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RESUMO

No contexto de Pandemia de Covid-19, psicélogos clinicos brasileiros se viram
obrigados a adotar o modelo de atendimento psicoterapéutico remoto como nova
alternativa ao seu trabalho presencial. A participagcéo do psicélogo no novo ambiente
trouxe uma quebra nos padrdes naturais de comunicacéo e inseriu novos estimulos
distratores, estes capazes de incitar estados de atencdo em que foco se volta ao
proprio individuo (autofoco), o que pode incidir sobre o exercicio deste fazer clinico.
O foco atencional autoconsciente em psicoterapeutas € um tema que ainda recebe
pouca atencdo, possuindo baixo consenso em nivel conceitual, e ainda ndo se sabe
como o fendmeno conduz a formagao de sentidos da pratica clinica em atendimento
remoto. Entende-se que momento de autoconsciéncia produz estados avaliativos do
self diante de padrbes de comparagao, e determinados individuos estariam mais
propensos a estilos especificos de se autoavaliar (como os casos ruminativos, os
reflexivos, os mais atentos aos aspectos publicos de si e 0s que se pensam pouco).
Sendo assim, na circunstancia de uma grande autofocalizacao, profissionais que
possuem diferentes estilos de autofoco atribuiriam diferentes significacbes ao
atendimento remoto. Também entende-se que estimulos a autofocalizagdo em
consulta podem diferir para cada profissional, inclusive tendo diferentes articulagoes
de acordo com o seu contexto de pratica clinica. Com isto, os sentidos dados ao
atendimento remoto também recebem influéncia das varidveis sociodemograficas e
da ecologia de estimulos do ambiente onde o atendimento remoto ocorre. Por tanto,
esta pesquisa objetivou descrever os significados atribuidos ao atendimento remoto e
mapear quais associagdes esta estrutura representacional dos significados teria com
determinados estilos de autoconsciéncia, a sociodemografia e aspectos
socioecolégicos do ambiente remoto envolvidos na autofocalizagdo. O estudo teve
como amostra psicélogos clinicos brasileiros (n = 63) que atendem em modalidade
remota. Por meio de formulario online foi aplicada. a pergunta a disparadora “O que é
o atendimento psicoterapéutico remoto para vocé?”, seguida dos instrumentos
psicolégicos: Escala de Autoconsciéncia Situacional (EAS), Escala de
Autoconsciéncia Disposicional (EAD), Escala de Autoconsciéncia Revisada (EAC-R),
Questionario de Ruminacao e Reflexdo (QRR), um questionario sociodemografico e
um inventario de estimulos do ambiente remoto envolvidos no momento de
autofocalizagdo. Na metodologia, utilizou-se primeiramente a analise tematica para

descrever os dados qualitativos dos significados do atendimento remoto. Foram



descritos os seguintes temas: Utilidade Operacional; Modalidade de Atendimento
Acessivel e Democratica; Protocolo Clinico; Atividade de Cuidado e Reflexéao;
Inovagcdo e Modernizagao; Avaliagdbes da Modalidade; Tecnologias Enquanto
Mediadoras; Distancia e Proximidade. Tais temas obtidos seguiram para uma analise
posterior em perspectiva nomotética, utilizando técnicas estatisticas correlacionais
(como Pearson e Pearson Bisserial), o que revelou associagdes robustas entre a
influéncia de diversos estimulos autofocalizadores e os perfis de autoconsciéncia
ruminativos, com maior foco em publicos e com maior ansiedade social, e verificou-se
associagbes entre os temas obtidos e variaveis sociodemograficas de cor
autodeclarada, abordagens terapéuticas, quantidades de pacientes atendidos.
Poucas associagdes foram observadas entre os perfis de autoconsciéncia e os temas
obtidos.

Palavras chave: Autoconsciéncia Objetiva, Atendimento Psicoterapéutico Remoto,

Telepsicologia, Psicélogos Clinicos, Significados.



ABSTRACT

In the context of the COVID-19 pandemic, Brazilian clinical psychologists were
forced to adopt the remote model of psychotherapy as a new alternative to their in-
person work. Participating in this new environment disrupted the natural patterns of
communication and introduced new distracting stimuli that could trigger recurrent
states of self-focused attention, impacting the exercise of clinical work. Self-focus in
psychotherapists is a topic that still receives little attention, has low conceptual
consensus, and it is not yet known how the issue influences the formation of meanings
in clinical practice during remote service. It is understood that moments of self-focused
attention produce evaluative states of the self in comparison to certain standards, and
it is also known that certain individuals would be more prone to adopt specific styles of
self-awareness and self-consciousness (such as ruminative, reflective, more attentive
to public aspects of the self, and those who think little of themselves). Thus, in
situations of significant self-focus, professionals with different styles of self-focus would
attribute different meanings to remote service. It is also understood that stimuli
triggering self-focus during consultations may differ for each professional, including
varying articulations depending on their clinical practice context. Consequently, the
meanings attributed to remote service are also influenced by sociodemographic
variables and the ecology of stimuli in the environment where the remote service takes
place. Therefore, this study objective is to describe the meanings attributed to remote
service and map which associations this representational structure of meanings would
have with certain styles of self-focused attention, sociodemographics, and socio-
ecological aspects of the remote environment involved in self-focus. The study had a
sample of brazilian clinical psychologists (n = 63) who provide remote psychotherapy
services. Through an online form, participants were asked the triggering question,
"What does remote psychotherapy mean to you?", followed by psychological
instruments: the Situational Self-Awareness Scale (EAS), the Dispositional Self-
Awareness Scale (EAD), the Revised Self-Consciousness Scale (SCS-R), the
Rumination and Reflection Questionnaire (RRQ), a sociodemographic questionnaire,
and an inventory of stimuli from the remote environment involved in moments of self-
focus. The methodology first employed thematic analysis to describe the qualitative
data of the meanings of remote service. The following themes were described:
Operational Utility; Accessible and Democratic Service Modality; Clinical Protocol;

Care and Reflection Activity; Innovation and Modernization; Modality Evaluations;



Technologies as Mediators; Distance and Proximity. These obtained themes then
underwent further analysis from a nomothetic perspective, using correlational
statistical techniques (such as Pearson and Biserial Pearson), which revealed robust
associations between the influence of various self-focusing stimuli and ruminative and
self-consciousness profiles, with a greater focus on public aspects and higher social
anxiety. Associations were found between the obtained themes and sociodemographic
variables such as self-reported race, therapeutic approaches, and the number of
patients attended by the professionals. Few associations were observed between self-

consciousness profiles and the obtained themes.

