker (2008) 9 homens) que participantes; EFT — modeling analysis (¢ uma (Emotion na especificidade ABM entre os
Objectivo: estudar a contribuicdo participaram no York | 17 participantes; 15-  analise regressiva Episode); grupos de tratamento. Também nédo
dos subtipos de especificidade de Depression Study 20 sessdes de 1 ordindria, baseada na NPCS houve evidéncia de que o0 aumento
ABM e as mudancas de tipo (de (Greenberg & Watson, hora/semana. regressao de minimos (apenas da especificidade diferenciou entre
sobregeneralizadas para narrativas ~ 1998). Perturbacéo quadrados (OLS), que leva  analisados clientes recuperados e néo-
especificas de um evento) nos Depressiva Major (DSM- em conta a estrutura Narrativas recuperados no final do tratamento.
resultados de tratamento a duas 111-R). BDI = ou > a 16. hierdrquica dos dados). Externas); Mas no Teste para mudangas nas
abordagens de tratamento. 14 tinham uma P. Comparacao. ABM’s proporc¢des de evento Gnico versus
Problema: a relagdo entre a Personalidade (Eixo Il Selegdo das 2% e 32 sessbes,  (Singer & ABM genérico por estagio da
especificidade de ABM e a SCID). entre a 32 sessdo e antes das  Moffitt’s, terapia, mostram que ABMs de
depressdo ainda nao foi estudada no Gltimas 3 sessdes e as 1992b) BDI.  evento (nico aumentaram

contexto clinico de clientes em
psicoterapia.

Ultimas 2 sessOes para cada
cliente; 11 terapeutas.
Gravagdo audio e video das
sessoes.

significativamente ao longo do
curso da terapia.

Limitacdes: grupo terapéutico de
clientes desequilibrado (22 clientes




recuperados e 7 ndo-recuperados);
0 uso Unico do BDI para
determinar o resultado terapéutico.

Boritz, Angus, Monette, Hollis- 34 adultos (25 mulheres,  CCT —17 Hierarchical linear EE’s Resultados: N&o houve evidéncia
Walker, & Warwar (2011) 9 homens) retirados do participantes EFT —  modeling analysis (emotion de um efeito geral do tratamento na
Objectivo: investigar a relacéo York | Depression Study. 17 participantes 15a Transcrigdo e aplicacdo do  episodes); intensidade emocional.
entre a especificidade da narrativa Perturbacdo Depressiva 20 sessdes, 1 NPCS as fases iniciais (2*’s CEAS-III; Para cada EE, proporgdes elevadas
ABM e a excitacdo emocional Major (DSM-I1I-R). BDI  hora/semana. e 3¥’s sessoes), fases NPCS de ABM’s especificos estdo
expressa (observavel, =ou >a 16. 14 tinham médias (entre a 3*sessdo e (apenas relacionadas significativamente
comportamento verbal e ndo verbal uma P. Personalidade antes das Ultimas 3 sessdes) analisados com um pico de intensidade
na sessdo refletindo a intensidade (Eixo Il SCID). e fases finais de terapia (as  Narrativas emocional, em todas as fases de
da experiéncia emocional) no 2 Ultimas sessdes). 11 Externas); terapia. Para os clientes ndo
contexto de inicio, meio e terapeutas (1 em ABM’s deprimidos no final a terapia,
transcricOes da sessdo de terapia formagdo). Gravacdo dudio  (Singer & proporcdes elevadas de ABM’s
tardia em EFT e CCT. Ainda e video das sessoes. Moffitt’s, especificos estéo
determinar se a relacdo entre a 1992b); BDI.  significativamente relacionados
especificidade da narrativa ABM e com niveis elevados de intensidade
a excitacdo emocional expressa esta emocional, ao longo de todas as
relacionada ao resultado no término fases de terapia. Pelo contrério, os
da terapia. clientes que continuavam
Problema: poucos estudos até deprimidos no final da terapia,
agora examinaram a relacdo entre a propor¢des elevadas de ABM’s
especificidade ABM do cliente e especificos tendem a estar
emocOes expressas em sessdes de associadas a baixos niveis de
terapia reais. intensidade emocional, embora a
relacdo ndo seja significativa.
Limitacdes: grupo terapéutico de
clientes desequilibrado (22 clientes
recuperados e 7 ndo-recuperados);
0 uso Unico do BDI para
determinar o resultado terapéutico.
Daniel (2011) 4 clientes evitantes PP (psicoterapia Estudo Comparativo - AAI; NPCS;  Resultado: Geral:
Objectivo: investigacdo 4 clientes apreensivos Psicanalitica) Ensaio Clinico (RCT). 6 SEF-C; BDI-  Especifico NEPC:

exploratoria das diferengas a 2 tipos
de processo psicoterapéutico com
clientes evitantes e apreensivos, nas
caracteristicas dialégicas e
narrativas, que desempenham um
papel central no sistema de
codificacdo de AAI (Adult
Attachment Interview).

Problema: é assumido na literatura

(todos adultos)

¢/ diagnostico para a
bulimia nervosa (DSM-
IV-TR)

2 clientes
apreensivos — PP e 2
clientes apreensivos
em CBT.

2 clientes evitantes
em PP e 2 clientes
evitantes em CBT.
PP - Sessdes
semanais num

das primeiras 20 sessdes
das 8 diades foram
selecionadas para posterior
andlise; selecdo das 3
sessOes mais faceis e as
mais dificeis através do
SEF-C. Todas as 48
sessOes foram transcritas.

Inicio da narrativaz Em PP os
pacientes evitantes iniciavam as
narrativas em 68% e em clientes
apreensivos em 81,6%. Em CBT,
foi de 19,62 para clientes evitantes
e 32.4% em clientes apreensivos.

Processos Externos: Na CBT, a
proporcdo de NE € maior com
clientes evitantes do que com
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que as narrativas presentes na AAI
sdo igualmente evidentes em
psicoterapia, no entanto, isso ndo
foi estudado empiricamente, até a
data.

periodo de 2 anos.
CBT — 20 sess6es
com agenda fixa.

clientes apreensivos; em PP, é o
contrario, embora a diferenca seja
menor. Em CBT, a proporcdo de
NE tende a diminuir ao longo das
20 sessdes; enquanto em PP ha um
ligeiro aumento na proporgdo de
NE. As duas  abordagens
terapéuticas de terapia sdo mais
diferentes nas primeiras sessdes e
mais parecidos na sessdo 20. 1sso
corresponde bem a um forte foco
comportamental inicial na CBT,
evidenciado pela alta proporcéo de
processos externos, que
eventualmente da lugar a um foco
maior nas distor¢Bes cognitivas por
trdés da perturbacdo alimentar,
resultando em proporgdes mais
altas de processos reflexivos. Na
sessdo 10, a proporcéo estimada de
processo externo com cliente
evitantes em PP é de 25,3%, com
clientes apreensivos no PP ¢é
31,0%, com clientes evitantes em
CBT é de 68,6% e com clientes
apreensivos em CBT é 39,0%.
Limitacdes: pequeno ndmero de
diades terapéuticas (n = 8); Néo
foram incluidas as narrativas
Internas por falta de confiabilidade
nos dados. LimitacGes na
generalizacdo dos resultados;

Boritz, Bryntwick, Angus,
Greenberg, & Constantino (2014)
Objectivo: analisar o papel dos
processos de narrativa emocional
na mudanca psicoterapéutica,
através do estudo da relacéo entre
MP e MM e o resultado
terapéutico, ao longo do tempo.

Problema: investigar mais

12 clientes.

4 diades EFT e 4 diades
CCT foram extraidas do
York | Depression Study,
com depressdo Major
DSM-III-R e (BDI) >16.;
4 diades de CT foram
retiradas do

University of
Massachusetts Amherst

EFT, CCT (terapia
centradas no cliente)
e CT (Terapia
cognitiva para
depressdo).

Estudo Comparativo.
(Hierarchical linear
modelling).

1 sesséo para cada fase da
terapia: inicial (22 ou 3?);
fase intermédia — uma das
duas sessfes a meio do
processo terapéutico, por
exemplo, a 82 ou 9° sessdo
e final — uma das duas

BDI

NEPCS 1.0;

Resultados: MP: Na fase inicial
ndo houve diferencas entre 0s
tratamentos, mas na fase intermédia
0s cliente ndo-recuperados
evidenciam mais MP do que 0s
recuperados.

MM: os clientes recuperados
mostraram mais este marcadores
em todos os estagios dos
tratamentos do que 0s néo-
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profundamente a inter-relagéo dos
processos narrativos e emocionais
com o NEPCS.

Cognitive Therapy for
Depression Study, com
depressdo Major - DSM-
IV-TR, (BDI) >20.

De cada uma das trés
diades, foram escolhidos
2 pacientes recuperados e
2 pacientes que
mantinham a depressao.

sessdes que ocorreu no
final da terapia).
Codificacdo das sessdes
com o NEPCS 1.0.
Gravacao video de todas
as sessoes.

Terapeutas em formacéo:
Grupo EFT e CCT -7

recuperados.

Diferengas nos tratamentos: de
modo geral ndo ha diferencas
significativas. Dentro da CCT, os
clientes recuperados evidenciaram
proporcdes significativamente
maiores do sub-marcador
competing plotlines storytelling na
fase inicial e intermédia do
tratamento. No tratamento EFT,
clientes recuperados evidenciaram
propor¢des significativamente
maiores de competing plotlines
storytelling na fase intermédia da
terapia do que clientes ndo-
recuperados. Dentro do grupo CT
ndo houve diferencas significativas
nos modos de marcadores entre 0s
clientes recuperados e ndo-
recuperados em qualquer fase.

“no cliente marker”: Em CT, na
fase inicial, é significativamente
maior vs. EFT e CCT. Nas fases
seguintes do tratamento, ndo ha
diferencas significativas entre
tratamentos.

Limitacdes: sobreposi¢do entre a
amostra do estudo e outros estudos
anteriores, limitacdo da
generalizagdo dos resultados.

(Banham & Schweitzer, 2015)
Objetivo: examinar relacdo entre o
resultado terapéutico e as mudangas
Nos Processos narrativos na
proporc¢do de narrativas externas,
internas e reflexivas ao longo da

psicoterapia.

Problema: Pouco se sabe sobre os
processos associados aos diferentes
resultados terapéuticos, ou seja,
como as conversas terapéuticas

12 client/trainee—therapist
dyads (CTTDs):

2 grupos de adultos — 6
melhores e 6 piores
resultados terapéuticos
diagnosticados com
perturbagdo Depressiva
Major (DSM-IV-TR).
Clientes retirados de
uma clinica
universitéria de
psicologia.

Integrativo (12-23
sessoes);

CBT (12-23
sessoes);
Psicodindmico
(12-13 sessBes)

Estudo Comparativo.
Transcricdo de todas as
sessOes da fase inicial (1-
3), fase média (5-8) e fase
final (10-12) das terapias e
codificagdo com o NPCS.
12 terapeutas em
formacg&o. Gravagéo audio
e video das sessdes.

0Q-45.2;
NPCS.

Resultados: N&o foram observadas
diferencas significativas no
resultado do tratamento do cliente
nas combinagdo de todas as
varidveis Ndo foram observadas
diferencas estatisticas na % de
NPMs externos ou internos na fase
inicial da terapia entre o melhor
resultado e o pior resultado
terapéutico.

Na fase intermédia: ha diferenca
significativa no grupo com
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facilitam a recuperacao do cliente
ou, pelo contrério, a impedem.

melhores resultados com melhores
valores de NR ao longo da terapia e
NI na fase intermédia do processo
Vs. grupo ndo recuperado. Os
grupos ndo-recuperados ao longo
da terapia ndo tem aumentos de
NR, apesar de ambos 0s grupos no
inicio do processo terem valores
semelhantes.

Limitacgdes: As sessdes
selecionadas podem néo ser
representativas do processo
terapéutico, ndo possibilita
generalizacéo.

Amostra pequenas.

(Bryntwick, 2016) N=12, com trauma EFTT, 15a20 Estudo comparativo, NEPCS 2.0; Resultado: clientes recuperados
Objectivo: estudar a relacdo entre (historia de abuso sessoes. Clientes selecgdo de fase inicial (3e  Symptom tiveram significativamente maiores
os marcadores NEPCS e 0 individual e com sintomas  selecionadas 4 sessdo) fase intermédia Severity nos marcadores de Transicdo e
resultado de pacientes recuperado de PTSD. Escolhidos aleatoriamente para (10 e 11) fase final houve Interview; Mudanga vs. clientes ndo-
Vs. ndo-recuperados nas varias aleatoriamente, N= 6 tratamento com IC variacdes (13 e 14) ou (14  GAF - Global recuperados. Os cliente ndo
fases da terapia. recuperados e N=6 néo- (Imaginal el5)ou(16e17)(18e Assessment recuperadores tiveram proporcoes
Problema: replicar estudo anterior,  recuperados. Confrontation) ou 19). of mais altas de marcadores de
mas com o uso do NEPCS 2.0 EE (Empathic Functioning;  problemas. Nos clientes
Exploration). IES - Impact recuperados houve Maior
of Event flexibilidade e mais narrativas mais
Scale; RS-e  produtivos entre os marcadores
Resolution NEPCS vs. paciente ndo-
Scale. RCI - recuperados, respectivamente
Reliable 61,1% vs. 52,4%).
Change Os clientes recuperados passam
Index. menos tempo no MP do que 0s
nado-recuperados (40% vs. 48%).
Clientes recuperados tem mais
narrativas produtivas do que néo-
recuperados (25,3% vs. 32,5%)
Limitacdes: amostra relativamente
pequena. O subgrupo EE e IC
foram combinados, ndo podendo
retirar qual a influéncia de cada
tratamento.
Boritz, Barnhart, Angus, & 12 clientes. Psicoterapia breve Comparativo, (logistic NEPCS 1.0; Resultados: clientes recuperados
Constantino (2016) As diades EFT e CCT (CCT) - client- regression, with Wald tests  BDI tiveram significativamente maiores
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Objectivo: compreender melhor as
mudanca narrativas, ou seja, a
flexibilidade narrativa e a relacéo
com o resultado terapéutico em
psicoterapia breve para depresséo;
Problema: pouca informagao sobre
padroes especificos de
processamento de narrativa-
emocional que promovem ou
impedem a mudanga nas sessdes de
psicoterapia.

foram extraidas do York |
Depression Study, com
depressdo Major DSM-
I11-R e (BDI) >16.; As
diades de CT

foram retiradas do
University of
Massachusetts Amherst
Cognitive Therapy for
Depression Study, com
depressdo Major - DSM-
IV-TR, (BDI) >20. De
cada uma das trés diades,
foram escolhidos 2
pacientes recuperados e 2
pacientes que Mantinham
a depressdo.

centred therapy;
(EFT) emotion-
focused therapy;
(CT) cognitive
therapy.

16 a 20 sessBes 1h/
semana.

of parameter estimates and
pairwise comparisons, was
used to test the study
hypotheses) RCT
Participantes.

Terapeutas: Grupo EFT e
CCT — 7 mulheres e 1
homem. Grupo CT -2
mulheres e 1 homem. Para
cada um dos 12
participantes foi
selecionada uma sessao
aleatoriamente numa das
fases da terapia, inicial (22
sessdo), intermédia ou
Gltima sessao.

nos marcadores de Transicdo e
Mudanca vs. clientes ndo-
recuperados. Os cliente ndo
recuperadores tiveram propor¢oes
mais altas de marcadores de
problemas. Nos clientes
recuperados houve Maior
flexibilidade e mais narrativas mais
produtivos entre os marcadores
NEPCS vs. paciente ndo-
recuperados, respectivamente
61,1% vs. 52,4%).

Os clientes recuperados passam
menos tempo no MP do que 0s
nao-recuperados (40% vs. 48%).
Clientes recuperados tem mais
narrativas produtivas do que néo-
recuperados (25,3% vs. 32,5%)
Limitacdes: Amostra muito
pequena; possiveis variancia do
terapeuta;

Apenas avaliada uma sessdo a cada
fase da terapia. Fica-se na divida
se a flexibilidade se deve as
mudancas de narrativa.

(Carpenter, 2017)

Objectivo: examinar a relacdo
entre a proporcao de marcadores
NEPCS 2.0 e o resultado
terapéutico, bem como a relagdo
entre os marcadores NEPCS e o
resultado terapéutico nas fases
inicial, intermédia e final da
terapia. Examinar a relacdo entre 0s
subgrupos do marcador de
problema NEPCS 2.0, marcador de
transicdo e marcador de mudanca
em relagdo ao resultado terapéutico
e a fase da terapia. Examinar o
efeito da mudanca, no geral, entre
marcadores NEPCS 2.0 e
subgrupos de marcadores

N=16 participantes
selecionadas
aleatoriamente, 8 cliente
com EE e 8 clientes com
tratamento IC. Em cada
grupo foram selecionados
4 clientes recuperados e 4
clientes ndo-recuperados.
Os participantes sao
clientes com histérico ou
problemas relacionas com
abuso emocional, fisico e
sexual na infancia

EFTT - Clientes
selecionadas
aleatoriamente para
tratamento com IC
(Imaginal
Confrontation) ou
EE (Empathic
Exploration).

16 a 20 sessoes.

Estudo comparativo.
Seleccdo de duas sessdes
das trés fases de terapia
para analise.

Fase Inicial (selecionado
duas sessdes entre a 22 e 49)
fase intermédia
(selecionadas duas sessdes
entre a 102 e a3? sessao)
fase final (duas sessdes
entre 182 e 202 sessdo) a
primeira e a ultima sesséo
ndo foram escolhidas.

NEPCS 2.0.;
RCI; IES -
Impact of
Event Scale;
RS -e
Resolution
Scale.

Resultados: N&o houve diferencas
significativas nos marcadores
individuais em cada uma das
terapia EE e IC.

Os MP foram mais baixos no grupo
IC na fase intermédia. O grupo IC
ndo recuperado tiveram mais
marcadores de “Unstoried Emotion
Storytelling — Emog&o néo
contada” vs. IC recuperados.

As proporc¢des de MP diferiam
significativamente entre os clientes
recuperados e ndo-recuperados na
fase inicial (51,8% vs. 78,6%,
respectivamente), intermédia
(47,0% vs. 79,4%,
respectivamente) e na fase final
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(marcadores de problema vs.
transicdo vs. mudanca) examinar
em relacdo ao grupo de resultados e
fases da terapia, e a qualidade da
mudanca (produtivo vs.
improdutivo).

Problema: Ainda ndo tinha sido
investigado os resultados das
terapia EFTT em relacdo ao NEPC
2.0 e Estender os resultados de
Carpenter et al. (2016).

(42,4% vs. 71,5%,
respectivamente).

Em termos de diferencas nas
proporc¢des dos o grupo dos clientes
recuperados e ndo-recuperados
diferiam no inicio (30,7% vs.
13,2%, respectivamente) e no meio
(30,5% vs. 13,8%,
respectivamente) do tratamento.
As propor¢des de MM no grupo
clientes recuperados e néo-
recuperados ndo diferiram nas
sessOes de terapia da fase inicial,
mas foram significativamente
diferentes na fase intermédia (5,9%
vs. 1,4%, respectivamente) e na
fase final do tratamento (11,4% vs.
3,2%, respectivamente).

O efeito do terapeuta ndo teve
efeito no resultado. O marcador
“Inchoate Storytelling” dentro do
marcador de transi¢do, parece ser
um preditor de bons resultados
terapéuticos.

LimitagBes: Amostra
relativamente pequena, ndo permite
generalizacdo. Anéalise a apenas
duas sessbes por fase e ndo todas as
sessdes, podem resultar outliers.
Desconhecesse a gravidades dos
abusos no trauma que podem
influenciar o resultados.