Keywords: Objective Self-Awareness, Remote Psychotherapeutic Service,

Telepsychology, Clinical Psychologists, Meanings



) SUMARIO
1. INTRODUGAOD ......cootectrtcncteessssessssssssssssssssssssssssssssssssessssssssssssassssassssessssssnssssnsassssans 10
2. MARCO TEORICO.......cooveeurrecrrecsssesssssesssssssssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssnssssssnssssssssssnsssses 15
2.1 ATENDIMENTO PSICOTERAPEUTICO REMOTO .......ooovieeeeieeeeeeeeeeeeesseeeeenenees 15
2.2. AUTOCONSCIENCIA: DEFINICOES E DESENVOLVIMENTO ....c.oovvevcieeiceen. 25
2.3 A AUTOCONSCIENCIA E PROCESSOS COGNITIVOS CONSTITUTIVOS............... 32
2.4 AUTOCONSCIENCIA, SELF E SIGNIFICADOS ........oovieieeeeeeeeeeeeeeseeserneensnenenes 37
2.5 A AUTOCONSCIENCIA EM PSICOLOGOS CLINICOS .......c.coovceeceeeeeeceeeeeeeeeans 45
3. OBUETIVOS ......oecuecectecstesc s s s sssssss s sss s s sss s sssssssssasassssssssnsassssnssssesssssnssnses 49
3.1, OBUETIVO GERAL ..o e s ennneneas 49
3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS ...t 49
%01 1 = 0 0T 50
4.1 PERSPECTIVA DO ESTUDO ..ot 50
4.2 PARTICIPANTES .....oooiieoeeeeeeeeeeee e e e e st n s en s en e enan e 50
A3 INSTRUMENTOS ..o eeee e nenenesneneees 51
4.4 PROCEDIMENTOS ..., 52
5. RESULTADOS ......coocetricuerecsssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesnsssssnssssessssssnsssses 55
5.1 RESULTADOS DA ANALISE QUALITATIVA w....oomiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 55
5.2. RESULTADOS DAS ANALISES ESTATISTICAS ......ocoeeeeeeeeeeeeceee e 67
6.2. DISCUSSAO DOS RESULTADOS ESTATISTICOS ..o 87
7. CONSIDERAGOES FINAIS.........ceveeerrecteeessssessssesssssssssssssssssessssssssssssssssssssssssnssssssnssssns 99
APENDICE A: PERGUNTA DISPARADORA .......ccooeereeteeesssesssesssssssssssesssssssssssssssssassesas 119

APENDICE B: ESCALA DE AUTOCONSCIENCIA SITUACIONAL (Nascimento, 2008).120
APENDICE C: ESCALA DE AUTOCONSCIENCIA DISPOSICIONAL (Nascimento, 2008)

122
APENDICE D: ESCALA DE AUTOCONSCIENCIA REVISADA (EAC-R, Gomes e Teixeira,
2L L) 124
APENDICE E: QUESTIONARIO DE RUMINAGAO E REFLEXAO (Zanon & Teixeira, 2006)
125

APENDICE F: INVENTARIO DE ESTIMULOS QUE EVOCAM A AUTOCONSCIENCIA EM

ATENDIMENTO REMOTO ...uoeeeeeeeeeeeeeeeeeeessessessssssssnssssessessessesssssesssssssssensessesssssessessessessnens 127
ANEXO G: QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO ........ooeeeeeeeeeeeeereeeeeeeeeesaessessessensnnens 128

ANEXO A: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - COLETA DE
DADOS VIRTUAL ...t rnss s s s s s s s s s as s a e e n s n e s an e s ane s ans 130



10

1. INTRODUGAO

O Conselho Federal de Psicologia (2008) argumenta as atribuicbes do
psicologo clinico no Brasil como um profissional que atua com enfoque intra e
interpessoal, realizando acompanhamento psicolégico numa perspectiva
preventiva/curativa com intervengdes em nivel individual e grupal. E sabido que o
contexto global vivenciado na Pandemia de Covid-19, provocou uma ampla adeséao
do trabalho aos ambientes virtuais, e este foi um processo vivenciado também por
psicologos clinicos para fins de perpetuagéo de sua pratica. Surge deste contexto a
resolugdo CFP n° 04/2020 que flexibiliza os atendimentos em psicologia clinica em
modalidade remota (uma telepsicologia), desde que seguido o codigo de ética que
rege a profissdo. Assim, esta classe de profissionais se viu obrigada a adaptar sua
atuacao e explorar um novo ambiente repleto de desafios, como os problemas de
conexao e de audiovisual, surgimento de notificagdes em tela, o baixo controle sobre
a privacidade do atendimento e implicagdes de seguranga envolvendo a transmissao
de dados da sessao (GARCIA, 2022).

O contexto de pandemia de Covid-19 popularizou a pesquisa e debate publico
sobre a Zoom Fatigue (WIEDERHOLD, 2020), uma forma de esgotamento provocada
pela comunicacdo em videoconferéncias, tendo como fatores desencadeantes o
irrompimento de padrdes evolutivos e normais de comunicagdo, a quebra de
sincronicidade nas respostas verbais e nao verbais antes coordenadas, a
hiperestimulagdo e a atentividade exaustiva a performance em chamadas. A trend
deste fenbmeno entre as agendas de pesquisa torna clara a necessidade de se
compreender como o psicologo clinico vivencia a sua adaptagao ao ambiente virtual,
conhecendo como o profissional significa o seu trabalho neste contexto que desafia
os modelos profissiograficos tradicionais.

Em ambiente virtual, é notéria a presenca de estimulos ndo naturais ao nosso
padrao de comunicagcdo que levam o individuo a pensar a si mesmo, como na
presenca de espelhos durante as chamadas que refletem a imagem do participante
(whatsapp, google meet, zoom), as dificuldades envolvendo delay, as notificagdes,
além da possivel auséncia de um interlocutor. De acordo com modelos cognitivos e
socioecologicos (MORIN, 2004), estes estimulos sao capazes de incitar o estados de
autoconsciéncia, onde o foco da atengdo do individuo recai sobre si mesmo
(autofoco). Nos estudos em psicologia clinica (WILLIAMS; HAYES; FAUTH, 2008), tal

autofoco tem sido discutido como distrator ou mesmo prejudicial ao atendimento do
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psicoterapeuta. Este argumento se embasa na perspectiva de que os estados de
autoconsciéncia surgem como processos de autoavaliagdo e corregcdo, capazes de
gerar autocritica e afetos aversivos a um individuo (DUVAL; WICKLUND, 1972).

Também € necessario mencionar que o ambiente virtual de videochamada
onde o foco atencional é voltado ao individuo diversas vezes converge com oS
modelos conceituais clinicas da area da autoconsciéncia, onde verifica-se que a
atencao prolongada do individuo a si mesmo, em um estado de autoabsor¢ao estaria
relaciona a diversas psicopatologias (INGRAM, 1990). A premissa de que o0 ambiente
virtual de videochamada pode produzir um estado de autoabsor¢cdo em razédo da
hiperestimulagao possui suporte empirico, pois é verificado experimentalmente que
durante a execucdo de uma tarefa a simples exibicdo da propria imagem do
participante numa tela ja é o suficiente disparar estados de autofocalizagdo e conduzi-
lo a vivenciar estados de desconforto emocional, observando-se vergonha, vontade
de interromper a atividade, perda de performance, além de elevar de modo
significativo a carga cognitiva do participante, o que € acompanhado de irritabilidade
e ansiedade em casos em que ocorrem problemas técnicos de audio e imagem
(WEGGE, 2006).

Assim, é possivel imaginar que o atendimento remoto pode impor ao
profissional condicbes que perturbam sua pratica, gerando consecutivas
autoavaliacdes e que afetam sua disposicdo emocional. E preciso alertar que isto seja
especialmente verdadeiro para aqueles individuos com um estilo de avaliacido
autoconsciente mais ruminativo (autocritico, ansioso e focalizado nas incongruéncias
do self-standard) do que aqueles que possuem estilos reflexivos (voltado ao
autoconhecimento e autorregulagao) (TRAPNELL; CAMPBELL, 1999), e mesmo os
reflexivos estariam diante de inquietacbes da autoavaliacdo e precisariam tecer a
partir dai reflexdes compreensivas.

Dito isto, o ambiente virtual utilizado para atendimento remoto possui potencial
para um processo de autofocalizagao constante durante o atendimento, gerando uma
hiperestimulacdo que pode causar impacto sobre o fluxo de trabalho, sobre o bem-
estar e a realizagdo do psicélogo clinico. Tal suspeita parece ser corroborada por
alguns achados empiricos da literatura empirica que investiga a associagédo entre o
autofoco e o ambiente de trabalho remoto, revelando uma dinédmica que pode conduzir

a estados disfuncionais e abrindo questionamentos a respeito da viabilidade desta
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nova forma de trabalho (FIOCRUZ, 2020; ABRAMOVA; GLADKAYA; KRASNOVA,
2022).

De fato, a literatura verifica que o trabalho mediado por tecnologias de video
(como videoconferéncias) tem sido marcada pela presenga de cansago, dificuldade
de atencado devido aos estimulos (inclusive sendo mencionado por profissionais os
estimulos autofocalizadores) e menor qualidade geral no trabalho (WEGGE, 2006).
Discute-se também que a estimulagao excessiva das videochamadas, em especial no
que diz respeito a comunicagao nao-verbal pode ser prejudicial ao trabalhador, pois
aumenta a carga cognitiva, o que se relaciona ao estado de fadiga (BAILENSON,
2021).

No que diz respeito ao campo da autoconsciéncia em psicoterapeutas, o tema
tem recebido alguma atengdo em estudos empiricos estrangeiros. Pieterse e
colaboradores (2013) indicam ser importantissima a propensdo a reflexdo
autoconsciente por parte do psicologo clinico para a organizagao e desenvolvimento
de seu self, buscando compreender-se em nivel de seus pensamentos, crencgas,
sentimentos, atitudes e comportamentos, ajustando-se as necessidades éticas de sua
pratica. Por outro lado, no que diz respeito ao momento de atendimento, a literatura
aponta que a presenca prolongada do estado de autoconsciéncia é prejudicial ao
exercicio profissional (WILLIAMS et al.; 2003).

O presente estudo assume que a passagem da pratica da psicoterapia clinica
presencial para um modelo virtual tenha sido dificil para muitos psicélogos de acordo
com as imposicdes ao trabalho criadas pelo novo ambiente e em funcéo da presenca
permanente de estimulos que podem incitar o autofoco, o que poderia ser
especialmente significativo de acordo com os modos tipicos autoavaliagdo de cada
psicologo (exemplo: se os profissionais focam especificamente em seus aspectos
externos, ou se costumeiramente focam sua atencédo se aceitando ou se criticando
por suas incongruéncias).

Embora alguns estudos explicitem que o ambiente virutal imponha uma
dindmica e estressora aos trabalhadores no geral e aos psicélogos atuantes em
modalidade remota, ha pouca clareza quanto aos efeitos da excessiva autofocalizagao
aos profissionais conforme sua propensdo a estilos de autoconsciéncia traco. E
importante ressaltar que deveria haver na literatura do campo da autoconsciéncia uma
maior atencdo necessaria aqueles profissionais de perfil autoruminativo em

decorréncia das implicacdes clinicas associadas ao fenbmeno, uma vez que maiores
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possuir escores de ruminacao direcionada ao self esta relacionado ao adoecimento
por transtornos de humor ansiosos, depressivos e associado a maiores niveis de
estresse num geral (FAUVEL; STRIKA-BRUNEAU; PIOLINO, 2023).

Por tanto, entende-se que a mudanga ambiental condicionada por limitacbes
da tecnologia deixaria sua marca na maneira como os profissionais significam o
atendimento remoto. Esta relagao entre estilo de autofoco e sentidos de atendimento
remoto também poderia estar sofrendo o efeito moderador das variaveis
sociodemograficas e das disposi¢des ambientais proprias da estrutura do atendimento
remoto (como a constante presenga da camera, notificagdes, pessoas na
proximidade, entre outros). Assim, é posta a pergunta: Quais os sentidos dados por
psicologos clinicos ao atendimento remoto e suas associagdes com os parametros da
autoconsciéncia, os aspectos socioecologicos deste tipo de atendimento e a
sociodemografia desta populagdo? O estudo apresentado poderia contribuir para
expandir o dialogo entre a area de estudos da autoconsciéncia e a psicologia clinica,
indicando os efeitos de um novo estilo de trabalho inicialmente imposto pelo momento
sécio-historico e que agora se estabelece na profissao.

O estudo contou com uma amostra de psicologos clinicos de todo brasil e se
embasa em uma perspectiva metodoldgica mista, tanto ideografica, buscando
conhecer os significados que o fendbmeno tem para os participantes, quanto se apoia
numa perspectiva nomotética, buscando as caracteristicas universais e leis gerais
envolvidas no fenédmeno (ROAZZI, 1995; NASCIMENTO, 2008). Por tanto, o presente
estudo conta tanto com uma base qualitativa quanto quantitativa para cumprir o
objetivo de analisar as possiveis associagdes que os perfis de autoconsciéncia, a
sociodemografia e os estimulos socioecoldgicos da autoconsciéncia estabelecem
com a producgao de significados de atendimento remoto pelos psicologos clinicos.

Este estudo define como suas hipoteses: 1. A sociodemografia dos

participantes em suas variaveis se correlacionam de forma significativa com a

producdo dos significados atribuidos a modalidade de atendimento remoto através

dos temas obtidos (Sexo, Cor, Status civil, Idade, Quantidade de filhos, Tempo de

atuacido em psicologia clinica, Renda Familiar, Renda Pessoal, Nivel de Ensino,

Abordagens de psicoterapia, Quantidade atual de pacientes presenciais, Quantidade

atual de pacientes remotos), evidenciando a presencga de algum tipo de associacao

com as condigdes de vida e trabalho dos profissionais e a produg¢ao de significados;

2. A autoconsciéncia situacional se correlaciona de forma significativa com a
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percepcao da influéncia de estimulos socioecoldgicos da autoconsciéncia presentes

no ambiente de atendimento remoto, através dos fatores da autoconsciéncia

situacionais (ruminacado, reflexdo e mediacdo icdnica), 0 que sugere a maior

susceptibilidade por parte de alguns psicélogos a se tornarem autoconscientes
durante a psicoterapia em modalidade de atendimento remoto em razédo da

estimulagdo caracteristica deste meio; 3. A autoconsciéncia disposicional se

correlaciona de forma significativa com a percepcdo da influéncia de estimulos

socioecoldégicos da autoconsciéncia presentes no ambiente de atendimento remoto,

através dos fatores da autoconsciéncia deposicionais (ruminacio, reflexdo,

autoconsciéncia publica, autoconsciéncia privada, ansiedade social, mediacdo

cognitiva, conscienciosidade, atentividade). 4. Os significados tematizados atribuidos

ao_atendimento remoto se correlacionam de modo significativo com variaveis da

autoconsciéncia situacional, ficando sugerido o papel mediador da autoconsciéncia

na producdo do campo de significados, especialmente num ambiente que

potencialmente instiga o autofoco. 5. Os significados tematizados atribuidos ao

atendimento remoto se correlacionam de modo significativo com variaveis da

autoconsciéncia disposicional que atendem em modalidade remota.