Friedlander, Angus, Wright,
Gunther, Austin, Kangos, Barbaro,
Macaulay, Carpenter & Khattra,
2018)

Objectivo: determinar se e como 0
cliente teve uma experiéncia
corretiva em Terapia Dinamica
Breve;

Problema: entender como 0s
recursos técnicos e relacionais do

1 participante, “Ann”
(pseud6nimo),

25 anos. Apresentava
problemas de
ansiedade e stress.

BDT; 6 sessoes
transcritas

Estudo de Caso.
Andlise dos videos e

transcrigdes das 6 sessdes.

NEPCS 2.0.;
SOFTA-0

Resultado: Na sesséo 5 e 6 0s
marcadores de Mudanga
aumentaram substancialmente
(32%), e marcadores de transicdo
(31%). Outro resultados sobre o
terapeuta sdo apresentados, néo
fazendo parte do foco, ndo séo
apresentados.

Limitaces: estudo de caso,
dificuldades na generalizagdo dos
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BDT criam uma experiéncia
terapéutica bem-sucedida.

resultados; as caracteristicas
do cliente.

Friedlander, Angus, Xu, Wright &
Stark (2020).

Objetivo: identificar
comportamentos especificos do
terapeuta que podem ter facilitado o
movimento do cliente de expressar
principalmente marcadores de
problema nas primeiras sessfes
para expressar consideravelmente
mais marcadores de Transicao e
Mudanca em sessdes posteriores
Problema: como os terapeutas
contribuem para a mudanca de
marcadores do NEPCS

1 participante, “Ann”
(pseuddnimo),

25 anos. Apresentava
problemas de
ansiedade e stress.

BDT - Brief
Dynamic Therapy
(Hanna Levenson,
with “Ann”)

6 sessdes quinzenais de

BDT (3 meses)

Estudo de
Caso.
Analise dos
videos e
transcrigdes

das 6 sessoes.

Paciente:
usado o
NEPCS 2.0;
Terapeuta:
avaliado com
categorias
abertas "open
code"

Resultados: em 6 sessBes houve
altern&ncia entre marcadores 76
vezes (46 para MT e 36 para MP),
em média houve 7,67 transicoes
entre marcadores em cada sessao.
As caracteristicas do terapeuta que
advém também da abordagem
tedrica, precedem a estas
mudancas.

Limitagdes: estudo de caso,
dificuldades na generalizagdo dos
resultados; as caracteristicas

do cliente.

(Khattra et al., 2020)

Objectivo: identificar e comparar
0s processos de integracdo
narrativa e emocao na sessdo de
clientes com GAD que alcangam a
recuperagdo em tratamentos de
CBT versus clientes GAD que nao
recuperam no final da terapia de
CBT com aplicacdo o NEPCS.
Problema: ainda ndo tinha sido
aplicado a perturbacdes de
ansiedade generaliza 0 NEPCS.

N=6 com GAD —

perturbacdo ansiedade
generalizada (de acordo
com DSM-1V and DSM-

5) escolhidos

aleatoriamente de entre 85

individuos. E com a

cotagdo de muito elevada

no PSWQ. Ap6s o
tratamento foram

escolhidos 3 recuperados

3 néo recuperados.

CBT - cognitive
behavioral therapy e
CBT-IM. Os
pacientes receberam
15 sessbes de CBT
ou 4 sessbes de Ml
seguidas de 11
sessdes de CBT-IM.

Comparacao das cotacbes
dos 6 pacientes nas sessfes
iniciais (1 e 4) sessoes
intermédia (6 e 8) e no
final da terapia (sesséo 11 e

13).

NEPCS 2.0;
PSWQ; RCI
analyses

Resultado: ndo houve diferenga
entre 0s grupos nos marcadores
problema (ndo vai ao encontro dos
achados de (Macaulay et al., 2015).
Nos marcadores de transigdo é
maior proporcionalmente nos
pacientes recuperados assim como
nos marcadores de Mudanca.

Os resultados sobre a fase da
terapia, nos dois grupos ha mais
marcadores de transi¢do na fase
final do que na inicial assim como
na fase intermédia.

LimitacOes: amostra pequena; duas
sessOes por fase de terapia;
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Artigo Empirico

Mudanga nos processos narrativo-emocionais em trés abordagens terapéuticas.



Resumo

Enquadramento: A literatura evidencia a necessidade de estudos que comparem as
narrativas produzida pelo paciente em abordagens terapéuticas diferentes. Objetivo: Analisar
a quantidade de cada modo de narrativa, 0 nimero de mudancas narrativas produtivas, a
flexibilidade narrativa e a duracdo meédia em cada modo em sessbes de psicoterapia
Psicodinamica (PP), Cognitivo-Comportamental (CBT) e Terapia Focada nas EmocOes
(EFT). Método: Foram utilizadas 20 sessfes individuais, gravadas em video, da American
Psychological Association (APA) e outros videos disponiveis de psicoterapeutas considerados
Master. O Narrative-Emotion Process Coding System 2.0 classifica as narrativas em trés
modos (Problema, Transicdo e Mudanca), foi usado para codificar cada minuto de sesséo.
Resultados: A abordagem terapéutica EFT e PP teve mais modos narrativos de marcadores de
transicdo, a abordagem terapéutica CBT mais narrativas MP. A abordagem terapéutica PP tem
mais modos de transi¢do produtivas (PP - 21,96%, CBT - 17,6%, EFT - 155%) e a
abordagem terapéutica EFT tem menos modos de transi¢cdo improdutivas (CBT - 19,6%, PP -
10,6%, EFT - 5,5%). A abordagem terapéutica EFT foi a abordagem em que 0s pacientes
permanecem mais tempo nos marcadores modo de Transi¢do e de Mudanca. Discussdo: O
estudo evidencia a importancia e necessidade de combinar a informagdo sobre o nimero de
modos de transicdo com a duracdo. A importancia de perceber as origens dos processo
narrativos ao comparar diferentes abordagens terapéuticas, podera promover estudos das

caracteristicas de cada abordagem terapéutica que promovam a mudanga narrativa.

Palavras-chave: Marcadores NEPCS 2.0, mudancas narrativas, narrativas produtivas,

abordagens terapéuticas, psicodindmica, CBT, EFT, psicoterapia.

33



Abstract
Framework: The literature highlights the need for studies that compare the narratives
produced by the patient in several different theoretical approaches. Objective: Analyse the
amount of each mode of narrative, the number of productive narrative changes, a narrative
flexibility, and the average duration in each mode in Psychodynamic (PP), Cognitive-
Behavioral (CBT) and Emotion-Focused Therapy (EFT) psychotherapy. Method: 20
individual sessions, recorded on video, of the American Psychological Association (APA) and
other available videos of psychotherapists considered Master were used. The Narrative-
Emotion Process Coding System 2.0, which classifies narratives into three modes (Problem,
Transition and Change), was used to code each minute of the session. Results: The EFT and
PP model had more narrative modes of transition markers, the CBT model more MP
narratives. The PP model has more productive transition modes (PP - 21.96%, CBT - 17.6%,
EFT - 15.5%) and the EFT model has fewer unproductive transition modes (CBT - 19.6%, PP
- 10.6%, EFT - 5.5%). The EFT model was the model in which patients spend more time in
the Transition and Change mode markers. Discussion: The study highlights the importance
and need to combine information on the number of transition modes with duration. The
importance of understanding the origins of the narrative process when comparing different
therapeutic approaches can promote studies of the characteristics of each theoretical model

that promote narrative change.

Keywords: NEPCS 2.0 markers, narrative changes, productive narratives, therapeutic

approaches, psychodynamics, CBT, EFT, psychotherapy.
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Introducéao

As contribui¢des individuais dos modos de narrativa e da emoc¢do para 0 processo e
resultado psicoterapéutico tém sido exploradas com interesse crescente nas Ultimas décadas.

Todas as abordagens terapéuticas usam o processo narrativo dos pacientes. Na maioria
das formas de psicoterapia, 0s pacientes comunicam as suas experiéncias aos terapeutas
mediante a narracdo de historias e uma das tarefas centrais da terapia é auxiliar os clientes a
resignificar as suas historias probleméticas e construir novas histérias que sejam mais
relevantes, distintas e significativas nas suas vidas (Angus et al., 1999, 2017; Angus & Kagan,
2013; Angus et al., 2019; Angus & Constantino, 2017; Angus & Hardtke, 1994, 2006;
Friedlander et al., 2020; Khattra et al., 2016, 2020; Boritz et al., 2011).

Relativamente a sistemas de codificacdo que integrem a inter-relacdo entre narrativas e
processos emocionais nos discursos em sessdes de terapia, o NEPCS, que tenhamos
conhecimento, € o Unico sistema de codificacdo que fundamenta como 0s processos narrativos
e emocionais conduzem a uma autorreflexividade e a uma nova construcdo de significado
através da mudanca autonarrativa (Aleixo et al., 2021). O NEPCS 2.0 identifica trés modos
narrativos: marcadores de problema (MP), marcadores de transicdo (MT) e marcadores de
Mudanga (MM).

Os estudos feitos com o NEPCS tém privilegiado o conhecimento da evolucdo dos
modos narrativos ao longo da terapia, e a relacdo dos modos narrativos com os resultados
terapéuticos (Aleixo et al. 2021). Os Marcadores de Transi¢cdo e Mudanca tendem a aumentar
do inicio para o fim da terapia. Quando comparam pacientes recuperados e ndo recuperados
encontram maior propor¢do de Marcadores de Transicdo e Marcadores de Mudanca nos
pacientes recuperados do que nos ndo recuperados. Apesar de utilizarem sessdes de
abordagens terapéuticas diferentes, os estudos tendem a comparar clientes recuperados e ndo
recuperados dentro de cada abordagem terapéutica. A comparacdo de modos narrativos entre
diferentes abordagens terapéuticas ndo foi até aqui uma prioridade, havendo poucos estudos
que facam essa comparacéao.

As diferencas nos marcadores de problema (MP), parecem ser distintas de acordo com a
abordagem terapéutica. Ndo ha estudos que comparem as narrativas entre abordagens
terapéuticas e que usem os trés modos de narrativa (NEPCS 2.0). N&o obstante, o estudo de
Carpenter (2017), compara cliente recuperados e ndo recuperados na abordagem terapéutica
EFTT, os marcadores de problema diminuem ao longo da terapia, e os clientes recuperados

tém menor nimero de MP em todas as fases de terapia. No estudo de Friedlander e
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colaboradores (2018) na Psicoterapia Dinamica Breve (BDT) os MP também foram
diminuindo ao longo das sessdes. No entanto, no estudo Khattra et al. (2020), na abordagem
terapéutica CBT, ndo houve diferencas significativas entre os clientes recuperados e ndo
recuperados em todas as fases da terapia nos modos de narrativa MP.

Em relacdo a proporcao do uso de marcadores de transicdo (MT) e de mudanca (MM)
do NEPCS 2.0, os resultados sdo mais uniformes nas trés abordagens terapéuticas. O estudo
de Khattra e colaboradores (2020) evidenciou proporcdes significativamente maiores na
média dos marcadores de transicdo (MT) na fase final, do que na fase inicial do tratamento
entre os clientes recuperados e os clientes ndo-recuperados. O marcador de mudanga (MM),
nas fases finais quando comparadas com as fases inicial da terapia, houve maior propor¢édo
nos clientes recuperados do que nos clientes ndo-recuperados. Os clientes recuperados
mostram uma maior propor¢ao de marcadores de mudanca (MM) em varios estudos (Boritz et
al., 2014; Boritz et al., 2016; Bryntwick, 2016; Carpenter, et al., 2016; Macaulay, 2014). O
marcador “no client marker” (NCM) na fase inicial ¢ na fase final da terapia, tiveram maior
proporcdes em media em todos os clientes, independentemente do resultado (Khattra, 2020)

A flexibilidade das narrativas, ou seja, as transicdes entre modos de narrativa e a
qualidade (produtiva e improdutiva) das transicdes tém sido associadas a bons resultados
terapéuticos. A flexibilidade das narrativas, na fase final do tratamento, estd associada a
probabilidade de um cliente vir a recuperar e é tanto maior quando maior for proporcéo de
transicOes entre narrativas (Boritz et al., 2014; Boritz et al., 2016). A proporcao de transicoes
entre narrativas consideradas narrativas produtivas foi em maior proporcdo do que as
narrativas improdutivas comparando a clientes ndo recuperados (Angus et al., 2017; Carpenter
etal., 2016).

Sabendo que as abordagens terapéuticas tém semelhancas em termos de eficacia
(Norcross & Lambert, 2018), compreender os padrdes dos processos narrativo-emocionais
podera ser uma forma de perceber como processos narrativos com percursos diferentes
contribuem igualmente para bons resultados terapéuticos

Os padrdes de processamento diferencial narrativo e de integragdo emocional que
ocorrem no contexto de estratégias de diferentes intervengdes, sdo especificas a cada
abordagem terapéutica, no entanto, ainda ndo foram comparados o0s padrdes narrativos entre
abordagens terapéuticas distintas com o uso de NECPS 2.0. Para abordar esta lacuna o
presente estudo fornecera primeiro uma visao geral dos modos de narrativa que mais ocorrem

em cada abordagem terapéutica e de seguida os padrées de flexibilidade narrativa, a qualidade
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das transi¢Oes entre narrativas de cada abordagem terapéutica e a duracdo média de cada
modo narrativo.

Assim, o presente estudo tem o seguinte objetivo: investigar 1) a propor¢do dos trés
modos de narrativas, 2) a flexibilidade narrativa, 3) a qualidade das mudancas narrativas, bem
como 4) a duracdo dos marcadores MP, MT e MM em trés abordagens terapéuticas diferentes
(Psicoterapia Psicanalitica, Terapia Focada nas Emocdes, e Terapia Cognitivo-
Comportamental). Para tal, o presente trabalho analisou as narrativas individuais de cada

paciente de cada sessao das trés abordagens terapéuticas.

Método

Participantes

A amostra é constituida por 20 diades de sessdes de psicoterapia individuais, gravadas
em video, da American Psychological Association (APA) e outros videos disponiveis de
psicoterapeuta considerados Master Therapists (Tabela 1). No total sdo 16 diades terapéuticas
(terapeuta e pacientes),. As Unicas diades terapéuticas que se repetem sdo: Hanna Levenson
(sessdo 2 e 5), Amy Wensel (sessdo 2 e 4), Arthur Freeman (sessdo 1 e 2); 0s pacientes séo
todos diferentes com excepcédo do paciente G, que tem sessdo com o terapeuta Hans Strupp e
Aaron Beck. As sessdes correspondem a sessdes unicas ou a terapia de curta duracdo (6
sessOes) ilustrativas de um determinada abordagem terapéutica tedrico. Os pacientes sdo 10

mulheres e 6 homens e ndo dispomos de informacdes adicionais sobre os pacientes.

Tabela 2 — Lista das Sess6es Analisadas

Caracteristicas por Sessdo e Abordagem Terapéutica

Abordagem terapéutica Terapeuta Cliente Sessdo Cliente
NO

PP - Psicoterapia Psicodinamica

On Short Term Dynamic Psychotherapy APA DVD Donald K. Freedheim H 2 F

Psychotherapy in Six Sessions, Brief Dynamic Therapy Hanna Levenson A 2 F
Over Time APA DVD

Psychotherapy in Six Sessions, Brief Dynamic Therapy Hanna Levenson A 5 F
Over Time APA DVD
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Three Approaches to Psychotherapy Archive.org

Hans Strupp

Personal disorders and abuse victim APA B-Side

Jeffrey Magnavita

Psychoanalytic therapy with intergenerational patterns
of emotional unavailability APA B-Side

Jeremy Safran

EFT - Terapia Focada nas Emocdes

Working With Grief and Abandonment APA DVD

Jeanne Watson

Three approaches with a female client Greenberg,
McWilliams, Beck APA DVD

Leslie Greenberg

Emotion Focused Therapy for depression APA DVD

Leslie Greenberg

Emotion Focused Therapy for depression APA DVD

Leslie Greenberg

Addressing Unfinished Business APA DVD

Rhonda Goldman

EFT Session (with commentary) The Counselling
Channel

Robert Elliott

CBT - Terapia Cognitivo-comportamental

Three Approaches to Psychotherapy Archive.org

Aaron Beck

Cognitive Bheavioral Therapy for Anxiety and
Depression APA B-Side

Amy Wensel

Cognitive Bheavioral Therapy for Anxiety and
Depression APA B-Side

Amy Wensel

On Multimodal Therapy Psychotherapy.net

Arnold Lazarus

Three approaches to Personality Disorders CBT

Arthur Freeman

Three approaches for Personality Disorders CBT

Arthur Freeman

On Cognitive Behavioral Therapy Psychotherapy.net

Donald
Meichenbaum

On Cognitive Therapy for Weight Loss A Coaching
Session Psychotherapy.net

Judith Beck

Terapias
No total das 20 sessbes, foram visualizadas trés abordagens terapéuticas (Terapia

Focada nas EmocgOes (EFT), Psicoterapia Psicodindmica (PP) e Terapia Cognitivo-
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Comportamental (CBT). Das 20 sessfes, 6 sessdes sdo de EFT. Dentro da abordagem
terapéutica Psicodindmica, s@o no total das 6 sessdes, 2 sessdes sdo de Terapia Dindmica
Limitada no Tempo (TLDT); 1 sessdo de Terapia Relacional (RT), 1 sesséo de Terapia Breve
dindmica (BDT), 1 sessdo de Terapia Psicanalitica (Psychoanalytic Therapy) e 1 sessdo
Psychodynamic Psychotherapy. A abordagem de Terapias Cognitivas-Comportamentais
integram no total 8 sessbes, onde 2 sessdes sdo Terapias Cognitivas (CT), 1 sessdo de Terapia

Multimodal (TM) e 5 sessfes de Terapia Cognitiva Comportamental (CBT).

Terapeutas
Todas as sessdes foram gravadas em video com terapeutas experientes e considerados
especialistas na sua area de intervencdo, [n = 16; 5 mulheres (31%) e 11 homens (69%)]. Ver

tabela 2 para detalhe das caracteristicas.
Instrumentos

Narrative-Emotion Process Coding System 2.0 (NEPCS 2.0; Angus Narrative-
Emotion Marker Lab, 2015). O NEPCS 2.0 ¢ um sistema de codificacdo do processo
narrativo-emocional, usado por observadores externos treinados para identificar o modo de
narrativa verbal, ndo verbal e para linguistica dos clientes em sessfes de psicoterapia gravadas
em video. NEPCS (Angus Narrative- Emotion Marker Lab, 2015; Angus et al., 2017)
integram 0s processos narrativos e emocionais de 10 marcadores agrupados em quatro modos
principais (Problema, Transi¢cdo, Mudanga e No Client Marker). O uso padrdo deste sistema
de observacao envolve codificadores treinados que identificam de forma consensual 0 modo
de narrativa mais representativo em cada segmento de um minuto do didlogo terapéutico. Para
tal, os avaliadores observam os indicadores linguisticos e para linguisticos, a fim de selecionar
0 marcador NEPCS que melhor capta a narrativo-emogédo do discurso do cliente em cada
minuto de diadlogo. No presente estudo foram usados os quatro modos de narrativa do NEPCS
2.0 (cf. Anexo C). A diferenciacdo dos marcadores em diferentes modos baseia-se no grau em
que o conteldo narrativo integra emocdo (o que é dito e qual o sentido), na estrutura narrativa
(congruéncia e organizacdo da narrativa), no processamento emocional (profundidade, grau e
expressao da emocdo) e a profundidade do autoquestionamento e reflexdo do cliente (Khattra,
2016). Cada sessao gravada em video € dividida em unidades de 1 minuto. Considera-se “no
client marker” quando o terapeuta fala mais de 30s do segmento de 1 minuto ou quando a

conversa ndo é relacionada com a narrativa (psicoeducacdo ou comentarios sobre a terapia).
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No presente estudos foram usadas a identificacdo dos quatro modos (marcador problema,
marcador transi¢cdo, marcador mudangas e “No cliente Marker”.

Os Marcadores de Problemas (MP): sdo caracterizados por indicadores de estados
emocionais sub-regulados ou super-regulados, auto-narrativas desadaptativas, excessivamente
rigidas e contetdo narrativo abstrato ou sem sentido. Este grupo é pensado para refletir
processos que podem estar envolvidos na manutencdo do problema clinico apresentado e que
sdo improdutivos para a mudanca terapéutica; Os Marcadores de Transicdo (MT): sédo
caracterizados e sdo pensados para estimular a criagdo de auto-narrativas novas, mais
adaptadas e flexiveis. Os marcadores de transicdo indicam processos potencialmente
produtivos em direcdo a mudanca terapéutica; NEPCS Marcadores de mudanca: apresentam
maior integracdo narrativa-emocdo e a geracdo de novas tendéncias de compreenséo,
significado e acdo. Os marcadores de Mudanca refletem a mudanga adaptativa real, seja
comportamental ou relacionada a compreensdo e constru¢do de significado. No Client
Marker: o NEPCS é aplicado a segmentos de tempo de um minuto, e cada segmento é
codificado por um marcador. Quando o terapeuta tem mais de 50% do "tempo" a intervir e a
falar nesse segmento, é codificado como “No Client Marker” (NCM). Descri¢cOes detalhadas e
indicadores linguisticos e para linguisticos de cada marcador, bem como exemplos de
transcricao, sao descritos no Anexo C.

Estudos anteriores demostraram bons niveis de concordancia inter-avaliador ([k] >
0,80) para a aplicacdo do NEPCS numa gama de abordagens terapéuticas e amostras clinicas
(Angus et al., 2017; Friedlander et al., 2016)

Procedimento
A primeira fase deste estudo, abrangeu um estudo pormenorizado do NEPCS 2.0, com
base na leitura de artigos empiricos e estudo do manual. De seguida, realizou-se uma fase de
treino do instrumento entre duas avaliadoras independentes, até atingir um nivel de
concordancia inter-avaliadores de 85%. Todas as sessfes foram transcritas para um
documento Word, com a sinalizacdo de cada interlocutor e cada minuto da sessdo. A cotagdo
com NEPCS 2.0 foi feita com base na visualizagdo do video de cada sessdo e com a
transcricdo como suporte. No presente estudo, a concordancia inter-avaliadores das primeiras
dez sessdes num intervalo de confianca de IC = [73,8%; 92,7%] obteve-se o valor de Kappa
K = 86,44%0.
Ap0s a aplicacdo do NEPCS 2.0 a todas as sessdes, procedeu-se a contagem do total dos

modos de narrativas, do nimero de transi¢des entre modos de narrativa, da contagem da
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qualidade das transicGes das narrativas (produtivas vs. improdutivas) e da duracdo de cada
modo narrativo. As narrativas produtivas sdo a transicdo de um marcador para um dos
seguintes na sequéncia: MP-MT; MP-MM; MT-MM; NCM - MT ou MM. Narrativas
improdutivas na sequéncia: MT ou MM - MP; NCM-MP (Angus et al., 2017). Todas as
contagens foram realizadas por sessdo e por abordagem terapéutica. De seguida, procedeu-se
a analise descritiva e analise estatistica, introduziu-se os dados no programa estatistico, SPSS
27.0.0.

Resultados
Estatistica descritiva

O total das 20 sessdes contém 898 minutos. Cada minuto foi analisado e cotado com
um dos marcadores do NEPCS 2.0. O tempo médio por sessdo nas trés abordagens
terapéuticas foi cerca de 45 minutos (EFT 48,50, PT 42,50, e CBT 44,00) (cf. Anexo E).

Para obter estatisticas descritivas sobre o NEPCS, foram calculadas as proporgdes por
marcador e médias das sessbes por cada grupo de abordagem terapéutica separadamente, para
todas as sessdes de terapia dentro da abordagem terapéutica tedrico terapéutico.

O presente estudo examinou se as abordagens terapéuticas, Psicoterapia Psicodinamica
(PP), Terapia Focada nas Emocgbes (EFT) e Terapia Cognitiva-comportamental (CBT)
diferiam na proporcdes dos marcadores NEPCS. As propor¢fes das mudancas de narrativa
foram calculadas para criar uma proporcdo geral dentro do grupo da abordagem terapéutica
tedrico a que pertencem. Todas as proporcOes foram convertidas em percentagens para maior
clareza nas seccOes a seguir (cf. Tabela E), os termos “propor¢do” e “percentagem” sdo

usados indistintamente em todas as partes.
Modos de narrativa NEPCS por Abordagem Terapéutica

As frequéncias absolutas e as proporcfes médias para cada marcador NEPCS séo
resumidas na Tabela 3 por 3 modos narrativos: marcadores de problema (MP), marcadores de
transicdo (MT), marcadores de mudanga (MM) e “No client marker” (NCM) (resumo cf.
Tabelas 4, Anexo E).

Podemos verificar que na abordagem terapéutica Psicanalitica (PP) a propor¢do dos
trés modos narrativos € 24 (MP) 39 (MT) 17 (MM) 20 (NCM); na abordagem terapéutica da
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Terapia Focada nas Emocdes (EFT) 19 (MP) 51 (MT) 19 (MM); e na abordagem terapéutica
Cognitivo Comportamental (CBT) é 52 (MP) 26 (MT) 3 (MM).

A abordagem terapéutica CBT é 0 que tem maior propor¢cdo de modo narrativo de
problema (MP) com mais do dobro das outras duas abordagens terapéuticas. A abordagem
terapéutica EFT tem uma proporcao muito maior de modo narrativo de transicdo (MT) que as
outras duas abordagens terapéuticas.

As diferencas entre abordagens terapéuticas sdo maiores quando analisado 0 modo
narrativo de mudanca (MM) em cada abordagem. A abordagem terapéutica EFT, é a
abordagem terapéutica que maior percentagem tem em comparacdo as outras abordagens
terapéuticas, e a abordagem terapéutica CBT o que tem o valor mais baixo

A abordagem terapéutica PP e a abordagem terapéutica CBT tiveram proporcdes

semelhantes de NCM e a abordagem terapéutica EFT foi o que teve um valor mais baixo.

Tabela 3 - Frequéncia Absoluta e frequéncia relativa por Abordagem terapéutica

Abordagem MP MT MM NCM NO°. Sessdes
Duragdo média
por sessao
(segmentos-
Terapéutica f % f % f % f %  Total minutos f Minutos)
PP 62 0,24 100 0,39 42 0,165 51 0,20 255 6 42,5
EFT 55 0,19 149 051 55 0,189 32 0,11 291 6 48,5
CBT 183 0,52 91 0,26 12 0,034 66 0,19 352 8 44,0

Os testes estatisticos da sequéncia de modos de narrativa de cada sessdo revelou que
nem todos os modos de narrativa cumpriam com 0s pressupostos de distribuicdo normal e
homocedastacidade (cf. Anexo E), apenas o marcador problema se verificou ser
significativamente diferente entre as abordagens CBT e EFT [Z(2,17)= 5,070, p=. 0,019].

Flexibilidade de Narrativa

Para comparar as trés abordagens terapéutica em termos de flexibilidade (nimero total
de mudangas entre modos narrativos), precedeu-se a contagem de cada transicdo entre modos
de marcadores NEPCS, o calculo foi realizado comparando um segmento-minuto com o
segmento-minuto anterior, como tal, o primeiro minuto ndo foi incluido. Sempre que o

segmento-minuto seguinte tem um modo diferente do segmento-minuto anterior é considerada
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uma mudanca de modo narrativo. A proporcao é realizada entre a contagens de transicdes de
uma abordagem sobre o total de segmentos minutos dessa abordagem terapéutica.
Andlise da comparagdo entre as médias de transi¢cBes de narrativas entre abordagens
terapéuticas, foi considerada grupos independentes para o calculo de diferencas significativas.
A anélise das médias da flexibilidade de narrativas ndo diferiram significativamente
entre as abordagens terapéuticas [Z(2,19) =2.948, p = 0,08]. De forma exploratoria, podemos
observar a analise das frequéncias relativas das transi¢ces entre modos de narrativas, que nos

permite

Tranisgdes de modos de e entre Modelos
Teéricos

40,00

32.0%

N° Transigoes entre categorias NEPCS

mPT “EFT mCBT
Figura 1 — Transicado de Narrativas entre modos NEPCS e entre Abordagens Terapéuticas

verificar que a abordagem terapéutica CBT foi a abordagem terapéutica com mais transicoes
entre modos narrativos, com 52,6%, muito préximo estd a abordagem terapéutica PP com
51,8%, com menor transicdes entre modos de narrativa, a abordagem terapéutica EFT com
32,0%.

Qualidade das Mudancas de narrativa
Mudanca narrativas produtivas e improdutivas por Abordagem Terapéutica

Os célculos foram realizados identificando as transi¢des de modos de narrativa como
produtivas e como improdutivas. Da analise estatistica, apenas as mudancas improdutivas
diferiram significativamente [Z(2,17)=8.213, p=. 003], a abordagem terapéutica CBT foi a
abordagem terapéutica que significativamente mostrou resultados de média nos modos de

narrativa improdutivo mais altos.
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De forma exploratéria verifica-se que a abordagem terapéutica Psicodindmico e a
abordagem terapéutica EFT tém mais mudangas produtivas do que mudancgas improdutivas
(figura 2). A abordagem terapéutica PP tem mais mudangas produtivas (PP - 21,96%, CBT -
17,6%, EFT - 15,5%) e a abordagem terapéutica EFT tem menos mudangas improdutivas
(CBT - 19,6%, PP - 10,6%, EFT - 5,5%). A abordagem terapéutica CBT segue uma trajectoria
diferente dos outros dois, com mais mudancas improdutivas em relacdo as mudancas

produtivas (17,6% vs. 19,6% respectivamente).

Proporcio Mudancas Produtivas e Mudancas
Improdutivas por modelo Tedrico

21.96%%

P 19.60%%

20,00%

17.61%
15.46%

10, 59%%
10,00%
5.50%

5,00%

UL

e M udangcas Produtivas Fe Mudangas Improdutivas

m PP EFT CBET

Figura 2 - Mudanca Narrativa por Abordagem terapéutica Terapéutico

Duracédo média no mesmo marcador

A flexibilidade das narrativas e a qualidade das transicdes sdo importantes, nédo
obstante, a abordagem terapéutica NE-P refere que o trabalho terapéutico deve ir no sentido
de aumentar as competéncias do cliente em reflectir mais internamente. Admitindo que maior
duracdo em modo narrativo de transicdo (MT) pode proporcionar maior reflexdo, verificamos
a duracdo média por marcador e podemos verificar pela figura 3 (cf. Anexo I), que a
abordagem terapéutica EFT é a abordagem terapéutica tedrico em que os pacientes de forma
mais extensa se mantém no marcador de transigédo (MT).

A duracdo média foi calculada, com as contagens por sessdo, do nimero de transicoes
ocorridas do mesmo marcador, sobre o total de ocorréncias do mesmo modo de narrativa por

abordagem terapéutica. A duracdo média ndo € a média de modos de narrativas, mas da média
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de segmentos-minutos que o mesmo marcador NE-P se manteve antes de ocorrer uma

transicéo para outro marcador.

Duragio média do mesmo modo de narrativa por modelo tedrico
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= Duragao Meaedia NOM Duragao Meaedia MP Duragao Maedia NI Duragao Media MM

Figura 3 — Duracdo média do mesmo modo de narrativa por abordagem terapéutica

A abordagem terapéutica EFT tem duracdo média superior nos modos de narrativa de
Transicdo e de Mudanca com respectivamente (MT M= 9,15 minutos em média por sessao e
MM com M= 3,32). A abordagem terapéutica PP tem maior duracdo nos marcadores
Problema com M= 2,2290 e nos marcadores de Transicdo com M= 1,98, com 0 mesmo padréo
da abordagem terapéutica PP, a abordagem terapéutica CBT tem como durac¢do os marcadores

Problema com M= 2,4501 e marcadores de Transicao com M= 1,4858.

Discussao

Os resultados deste estudo sugerem que os modos de narrativa do paciente variam
consoante a abordagem terapéutica. Na abordagem da Terapia Focada na Emocdo (EFT)
aparecem mais modos de narrativa de transicdo (MT) e de mudanca (MM) gue na abordagem
Psicanalitica e Cognitivo-Comportamental. Também se observam menos modos narrativos de
problema (MP) o que ja tinha sido observado por Carpenter (2017). Este resultado pode ser
explicado pela abordagem terapéutica EFT ter uma orientacdo mais experiencial durante o
processo terapéutico e parecer mais focada na reestruturacdo dos esquemas emocionais do
paciente (Levitt & Angus, 1999; Paivio & Angus, 2017). Nas sessdes da abordagem
terapéutica CBT encontrdmos mais modos de narrativa problema (MP). Ndo sabemos em que
medida este resultado ocorre por termos usado bastantes sessGes Unicas € ou primeiras

sessdes. No estudo de Daniel (2011) verificou-se que as narrativas externas (NE) eram muito
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mais frequentes em CBT do que em PP tanto no inicio como a meio da terapia apesar de
diminuirem ao longo da terapia e aumentarem ligeiramente em PP.

A flexibilidade narrativa € mais elevada na abordagem terapéutica CBT e na abordagem
terapéutica EFT tem menor numero de mudancas entre modos de narrativa. A maior
flexibilidade entre modos de narrativa, no estudo de Boritz, Barnhart, Angus, & Constantino
(2016), estava associada a clientes que conseguiram recuperar de depressdo em comparagédo
com os clientes ndo recuperados mas nao temos dados de outcome destes pacientes. Portanto
a andlise da flexibilidade poderéa dar indicadores de como os tratamentos evoluirdo

Mais importante que o nimero total de mudancas narrativas pode ser a qualidade dessas
mudancgas, i.e., se elas sdo produtivas ou improdutivas. Neste estudo a abordagem terapéutica
com mais mudancgas produtivas foi a abordagem terapéutica PP, seguido da abordagem
terapéutica CBT e EFT. A abordagem terapéutica com menos mudancgas improdutivas foi a
abordagem terapéutica EFT, seguido da abordagem terapéutica PP e CBT. Estudos anteriores,
como Boritz et al., (2016) e Carpenter, (2017) verificaram que as narrativas produtivas estao
significativamente associadas aos clientes recuperados.

Como a flexibilidade entre modos de narrativas e a qualidade de mudancas narrativas
parecerem terem padrGes tdo dispares entre abordagens terapéuticas, decidimos também
estudar a duracdo média de cada marcador. Nesta andlise verificou-se que a abordagem
terapéutica que se manteve por maior periodos de segmento-minutos no mesmo marcador foi
a abordagem terapéutica EFT, nos modos MT e MM. Nas abordagens terapéuticas PP e CBT
a maior média foram nos marcadores de transi¢do seguidos dos marcadores problema. No
estudo de Boritz et al. (2016) houve uma relagdo significativa entre os clientes néo
recuperados e a permanéncia no mesmo modo narrativo, nos clientes recuperados, ndo houve
relagédo significativa entre a permanéncia no mesmo modo narrativo e a recuperagao.

O marcador “No cliente Marker” foi mais observado na abordagem terapéutica CBT, o
gue vai ao encontro dos resultados de Boritz, Bryntwick, Angus, Greenberg, & Constantino
(2014) e Boritz, Barnhart, Angus, & Constantino (2016). Uma das possiveis explicacdes,
apresentadas por estes autores, deve-se ao facto da abordagem terapéutica CBT, nas primeiras
sessOes, estar mais focada na l6gica e na exploracdo racional do que na exploracdo da
experiéncia emocional, pois 0 marcador “No Client Marker” é caracterizado por segmentos de
minutos em que a intervencdo do terapeuta € maior na transmissdo de informacdes (como
tarefas, trabalhos de casa ou psicoeducacao).

Considerando as avaliacdes de cada sessdo dentro dos trés modos de narrativa, parece

que cada abordagem terapéutica usou um percurso diferente para conduzir as sessdes
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terapéuticas. A Terapia Focada nas Emocgbes (EFT), tem um padrdo de mais narrativas de
transicdo e de mudanca e de menor flexibilidade; a Psicoterapia Psicodindmica (PP) tem um
padrdo de modos de narrativa de Transicdo mas também de marcadores problema e mais
qualidade nos modos de narrativa, consideradas como mudancas Produtivas; e a Terapia
Cognitivo-Comportamental (CBT) tem um padrdo de mais marcadores de problema e de
transicdo, sendo a abordagem terapéutica tedrica que maior flexibilidade de narrativas
demostrou nas sessoes.

Este conjunto de resultados levou-nos a reexaminar as sessdes na busca de explicacdes.
Por exemplo, as abordagem terapéutica focada nas Emogdes (EFT) e Psicanalitica (PP)
parecem promover mais mudancas de transicdo (MT). Na abordagem terapéutica EFT
verificamos que em varias sessdes 0 terapeuta pede aos pacientes que recriem situacfes ou
eventos imaginados, como conversar com alguém significativo nas suas vidas. Para tal,
utilizando a técnica da cadeira vazia para criar esses dialogo, o terapeuta solicita que o
paciente descreva com detalhes concretos e sensoriais e vai intervindo, durante o dialogo
imaginado que o paciente realiza, questionando sobre a experiéncia interna do paciente no
momento, desde sensagfes corporais, sentimentos, pensamentos e que parecem ajudar a
evocar a experiéncia interna como referem Paivio e Angus (2017). Na abordagem terapéutica
psicodinamica, a analise das sessdes permite verificar que o terapeuta explora padrdes e temas
da histéria do paciente e intervém de forma que conduz o paciente para a reflexdo da
experiéncia interna. Segundo Levenson, (2003, 2020) o terapeuta, para além do foco
terapéutico, tem um foco relacionar, como proporcionar uma nova experiéncia interpessoal,
para que o0s pacientes possam desenvolver diferentes modelos de relacionamento
internalizados e promover a mudanc¢a do mundo relacional do paciente.

A analise do tipo de intervencdes que mais facilitam mudancas produtivas pode ajudar-
nos a perceber os nossos resultados. No estudo de Raquel, Pires e colaboradores (nédo
publicado) que utilizou o NEPCS 2.0 e o MULTI-60 verificou-se que intervengbes com foco
no aqui-e-agora e nas emoc¢des, nomeadamente a exploracdo de emocBes do paciente no
presente e incentivar o paciente a falar sobre emoces evitadas, assim como a utilizacao de
intervencbes dirigidas para o funcionamento interpessoal, mais especificamente a
identificacdo de padrdes relacionais probleméticos do paciente, e encorajar 0 paciente a
examinar os seus relacionamentos interpessoais, foram as intervengdes utilizadas com mais
frequéncia nos incidentes de mudanca de narrativa produtiva pelos terapeutas. Ora, estes tipos
de intervencdo sdo mais tipicos da Terapia Focada nas EmocgOes e da Psicoterapia
Psicanalitica do que da Terapia Cognitivo-Comportamental
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Na abordagem terapéutica CBT, sendo a maioria das sessdes analisadas primeiras
sessOes, 0 que verificamos, é que hd uma maior preocupacao em conhecer as percepcgdes e 0s
pensamentos que podem estar relacionados com o motivo que levou o paciente a consulta e
identificar crencas e esquemas, explorando a perspectiva do paciente. O terapeuta realiza
sugestdes de possiveis mudancas assim como a realizacdo de tarefas e foca-se na identificacédo
de situacOes especificas, para discriminar antecedentes, comportamentos e consequéncias. Um
dos primeiros passos da abordagem terapéutica CBT é realizacdo da lista de problemas, para
se poder transformar queixas externas em objectivos internos e psicoldgicos. Para tal, a
histéria do problema € o primeiro passo e s6 depois vird a analise funcional, a dimensédo
cognitiva e outras dimensdes para se poder fazer a integracdo da narrativa e desafiar
pensamentos automaticos inadequados (Fischer & Mendez, 2019; Solomonov et al., 2020).
Portanto é um processo que tem de passar primeiro pelos modos de narrativa de problema,
como se verificou neste estudo.