Para testar as hipoteses de pesquisa, serao realizadas analises em dois ciclos
diferentes. Um ciclo de analises qualitativas, levantando-se categorias tematicas para
expor o campo de significados idiossincraticos atribuidos por psicologos clinicos.
Posteriormente, sera apresentado ciclo de analises quantitativas, envolvendo uma
série de analises estatisticas que buscam testar as hipdteses nomotéticas,
correlacionando os temas quantificados e as demais variaveis quantitativas de

pesquisa.
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2. MARCO TEORICO

2.1 ATENDIMENTO PSICOTERAPEUTICO REMOTO

Ao inicio deste capitulo, faz-se importante explicar o termo chave adotado
neste estudo, Atendimento Psicotereupico em Modalidade Remota, que denota, em
outras palavras, a consulta de psicologia clinica realizada pelo psicologo com o seu
paciente, e estabelecida de forma nao presencial através de meios tecnoldgicos da
informacéo e comunicagdo. Também, em virtude da maior adesao por parte dos
profissionais aos atendimentos através de tecnologias de videochamada, ou
videoconferéncia no mundo (GARCIA, 2022; WEINBERG et al., 2023; APA, 2024) e
no brasil (COSENZA, 2021; MARQUES et al., 2022; SILVA et al., 2024), opta-se por
um maior enfoque aos atendimentos ocorridos neste meio, como podera ser melhor
explicitado logo adiante.

Para melhor conhecer o sujeito desta pesquisa, é preciso conhecer como a
psicologia clinica € compreendida no Brasil. O Conselho Federal de Psicologia (CFP
N°23/2022) normatiza a especialidade clinica através de atribuicbes da pratica deste
profissional, o que também elucida como é entendido o exercicio da psicoterapia no
pais. Conforme a resolugao, esta area de atuagéo consiste na integracéo de métodos
e conhecimentos tedricos psicoterapéuticos como forma de promover maior qualidade
de vida, autonomia e uma saude integral. Este profissional oferece acolhimento,
orientacao e aconselhamento aos seus pacientes, e faz uso de técnicas em psicologia
para promover a autonomia, melhora da autoestima e qualidade de vida de seu
paciente. Também se verifica que este profissional presta atendimento psicolégico a
individuos, casais, familias, grupos e instituicdes com a finalidade promover a saude
mental.

Atualmente, o termo Modalidade Remota, referindo-se ao atendimento, possui
uma grande variedade de sindnimos na literatura cientifica, sem, no entanto, haver
consenso, uma vez que se trata de um fendbmeno € recente, que recebe muitas
denominagbdes correspondendo a particularidades de modos de atuagao
condicionados por tecnologia e sujeito a diferentes inovagbdes (SIEGMUND et al.,
2015). A literatura referente a esta modalidade comumente aborda o tema através de
pesquisas envolvendo a presencga de psicoterapeutas humanos em videochamadas
(em contraste aos chatbots), e a modalidade remota é designada por termos genéricos

e abrangentes indicando um servigo de psicoterapia por intermédio da internet
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(WEINBERG et al., 2023). De acordo com Siegmund (2015), outros termos comuns
para esta modalidade podem ser, e-psicologia, terapia online, aconselhamento online,
telepsicologia, terapia cognitivo-comportamental computadorizada, e outras variagoes
da ideia de uma psicologia atrelada a tecnologia e a virtualidade. No entanto, o termo
ainda pode se referir a psicoterapia por mensagens de texto, em ambientes de
realidade virtual, com a presencga de um profissional humano ou mesmo de chatbots,
e a denominagao tende a mudar conforme a tecnologia em uso (Weinberg et al.,
2023).

O termo definido pela Associagdo Americana de Psicologia (APA, 2024) para a
prestacao de servigos de psicologia em modalidade remota é Telepsicologia, que €
definido como:

Telepsicologia é definida, para efeitos desta orientagdo, como a
provisdo de servigos de psicologia, utilizando tecnologias de
telecomunicacgao. (...) Tecnologias de telecomunicagao incluem
mas nao estdo limitadas a telefone, dispositivos moveis,
videoconferéncia interativa, emails, chat, texto e internet (e.g.,
websites de auto-ajuda, blogs e midias sociais) (APA,
guideliness to telepsycholgy, 2024)
As Tecnologias da Informacdo e Comunicacdo (TICs) fundamentam-se na
disseminagdo de informagédo através da integragdo entre hardwares, softwares e
peopleware, para possibilitar a ampla comunicacdo na sociedade de maneira
globalizada e com impactos culturais e sociolégicos (Pinochet, 2011) No Brasil, o
Conselho Federal de Psicologia (CFP) regulamentou pela primeira vez em 1995 (CFP,
002/1995) o uso de Tecnologias de Informagcdo e Comunicagéo (TIC) como
instrumentos para a pratica da psicologia remota. Esta primeira normatizagao tratava
da realizacdo de servigos de psicoterapia conduzidos por servicos de telefonia.
Resolugdes subsequentes como a CFP N° 003/2000, CFP N°012/2005, CFP N°
11/2012 e CFP N° 11/2018, pautaram-se no desenvolvimento cientifico a respeito da
pratica em psicologia aliada as inovagbes tecnolégicas para progressivamente
flexibilizar o uso das TICs a novos contextos de atuacdo, normatizando seu uso para
pesquisas e a prestacado do servico de psicoterapia a distancia.

Ao longo da crise desencadeada pela Pandemia de Covid-19, especialmente

nos anos de 2020, 2021, diversos governos adotaram medidas sanitarias de

contengéo, ou lockdown, como maneira de mitigar o risco de contagio e disseminagao
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do Coronavirus — pouco conhecido até entdo e capaz de produzir de altas taxas de
letalidade, chegando a ocasionar no colapso de alguns sistemas de saude (MATTA et
al., 2021). Por esta razdo, muitos trabalhadores de diversos ramos se viram obrigados
a se isolar em suas casas, levando-os a adotar o home-office ou teletrabalho como
alternativas aos seus trabalhos presenciais. Tais medidas de isolamento social foram
adotadas como uma forma de proteger a si e as suas familias, além de garantir o bem-
estar da sociedade. Para tal, necessitou-se adotar novas estratégias comunicacionais
mediadas por tecnologias informacionais numa escala global para garantir a
continuidade das praticas de trabalho (LIMA; MENDES, 2023).

E neste contexto que o Conselho Federal de Psicologia estabelece a
plataforma E-Psi (CFP N°0004/2020) como instrumento de orientagao e controle de
profissionais através de registro junto aos respectivos Conselhos Regionais. A adesao
dos profissionais a plataforma foi exigéncia obrigatoria, o que surgiu como medida
para garantir a seguranca e qualidade dos servigos prestados. Esta foi uma resposta
adotada pelo CFP enquanto 6rgao regulador para estabelecer padrdes éticos para a
atuacgao dos profissionais de psicologia.