Este estudo exploratério conta com varias limitacBes sendo a primeira delas um
pequeno numero de sessbes de terapia por cada abordagem terapéutica (N = 6 e 8). Os
resultados devem ser interpretados com cautela, uma vez que o pequeno tamanho da amostra
torna o estudo vulneravel a fortes influéncias de padr@es idiossincraticos das diades cliente-
terapeuta incluidas. Propomos que em estudos futuros se analise maior nimero de sessdes por
abordagem terapéutica.

As variaveis dependentes analisadas (modos narrativos do cliente) sdo afetadas por
outras variaveis do cliente, por variaveis do terapeuta e por fatores de relacionamento cliente-
terapeuta, para além da abordagem terapéutica. O pequeno tamanho da amostra deste estudo
aumenta o risco de combinacdes acidentais de individuos (terapeuta-cliente). Além disso, as
caracteristicas dos clientes eram desconhecidas, e 0 nimero de sessfes analisadas de cada
cliente ou terapeuta reduzido, no méximo duas. Portanto, necessariamente a generalizacéo
deve ser limitada.

O estudo também apresenta pontos fortes, evidencia a importancia e necessidade de
combinar a informacdo sobre o nimero de mudancas com a duracdo. Este estudo podera ser
um predmbulo para estudos futuros sobre a importancia de perceber as origens dos processo
narrativos ao comparar diferentes abordagens terapéuticas e podera promover estudos tanto
das caracteristicas especificas como dos factores comuns as varias abordagens terapéuticas

que promovem a mudanca narrativa.
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Anexo A — Narrative Process Coding System (NPCS)

Topic segment
Key issue
Relational focus

Cohen's kappa .82-.92

External narrative sequences
Personal stories

Internal narrative sequences
Feelings/emotions

Reflexive narrative sequences
Self reflection
New meaning-making

Figura 4 - Narrative Process Coding System (NPCS; Angus, Hardtke, & Levitt, 1996)
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Anexo B — Narrative-Emotion Process Coding System 1.0 (NEPCS 1.0)

Markers

Process indicators

Problem Same Old Storytelling
Empty Storytelling
Unstoried Emotion
Superficial Storytelling

Change  Competing Plotlines
Storytelling
Inchoate Storytelling
Unexpected Qutcome
Storytelling
Discovery Storytelling

Expressing dominant, maladaptive, over-general views of self and relationships marked by lack of
agency, stuckness

Describing an event with a focus on external details and behavior, and a lack of internal referents or
emotional arousal

Experiencing undifferentiated, under- or over-regulated emotional arousal, without coherent
narration of the experience

Talking about events, hypotheticals, self, others, or unclear referents in a vague, abstract manner
with limited internal focus

An alternative to a dominant view, belief, feeling, or action emerges, creating tension, confusion,
curiosity, doubt, protest

Focusing inward, contacting emergent experience, searching for symbolization in words or images

Describing a new, adaptive behavior (action, thought, feeling, response) and expressing surprise,
pride, relief, contentment

Reconceptualizing, or articulating a novel understanding of the self, others, key events, behavior
patterns, or change processes

Figura 5 - Narrative-Emotion Process Coding System 1.0 (NEPCS 1.0; Boritz,

Bryntwick, Angus, Greenberg, & Carpenter, 2012)

55



Anexo C — Narrative-Emotion Process Coding System 2.0 (NEPCS 2.0)

Marker Process Indicatars
Problem Markers
Characterized by under- af Same Old Story Expredsing dominant, maladaptive, over-general views of self and relationships
over-regulated emaotional marked by lack of agency, stuckness
states, riged maladaptive sell-
marratives, and content that is
abstract, sxtemal, or hay Emipty Story Deseriling an event with & focus on external details and behaviar, and & lack of

limited rreaning. Thowught to
reflect processes that maintain
presenting problems,

Unstoried Emotion

Internal referents or emotienal arouwsal

Experiencing undifferentiated, under- or over-regulated emotional arousal, without
coherent narration of that experisnce

Superficial Story Talking about events, hypotheticals, self, others, or unclear referents in a vague,
abatract mannir with Emited intemal focws
Transition Markers
Competing Plotlines &n alternative to a dominant view, belief, feeling, or action emerges, creating tension,
confuisan, curiosty, doubt, protest
Maodes of processing marked by
present-centered exploration,
thee destabilization of dormanant o . . . o .
makadaptive self-nasratives and Inchaate Stary Facusing |.nwau:|. CONSCTING efergent experience, and searching fod sybalization in
of dominant apgproaches to words or images
emclional expernence, and the
beginnings of re-integration of
FAPETIENCRS, Experiential Stary Marrating an event or engaging in a task as if re-experiencing an autobiographical
memory or interpersonal scheme
Reflective Story Explaining & general pattem or specilic event in terms of o of others” imemal
states (thoughts, feelings, bellefs, intentions)
Change Markers
Articulating concrete adaptive
changes, novel understanding,
and meaning Unexpected Cutcams Describeng a new, adaptive behavior | action, thought, feeling, response) and
expressing surprise, pride, relief, contentment
Discovery Story Re-conceptualizing, or articulating a novel understanding of the self, others, key

ewents, behavior patterns, or change processes

Figura 6 — Resumo do Narrative-Emotion Process Coding System 2.0 (NEPCS 2.0; Angus
Narrative-Emotion Marker Lab, 2015)
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Same Old
Storyrelling

Problem

Empty Storytelling

Unstoried Emotion

Superhcial
Storyrelling

Transition  Competing
FPlotlines
Storytelling

Inchoate

Storyrelling

Experiential
Storytelling

Reflective
Storyrelling

Unexpected
Cutcome
Storytelling

Change

Driscovery
Storyrelling

Expressing dominant, maladaptive, over-general
views of self and relationships marked by lack of
agency, stuckness

Describing an event with a focus on external details
and behavior, and a lack of internal referents or
emotional arousal

Experiencing undifferentiated, under- or over-
regulated emotional arousal, without coherent
narration of the experience

Talking about events, hypotheticals, self, others, or
unclear referents in a vague, abstract manner
with litnited internal focus

An alternative to a dominant view, belief, feeling, or
action emerges, creating rension, confusion,
curiosity, doubt, protest

Focusing inward, contacting emergent experience,
searching for symbolization in words or images

Narrating an event or engaging in a task as if re-
experiencing an autobiographical memory or
interpersonal scheme

Explaining a general pattern or specific event in
terms of own or others’ internal states (thoughts,
feelings, beliefs, intentions)

Describing a new, adaptive behavior {(action,
thought, feeling, response} and expressing
surprise, pride, relief, contentment

Re-conceptualizing, or articulating a novel
understanding of the self, others, key events,
behavior patterns, or change processes

She was never concerned about me, she was only
concerned eirh herself. Behave, be good, don’t cawse
e ary frouble,

T ovas crying on the floor. The lady next doar, her
danghter was our babvsinter, she was 16, She made
e some eggs with cheese on top.

T: Sad, so zad. [25 sec pause, client stares at ceiling]
Are you holding back right now? C: Yes, “Cause [
have to take a bus later. I can's be on the bus with
tear-seained eves,

The way that she talked to me and treated me in front af
Sriends, and fawly, Even ke mry sister and father,
Jrst thnigs that she savs and does,

I hawve 3 healdvy children, a howse, we're nor srealthy
bur were okay, and I sore of go .. why am T oot ...
Rrappier? I don't knotw.

ooo Hiings seemied ol on the ourside, Bur inside, theve’s
oo [eloses eves, frowns] a, ke a [silence] black
hale or a void, or ...

Iiwalked and walked and walked Kke I was in a fog. Ir
ceas raiming and dark, and I got seovmd wp, and T
Just had o walk it off. T was soaking wwer bur didn’t
care.

There wwas nobody who cared, and so eventually T
stopped showing them hotw I felr, Somewshere berwvcen
there and here I stopped feeling it

I evas 5o anxious, bur instead of wallpesing i it like
uswal I thouwghe “ewhar can I do?™ So T [did] the
winsele velaxarion seff . ir felt so good, Afrer, I jelt
fikee a different person,

I'ue been thinking about the theme of being uninvited in
the world, I ohink, I never did i comscionsly, bur I
realize that Pve seen weyself as an inerusion for a very
long rime, and ...

Figura 7 - Narrative-Emotion Coding System 2.0 (NEPCS 2.0; Angus Narrative-
Emotion Marker Lab, 2015)
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Anexo D — Caracteristicas das abordagens tedricas PT, EFT e CBT dos estudos revistos

Este anexo tem o propoésito de contextualizar as abordagens tedricas usadas nos estudos
da reviséo da literatura.

Um dos primeiros estudos que comparou as narrativas de varias abordagens, foi Levitt
& Angus (1999), uma das abordagens tedrica pertencia a psicoterapia psicodinamico
(Psychodynamic Psychotherapy, PP) que descrevem que o sofrimento ou a problematica
psiquica radica do conflito interno inconsciente. As intervenc@es passam pela anélise de
transferéncia, a analise dos sonhos e a interpretacdo do comportamento do cliente (Levitt &
Angus, 1999). Dentro da PP foi estudado o tratamento Psychodynamic-Client-Centered
Therapy (PCCT), esta terapia integra abordagens centradas no cliente e algumas intervengoes
psicodindmicas no tratamento, (Levitt & Angus, 1999).

Para a Bulimia, no estudo de Daniel (2011) utilizam o tratamento Psychoanalytic
psychotherapy (PP), que o identifica como néo directivo, permitindo que o cliente escolha os
temas que deseja abordar e é baseado no principio tedrico de que os sintomas das
perturbagdes alimentares sdo originados por dificuldades na regulacdo do afeto que sdo
apreendidas desde as primeiras (primarias) relagdes interpessoais. Assim, as intervengdes vao
desde reconhecer e refletir sobre 0 mundo interior de experiéncia do cliente e as relacdes de
vinculo sdo por norma discutidas (Daniel, 2011).

A psicoterapia Time-Limited Dynamic Therapy approach (TLDP) também tem sido
estudada, € descrita como uma terapia dentro da Psicoterapia dindmica com limite de tempo
onde o foco sdo os padrGes desadequados e ciclicos dos clientes e a visdo da
contratransferéncia é tida como informacao importante e que orienta o trabalho relacional, o
trabalho ndo é tanto sobre o insight, mas mais direcionado para a mudanca pela aprendizagem
experimental, é assim mais integrador do que a psicoterapia psicanalitica tradicional
(Friedlander et al., 2018).

Outra abordagem muito mais utilizadas nos estudos das narrativas, € a Emotion Focus
Therapy (EFT). Esta abordagem foi inicialmente chamada de Process-Experiential Therapy
(PET) ou Terapia Processo-Experiencial (TPE), o processo experiencial passa pelo foco
emocional e direciona-se para a evocagdo e reestruturacdo de esquemas emocionais. As
intervengdes integram intervencdes centradas no cliente (ou seja, consideracdo positiva
incondicional, empatia e genuinidade) e gestalticas (por exemplo, didlogos de cadeira vazia,

técnicas de focusing e decomposigédo sistematica da memaria) para facilitar a emergéncia das

58



emocdes dos clientes na reorganizacdo e reconstrucdo dos esquemas emocionais mal
adaptativos e causadores de sofrimento (Tali Z. Boritz et al., 2014; Levitt & Angus, 1999).

A abordagem cognitive-behavioural psychotherapy (CBT), tem sido também vérias
vezes usadas nos estudos comparativos, com varias variantes, entre elas, Daniel (2011)
descreve a abordagem CT (cognitive therapy) utilizada para o tratamento da bulimia, como
um tratamento particularmente estruturado, directivo e concentra-se nos sintomas da
perturbacdo alimentar e empreende numa abordagem comportamental para os regular, através
de correcgdes das distorgOes cognitivas e aplicagdo de trabalhos de casa. Noutro estudo (Tali
Z. Boritz et al., 2014) a CT € descrita como um tratamento, realizado com a colaboragéo do
cliente, explora os padrdes dos pensamento das pessoas e como podem estar a contribuir para
a perturbacdo em questao, a intervencédo permite ajudar os clientes a desenvolver perspectivas
novas e mais adaptativas em relagcéo a si, ao outro e ao futuro, desenvolvendo competéncias
de resolucdo de conflitos novos ou mais ajustados nos comportamentos dos clientes (Tali Z.
Boritz et al., 2014). Ainda dentro da abordagem CBT, foi usado o tratamento Perceptual-
Processing Therapy (PPT) ou Terapia Processo-Percetual (PPT). Esta terapia centra-se no
desenvolvimento de esquemas cognitivos considerados mais produtivos. Integra
processamento de informacoes, filosofias e intervencdes centradas no cliente, para ampliar as
bases perceptuais de modo a processar e reunir informagfes. O terapeuta de PPT foca a
atencdo dos clientes em certos padrdes de processamento de modo que processos perceptuais
se tornam cada vez mais funcionais e flexiveis e possam ser desenvolvidos (Levitt & Angus,
1999).

Anexo D1 — Sessbes Analisadas e nao incluidas no estudo

As sessdes Rhonda Goldman — S1 (P); Leslie Greenberg S1 (Q) foram incluidas para
equilibrar os grupos da amostra e foram extraidas da tese de mestrado Duarte (2019), pois das
20 sessdes analisadas pela autora, a sessdao *David J. Cain — Sesséo 5 - Terapia Centrada no
Cliente (terapia breve) e *Robert Neymeier — Sessé@o 3- Terapia Construtivista (terapia breve),
ndo se enquadrava numa das trés abordagens escolhidas para este estudo, a opcao foi escolher
duas sessdes do grupo de abordagens com menor nimero de sessdes e que tivesse tido uma

avaliacdo inter-obervadores pelo menos tdo boa quanto a observada neste estudo.
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Anexo E — Tabela de Analise dos marcadores NEPCS com frequéncias absolutas,

relativas e médias por modo de narrativa e por Abordagem terapéutica

Frequéncia Absoluta e Frequéncia relativa por Abordagem terapéutica

Abordagem
Teodrica MP MT MM NCM Total minutos NZ2. Sessoes
Duragdo
média por
sessao
(segmentos-
Tedrico f % f % f % f % f  Minutos)
PP 62 0,24 100 0,39 42 0,165 51 0,20 255 6 42,5
EFT 55 0,19 149 0,51 55 0,189 32 0,11 291 6 48,5
CBT 183 0,52 91 0,26 12 0,034 66 0,19 352 8 44,0

Tabela 4 — Frequéncias absolutas por marcador NEPCS e por Abordagem terapéutica

Tabulagao cruzada $NEPCS*model”

Modelo Tedrico

PP EFT CET Tatal
NMECPS Marcadores® Mo client Marker Contagem a1 32 66 1449
MF Contagem G2 ki) 183 300
MT Contagem 100 1449 91 340
1] Contagem 42 ki) 12 109
Total Contagem 265 291 352 298

Porcentagens e totais tdm respostas como base.

a. Mdo ha grupos de varias respostas suficientes (menos de 2) para emparelhamento. As
porcentagens s8o baseadas em respostas, mas nenhum emparelhamento & feito.

b Grupo em par

Andlise da Normalidade para Marcador NEPCS



Testes de Normalidade

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Modelo Tedrico  Estatistica gl Sig. Estatistica gl Sig.
Mo Client Marker FIF 81 6 ,20[]== 954 6 769
EFT 280 6 125 840 6 131
CET 182 8 ,20[]== 940 8 613
Marcador Problema PP 64 ] ,ZtJI.'J== 869 ] 886
EFT 208 6 ,20[]== B56 6 76
CET 113 8 ,20[]== 980 8 963
Marcador Transigdo PP 150 ] ,ZtJI.'J== g9 ] G986
EFT 237 6 ,20[]== 8B4 6 287
CET 205 8 ,20[]== 955 8 760
Marcador Mudanga PP 220 ] ,ZtJI.'J== 891 ] 323
EFT 374 6 009 638 6 001
CBT 337 8 012 635 8 000

* Este & um limite inferior da significdncia verdadeira.

a. Correlagdo de Significdncia de Lilliefors

Com excepcdo da abordagem terapéutica EFT e CBT as narrativas MM nao seguem a

distribuicdo Normal.

Teste de Homogeneidade de Variancia

Estatistica de

Levene gl gl2 Sig.

Mo Client Marker Com hase em méadia 2,377 2 17 123
Com base em mediana 2,272 2 17 133
Com base em mediana e 2,272 2 12,588 144
com gl ajustado
Com bhase em méadia 2,367 2 17 124
aparada

Marcador Problema  Com base em média 122 2 17 JBEBE
Com base em mediana 05 2 17 a0
Com base em mediana e 105 2 16,924 901
com gl ajustado
Com base em media 114 2 17 g2
aparada

Marcador Transicdo  Com base em media 4222 2 17 03z
Com base em mediana 3,874 2 17 01
Com base em mediana e 3,874 2 10 6549 054
com gl ajustado
Com base em media 4196 2 17 033
aparada

Marcador Mudanga Com hase em méadia 2,581 2 17 04
Com base em mediana 1,086 2 17 LT
Com base em mediana e 1,086 2 8374 378
com gl ajustado
Com hase em média 1,832 2 17 175
aparada

O marcador de Transi¢do ndo tem homogenidades nos modos de narrativa MT.
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De seguida fomos verificar se a abordagem terapéutica era significativo nas médias
para 0os marcadores NEPCS NCM, MP e MM (MT foi excluido da andlise, por ndo ter um
dos pressupostos de validagdo da ANOVA).

ANOVA
Soma dos Quadrado
Quadrados df Médio z Sig.
Mo Client Marker Entre Grupos 38617 2 19,308 1,000 389
Mos grupos 328,333 17 19,314
Total 366,950 19
Marcador Prohlema  Entre Grupos 830,958 2 4154749 5,070 018
Mos grupos 1393,042 17 81,944
Total 2224 000 14
Marcador Mudanga Entre Grupos 222117 2 111,058 1,917 78
Mos grupos 984,833 17 57,831
Total 1206,950 14

Vimos que para O marcador Problema, Z(2,17), p= .019 é significativamente
diferente, entre as médias das abordagens tedricas.

De seguida, utilizando o método de Bonferroni, por serem amostra de dimensédo
pequenas, para identificar qual a abordagem terapéutica tedrico que difere a média do
marcador Problema.

Comparagdes multiplas

Bonferroni
Intervalo de Confianga 95%
Diferencga Limite
Variavel dependente () Modelo Tedrico  (J) Modelo Tedrico media (I-J) Erro Padrdo Sig. Limite inferior superior
No Client Marker PP EFT 3167 2,537 JBBT -3,57 9,80
CBT ,250 2,373 1,000 -6,05 6,55
EFT PP -3,167 2,537 6BT -8,90 3,57
CBT -2,917 2,373 708 -8,22 3,38
CBT PP -,250 2,373 1,000 -6,55 6,05
EFT 2917 2,373 708 -3,38 9,22
Marcador Problema [F[F EFT 1,167 5,226 1,000 -12,71 15,04
CBT -12,542 4,889 080 25,52 a4
EFT PP -1,167 5,226 1,000 -15,04 1271
CBT 13,708 4,889 037 -26,69 -73
CBT PP 12,542 4,889 080 - 44 25,62
EFT 13,708 4,889 037 73 26,69
Marcador Mudanga FF EFT -2,167 4,394 1,000 -13,83 9,50
CBT 5,500 4,111 506 -5,41 16,41
EFT PP 2,167 4,394 1,000 -9,50 13,83
CBT 7,667 4,111 1239 -3,25 18,58
CBT PP -5,500 4,111 586 -16,41 5,41
EFT 7,667 4111 ,239 -18,58 3,25

* A diferenga média é significativa no nivel 0.05.

Pela andlise da figura acima, verificamos que a abordagem terapéutica CBT difere

significativamente da abordagem terapéutica EFT, mas ndo difere da abordagem terapéutica
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PP. A média do marcador MP em CBT ¢é de 22,88 e na abordagem terapéutica EFT € de
9,11.

Anexo E1 — Médias e desvio padrédo por Modos de Narrativa e por Abordagem

terapéutica

Relatério Médias Por Marcador
Abordagem terapéutica TotalM (0) Total MP (1) Total MT (2)  Total MM (3)

PT Média 8,50 10,33 16,67 7,00
N 6 6 6 6
Erro Desvio 3,834 8,359 4,885 7,510
EFT Média 5,33 9,17 24,83 9,17
N 6 6 6 6
Erro Desvio 2,066 9,411 12,906 11,374
CBT Média 8,25 22,88 11,38 1,50
N 8 8 8 8
Erro Desvio 5,776 9,265 5,528 2,828
Total Média 7,45 15,00 17,00 5,45
N 20 20 20 20
Erro Desvio 4,395 10,819 9,701 7,970
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Anexo F — Calculo efectuados para a Flexibilidade Narrativa

Testes de Normalidade

Kolmagorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Modelo Tedrico  Estatistica gl Sig. Estatistica ql Sig.
Flexibilidade = 212 i} ,200’= 805 403
(Transigdes) =
EFT 235 6 200 947 T17
CBT 210 8 200 840 235
* Este & um limite inferior da significancia verdadeira.
a. Correlagdo de Significancia de Lilliefors
A distribuigéo da Flexibilidade segue uma distribuicdo normal
Teste de Homogeneidade de Varidncia
Estatistica de
Levene al ql2 Sig.
Flexibilidade Com base em média 2,342 2 17 126
(Transigoes) Com base em mediana 1,127 2 17 347
Zom base em mediana e 1,127 2 7,549 AT3
com gl ajustado
Com hase em média 2,261 2 17 135

aparada

As variancias entre as abordagens tedrica sdo homogeéneas

ANOVA
Flexibilidade (Transigdes)
Soma dos Quadrado
Quadrados df Médio z Sig.
Entre Grupos 218,625 2 109,313 2,848 080
Mos grupos 630,375 17 37,081
Total 849,000 19

No entanto as abordagens tedricas nao diferem significativas nas médias.
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Anexo G — Qualidade da Transi¢do Narrativa por sessao

MUDANCAS PRODUTIVAS

MUDANCA IMPRODUTIVA

MP-
>MM
(Angus Total Total TOTAL
MP- etal, MO- NCM- MT- Mudangas MT- MM- NCM- Mudangas Prod +
Sessdo >MT 2017). >MT >MM >MM Produtivas| |[>MP >MP >MP Improdutivas Improd
Donald K. Freedheim S2 (H) 7 0 5 0 3 15 8 0 0 8 23
Hanna Levenson S2 (A) 3 0 2 0 0 3 0 4 7 12
Hanna Levenson S5 (A) 5 0 2 0 1 4 0 0 4 12
Hans Strupp S1 (G) 5 0o 2 0 1 4 0 0 4 12
Jeffrey Magnavita S5 (D) 0 0o 2 3 3 8 0 0 0 0 8
Jeremy Safran S3 (E) 2 0 5 1 4 12 1 1 2 4 16
Jeanne Watson S1 (I) 8 0 0 1 2 1 5 1 1 7 18
Leslie Greenberg S1 (Q) 3 0 1 1 1 0 0 2 2
Leslie Greenberg S3 (F) 0 0 4 1 2 0 0 0 0
Leslie Greenberg S4 (F) 0 0 1 4 1 0 0 0 0
Rhonda Goldman S1 (P) 0 0o 1 0 1 0 o 0 0
Robert Elliott S1 (J) 6 0o 4 0 3 13 6 0 1 7 20
Aaron Beck S1 (G) 6 1 1 0 0 8 6 0 2 8 16
Amy Wensel S4 (B) 1 2 3 2 2 10 1 1 2 4 14
Amy Wensel S2 (B) 4 0 0 0 0 1 0 9 10 14
Arnold Lazarus S1 (N) 9 0 o0 0 0 9 0 1 10 19
Arthur Freeman S1 (L) 5 0 2 0 0 5 0 3 15
Arthur Freeman S2 (L) 3 0 2 0 0 4 0 4 13
Donald Meichenbaum S1 (M) 8 1 1 1 1 12 7 0 2 9 21
Judith Beck 51 (0) 4 0 3 0 0 7 4 0 8 12 19

Quadro 1 — Frequéncia absoluta por qualidade de Narrativas por Sesséo

65




Anexo H — Qualidade da mudancas Narrativa por Abordagem terapéutica

MP->MM
(Angus etal., Total Mudangas NCM-| Total Mudangas| | TOTAL MUDANGAS
Por Modelo Tedrico  N2.Sessdes  MP->MT 2017). NCM->MT NCM->MM  MT->MM Produtivas| MT->MP MM->MP >MP Improdutivas (Prod + Improd)
PT 6 22 0 18 4 12 56 20 1 6 27 83
3,67 0,00 3,00 0,67 2,00 9,33 3,33 0,17 1,00 4,50 13,83
39% 0% 32% 7% 21% 67% 74% 4% 22% 33% 100%
EFT 6 17 0 11 7 10 45 11 1 4 16 61
2,83 0,00 1,83 1,17 1,67 7,50 1,83 0,17 0,67 2,67 10,17
38% 0% 24% 16% 22% 74% 69% 6% 25% 26% 100%
CBT 8 40 4 12 3 3 62 37 1 31 69 131
5,00 0,50 1,50 0,38 0,38 7,75 4,63 0,13 3,88 8,63 16,38
65% 6% 19% 5% 5% 47% 54% 1% 45% 53% 100%
TOTAL 79 4 41 14 25 163 68 3 41 112 275
% sobre total 28,73% 1,45% 14,91% 5,09% 9,09% 59,27%|# 24,73% 1,09% 14,91% 40,73% 100,00%
% sobre SUBtotal 48,47% 2,45% 25,15% 8,59% 15,34% 100,00% 60,71% 2,68%  36,61% 100,00%

Quadro 2 — Frequéncia absoluta, Propor¢do e médias de transi¢des narrativas por Mudanga e por Abordagem terapéutica




Dentro de cada modelo - mudangas de narrativa sobre o total de minutos da sessdo

MP->MM

(Angusetal., Total Mudangas NCM-| Total Mudangas| | TOTAL MUDANGCAS TOTAL
Por Modelo Tedrico N2, Sessdes MP->MT 2017). NCM->MT NCM->MM  MT->MM Produtivas| MT->MP MM->MP >MP Improdutivas (Prod + Improd) MINUTOS
PT 6 22 0 18 4 12 56 20 1 6 27 83 255

9% 0% 7% 2% 5% 22,0% 8% 0% 2% 10,6% 32,5%
EFT 6 17 0 11 7 10 45 11 1 4 16 61 291

5,8% 0,0% 3,8% 2,4% 3,4% 15,5% | # 3,8% 0,3% 1,4% 5,5% 21,0%
CBT 8 40 4 12 3 3 62 37 1 31 69 131 352

11,4% 1,1% 3,4% 0,9% 0,9% 17,6%|# 10,5% 0,3% 8,8% 19,6% 37,2%

Quadro 3 - Proporcao mudancas narrativa por abordagem terapéutica e total de minutos

Analise estatistica:

Verificacdo dos pressupostos de distribuicdo da normalidade
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Testes de Normalidade

Kolmogorov-Smirnoy® Shapiro-Wilk

Modelo Tedrico  Estatistica gl Sig. Estatistica gl Sig.
Total Mudangas [ 313 B 068 801 ] 378
Frodutivas EFT 217 6 2007 946 6 712

CBT 137 8 200" 982 B a7
Total Mudangas [ 263 B ,2[][]’= 807 ] 418
Improdutivas EFT 281 6 152 744 6 017

CBT 264 B 081 913 B 374

* Este & um limite inferior da significdncia verdadeira.

a. Correlagdo de Significancia de Lilliefors

Podemos verificar que as mudancas improdutivas na abordagem terapéutica EFT nédo segue a distribuicdo normal.

68



Testes de homogeneidade de varidncias

Estatistica de

Levene df df2 Sig.
Total Mudangas Com base em média hag 2 17 561
Produtivas Com base em mediana 219 2 17 806
Com hase em mediana e 219 2 13,675 806
com gl ajustado
Com base em média A78 2 17 872
aparada
Total Mudangas Com base em média 1145 2 17 3
Improdutivas Com base em mediana AT4 2 17 631
Com hase em mediana e 474 2 14,432 63z
com gl ajustado
Com hase em media 1,064 2 17 6T
aparada
TOTAL Prod + Improd Com base em méedia 31492 2 17 6T
Com base em mediana a1 2 17 AT
Com base em mediana e 821 2 11,296 426
com gl ajustado
Com base em media 3,008 2 17 076

aparada

Com base na média para as mudancas produtivas s&o homogeneas as variancias, e com base na mediana, nas mudancas improdutivas
também sdo homogeéneas.

Comparando os grupos das abordagens terapeuticas

ANOVA

Soma dos

Quadrados df Quadrado Médio Z Sig.
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Total Mudancas Produtivas Entre Grupos 12,217 2 6,108 ,551 ,586
Nos grupos 188,333 17 11,078
Total 200,550 19

Total Mudancas Improdutivas Entre Grupos 132,092 2 66,046 8,213 ,003
Nos grupos 136,708 17 8,042
Total 268,800 19

TOTAL Prod + Improd Entre Grupos 132,208 2 66,104 2,500 , 112
Nos grupos 449,542 17 26,444
Total 581,750 19

Verificamos que existem diferengas significativas na mudangas de narrativas Improdutivas.

Comparacdes multiplas

Variavel dependente: Total Mudancas Improdutivas

Bonferroni

(I) Abordagem

(J) Abordagem

Diferenca média

Intervalo de Confianga 95%

terapéutica terapéutica (1-J) Erro Padréo Sig. Limite inferior Limite superior
PP EFT 1,833 1,637 ,835 -2,51 6,18
CBT -4,125 1,531 ,046 -8,19 -,06
EFT PP -1,833 1,637 ,835 -6,18 2,51
CBT -5,958" 1,531 ,004 -10,02 -1,89
CBT PP 4,125 1,531 ,046 ,06 8,19
EFT 5,958" 1,531 ,004 1,89 10,02

*. A diferenga média é significativa no nivel 0.05.
Sendo a abordagem terapéutica CBT, a que difere significativamente entre as abordagens EFT e PP nas mudancas improdutivas.
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Anexo | — Duracdo média em segmentos de minutos por marcador por Abordagem

terapéutica
Descritivas
95% de Intervalo de Confianga
para Média
Desvio Limite

Média padrio Erro Padrdo  Limite inferior superior Minimo Maximo

Duragdo Média NCM PP i 1,3685 23693 09673 1,11499 16172 1,00 1,60
EFT 6 1,2917 35648 14554 9176 1,6658 1,00 2,00

CBT 8 1,2635 135198 12444 9693 1,5578 1,00 1,80

Total 20 1,3035 30969 06925 1,1585 1,4484 1,00 2,00

Duracdo Média MP FF 5 2,2290 84293 ATBAT 11824 3,2757 1,50 343
EFT 4 3,9479 3,304 1,69741 -1,4540 89,3498 1,67 8,00

CBT 8 2,4501 80038 28208 1,7809 31192 1,40 3,67

Total 17 2,7375 1,76271 42752 1,8312 3,6438 1,40 9,00

Duragdo Média MT PP 6 1,9804 58713 ,23969 1,3642 2,5065 1,63 KRN
EFT i 91481 13,02087 5315675 -4 5165 22,8126 1,50 35,00

CBT 8 1,4858 48422 17120 1,0810 1,8906 1,00 2,43

Total 20 3,9329 7.55697 1,68979 3961 7,4696 1,00 35,00

Duragdo Média MM PP E 1,5543 73778 ,32995 G382 24704 1,00 271
EFT i 33167 3,07273 1,25444 0820 65413 1,00 8,00

CBT 3 11111 18245 1111 6330 1,5892 1,00 1,33

Total 14 22146 2,19405 58638 9478 3,4814 1,00 8,00
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Anexo J1 - Donald K. Freedheim S2 (H) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢es de narrativas

ID Sessdo 1 1D_10
Modelo Tedrico PP MUDANGCAS PRODUTIVAS MUDANGCA IMPRODUTIVAS DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADO
Minutos Donald K. MP->MT MP->MM NCM-  NCM- MT->MM MT->MP  MM->MP NCM- Dmax_[Dmax_|Dmax_|Dmax_

Freedheim S2 (H) (Angus etal., S\T >MM SMP NCM [MP  |[MT  |MM
2017).

0-1
12
2-3
3-4
45
5-6
6-7

8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19

|
||
||
[
||
[
[
|
i
|
|
|
|
|
|
|
|
19-20 |
|
[
[
[
[
[
[
|
|
[
I
|
|
[

20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
25-26
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39 [
39-40 | >
40-41 [
41-42 (o)
42-43 | >
|

43-44

N NN B NOORBNNOOMNMNMNMNNEBNNBNRBRBRBNBNNNBNBBNOO

45-46 0
46-47 |
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

OO0 0000000000000 0000O0ORFRPR 0O000000000000O0OR OO0, O, OO0OO0OR OO0O0ORKR ORFROOORO
OO0 0000000000000 000000000000000000000000000000000O0O0O0O0O0 0O
OO0 0000000k OO0 O0D00O000O0KFK O0D00O0OKFRK O0D00D0000000000000O00O0O0 OO0 O RO
O 0O 0000000000000 0D00DO00O0D0O00O000000000O00O000O0000O00O00O00O0O0O0OO0Oo0OOoOOoO
O 0000000000 OO0 ORrOO0O0O0O0O0000000000000000000 00000000000 0 O
OO0 0000000000000 00000O0ORFROO0OO0OO0OROO0OO0OODO0OO0ODO0ODO0OOROOKROOOR OR OOOROOSR OO
OO0 0000000000000 00000000000000000000000000000000O0O0O0O0O0O0O0Oo
O 0 0 0 0 0 0 0 0O 0 0O 0 O 0 O 0 OO0 OO0 OO0 0 O 0 O 0 O 0 OO0 00 OO0 OO0 OO0 0 O 0 0 0 0 0 O 0 OO0 O O O O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR
NCM MP MT MM|Freq. Absoluta
8 12 24 3 47

MUDANCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVA DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADO
: Dmax_|Dmax_|Dmax_|Dmax_
MP->MT MP->MM >MT NCM->MM MT->MM|Total | [MT->MP MM->MP NCM->MP |Total NCM | MP | MT | MM

Frequéncias Absolutas 7 0 5 0 3 15 8 0 0 8 2 3 5 1

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP MT MM
4 8 13 3
29  retirar o primeiro

L2
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Anexo J2 - Hanna Levenson S2 (A) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transicdes de narrativas

1D Sessdo 11D 1
Modelo Tedrico PP MUDANCAS PRODUTIVAS MUDANGCA IMPRODUTIVAS DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR
Minutos Hanna MP->MT MP->MM NCM-  NCM- MT->MM MT->MP MM->MP NCM- Dmax_|Dmax_|Dmax_{Dmax_|

Levenson S2 (A) (Angus etal., S\T >MM >MP NCM |MP  [MT (MM
2017).

0-1
1-2
2-3
3-4
4-5
5-6
6-7
7-8
8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
25-26
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40

e N N S N e N N S

LU

ALl

LR

B OB O R P B

1

[

"

[
OO0 0000000000000 0O0D0D0O0D0D0O0D0O0OF O0D0D0O0KF O0D000000D0DO0O0O0OKFE O0OO00O0O0OO0O0OOoOOo

L,

41-42
42-43
43-24
44-45
45-26
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

!

OP OO0 00O R KPR B B

OO0 0000000000000 00000000000000000000000000O00000O0O0000O0O0O0Oo
O 0O 0O 0000000000000 O0D0D0DO0D0D0DO0D0D0DO0D0DO0OKF, O0DO0DO0D0DO0O0D0DO0O0OKFE, OO0OO0O0O0O0O0O0OO0O0O0OO0OOoOOoOOo
O 0O 0O 0000000000000 0D00O0D0D0O00D0O000O000O000O000O0000O00O0O0O0O0O0OO0O0OO0OO0OOoOOoOOo
OO0 000000000000 000000000000 0000000000000 00 0000000000000 O
OO0 0O 0000000000000 O0D0D0DO0D0D0O0ORFRF O0OO0OO0OFO0OO0DO0DO0OO0D0DO0DO0D0DO0OKF O0OO0O00O0O00O0O0OO0O0O0OO0OOoOOoOOo
O 0O 0O 0000000000000 O0D0D0O0D00O0D00O00D0O000O00O0O0000000000O00O0O0OO0O0OO0OO0OOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O O O 0 0 O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O L O kFH O O OO0 0 0 0 0 0 0 0 00 0 O - O O O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR
NCM MP MT MM|Freq. Absoluta
11 24 10 0) 45

MUDANGAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVA DURAGEO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

NCM- Dmax_|Dmax_|[Dmax_[Dmax_|
MP->MT MP->MM >MT NCM->MM MT->MM |Total | |MT->MP MM->MP NCM->MP |Total NCM [ MP | MT | MM
Frequéncias Absolutas 3 0 2 0 0 5 3 0 4 7 5 6 4 0

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP  MT MM
77 6 60

20 retirar o primeiro minuto

19 controlo 19
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Anexo J3 - Hanna Levenson S5 (A) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transicdes de narrativas

1D Sessdo 11D 2
Modelo Tedrico PP MUDANCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVAS DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR
Minutos Hanna MP->MT MP->MM NCM-  NCM- MT->MM MT->MP MM->MP NCM- Dmax_|Dmax_|Dmax_{Dmax_|

Levenson S5 (A) (Angus etal., SMT >MM SMP NCM |MP  [MT (MM
2017).