A mudancga forgcada do ambiente de trabalho, do consultério para o ambiente
remoto (que muitas vezes foi circunscrito a propria casa), trouxe impactos
significativos para trabalhadores em ampla escala. Revisdes de literatura constatam
de forma consistente que as mudancgas no ambiente de trabalho ocorridas durante a
pandemia de Covid-19 provocaram impactos a saude fisica e mental, com aumento
de nivel de estresse psicossocial, aumento do nivel de estresse induzido por
tecnologia, sensagao de isolamento, alteracbes nos padroes de sono e de fadiga de
telas — inclusive havendo grupos mais suscetiveis a riscos a saude mental, como os
trabalhadores mais idosos e individuos do género feminino (OAKMAN et al., 2020;
XIAO et al., 2021; GUALANDO et al, 2022).

O estado de fadiga também pode ser causado pelo trabalho excessivo através
de tecnologias de chamadas de video, sendo também conhecida por Zoom Fatigue
(batizada com o nome de um aplicativo de videoconferéncias). Este tipo de fadiga
associado ao uso continuo de videochamadas é caracterizado pelo cansago, dores
de cabeca, dores musculoesqueléticas, dores nos olhos, sentimento de preocupacéao
insatisfagao com o trabalho, o que gera um impacto significativo a saude mental com
estando associado ao quadro de burnout (WIEDERHOLD, 2020).
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Fauville e colaboradores (2021) argumentam que as causas desta fadiga se
devam ao excessivo esforgo cognitivo necessario para sustentar padrées nao naturais
de comunicacao durante a video conferéncia, em razdo do excesso de estimulacao
visual, da assincronia da linguagem n&o verbal, a presenga de atrasos durante a
chamada, distragdes presentes no ambiente domiciliar dos participantes da chamada
e pela imagem do proprio rosto espelhado na tela, o que produz efeitos de
autocomparagdo e autocritica, convergindo com os achados da Teoria da
Autoconsciéncia Objetiva (DUVAL; WICKLUND, 1972)'. Tudo isto leva a considerar
que psicologos que atendem em modalidade remota possam estar vulneraveis a
exaustao fisica e mental condicionada pelos longos atendimentos realizados de forma
consecutiva por meio de video chamadas.

Apesar das evidéncias preocupantes que associam o trabalho remoto a um
prejuizo da saude fisica e mental, achados também sugerem que esta modalidade de
trabalho possui aspectos benéficos. Trabalhar no ambiente domiciliar tem sido
associado a maiores niveis de satisfagao profissional e melhor integracao entre vida
e trabalho quando sédo adotadas estratégias de mitigacdo de estresse, como nas
ocasides em que ha adequacdo do ambiente e rotina de trabalho e quando o
trabalhador adota ativamente estratégias de descanso e conforto como forma de
manutencdo de seu bem-estar (CROPLEY et al., 2023). No contexto brasileiro,
informacdes obtidas pelo IBGE (2024) descrevem que 0s principais pontos positivos
que levam um trabalhador a preferir modalidade de teletrabalho e trabalho remoto sao
apontados respectivamente: horarios mais flexiveis (43%), aumento do bem-
estar/qualidade de vida (28,5%), nao perder tempo com deslocamento (15,8%),
aumento na produtividade do trabalho em si (5,2%), conforto para trabalhar (3,5%) e
reducéo de custos (1,3%).

A modalidade do trabalho remoto permitiu aos psicologos atenderem,
orientarem e darem suporte a pessoas em sofrimento de forma acessivel e
democratica através do uso das TICs, transpondo limitagdes geograficas. Assim, uma

pessoa que esteja situada em uma zona rural podera ser acompanhada por um

' Conforme postulado por Duval e Wicklund (1972), o direcionamento atencional voltado ao
self do individuo é capaz produzir estados afetivos de aversivos de desconforto motivados
por autocomparacgao e autocritica. A literatura discutida mais adiante (Morin, 2004)
demonstra que estados autoconscientes podem ser instigados por estimulos ambientais; no
caso das videoconferéncias, o espelhamento em tela.
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psicologo que vive em uma area urbana distante, sem prejuizo da distancia. Com o
aumento rapido da demanda por servicos de psicologia clinica fornecidos
remotamente, faz-se necessario entender quais sdo as complexidades deste novo
contexto de trabalho. Com base na literatura, McCord e colaboradores (2020)
desenvolvem um modelo descritivo para a prestacédo do servigo de psicoterapia como
teletrabalho, denominado Modelo de Pratica em Telepsicologia, que visa identificar os
principais dominios que constituem este tipo de atuagao. A organizagdo do modelo
buscou mapear aspectos fundamentais ao atendimento remoto, estabelecer
diretrizes, prover padrdes que resultem em melhores praticas profissionais.

McCord e colaboradores (2020) listam os uma variedade de dominios
estruturantes da pratica remota, entre eles os aspectos administrativos, como a
manutencdo de registros, realizacdo de cobrangas e organizacdo geral de
informacgdes. Também s&o enfatizados aspectos de segurancga e avaliagao do servigo,
como o armazenamento de dados obtidos em consultas a distédncia. Aspectos de
dominios éticos e legais, como diretrizes éticas, a ambientacdo das consultas e a
legislagdo pertinente para a realizagdo do servigo. Mencionam-se dominios de
aconselhamento multicultural e dominios préprios da psicoterapia, como a formacao
e manutencdo do vinculo terapéutico, o consentimento informado, as barreiras
profissionais, privacidade e confidencialidade, manejo de altas e de periodos de
recesso. ldentifica-se o dominio de competéncias do profissional, como o processo de
encerramento do servigo, a avaliagéo dos casos atendidos e a seguranga do paciente.
E por fim, menciona-se o dominio clinico da supervisao, que envolve desenvolvimento
de habilidades técnicas, conhecimento terapéutico, desenvolvimento da capacidade
de comunicagao com o cliente e o uso de equipamentos necessarios para a realizacao
da clinica. Segundo os autores, 0 modelo proposto € necessario para fomentar a
compreensao dos novos desafios apresentados na modalidade de atendimento
remota e seria util para fornecer orientacdo adequada aos profissionais da psicologia.
A adocao deste modelo poderia resultar em uma producdo cientifica mais bem
direcionada e aumentar a qualidade do servico de psicoterapia prestado pelos
profissionais.

O servigo de psicologia clinica remoto tem sido constatado enquanto estratégia
favoravel ao de tratamento de diversas condigbes psiquiatricas. O uso de TICS tem
demonstrado produzir efeitos similares aos tratamentos psicoterapéuticos

presenciais, como a reduc¢ao de sintomas em quadros depressivos, ansiosos e de
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compulsdo quando comparados a grupos controle e filas de espera (FEIJO et al.,
2021). Em um largo estudo de meta-analise (GREENWOOD et al., 2022), constata-se
que no contexto de condigdes clinicas menos comuns, quando a eficacia da
modalidade remota é comparada a eficacia da modalidade presencial, a modalidade
remota mantém o padrao de qualidade, tendo por resultado a diminuicdo de sintomas
ao final do tratamento, aumento da funcionalidade dos pacientes, estabelecimento de
um vinculo terapéutico efetivo e satisfagao do cliente.