0-1
1-2
2-3
3-4
4-5
5-6
6-7
7-8
89
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18

L |
|
(|
18-19 [
L |
||
||

NN OO B B

Dﬂ ulaly

|

|

OO0 0O 0000000000000 0DO0O0O0OKF OF OO0OO0DO0ODO0O0DO0O0O0O00O00O000O0000000O0O00O0OO0O0OO0OOoOOoO

I

19-20
20-21
21-22
2223 [
23-24 U |2
24-25 L |2
25-26 L 3
26-27 L 2
27-28 o
28-29 LB 3
29-30 L 3
30-31 L 3
31-32 L

32-33 [ .
33-34 I

34-35 L
35-36 [
36-37

37-38

38-39

39-40

LN 3]

L 13

40-41 0]
L 3]

L 3]

0]

NN NNMNNOONDNO

SO N B NP N

41-42
42-43
43-44
44-45
45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

O 0O 0O 0000000000000 0O0000D0O0D0000O0D0O00O000O00O00O0O00O0O0O0O00O0O0O0O0O0O0OO0OOoOOoO
OO0 0000000000000 0000000000000000000000O0ORP OO0 O0000O0O0OR OO0O0O
OO0 000000000000 OO0, O0O000000O0ORFR O000000000000000000000O0O0O0O0O0
OO0 0000000000000 O0O0 0000000000000 OO OO0O0O0O0O00O0O0O00O0ROROO0O0 OO0 O
OO0 0O 0000000000000 0DO00O0O0OF ORF OO0DO0DO0OD0DO00O0O0O0O00O000O00000O00O000O0OO0O0OO0OOoOOoO
O 0O 0O 0000000000000 0O0D0000O00000O00O00000O00O000O00000O00O0O0O0O0OO0 OO0 OoOOoO
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 00 0 0 0 00 00 0 00 00 0 00 0 0 0 00 00 OO0 0 O O O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR
NCM MP MT MM|Freq. Absoluta
10 5 16 13 44

MUDANCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVA DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

NCM- Dmax_|Dmax_|Dmax_{Dmax_|
MP->MT MP->MM >MT NCM->MM MT->MM |Total | [MT->MP MM->MP NCM->MP |Total NCM [ MP | MT | MM
Frequéncias Absolutas 2 0 3 3 4 12 2 0 0 2 2 3 5 3

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP MT MM
L4

7 2 9 7
26  retirar o primeiro minuto

25 controlo 25
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Anexo J4 - Hans Strupp S1 (G) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢des de narrativas

ID Sessdo 1.1D_9

Modelo Tedrico PP

Minutos Hans Strupp S1
G)

01
12
23
3-4
45
5-6
6-7
7-8
8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
2021
21-22
22-23
23-24
24-25
25-26
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
41-82
42-43
43-44
44-45
45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

N O NP B NNBEBNONNNEBBBNNBBNNRE B B BB

L L L

1

O 0O 0000000000000 0000D0D0D0D0D0DO0DO0DO0DO0DO0DO0OKFEF OO0, OO0OO0ODO0ODO0OO0OKF, OO0OO0O0OKFK OO0O0OFKrE OO0O0OOoO

MUDANCAS PRODUTIVAS
MP->MT MP->MM NCM-  NCM-

(Angus etal., S\T >MM
2017).

MT->MM

OO0 0000000000000 00O00000000000000000D00000000O00000O00O0O0O0O0OoOOo
OO0 0O 0000000000000 0D0D0D0D0D0D0DO0DO0DO0DO0DO0OKFEK O0O0D0D0D000O0OFE O0DO0DO0DO00000000O0O0OO0OOoOOoO
O 0O 0000000000000 00000D0D0D0DO0DO0DO0DO0DO0DO0DO0DO0DO0DO0DO0DO0DO0DO0O0O0O0O0O0O0000000O0O0O0OO0OOoOOoO
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O B OO0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O O

MUDANCA IMPRODUTIVAS
MT->MP MM->MP NCM-
>MP

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|
NCM

Dmax_|
MP

Dmax_|
MT

Dmax_|
MM

OO0 0000000000000 00D0000000O0000000O0OROO0OO0OROODO0OO0ODO0OO0OOKRr OOOR OO0O0O0OOo
O OO0 0000000000000 0000000000000000O0O0D0DO0D00O0O00O00000000O0O0O0O0OOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 OO0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 OO0 0000 00 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR

NCM MP MT MM
2 14 13 1

30

Freq. Absoluta

Frequéncias Absolutas

MUDANGCAS PRODUTIVAS
NCM-
MP->MT MP->MM >MT NCM->MM  MT->MM
5 0 2 0 1

MUDANCA IMPRODUTIVA

Total [ |MT->MP MM->MP NCM->MP
8 4 0 0

Total
4

DURACAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_[Dmax_[{Dmax_|Dmax_}|
NCM MP MT MM

1 5 3 1

76

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM  MP

MT MM
27 4 8 1

16 retirar o primeiro minuto

|

15

controlo




Anexo J5 - Jeffrey Magnavita S5 (D) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢cdes de
narrativas

ID Sessdo 1.1D_5
Modelo Tedrico PP MUDANCGCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVAS DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR
Minutos Jeffrey MP->MT MP->MM NCM-  NCM- MT->MM MT->MP MM->MP NCM- Dmax_|Dmax_{Dmax_|Dmax_
Magnavita S5 (Angusetal., SMT >MM >MP NCM MP— IMT  |MM
) 2017).
0-1 . 3
1-2 . 3 0 0 0 0 0 0 0 0|
2-3 . 3 0 0 0 0 0 0 0 0|
3-4 . 3 0 0 0 0 0 0 0 0| 4
4-5 L 2 0 0 0 0 0| 0 0 0]
5-6 L |2 0 0 0 0 0 0 0 0
6-7 . 2| 0 0 0 0 0 0 0 0|
7-8 . 2| 0 0 0 0 0 0 0 0|
89 . 2| 0 0 0 0 0 0 0 0|
9-10 L 2 0 0 0 0 0| 0 0 0]
10-11 . | 2| 0 0 0 0 0 0 0 0| 7
11-12 . 3 0 0 0 0 1] 0 0 0|
12-13 . 3 0 0 0 0 0 0 0 0| 2
13-14 . 2| 0 0 0 0 0 0 0 0| 1
14-15 L8 3 0 0 0 0 1 0 0 0] 1
15-16 . | 2| 0 0 0 0 0 0 0 0| 1
16-17 . 3 0 0 0 0 1] 0 0 0|
17-18 . 3 0 0 0 0 0 0 0 [ 2
18-19 . | 2| 0 0 0 0 0 0 0 0|
19-20 L 2) 0 0 0 0 0| 0 0 0]
20-21 L |2 0 0 0 0 0 0 0 0
21-22 . | 2| 0 0 0 0 0 0 0 0|
22-23 . 2| 0 0 0 0 0 0 0 0|
23-24 . 2| 0 0 0 0 0 0 0 0|
24-25 I 2) 0 0 0 0 [ 0 0 0]
25-26 L 2) 0 0 0 0 0| 0 0 0) 8
26-27 0| 0 0 0 0 0 0 0 0| 1
27-28 . 2| 0 0 1 0 0 0 0 0| 1
28-29 0| 0 0 0 0 0 0 0 0| 1
29-30 . 3 0 0 0 1 0 0 0 0|
30-31 L8 3] 0 0 0 0 0| 0 0 0) 2
31-32 0| 0 0 0 0 0 0 0 0|
32-33 0| 0 0 0 0 0 0 0 [y 2
33-34 . 3 0 0 0 1 0 0 0 0|
34-35 . 3 0 0 0 0 0 0 0 0|
35-36 LN 3] 0 0 0 0 0| 0 0 0]
36-37 L 3] 0 0 0 0 0| 0 0 0
37-38 . 3 0 0 0 0 0 0 0 0|
38-39 . 3 0 0 0 0 0 0 0 0|
39-40 . 3 0 0 0 0 0 0 0 0| 7
40-41 of 0 0 0 0 [ 0 0 0] 1
41-42 L 2) 0 0 1 0 0| 0 0 0 1
42-43 0| 0 0 0 0 0 0 0 0| 1
43-44 . 3 0 0 0 1 0 0 0 0| 1
44-45 0| 0 0 0 0 0 0 0 0| 1
45-46 0 0 0 0 0| 0 0 0]
46-47 0 0 0 0 0| 0 0 0)
47-48 0 0 0 0 0 0 0 0|
48-49 0 0 0 0 0 0 0 0|
49-50 0 0 0 0 0 0 0 0|
50-51 0 0 0 0 0 0 0 0|
51-52 0 0 0 0 0| 0 0 0]
52-53 0 0 0 0 0 0 0 0|
53-54 0 0 0 0 0 0 0 0|
54-55 0 0 0 0 0 0 0 0|
55-56 0 0 0 0 0 0 0 0|
FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR
NCM MP MT MM|Freq. Absoluta
7 0 19 19 45
MUDANCGCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVA DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR
NCM- [ ] Dmax_|Dmax_|Dmax_[Dmax_|
MP->MT MP->MM >MT NCM->MM MT->MM |Total | [MT->MP MM->MP NCM->MP |Total NCM [ MP | MT | MM
Frequéncias Absolutas 0 0 2 3 3 8 0 0 0 0 2 0 8 7

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM_ MP_ MT MM
6 0 6 6
19 retirar o primeiro minuto

18 controlo 18
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Anexo J6 - Jeremy Safran S3 (E) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢Ges de narrativas

ID Sessdo 11D_6
Modelo Teérico PP MUDANGCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVAS DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Minutos Jeremy Safran  |MP->MT MP->MM NCM-  NCM- MT->MM MT->MP MM->MP NCM- Dmax_{Dmax_{Dmax_|Dmax_
(Angus etal., S\MT >SMM >MP NCM  |MP MT MM
2017).

S3(E)

0-1

12 [
L

34 |

4-5 ]

5-6

6-7

89
9-10
10-11
11-12
12-13

L |
|
|
L
13-14 L |
L |
[
L |
|

14-15
15-16
16-17
17-18
18-19 L 3
19-20 I 3
20-21 ]

21-22

22-23 L | 2
23-24 LN 3
24-25

L |
25-26 L
L \

NN MNMNOONNEBEONORRRBNO

26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33

I 3
[
L |
[

33-34 I 3

L |2

o

] 1

L il

L |2

L 3

0l

ol

0l

0l

34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
41-42
42-43
43-44
44-45
45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

OO0 0O 0000000000000 O0OF O0OO0D0D0DO00O0D0D0D0O00DO0D0D0D00DO0DO00O0O0O0O00O0O0OKr O0OO0O0OO0OOoOOoOOo
OO0 0000000000000 000O0000000000000000000000000000O0O0O0O0O0O0O0Oo0 o
OO0 0000000000000 0D0D0D00DO0D0D0O0OF O00D0D000DO0F 0O0O00D0D0DO0OO0OKF O00O0O0O0FE OO0O0O0
O 0O 0O 0000000000000 O0O0O0O0DO0DO0OKF OO0OO0DO0DO0O0O000O0O0O000O0O0O0O000O0O0O0O0O0O0O0OO0OOo0OOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O 0 0 kB O OO0 0 0 0 O OO0 0 OO O O kB O O O O B OO O O 0 0 0 O 0 0 0 0 O O O O O
O 0O 0000000000000 0DO0D000D0DO0DO0O000D0DO0D0D00D0DO0DO0D0D0D0DO0DO0DO0D0D0DO0DO0DO0DO0DO0O0OO0OO0OO0OO0OOoORrOoO
O 0O 0O 0000000000000 0D000DO0DO0D000DO0DO0D0D00D0DO0DO0D0O0OKFK O0O0O0O0O000O0O0O0O0O0O0O0O0OOo0OOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O 0 0 0 O O OO O O OO0 0 0 0 OO0 0 0 0 0 00 0 0 0 0 0 0 0 OO0 O oo O O O O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR
NCM MP MT MM|Freq. Absoluta
13 7 18 6) 44

MUDANGAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVA DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

NCM- Dmax_|Dmax_|Dmax_[Dmax_]
MP->MT MP->MM  >MT NCM->MM MT->MM|Total | [MT->MP MM->MP NCM->MP |Total NCM | MP | MT | MM
Frequéncias Absolutas 2 0 5 1 4 12 1 1 2 4 4 3 5 2

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP  MT MM
8 4 10 5
28 retirar o primeiro minuto

27 controlo 27
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Anexo J7- Jeanne Watson S1 (I) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢des de narrativas

ID Sessdo 2_1D_11

Modelo Tedrico EFT

Jeanne Watson
S1(1)

Minutos

01
12
23
34

5-6
67
7-8
89
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
25-26
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40 I |2
40-41 LN 3
41-42
42-43
43-44 0

N NN NNNBENBNNBRNMNMNMNMNBRNBRNBRBONRBRRBRRRBRB B B B B B B

L Ll bl

|

O 0O 00000 FPF O0D0DO0DO0D0DO0D0D0DO0DO0DO0DO0DO0DO0OKF OF OO, OO0O0DO0O0OF OF OF OODOKFEF OO0OO0OO0OO0OO0O0O0OO0OO0OOoOOoO

45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

MUDANCAS PRODUTIVAS
MP->MT MP->MM NCM-  NCM-

(Angusetal.,, S\MT >MM
2017).

MT->MM

MUDANCA IMPRODUTIVAS
MT->MP MM->MP NCM-
>MP

O OO0 0O 0000000000000 00O0O000000000000000000000000O000O0O0O0OO0OOo0OOoOOoOOoO
O OO0 0O 0000000000000 00O00O00000000000000000000000000O0O0O0O0OO0OOoOOoOOoO
O 0000000000 KF O0O000D0DO0DO000D0D0D0D000D0DO0000D0D0000D0DO0000000000O0O0OO0O OO OO OO
O 0 0 0 0 0 0 0 0 O 0 O O O OB O KRB O OO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 OO0 0 0 o0 0 OO0 O O O O O

O 0O 0000000000000 O0O0O0O0O0O0O0O0OO0OROROOKRLROOODOOROROOOOOOO0OOO0OO0OO0OOOOo O
OO0 O0OO0OO0OO0OO0OHFHOOODOO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0O0OO0O0O0O0OO0O0O0O0O0O0O0O0O0O00O0O0O0O0O0O0O0O00O0O0O0O0O0 OO0 O
O 00 0000000000000 0O00O00O000O00O00O000O00O00000O00RrO0O000O000O00O00 000

DURACAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|
NCM

Dmax_|
MP

Dmax_|
MT

Dmax_|
MM

13

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR

NCM MP MT MM

2 21 21 6) 50

Freq. Absoluta

Frequéncias Absolutas

MUDANCAS PRODUTIVAS
NCM-

MP->MT MP->MM >MT NCM->MM - MT->MM

MUDANCA IMPRODUTIVA

Total | |MT->MP MM->MP NCM->MP

8 0 0 1 2

11 5 1 1

Total
7

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_[Dmax_|Dmax_[Dmax_}
NCM MP MT MM

1 13 6 3

79

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para
MT MM
Ld

Para Para
NCM ~ MP

2 7 10 3

23 retirar o primeiro

2

22

controlo




Anexo J8 - Leslie Greenberg S1 - (Q) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢cdes de
narrativas

ID Sessdo 2_1D_20

Modelo Tedrico EFT MUDANCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVAS DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Minutos Leslie MP->MT MP->MM NCM- NCM- MT->MM MT->MP MM->MP NCM- Dmax_|Dmax_{Dmax_|Dmax_
Greenberg S1 (Angus etal., SMT SMM >MP NCM  |MP MT MM
) 2017).

0-1
1-2

|
|

2-3 I |
L |

4-5
56 |
67 |
78
89
910
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
2122
22-23
23-24
24-25
25-26
2627
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40

21-42
42-43
43-44

NN NNNNNNNRNNNNNONNNNNRORNNNONNDNNNEONDNDNDNDNDNDNEBERBONNRE B

OARRNARRAANAANRRNANY RNRRY NAANARN

23

45-46
46-47
47-48
48-49
29-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

!

OO0 0O 0000000000000 O0D0DO0D0D0DO0D0D0O0D0D0D0D0DO0D0DO0OO00DO0DO00DO0OO0OKFK, OO0O0O0O0O0OO0O0OKr OO0OO0O0O kKo

OO0 0000000000000 000000000000000000000000000000O0O00O0O0O0O0O0O0OOo
OO0 0000000000000 0O0D0DO0O0D0D0D0D00D0D0O0D0DO0D0O0OO0OKFE 0O0DO0DO0D0D0O0D0D000DO00O0O0O0O0OO0OoOOoOOoO
O 0O 00000 KF OO0O0OO0DO0DO00D00D0O0D0D0DO0D000D0O000O0D0O0O00O0D00O00O00O0O00O0O00O0O0O0O0OO0OOoOOoOOo
OO0 0000000000000 0000000000000 0000000000000000000 000000 O
OO0 0000000000000 000000000000000000000000000000000O0O0O0O0O0O0OOo
O 0O 0000000000000 00D0O00D0O0000D0O00D0O00O00O0O0000000O0O00O0O00O0O0O0OO0OO0OOoOOoOOo
O 0 0 0 00 0 000 00 00 0 00 0 00 00 0 00 0 00 00 0 00 0 00 000 Ok O O 0 OO0 0 OO0 O = O O O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR
NCM MP MT MM|Freq. Absoluta
5 5 37 3 50

MUDANCGCAS PRODUTIVAS MUDANGCA IMPRODUTIVA DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR
: Dmax_|Dmax_|Dmax_{Dmax_|
MP->MT MP->MM >MT NCM->MM MT->MM [Total | [MT->MP MM->MP NCM->MP | Total NCM | MP | MT | MM
Frequéncias Absolutas 3 0 1 1 1 6 0 0 2 2 2 2 23 2

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para

NCM  MP  MT MM
4 2 4 2
13 temos de retirar o

12 controlo 12

80



Anexo J9 - Leslie Greenberg S3 (F) - cotagdo com NEPCS 2.0 e transi¢@es de narrativas

ID Sessdo 2_1D_7
Modelo Tedrico EFT MUDANGAS PRODUTIVAS MUDANGCA IMPRODUTIVAS DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR
Minutos Leslie MP->MT MP->MM NCM-  NCM- MT->MM MT->MP MM->MP NCM- Dmax_{Dmax_{Dmax_|Dmax_|

Greenberg S3 (Angus etal., SMT >MM >MP DG | VES | Mg MM
) 2017).

0-1
1-2

3-4
4-5
5-6
6-7
7-8
8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
2021
21-22
2223
2324
24-25
25-26
2627
27-28
28-29
29-30
3031
31-32
32-33
3334
34-35
3536
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
41-42
42-43
43-44
44-45
45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

NN NN NNNMNMNMNONONDNDNDNDNDN
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A | ARRRARANTARNRYY JUANRARNRAY A NAFARR

OO0 0O 0000000000000 0DO0D0D0D0O0DO0D0D0D0DO0DO0D0D00DO0D0D0O0O0D00O0O000O0O0O00O0O0O0OO0OO0O0OOoOOoOOo
OO0 0000000000000 0O000D0O000000000000000000000O000O0000O0O00O0O0Oo0aOo
OO0 000000000000 0O0O00D0D00D0D0D0D00D0D0D00O0D0O0OF O00D0D00000O00OKE OF O0O0O0OO0oOO0o
O 0O 0O 0000000000000 O0OKF OO0O0DO0O0D0D0O0O0D0D0O0O000O0O000O0O0O000O0O00O0O0O0O0OO0O0OO0oOOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O 0 0 0 0 O 0 0 0 O 0 0 0 0 O 0 0 0 O 0 0 0 OO KB OO OO0 0 0 O 0 0 0 OO0 0 0 O O O O
O 0O 0O 0000000000000 0DO0D0D00O0DO0D000O0D0D00O0DO0D0D0O0O0D00O0O000O0O0O00O0O0O0OO0OO0OO0oOOoOOoOOo
O 0O 0O 0000000000000 0DO0DO0D00O0DO0D000O0D0D00O0DO0D0O0O0O0D0O0O0O000O0O0O00O0O0O0OO0OO0OOoOOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0O O 0 0 0 0 O 0 0 0 O 0 0 0 O O 0 0 0 0 0 0 0 O OO0 0 0 0 0 0 0 00 0 0 0 0 0 0 0 O O O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR
NCM MP MT MM|Freq. Absoluta
7 0 33 3] 43

MUDANGAS PRODUTIVAS MUDANGCA IMPRODUTIVA DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

NCM- Dmax_|Dmax_|Dmax_|Dmax_|
MP->MT MP->MM >MT NCM->MM MT->MM|Total | [MT->MP MM->MP NCM->MP |Total NCM [ MP | MT | MM
Frequéncias Absolutas 0 0 4 1 2 7 0 0 0 0 2 0 14 1

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP MT MM
Ld

6 0 5 3

15 retirar o primeiro minuto

14 controlo 14

81



Anexo J10 - Leslie Greenberg S4 (F) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transicdes de narrativas

1D Sessdo 2.1D_8

Modelo Teérico EFT MUDANCAS PRODUTIVAS MUDANGCA IMPRODUTIVAS DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Minutos Leslie MP->MT MP->MM NCM-  NCM- MT->MM MT->MP MM->MP NCM- Dmax_{Dmax_|Dmax_[Dmax_

Greenberg S4 (Angus etal., SMT SMM >MP NCM  [MP MT MM
2017).