No entanto, a transicdo para a nova modalidade de atendimento pelos
psicologos brasileiros foi desafiadora para muitos profissionais e algumas resisténcias
tém sido apontadas pela literatura mais recente. Achados empiricos de Santos e
colaboradores (2023) indicam que os psicélogos que assumiram este novo ambiente
de trabalho se viram mais predispostos ao cansaco apds a rotina de atendimentos. A
pesquisa indica que aqueles profissionais sem experiéncia com o atendimento em
modalidade remota anteriormente ao periodo de Covid-19 sentiram maiores
dificuldades de adaptacdo ao novo contexto. Os profissionais da psicologia com
menos tempo de formados (menos de cinco anos) foram os que tiveram melhor
desenvoltura com a nova modalidade, o que sugere uma possivel correlagao entre o
fator geracional e capacidade de uso adequado de tecnologias.

No dominio da psicoterapia, a qualidade da vinculagcédo formada entre cliente e
psicoterapeuta € um forte preditor de resultados positivos no tratamento, o que é valido
para uma ampla variedade de abordagens terapéuticas, havendo historicamente um
aporte de evidéncias consistentes entre a qualidade da vinculagao e os resultados do
tratamento psicoterapéutico (BEIER et al., 2020). Constata-se que alguns psicélogos
iniciantes na modalidade de atendimento remoto podem apresentar duvidas quanto a
eficacia a psicoterapia ambientada neste cendrio (REE; STONE, 2005),
especialmente por entenderem que a comunicagcao se daria de modo menos
espontaneo, o que gera expectativas negativas no que diz respeito a permitir a
vinculacdo nesta modalidade, havendo o receio de que os pacientes talvez
desenvolvam percepcdes equivocadas quanto as competéncias do profissional no que
diz respeito a empatia, ao grau de compreensao do caso e ao comprometimento
profissional. Novos estudos, porém, contradizem esta tendéncia pessimista, pois
indicam que a psicoterapia em modalidade remota € um meio eficaz para produzir
aspectos constituintes da vinculagdo, com a autoexpresséo, conexao e intimidade, o

que facilita o processo terapéutico (SIMPSON et al, 2021).
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Conforme achados fenomenoldgicos de Glass e Bickler (2021), psicélogos que
durante a pandemia atenderam remotamente descrevem terem desenvolvido um
vinculo tdo forte quanto em seus atendimentos presenciais, bem como percebem
menores resisténcias por parte dos clientes para falarem de assuntos dificeis a partir
de suas casas. Os profissionais da psicologia também relatam perceberem-se
possuindo maior disponibilidade e contentamento com rotina domiciliar e proximidade
com a familia ao realizarem o seu trabalho no ambiente doméstico.

Como ja abordado no Modelo Telepsicologia proposto por McCord e
colaboradores (2020), o atendimento remoto impde novos desafios devido ao contexto
remoto de psicoterapia, como a nova espacialidade das sessoOes, diferencas
temporais entre regimes sincronos e assincronos, € novas definicdes contratuais e
novos direcionamentos éticos. Estes aspectos podem ser entendidos como
constantes da pratica clinica firmados pelas especificagbes do setting terapéutico, e
terdo sua importancia na condugao e por permitir a previsibilidade ao longo do curso
da psicoterapia (COUTO, 2013).

Para alguns autores, como Zimmerman (2007), o setting consiste em uma
variedade de procedimentos definidos que organizam e normalizam o processo
terapéutico, sendo definido a partir de acordos entre os seus autores. Estas seriam as
‘regras do jogo”, e teriam por fungdo garantir a assimetria de papeis entre o
profissional e o paciente, mas que visa facilitar a diferenciacdo entre os atores
envolvidos. Desta forma, o terapeuta da a condicio para a sobreposi¢ao do principio
da realidade ao principio do prazer e permite a estrutura necessaria que ira frustrar o
paciente de forma segura, permitindo-o simbolizar e se desenvolver no processo
terapéutico.

Com a modalidade de atendimento remota, desafios éticos comecam a ser
discutidos na literatura em razao das novas constantes especificadas por este setting.
Gamble e colaboradores (2015) argumentam que o terapeuta nao pode mais garantir
totalmente aspectos de seguranca e privacidade no setting, pois mesmo fornecendo
orientacdes ao seu paciente para estar sozinho, a lente estreita da camera nao permite
captar e identificar se a espacialidade deste setting onde seu cliente esta garante a
sua privacidade.

Diante desta condi¢édo, o setting instaurado nos atendimentos remotos nao esta

sob total controle do profissional, e esta imprevisibilidade contraria a delimitagdo das
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regras do jogo por parte do psicoterapeuta, conforme prescreve Zimmerman (2007),
0 que abre portas as incertezas quanto ao emprego adequado da terapéutica.

Tais perturbagdes do setting levaram a APA (2024) as orientagbes éticas de
que cabera ao psicologo o dever de desenvolver as habilidades necessarias para
dominar as diferentes tecnologias utilizadas na modalidade remota e devera buscar o
consentimento informado do paciente para a realizacdo da psicoterapia diante da
possibilidade de vazamento das informagdes partilhadas entre a dupla.

Para Leal (2008), o manejo adequado do processo terapéutico obriga o
reconhecimento das constantes contextuais do setting, que sdo comuns a diversas as
abordagens, e que estdo delimitadas na espacialidade. Para a autora, é necessario
reconhecer a fungao que cada quadro tedrico da ao ambiente onde a consulta ocorre
e o impacto que exerce na relagao entre psicélogo e paciente, ou seja, reconhecer a
especificidade do cenario onde a sessao ocorre € parte do processo terapéutico. A
autora salienta que o setting ideal deve prezar acima de tudo uma neutralidade sébria
que facilitaria o processo terapéutico, evitando qualquer personalizagao excessiva por
parte do profissional. Desta forma, cabe questionar como as alteragdes do cenario
virtual trariam impactos para as especificagdes do setting uma vez que a sessao é
conduzida em diferentes espagos conforme o local onde o paciente vive, havendo
variagdes nas decoragdes, nas cores, no vazamento sonoro, no posicionamento da
mobilia e na qualidade do conforto. Se a argumentagéo da autora for seguida a risca,
€ possivel supor que as constantes do setting remoto necessitem ser completamente
reimaginadas.

Apesar das especificacbes do ambiente presencial serem constantes
relevantes para assegurar o desenvolvimento de uma relagao terapéutica e os seus
resultados, como afirma Leal (2008), evidéncias recentes sugerem que a psicoterapia
por modalidade remota tem recebido reconhecimento pelos pacientes. Segundo
estudo de Richardson e colaboradoras (2015), o servico remoto mediado por
tecnologia foi descrito como satisfatorio pela maioria dos pacientes, e se mostrou
capaz de permitir a vinculagdo adequada. Ainda que as consultas sejam atrapalhadas
por ma conectividade da rede de internet, ma resolucdo da webcam, e distor¢des de
imagem, cores e audio, ndo ha impactos significativos na satisfagdo dos pacientes
com o servigco, e seus resultados clinicos ndo sao inferiores. A pesquisa das autoras

também informa que o espaco de casa onde a psicoterapia é realizada serviu como
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um refugio, o que facilita a sensagao de conforto e seguranca necessario para
desenvolver assuntos mais dificeis.