(F)

01 |

1-2

23 |

34 |
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5-6

6-7

7-8

8-9

9-10

10-11
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[
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)
[
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23-24
24-25
2526
26-27
27-28
28-29
29-30
3031
31-32
3233
3334
34-35
35-36
36-37
37-38
3839
39-40
40-41
41-42
42-43
43-24
a4-45
45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

O 0O 0000000000000 000DO00O000D00O000O00O000O00O00000O0O0O000O0O0O0O0O0O0OO0OOoOOoOOo
O 0O 0000000000000 00D0DO00O000O0D0O00000O000O00O000O00O00O0O00O00O0O0O0O0OO0OOoOOoOOo
O 0O 0000000000000 000DO00O0D00DO00O000O00O000O00O000O00O0O0O0O00O00O0O0O0O0OO0 OOk o
OO0 0000000000000 0D00O0ORR 0O00DO00OKF 0O0D00D000O0OKFF O0000O0OKE OO0 O0O0O0O00O0OO0OoOOoOOo
O 00O 0000000000000 0000000000000 0000000000000 0O000000O0O0kKO OO
OO0 0000000000000 O000DO00O000O00O00000O000O00O000O00O000O00O00O0O0O0O0OO0OOoOOoOOo
OO0 0000000000000 000000000000000000000000000000000000O0O0OoOo
O 0O 0 0000000000000 0000000000000 0000000000000 000000000000 O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR
NCM MP MT MM|Freq. Absoluta
7 0 3 32 42

MUDANCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVA DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

NCM- Dmax_[Dmax_|Dmax_|Dmax_]
MP->MT MP->MM >MT NCM->MM MT->MM |Total [ |MT->MP MM->MP NCM->MP |Total NCM [ MP | MT | MM
Frequéncias Absolutas 0 0 1 4 1 6 0 0 0 0 2 0 2 9

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP MT MM

L4

6 0 1 5

13 retirar o primeiro minuto

12 controlo 12

82



Anexo J11 - Rhonda Goldman S1 (P) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transicdes de

narrativas

ID Sessdo 2_1D_19

Modelo Tedrico EFT

Rhonda
Goldman S1 (P)

Minutos

0-1
1-2
2-3

4-5
5-6
6-7
7-8
8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
25-26
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
41-42
42-43
43-44

NN NNMNMMNMMNMOMNNNNONONNMNMMNMNONMOORORNONNNNOMONMNMONNNNONNNMNMNOGOBRBRRBRB B B B

45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

B L DALLLLLL L L

MUDANCAS PRODUTIVAS
MP->MT MP->MM NCM-  NCM-

(Angus etal., SMT >MM
2017).

MT->MM

OO0 0000000000000 000000000000000000000000000000O0O00O0O0O0O0O0O0OOo
OO0 0000000000000 00000000000000000000000000000O00O0O0O0O0O0O0O0O0Oo
OO0 0000000000000 00000000000000000000000000000KFK O00O0O0O0O0O0OoOOo
O 0O 0O 0000000000000 0D0D00D0O00D00D000D0O00D000O0000000O000O0O00O0O0O0OO0OO0OOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 00 B0 0 0 00 00 0 00 0 0 0 00 0 00 00 0 00 0 00 0 0 0 00 0 00 00 0 00 0 0 0 O O O

MUDANCA IMPRODUTIVAS
MT->MP MM->MP NCM-
>MP

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|Dmax_|Dmax_|Dmax_|
NCM |MP MT MM

OO0 0000000000000 0D00000000000000000000000000000O00O0O0O0O0O0O0O0OOo
OO0 0000000000000 0000000000000000000000000000000O00O0O0O0O0O0O0Oo
OO0 0000000000000 0 0000000000 000000000000 00000000000 00000 O

35

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR

NCM MP MT MM
4 9 35 8|

56

Freq. Absoluta

Frequéncias Absolutas

MUDANCAS PRODUTIVAS

MP->MT MP->MM >MT NCM->MM  MT->MM
0 0 1 0 1

Total
2

MUDANGCA IMPRODUTIVA

MT->MP  MM->MP NCM->MP
0 0 0

Total
0

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|Dmax_[Dmax_[Dmax_|
NCM MP MT MM

2 9 35 8

83

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para

Para Para
NCM MP MT MM
Ld

2 0 1 1

5 retirar o primeiro minuto

[ 4

controlo 4




Anexo J12 - Robert Elliott S1 (J) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transic¢des de narrativas -

1D Sessao 2_1D_12

Modelo Tedrico EFT

Robert Elliott S1
J)

Minutos

0-1
1-2
2-3
34
4-5
5-6
6-7
7-8

9-10

10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
25-26
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
41-42
42-43
43-44
44-45
45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

N BB NP BENNENNORRRERRNRRRB B B B

HHDUHHHHHHH HHHDHHHDHHHDH

WNU

)

|

OO0 0O 0000000000000 O0DO0O0OF 0O0O00DO0ORF O0DO0DO0O0OKF OO0, OO0 F O0OO00D0D0O0O0O0O0OKEr O0O0O0O0oOOo

LR

OO NNONNOERBENNNONEONN

MUDANGAS PRODUTIVAS
MP->MT MP->MM NCM-  NCM-

(Angus etal., SMT >SMM
2017).

MT->MM

MUDANCA IMPRODUTIVAS
MT->MP MM->MP NCM-
>MP

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|
NCM

Dmax_|
MP

Dmax_|
MT

Dmax_|
MM

OO0 0000000000000 000000000000000000000000000O000000O0O0O0O0O0O0 o
OO0 0000000k, OO0OKF O0OO0O0ORF OO00O00000D0000000D000O0000O0KF O0O0O0O0O0O0O0O0O0OO0OOoOOoO
O 0O 0000000000000 O0D0DO0DO00000D0DO0DO0D00O0O0O0O0D0D00O0O000000O0O0O00O0O0O0O0O0OO0OOoOOoOOoO
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 OO0 0 0 0 0 0 0 0 OO0 OO0 0K O O O Kk O KBO OO0 O OO0 0 00 0 0 0 0 0 000 0 0 O O O O O

OO0 000000000000 OO0DO0DO0DO0DO0D0D0DO0DO0DO0ORFRFRO0OO0D00DO0DO0OR OO OO OO0ODO0ODO0ODO0ODO0OO0OKRr O0O0O0O0OOoOOo
OO0 0000000000000 000000000000000000000000000DO000000O00O0O0O0O0 O
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O O 0 0 0 O O OO OO0 0 0 O 0 O O 00 0 0 0 O O 0 0 0 0 0 0 0 O OO0 0 0 0 0 O O O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR

NCM MP MT MM

7 20 20 3| 50

Freq. Absoluta

Frequéncias Absolutas

MUDANGAS PRODUTIVAS
NCM-

MP->MT MP->MM >MT NCM->MM  MT->MM
6 0 4 0 3

MUDANCA IMPRODUTIVA

Total | |MT->MP MM->MP NCM->MP
13 6 0 1

Total
7

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|Dmax_|Dmax_|Dmax_|
NCM MP MT MM

2 7 3 1

84

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP  MT MM
6 7 13 3
30 retirar o primeiro minuto
29 controlo 29




Anexo J13 - Aaron Beck S1 (G) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢des de narrativas

ID Sessdo

31D_13

Modelo Teérico CBT

Minutos

0-1
1-2

3-4
45
56
6-7
7-8
8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
25-26
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
3334
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
21-42
42-43
43-24
44-45
45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

Aaron Beck S1
()

BB NBE B ONBEBENONNERRRRBEBNRBSONN

DHHHD DHDH HHHDHHHDHD HH

|

HHHHHDHH

OO0 0000000000000 00DO0O000000O0OR OFROO0OO0ODO0OO0OO0OR OO0 O0OO0O0O0ORFRK OO0OO0O0O0OHRrOoOOoOo

MUDANGAS PRODUTIVAS
MP->MT MP->MM NCM-  NCM-

(Angus etal., S\MT >MM
2017).

MT->MM

OO0 0000000000000 000000000000000O0OR O0O00D000000O0000O0000O0O0O0O0 OO0
OO0 0000000000000 0D0D0D0O0D0D0D00D00D00D000D0D0000000DO0O0OKF O000000O0O0O0O0OoOOoO
OO0 0O 0000000000000 0D0O00D00O00D0O0O00O0000O0000000O00000O00O0O0O0O0OO0OO0O0OOoOOoO
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0O 0 0 0 0 0 0 0 0 O 0 0 OO0 0 0 0 00 0 0 0 0 0 OO0 0 0 OO0 0 0 0 00 O OO0 0 O O O

MUDANCA IMPRODUTIVAS
MT->MP MM->MP NCM-
>MP

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|
NCM

Dmax_|
MP

Dmax_|
MT

Dmax_|
MM

OO0 0000000000000 O0D0D0D0DO0DO0D0DO0OO0ORFRFOFOOF OOOKFRF OO0OO0DO0ODO0OO0ORFrRr O0O0O0O0O0OO0O0O0ORr OO0 OoOOo
O 0O 0O 0000000000000 0D00D0D0D0O0D0D00O00D0O0O00O0O000000000000O0O0O00O0O0OO0O0OOoOOoO
O 0 00 00 0000 0000 0000000000 00 0000000 000k OO0 00 000 0 000 0 0 0 0 L O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR

NCM MP MT MM
3 18 11 1]

33

Freq. Absoluta

Frequéncias Absolutas;

MUDANGAS PRODUTIVAS

MP->MT MP->MM >MT NCM->MM  MT->MM
6 1 1 0 0

Total
8

MUDANGCA IMPRODUTIVA

MT->MP MM->MP NCM->MP
6 0 2

Total
8

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|Dmax_|Dmax_|Dmax_|
NCM MP MT MM

1 6 2 1

85

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
MT

NCM  MP MM
L4

3 8 8 1

21

retirar o primeiro minuto

20

controlo

o




Anexo J14 - Amy Wensel S2 (B) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢6es de narrativas

ID Sessdo 3.ID_3

Modelo Tedrico CBT

Minutos Amy Wensel S2

(8)

01
12
23
34
45
5-6
67
7-8
8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
2526
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
41-42
42-43
43-44
44-45
45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56
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HHH

OO0 0000000000000 O0DO0DO0ORF OO0, OO0OO0O0O0O000F O0OO0O0O0DO0DO0DO0OKF O0OO0O0O0O0O0O0O0OO0OO0OOoOOoOOo

Ll

SO R P KB K

MP->MT

MUDANCAS PRODUTIVAS
MP->MM NCM-  NCM-

(Angus etal., S\T >MM
2017).

O OO0 0000000000000 O0DO0O0DO00D0000O0000000000000000000O0O0O0O0O0O0O0OO0OOoOOoOOo
O 0O 0000000000000 O0DO0O0O0O0000O0O0O0000000000000000O0O0O0O0O0O0O0O0OO0OO0OO0OOoOOoOOo
O 0O 0000000000000 O0DO0DO0O0O0O000O000O0O0O00O000000000000O0O0O0OO0O0OO0OO0OO0OO0OO0OOoOOoOOo

MT->MM

O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O O O O O O OO0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O O

MUDANCA IMPRODUTIVAS
MT->MP MM->MP NCM-
>MP

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|
NCM

Dmax_|
MP

Dmax_|
MT

Dmax_|
MM

OO0 0O 0000000000000 O0ORFRF O0O0D0DO0D0D0D00000000000D0D0D0D0D0D0DO0O0OO0OO0OO0OOOOOOOOOOoO
O 0O 0000000000000 O0O0O0DO0O000000O00000000000000000O00O0O0O0O0O0OO0OO0OO0OOoOOoOOoO
O 0 0 0000 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O B O OO KOO O OO0 O O O = OO B O O B O o O B OO O 0 O O O B O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR

NCM
19

MP MT MM

21 4 0]

Freq. Absoluta
44

Frequéncias Absolutas

MP->MT
4

MUDANGCAS PRODUTIVAS
NCM-

MP->MM  >MT
0 0

NCM->MM
0

MT->MM
0

Total

MUDANCA IMPRODUTIVA

MT->MP MM->MP NCM->MP

1 0 9

Total

10 |

DURACAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|Dmax_[{Dmax_{Dmax_|
NCM MP MT MM

5 6 2 0

86

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP MT MM
9 10 4 0
24 retirar o primeiro minuto
23 controlo 23




Anexo J15 - Amy Wensel S4 (B) - -cotacdo com NEPCS 2.0 e transicdes de narrativas

ID Sessdo ID_4

Modelo Tedrico CBT

Minutos Amy Wensel S4

c}

01
12
23
3-4
45
5-6
67
7-8
8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
2526
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
41-42
42-43
43-44
44-45
45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56
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MUDANCAS PRODUTIVAS
MP->MT MP->MM NCM-  NCM-

(Angusetal., SMT >MM
2017).

OO0 0000000000000 0DO0OO0O0O0O00O0O0O0O0O0O0O0OROO0O0DO0O0O0O0O0O0O0OO0O0O0O00O0OROO0O0O0O0OOO
O 0000000000000 O0O0O0OO0O0OO0O0OO0O0OO0OKROO0OO0OO0OO00O00O0OO0OROOO0OR O0OO0O0O00O0O0O0O0O0OOoOo
0O 0O 000000000000 O0OO0OROO0OO0OO0OO0O0OO0O0OO0O0OO0O0OO0O0OROO0O0O0O0O0O0O0O0O0O0O00000O0O0O0O0O0O O

MT->MM

O 0 0 0000 00 0 0 0 0 B OO0 O O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 000 0000 0 0 0 0 0 O BO O O 0 0 0 0 0 0 O O O

MUDANCA IMPRODUTIVAS
MT->MP MM->MP NCM-
>MP

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|
NCM

Dmax_|
MP

Dmax_|
MT

Dmax_|
MM

OO 000000000000 O0OD0DO0OO0O0OO0O0O0O0O0O0O0O0O0O0O00O00O00O00O0O0O0OO0O0OO0O0OKRrOO0O0O0O0O0O0OOOo
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0O 00 0000000000000 O00O0000O00000000000O00O0000O000000000O0rOO0OR OO

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR

NCM MP MmT MM
11 9 17 8|

Freq. Absoluta

45

Frequéncias Absolutas

MUDANCAS PRODUTIVAS
NCM-

MP->MT MP->MM  >MT
1 2 3 2

2

NCM->MM MT->MM

Total

10 |

MUDANCA IMPRODUTIVA

MT->MP MM->MP NCM->MP
1 1 2

Total
4

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_[Dmax_[Dmax_|Dmax_|
NCM MP MT MM

3 3 7 2

87

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP MT MM

8 4 7 6

26 retirar o primeiro minuto

2

25

controlo




Anexo J16 - Arnold Lazarus S1 (N) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢fes de narrativas

1D Sessdo 3.1D_18
Modelo Tedrico CBT MUDANGAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVAS DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR
Minutos Arnold Lazarus |[MP->MT MP->MM NCM-  NCM- MT->MM MT->MP MM->MP NCM- Dmax_|Dmax_{Dmax_{Dmax_

S1(N) (Angus etal., SMT >MM SMP NCM |MP [MT (MM
2017).
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23
3-4
45
5-6
6-7
7-8
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31-32
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48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
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OO0 0000000000000 0000000000000D000000000000000000O0O000O0O0O0 OO0
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 OO0 0 0 0 OO0 00 0 0 OO0 0 0 0 OO0 00 0 000 0 0 0 OO0 00 0 OO0 0 0 0 O O O O O
OO0 000000000 OO0DO0DO0DO0DO0DO0D0DO0O0OFRROORFRORFRFOORFROORFROOKRrROOODOOORr O, OOOOOOOODO
OO0 0000000000000 0000000000000D00000000O00000000O000O000O0O0O0O0 O
O 0 0 0 00 0 0 0 00 0 0 O OO0 OO0 OO0 0 0 0 0 00 0 0 0 00 0 0 0 000 0 0 0 0 0 0 0 0 00 0 0 O O O O O
[

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR
NCM MP MT MM|Freq. Absoluta
1 36 9 0| 46

MUDANCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVA DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR
NCM: Dmax_|Dmax_[Dmax_[Dmax_|
MP->MT MP->MM >MT NCM->MM MT->MM |Total | |MT->MP MM->MP NCM->MP | Total NCM | MP | MT | MM
Frequéncias Absolutas 9 0 0 0 0 9 9 0 1 10 1 9 1 0

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para

NCM  MP  MT MM
L4

1 10 9 0

21 retirar o primeiro minuto

20) controlo 20
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Anexo J17 - Arthur Freeman S1 (L) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢des de narrativas

ID Sessdo 3_ID_14

Modelo Tedérico CBT

Minutos Arthur Freeman
S1(L)

0-1
12
2-3
3-4
45
5-6
6-7
7-8
8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
25-26
26-27
27-28
28-29
29-30
3031
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
41-82
42-43
43-44

LWL

I N N N N N N

Ll

H DDHD

Ll

¥

HD

n n

1

45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56

Il
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o

o

MUDANCAS PRODUTIVAS
MP->MT MP->MM NCM-  NCM-

(Angus etal., SMT >SMM
2017).

MT->MM

MUDANGA IMPRODUTIVAS
MT->MP MM->MP NCM-
>MP

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|Dmax_| Dmax_|
NCM  (MP MM

Dmax_|
MT

O OO0 0000000000000 0000O0O0O0O0O0O0O0O0O0D0D0O0O0O0O000000000000000O0Oo0OOoOOoOOoOo
OO0 00000000 OO0OO0DO0DO0DO0DO0DO0DO0D0D000D0D00D0D0D0DO0KF O00D0D0D0D0D0D0DO0DO0DO0DO0DO0O0O0O0O0O0O0OO0OOoOOo
O 0O 00 0000000000000 0D0D0D0DO000D0D0D0D0D00D0D0D0DO0D0D0D0D0D0D0DO0DO0DO0DO0DO0O0O0O0O0O0OO0OO0OOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 00 0 00 00000 0 0 0 0 O O O

OO0 000000 OO0OO0OOR O0OO0OO0O0O0O0OO0OR OO0OO0OD0DO0OD0O0OR OO0 OOODOODODODODOODOO0OOO0OO0O0OO0OO0OOoOOoOo
O 0O 0000000000000 0000D0D0DO0D0D0D0D0D0D0D0D0D0D0D0DO0D0D0D0D0D0D0D0D0D0D0DO0DO0O0O0O0O0OO0OO0OOoOOoOOo
O 0 0 0 0 000 0 0 0 0 0 0 0 0 O B O O O O 0O O B O O O 0 0 0 0 0 0 0 0 = O o O o0 0 0 0 0 0 0 O 0O O O O O O O

15

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR

NCM MP MT MM
10 28 12 0

50

Freq. Absoluta

Frequéncias Absolutas

MUDANCAS PRODUTIVAS
NCM-

MP->MT MP->MM >MT NCM->MM  MT->MM
5 0 2 0 0

MUDANCA IMPRODUTIVA

Total | [MT->MP MM->MP NCM->MP
7 5 0 3

Total
8

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_[Dmax_|Dmax_[Dmax_|
NCM MP MT MM

3 15 3 0

89

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para

Para Para
NCM MP MT MM
L4

6 8 7 0

22

retirar o primeiro minuto

21

controlo

]




Anexo J18 - Arthur Freeman S2 (L) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢des de narrativas

ID Sessdo 3.1D_17

Modelo Tedrico CBT

Minutos

0-1
1-2

3-4
45
5-6
6-7

8-9
9-10
10-11
11-12
1213
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
25-26
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
3334
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
21-42
42-43
43-44
44-45
45-46
46-47
47-48
48-49
29-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56
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MUDANGCAS PRODUTIVAS
MP->MT MP->MM NCM-  NCM-

(Angus etal., SMT >MM
2017).