Da perspectiva dos psicoterapeutas, os atendimentos remotos facilitados por
aplicativos de videoconferéncia (tecnologia mais frequentemente utilizada), tem
recebido criticas quanto ao seu impacto que pode ser prejudicial a performance dos
profissionais (BRAUDE et al. 2023). Isto porque diversos aplicativos de videochamada
populares exibem um espelhamento da imagem dos participantes. A pesquisa de
Braude e colaboradores revela que esta imagem espelhada ao proprio psicoterapeuta
€ um estimulo que instiga estados cognitivos de distracdo autoconsciente, que podem
envolver pensamentos de autocritica ao psicoterapeuta, e isto traria prejuizo a sua
disposicdo emocional necessaria ao atendimento. Os autores do estudo, no entanto,
descrevem um aspecto positivo associado ao espelhamento da imagem, que seria o
reconhecimento e ajuste da comunicagdo n&o-verbal emitida por parte do
psicoterapeuta, pois estes podem reconhecer com facilidade aquelas expressoes
faciais que provocam impacto negativo aos seus pacientes. Os resultados desta
pesquisa concordam com a literatura mais recente (SHIN et al., 2023) que aponta
tendéncia a autoavaliagdo negativa quanto a performance e solu¢des encontradas por
individuos se autovisualizando em ambiente de trabalho. De fato, os achados sao
condizentes com os efeitos deletérios do autofoco, previstos originalmente por Duval
e Wicklund (1972).

Reporta-se também que os psicélogos que adotaram o setting da modalidade
de atendimento remoto via videochamada precisam aderir a uma série de estratégias
compensatérias para contornar perdas em sua atuacdo. Estes profissionais
reconhecem que a fluéncia da interagao é mais limitada e necessitam ajustar a todo
momento aspectos nado verbais, como o olhar, 0 manejo do siléncio. Também é
reportado que os profissionais precisam lidar com conflitos relacionados a autoestima
e autoimagem em razao do persistente espelhamento de sua imagem na tela. Os
profissionais também s&o levados a dar maior atengao as pistas ndo verbais afetivas
durante o atendimento, havendo o monitoramento de possiveis incongruéncias
(GARCIA, 2022).

Recentemente, vem se diversificando o uso de TICs na oferta de servigos de

psicoterapia. Outra tecnologia que cresce em popularidade e tem sido ensaiada para
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os atendimentos remotos é a realidade virtual aumentada?. Esta tecnologia leva a
questionar de que maneira os profissionais da psicologia lidam com as constantes do
setting terapéutico sofrendo grandes alteragbes, uma vez que no ambiente de
realidade virtual os cenarios podem ser os mais ricos e diversificados. Em pesquisa
descritiva sobre a avaliagdo da realidade virtual como instrumento para conduzir
terapia de exposigdo3, Ong e colaboradores (2023) identificam que os profissionais
reconhecem a importancia da ferramenta, alegando possuir impressdes positivas
quanto a sua aplicabilidade futura. Por um lado, os psicologos relatam sentirem maior
acessibilidade e praticidade quando comparada aos encontros presenciais, por outro,
ha psicologos que se queixam de um empobrecimento afetivo, por ndo poderem
visualizar a linguagem corporal e expressdes faciais do cliente e nem serem capazes
de expressar corporalmente suas proprias emogdes, que sao limitadas pela imagem
de seu avatar. Relata-se também preocupacdes quanto a falta de protocolos quanto
a queda de conexao e perda de audio. Os participantes da pesquisa revelam ter
entusiasmo quanto a possibilidade de personalizar o setting de maneira flexivel
conforme as especificidades de cada cliente, atendendo em cada sessao ao tipo e
nivel adequado de exposigao ao estimulo temido.

Conforme o que foi exposto sobre o servigo de psicologia prestado por
atendimento remoto, os dados empiricos a respeito de sua eficacia e aplicabilidade
parecem contradizer as expectativas de muitos profissionais, somado a isto, esta nova
modalidade requer do profissional a maleabilidade para se adaptar as especificidades
de seu setting, adotando um novo referencial de ética e pratica clinica. A transferéncia
do espaco concreto para o espacgo virtual abre novas oportunidades, mas também
restricoes, e € possivel imaginar que este regime de trabalho possa isolar o
profissional da psicologia, que corre o risco de se encontrar afetivamente distante de
sua clientela.

Assume-se neste estudo que a estar diante das tecnologias disruptivas que

permitem os encontros terapéuticos a distancia certamente ira produzir um efeito

2 Refere-se a um ambiente virtual para onde o participante transportado, podendo manter
aspectos como sua corporeidade para interagir através de sua presencga, seus sentidos e
seus movimentos (TORI; HOUNSELL; KIRNER, 2018).

3 Linha de tratamento comportamental utilizada para tratar fobia através da exposi¢éo
segura, consentida e gradual ao estimulo temido, provocando dessensibilizardo ao medo
(BARBORA,; LIMA, 2014)
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sobre o profissional da psicologia, que oferta o seu servico através da partilha de sua
presencga, se mostrando como ator envolvido no cuidado, mas que silenciosamente
também esta diante de suas proprias preocupacdes, expectativas e inquietacoes.
Questiona-se aqui como as vivéncias destes profissionais em seus consultérios
virtuais podem ser afetadas pela sua maneira de compreender a si mesmos como 0s
atores integrados a este novo cenario. O empreendimento deste estudo se pauta na
necessidade de conhecer as percepgdes daqueles psicologos inseridos nesta forma
virtual de atuacéo e assim conhecer os significados dados ao atendimento remoto.
Isto se entrelaga com a complexidade das cognigdes autoconscientes que estdo
envolvidas na atividade de atendimento psicoterapéutico em modalidade remota, e

sera melhor explicado nos capitulos seguintes.

2.2. AUTOCONSCIENCIA: DEFINICOES E DESENVOLVIMENTO

Os estudos da autoconsciéncia se tornaram alvo da psicologia contemporanea
através do advento da Teoria da Autoconsciéncia Objetiva (Objective Self-Awareness,
OSA) de Shelly Duval e Robert Wicklund (1972). Inspirada pela escola sociolégica do
behaviorismo social e interacionismo simbdlico (ver MEAD, 1934; SHIBUTANI,1961),
o fendbmeno alvo da teoria consiste no momento particular em que o foco da atencéao
de um individuo recai sobre o seu proprio self. No momento em que o individuo pensa
a simesmo, ele se torna o objeto de sua atencgao, tornando-se autoconsciente, e assim
€ capaz de pensar a si, considerando suas caracteristicas e particularidades. Na
formulacao da teoria, os autores argumentam que conforme alguém toma consciéncia
de suas proprias caracteristicas, isso se da de forma autoavaliativa, levando a
comparagao do estado de seu selfreal a padrbes ideais representacionais (standards)
que aquele individuo possui daquilo que ele idealmente espera ser no que diz respeito
aos seus tracos, atitudes e comportamentos.

Assim, a teoria OSA postula que quando o individuo se torna objeto de sua
propria consciéncia, ele o faz de modo avaliativo, pois estara sempre verificando se
ele é de fato congruente com aquilo que espera ser ou se ele esta discrepante daquele
padréo ideal que espera de si. A percep¢do de uma discrepancia podera gerar
desconforto e iniciar estados afetivos aversivos ou motivadores de uma mudanga. Os
autores argumentam que ha também aqueles estados menos motivadores de

mudanga, como os de congruéncia entre self e o padrao idealizado, ou seja, quando
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o individuo corresponde aquilo que espera de si. Ao longo do desenvolvimento da
teoria OSA, verificou-se que individuos autoconscientes em estado de discrepancia
tendem a produzir respostas tipicas (SILVIA; DUVAL, 2001; MORIN, 2011), como:
engajar-se em agdes para reduzir o estado de discrepancia e aproximar o seu self do
padrao representacional esperado; redefinir seus proprios padrdes internos para
encerrar a possibilidade de haver discrepancia; ou mesmo desengajar-se da
comparagao, encerrando a constatagao da discrepancia através de evitagao.