MT->MM

O 0O 0O 0000000000000 O0D0D0DO0DO0DO0DO0D000DO0D0D0D00DO0DO00D0O0O0DO00O0O0O0O00O0O0O0O0OO0O0O0OO0OOoOOoOOo
OO0 0000000000 O0OO0O0D0DO0OF O0O0D0D000D0D0D0D00D0D0D0D00D0D0D0D00D0DO0DO00DO0O0O0O0O0OO0OO0OOoOOoO
OO0 0O 0000000000000 O0D0D00DO0DO0DO0D000DO0D0D000DO0DO0D000DO0DO00O0O0O0O00O0O0O0O0OO0O0O0OO0OOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 O 0 O 0 0 O 0 OO0 0 0 OO0 0 0 0 O OO0 0 0 0 0 0 0 0 0 OO0 0 0 0 0 0 00 0 00 OO0 0 0 O O O O O

MUDANCA IMPRODUTIVAS
MT->MP MM->MP NCM-
>MP

DURACAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_|Dmax_[Dmax_[Dmax_|
NCM  |MP MT MM

OO0 000000000 O0OO0D0D0D0D0D0D0O0DO0ORFRFR 0000000000 0000000000000 0O0O0OO0OOo0OOoOOoO
O 0O 0 0000000000000 0D000O0D0D0D00O0DO0D0D000DO0D00O0O0O000O0O0O00O0O0O0O0O0O0O0OO0OOoOOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0O Fr O O O 0 0 O FH O O P O O OO O O O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O O O O

15

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR

NCM MP MT MM

7 33 6 0 46

Freq. Absoluta

Frequéncias Absolutas

MUDANGAS PRODUTIVAS
NCM-

MP->MT MP->MM >MT NCM->MM  MT->MM

Total

3 0 2 0 0

5

MUDANCA IMPRODUTIVA

MT->MP MM->MP NCM->MP
4 0 4

Total
8

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_[Dmax_[Dmax_}
MP MT MM

Dmax_
NCM

2 15 2 0

90

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP MT MM
66 8 5 0
20 retirar o primeiro minuto
|19 T




Anexo J19 - Donald Meichenbaum S1 (M) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transicdes de
narrativas

1D Sessdo 3_1D_15

Modelo Tedrico CBT MUDANCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVAS DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Minutos Donald MP->MT MP->MM NCM-  NCM- MT->MM MT->MP MM->MP NCM- Dmax_|Dmax_|Dmax_|Dmax_|
Meichenbaum (Angus etal., S\MT SMM >MP NCM  |MP MT MM
S1(M) 2017).

0-1
12
2-3
3-4
4.5
5-6
6-7
7-8
8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
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O OO0 0000000000000 O0D0D0D0O0O0DO0D0D000DO0DO0D0D0O0O0OKFEF O0OO0DO0DO0D0O0O0O00O0O0O0O0O0OO0OO0OOoOOoOOoOOo
OO0 0O 0000000000000 0D0DO0O0OF O0O0D0D0000D0D0D000D0D0D00D0D0D0D000D000O0O00O0OO0OOOoOOoO
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O 0 0 0 O 0 O kB OO OO0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O 0 0 0 O O O O
OO0 0000000000000 000D0D0D0D00D0D000O0DO0OF O0OO0OFOO0ODO0DO0OORFRF OO0ODO0ODO0OO0ORFR OO, O0O0KROROo
O 0O 0000000000000 0O0D0DO0D00O0DO0D0D000DO0D0D000O0D0D0D00O0DO0D0O0O0O000O0O0O0O0OO0OO0OO0oOOoOOoOOo
O 0 0 0 0 00 0 0 0 0 0 0 0 0 0 = O O 0O OO0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 OO0 O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR
NCM MP MT MM|Freq. Absoluta
4 14 21 3 42

MUDANCAS PRODUTIVAS MUDANCA IMPRODUTIVA DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR
NCM- Dmax_|Dmax_[Dmax_[Dmax_|
MP->MT MP->MM >MT NCM->MM MT->MM|Total | |MT->MP MM->MP NCM->MP | Total NCM [ MP | MT | MM
Frequéncias Absolutas 8 1 1 1 1 12 7 0 2 9 1 3 4 1

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM  MP_ MT MM
4 9 12 3

29 retirar o primeiro minuto

28 controlo 28
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Anexo J20 - Judith Beck S1 (O) - cotacdo com NEPCS 2.0 e transi¢Ges de narrativas

1D Sessdo

3_ID_16

Modelo Tedrico CBT

Minutos

0-1
12
23
3-4
45
5-6
67
7-8
8-9
9-10
10-11
11-12
12-13
13-14
14-15
15-16
16-17
17-18
18-19
19-20
20-21
21-22
22-23
23-24
24-25
2526
26-27
27-28
28-29
29-30
30-31
31-32
32-33
33-34
34-35
35-36
36-37
37-38
38-39
39-40
40-41
41-82
42-43
43-44
44-45
45-46
46-47
47-48
48-49
49-50
50-51
51-52
52-53
53-54
54-55
55-56
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MUDANCAS PRODUTIVAS
MP->MT MP->MM NCM-  NCM-

(Angus etal., SMT >MM
2017).

MT->MM

O 0O 0O 0000000000000 O00DO0000000O0O0O000000000000000O00O0O0O0O0O0OO0OO0OOoOOoOOoOOo
OO0 000000000 KF OO0ODO0DO0ODO0ODO0DO0DO0DO0DO0DO0DO0O0O0OKF OO0OO0DO0O0O00000000000O0O0O0O0O0O0O0O0OO0OO0O O -
O 0O 0O 0000000000000 O0O0O0O0000O00O0O0O00000000000000O0O0O0O0O0O0O0O0OO0OO0OO0OOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O O O OO0 OO0 0 0 0 0 00 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O O O O O O O

MUDANCA IMPRODUTIVAS
MT->MP  MM->MP NCM-
>MP

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_[{Dmax_|Dmax_[Dmax_|
NCM  [MP MT MM

OO0 00000000 RF O0OO0DO0DO0D0D0D0DO0DO0DO0O0OF O0O00D00000000D0D0D0DO0DO0DO0OKF OO0DO0DO0DO0O0OO0OO0OO0OOROOoOOo
O 0O 0O 0000000000000 O0DO0DO0DO0D0D0O0O00O0O0O0O000O0000000000O0O0O0O0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OOOoOOoOOo
O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 B O B O O O O B O O O O O O O O O OO = O o o0 o0 o0 0 0 0 0 0 O B O o O O O O O

FREQUENCIA ABSOLUTA POR MARCADOR

NCM MP MT MM
11 24 11 0]

46

Freq. Absoluta

2,00000

Frequéncias Absolutas

MUDANGCAS PRODUTIVAS
NCM-

MP->MT MP->MM >MT NCM->MM  MT->MM

MUDANCA IMPRODUTIVA

Total | |MT->MP MM->MP NCM->MP

4 0 3 0 0

7 4 0 8

Total

12 |

DURAGAO MAXIMA NO MESMO MARCADOR

Dmax_[Dmax_[Dmax_|Dmax_|
NCM MP MT MM

1 6 3 0

92

N2 Mudangaspara o marcador:

Para Para Para Para
NCM MP MT MM
10 12 7 0
30 retirar o primeiro minuto
29 controlo 29




Anexo L — Célculos efectuados para cada sessao

L1 - Donald K. Freedheim S2 (H)

Mudancgas Narrativas
N° total de mudangas narrativas: 28
N° de mudancas produtivas: 15

N° de mudangas ndo produtivas: 8

N° e tipo de mudancgas ocorridas:

mudanc¢as MP-MT: 7

mudan¢as MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 5
mudancas MT-MM: 3

mudancas MT-MP: 8

mudancas MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”-MP: 0

Duragdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 3
Marcador de Transi¢éo: 5
Marcador de Mudanca: 1

Marcador “No Client Marker”: 2

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 12
Marcador de Transicdo: 24
Marcador de Mudanga: 3
Marcador “No Client Marker”: 8

N° total de marcadores: 47
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L2 - Hanna Levenson S2 (A)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudancas narrativas: 19
N° de mudangas produtivas: 5

N° de mudangas ndo produtivas: 7

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 3

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”’-MT ou MM: 2
mudangas MT-MM: 0

mudancas MT-MP: 3

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”-MP: 4

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 6

Marcador de Transicéo: 4

Marcador de Mudanga: 0

Marcador “No Client Marker”: 5

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 24
Marcador de Transi¢do: 10
Marcador de Mudanca: 0
Marcador “No Client Marker”: 11

N° total de marcadores: 45
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L3 - Hanna Levenson S5 (A)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudancas narrativas: 25
N° de mudangas produtivas: 8

N° de mudangas ndo produtivas: 4

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 5

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 2
mudan¢as MT-MM: 1

mudancas MT-MP: 4

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 0

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 5

Marcador de Transigéo: 3

Marcador de Mudanga: 1

Marcador “No Client Marker”: 1

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 5
Marcador de Transi¢do: 16
Marcador de Mudanca: 13
Marcador “No Client Marker”: 10

N° total de marcadores: 44
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L4 - Hans Strupp S1 (G)

Mudancas Narrativas
N° total de mudangas narrativas: 15
N° de mudangas produtivas: 8

N° de mudangas ndo produtivas: 4

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 5

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 2
mudan¢as MT-MM: 1

mudancas MT-MP: 4

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 0

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 5

Marcador de Transigéo: 3

Marcador de Mudanga: 1

Marcador “No Client Marker”: 1

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 14
Marcador de Transi¢édo: 13
Marcador de Mudanca: 1
Marcador “No Client Marker”: 2

N° total de marcadores: 30
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L5 - Jeffrey Magnavita S5 (D)

Mudancas Narrativas
N° total de mudangas narrativas: 18
N° de mudancgas produtivas: 8

N° de mudangas ndo produtivas: 0

N° e tipo de mudancgas ocorridas:

mudancas MP-MT: 0

mudan¢as MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 5
mudangas MT-MM: 3

mudancas MT-MP: 0

mudan¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 0

Duragdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 0
Marcador de Transi¢éo: 8
Marcador de Mudanga: 7

Marcador “No Client Marker”: 2

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 0
Marcador de Transi¢do: 19
Marcador de Mudanga: 19
Marcador “No Client Marker”: 7

N° total de marcadores: 45

97



L6 - Jeremy Safran S3 (E)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudangas narrativas: 27
N° de mudangas produtivas: 12

N° de mudangas ndo produtivas: 4

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 2

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 6
mudancas MT-MM: 4

mudancas MT-MP: 1

mudang¢as MM-MP: 1

mudancas “No Client Marker”- MP: 2

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 3

Marcador de Transigéo: 5

Marcador de Mudanga: 2

Marcador “No Client Marker”: 4

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 7
Marcador de Transi¢édo: 18
Marcador de Mudanga: 6
Marcador “No Client Marker”: 13

N° total de marcadores: 44
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L7 - Jeanne Watson S1 (1)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudangas narrativas: 22
N° de mudangas produtivas: 11

N° de mudangas ndo produtivas: 7

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 8

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 1
mudan¢as MT-MM: 2

mudancas MT-MP: 5

mudang¢as MM-MP: 1

mudancas “No Client Marker”- MP: 1

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 13

Marcador de Transigéo: 6

Marcador de Mudanga: 3

Marcador “No Client Marker”: 1

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 21
Marcador de Transi¢do: 21
Marcador de Mudanga: 6
Marcador “No Client Marker”: 2

N° total de marcadores: 50
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L8 - Leslie Greenberg S1 (Q)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudancas narrativas: 12
N° de mudangas produtivas: 6

N° de mudangas ndo produtivas: 2

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 3

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 2
mudan¢as MT-MM: 1

mudancas MT-MP: 0

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 2

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 2

Marcador de Transigéo: 23

Marcador de Mudanga: 2

Marcador “No Client Marker”: 2

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 5
Marcador de Transi¢édo: 37
Marcador de Mudanga: 3
Marcador “No Client Marker”: 5

N° total de marcadores: 50
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L9 - Leslie Greenberg S3 (F)

Mudancas Narrativas
N° total de mudancgas narrativas: 14
N° de mudangas produtivas: 7

N° de mudangas ndo produtivas: 0

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 3

mudancas MP-MM: 4

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 5
mudan¢as MT-MM: 2

mudancas MT-MP: 0

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 0

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 0

Marcador de Transigdo: 14

Marcador de Mudanga: 1

Marcador “No Client Marker”: 2

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 0
Marcador de Transi¢do: 33
Marcador de Mudanga: 3
Marcador “No Client Marker”: 7

N° total de marcadores: 43
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L10 - Leslie Greenberg S4 (F)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudangas narrativas: 12
N° de mudangas produtivas: 6

N° de mudangas ndo produtivas: 0

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudangas MP-MT: 0

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 5
mudan¢as MT-MM: 1

mudancas MT-MP: 0

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 0

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 0

Marcador de Transigéo: 2

Marcador de Mudanga: 9

Marcador “No Client Marker”: 2

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 0
Marcador de Transi¢éo: 3
Marcador de Mudanca: 32
Marcador “No Client Marker”: 7

N° total de marcadores: 42
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L11 - Rhonda Goldman S1 (P)

Mudancas Narrativas
N° total de mudancas narrativas: 4
N° de mudangas produtivas: 2

N° de mudangas ndo produtivas: 0

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 0

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 1
mudan¢as MT-MM: 1

mudancas MT-MP: 0

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 0

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 9

Marcador de Transic¢do: 35

Marcador de Mudanca: 8

Marcador “No Client Marker”: 2

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 9
Marcador de Transicdo: 35
Marcador de Mudanca: 8
Marcador “No Client Marker”: 4

N° total de marcadores: 56
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L12 - Robert Elliott S1 (J)

Mudancas Narrativas
NP° total de mudangas narrativas: 29
N° de mudangas produtivas: 13

N° de mudangas ndo produtivas: 7

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 6

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 4
mudan¢as MT-MM: 3

mudancas MT-MP: 6

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 1

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 7

Marcador de Transigéo: 3

Marcador de Mudanga: 1

Marcador “No Client Marker”: 1

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 20
Marcador de Transi¢éo: 20
Marcador de Mudanga: 3
Marcador “No Client Marker”: 7

N° total de marcadores: 50
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L13 - Aaron Beck S1 (G)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudangas narrativas: 20
N° de mudangas produtivas: 8

N° de mudangas ndo produtivas: 8

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 6

mudancas MP-MM: 1

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 1
mudancas MT-MM: 0

mudancas MT-MP: 6

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 2

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 6

Marcador de Transigéo: 2

Marcador de Mudanga: 1

Marcador “No Client Marker”: 1

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 18
Marcador de Transicdo: 11
Marcador de Mudanca: 1
Marcador “No Client Marker”: 3

N° total de marcadores: 33
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L14 - Amy Wensel S4 (B)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudancas narrativas: 25
N° de mudangas produtivas: 10

N° de mudangas ndo produtivas: 4

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 1

mudancas MP-MM: 2

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 5
mudan¢as MT-MM: 2

mudancas MT-MP: 1

mudang¢as MM-MP: 1

mudancas “No Client Marker”- MP: 2

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 3

Marcador de Transigéo: 7

Marcador de Mudanga: 2

Marcador “No Client Marker”: 3

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 9
Marcador de Transicdo: 17
Marcador de Mudanca: 8
Marcador “No Client Marker”: 11

N° total de marcadores: 45

106



L15 - Amy Wensel S2 (B)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudangas narrativas: 23
N° de mudangas produtivas: 4

N° de mudangas ndo produtivas: 10

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 4

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 0
mudancas MT-MM: 0

mudancas MT-MP: 1

mudang¢as MM-MP: 1

mudancas “No Client Marker”- MP: 9

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 6

Marcador de Transigéo: 2

Marcador de Mudanga: 0

Marcador “No Client Marker”: 5

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 21
Marcador de Transicédo: 4
Marcador de Mudanga: 0
Marcador “No Client Marker”: 19

N° total de marcadores: 44
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L16 - Arnold Lazarus S1 (N)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudancas narrativas: 20
N° de mudangas produtivas: 9

N° de mudangas ndo produtivas: 10

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 9

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 0
mudancas MT-MM: 0

mudancas MT-MP: 9

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 1

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 9

Marcador de Transigdo: 1

Marcador de Mudanga: 0

Marcador “No Client Marker”: 1

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 36
Marcador de Transi¢éo: 9
Marcador de Mudanga: 0
Marcador “No Client Marker”: 1

N° total de marcadores: 46
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L17 - Arthur Freeman S1 (L)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudangas narrativas: 21
N° de mudangas produtivas: 7

N° de mudangas ndo produtivas: 8

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 5

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 2
mudancas MT-MM: 0

mudancas MT-MP: 5

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 3

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 15

Marcador de Transigéo: 3

Marcador de Mudanga: 0

Marcador “No Client Marker”: 3

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 28
Marcador de Transi¢do: 12
Marcador de Mudanga: 0
Marcador “No Client Marker”: 10

N° total de marcadores: 50
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L18 - Arthur Freeman S2 (L)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudangas narrativas: 19
N° de mudangas produtivas: 5

N° de mudangas ndo produtivas: 8

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 3

mudancas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 2
mudancas MT-MM: 0

mudancas MT-MP: 5

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 4

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 15

Marcador de Transigéo: 2

Marcador de Mudanga: 0

Marcador “No Client Marker”: 2

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 33
Marcador de Transigédo: 6
Marcador de Mudanga: 0
Marcador “No Client Marker”: 7

N° total de marcadores: 46
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L19 - Donald Meichenbaum S1 (M)

Mudancas Narrativas
NC° total de mudangas narrativas: 28
N° de mudangas produtivas: 12

N° de mudangas ndo produtivas: 9

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 8

mudancas MP-MM: 1

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 2
mudan¢as MT-MM: 1

mudancas MT-MP: 7

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 2

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 3

Marcador de Transigéo: 4

Marcador de Mudanga: 1

Marcador “No Client Marker”: 1

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 14
Marcador de Transi¢édo: 21
Marcador de Mudanga: 3
Marcador “No Client Marker”: 4

N° total de marcadores: 42

111



L20 - Judith Beck S1 (O)

Mudancas Narrativas
N° total de mudangas narrativas: 29
N° de mudangas produtivas: 7

N° de mudancgas ndo produtivas: 12

N° e tipo de mudancas ocorridas:

mudancas MP-MT: 4

mudangas MP-MM: 0

mudancas “No Client Marker”- MT ou MM: 3
mudancas MT-MM: 0

mudancas MT-MP: 4

mudang¢as MM-MP: 0

mudancas “No Client Marker”- MP: 8

Duracdo maxima em segmentos minutos:
Marcador de Problema: 6

Marcador de Transigéo: 3

Marcador de Mudanga: 0

Marcador “No Client Marker”: 1

Frequéncias Absolutas
Marcador de Problema: 24
Marcador de Transi¢do: 11
Marcador de Mudanga: 0
Marcador “No Client Marker”: 11

N° total de marcadores: 46

112