A teoria descreve de forma simples um processo cognitivo que produz estados
afetivos automaticos conforme a identificagao de discrepancias do self, o que produz
motivacao para a mudanca (SILVIA; DUVAL, 2001). Este processo iniciado pela
constatacdo de uma discrepancia foi traduzido para um modelo cibernético TOTE
(test-operate-test-exit) por Carver (1979) (posteriormente, SCHEIER; CARVER,
1983), que propds que o processo cognitivo de autoconsciéncia se assimila a um
sistema informacional e possui qualidade cibernética, sendo capaz de produzir
autorregulagao num sistema que realizaria testes autoavaliativos de seu estado atual.

No modelo TOTE (CARVER, 1979), o sistema realiza operagdes
frequentemente para receber informacdes de estimulos que indiguem estados
internos de congruéncia ou incongruéncia conforme um parametro esperado (assim
como um termostato medir e regular a sua temperatura interna de uma geladeira).
Para o autor, o sistema testa a si mesmo e verifica se ha a presenga de tal
incongruéncia, e se sera necessario performar uma mudanga. Apés a mudanga, o
sistema realiza um novo teste, e verifica-se se o estado ideal foi atingido ou n&o. Caso
nao tenha sido, o sistema opera novas mudancas e realiza novos testes. Quando o
estado atual é verificado como congruente ao parametro ideal, ocorre entdo o
processo se encerra, ou, comparando ao modelo de Duval e Wicklund (1972) o
encerramento do estado autoconsciente. Em termos mais simples, o individuo teria
obtido sucesso em ser aquilo que espera de si.

No tocante aos afetos mencionados que ocorrem durante o estado de
autoconsciéncia objetiva, diferentes explicagbes tém sido postuladas (SILVIA;
DUVAL, 2001). Por um lado, Duval e Wicklund (1972) assumem que os estados
afetivos negativos provocados pela discrepancia entre o self-standard tém um carater
motivacional, levando o individuo autoconsciente a buscar se engajar em estados de
maior congruéncia com o padrao representacional. Também se discute (CARVER;

SCHEIER, 2000) que a fungao dos estados afetivos seria informacional com vistas a
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permitir o monitoramento do estado atual, fornecendo feedback que alimentara a acao
de controle.

O fenbmeno alvo da teoria da autoconsciéncia objetiva ocorre de modo
frequentemente no cotidiano. Para ilustra-lo conforme a situacéo deste estudo, pode-
se imaginar um psicologo clinico em um atendimento remoto, na situacdo em que sua
imagem é espelhada numa videochamada. Ao observar-se refletido na tela durante o
momento de atuacdo, o profissional se da conta de suas proprias caracteristicas,
assim, tornando-se autoconsciente, e isto o levara automaticamente a avaliar se ele
corresponde ou nao as suas expectativas individuais de como um psicélogo deveria
ser. Neste momento, a teoria da Autoconsciéncia Objetiva sugere que, ou o
profissional ndo ira se preocupar, pois acredita que ndo ha nada de errado consigo,
ou podera vivenciar estados afetivos aversivos, como o de inseguranga ao perceber-
se de alguma forma inadequado (por exemplo, por imaginar que aparenta estar
desinteressado no que seu paciente tem a dizer). Isto motivara a pessoa a tomar uma
decisdo, ou este profissional tenta mudar a perspectiva dos padrdes de como deveria
ser e aceitar-se como ele é (por exemplo, pensar que “um psicélogo nao precisa
teatralizar preocupacgao para demonstrar seu interesse pelo que o paciente diz”), ou a
pessoa pode tentar mudar si prépria para corresponder aos seus padroes (por
exemplo, exibir uma postura mais atenta, emitir interjeicbes como “humm, entendo...”
e validar as percepgdes de seu paciente), ou podera simplesmente se extrair daquela
situagao para evitar os afetos negativos (por exemplo, encerrar a consulta mais cedo).

Além desses exemplos, € seguro afirmar que naturalmente os profissionais de
psicologia irdo vivenciar estados autoconscientes aversivos ao longo do seu trabalho,
sendo estes frequentemente incitados pelos ambientes de videochamada com
espelhamento de imagem, conforme modelos tedricos e achados empiricos utilizados
neste estudo (ver MORIN, 2004; MORIN, 2011; BRAUDE et al. 2023; GARCIA, 2022;
SHIN et al., 2023). Todas estas atitudes esperadas sao reflexos de uma busca por
congruéncia interna, que é gerado pelo intenso processamento cognitivo
autoconsciente.

A autoconsciéncia também ¢é proposta enquanto um fendmeno
multidimensional capaz de compreender um vasto corolario de termos relacionados
ao self que se fundam na diversidade do autofoco. Podem ser mencionados
autoaspectos focalizaveis como o self no passado e no futuro, além de suas emogdes,

preferéncias, personalidade, objetivos, atitudes, intengdes (BEN-ARTZI,
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MIKULINCER; GLAUBMAN, 1995; MORIN, 2011), alguns autoaspectos desta lista
serdo discutidos mais adiante.

Além disto, a autoconsciéncia se desencadeia em um corolario conceitual que
inclui senso de agéncia, autoestima, teoria da mente, autodescrigdo, autoavaliagao,
autorregulacgéo, autoeficacia, autorreconhecimento, fala interna, entre outros (MORIN,
2011). Propde-se que a autoconsciéncia contém uma base fenomenoldgica que
permite senso de continuidade do individuo no tempo, diferenciagdo do mesmo diante
do espacgo a sua volta (KIRCHER; DAVIS, 2003). Esta experiéncia de base cognitiva
e fenomenal ocorrida pela atentividade da consciéncia ao self permite o escrutinio de
conteudos fenomenais por meio de ricos processos cognitivos de mediagao por
imagens mentais e fala interna (pensamentos compostos pela linguagem em um
mondlogo interno e pensamentos como imagens de qualidade representacional dos
objetos reais), empiricamente documentados em estados comuns e alterados de
consciéncia (NASCIMENTO, 2008; NASCIMENTO, 2021).

Outra caracteristica importante da autoconsciéncia é o entendimento do papel
disposicional do fendmeno de autofoco, chamado inicialmente na literatura em lingua
inglesa de self-consciousness. Fenigstein, Scheier e Buss (1975) propbde que a
autoconsciéncia enquanto fendmeno situacional (ocorrido durante o instante) pode ser
mais frequente em determinados individuos do que em outros, podendo se tornar uma
caracteristica cronificada®, ou seja, os autores formulam que alguns individuos
possuiriam uma tendéncia a pensar em si mesmos de maneira mais frequente. Pensar
a si mesmo numa diversidade de cenarios e em uma frequéncia elevada constituiria
um trago de personalidade que acompanharia o individuo ao longo de sua vida, ou
seja, um trago disposicional. Assim, é possivel argumentar que algumas pessoas
seriam naturalmente mais autoconscientes do que outras.

Surge do esforgco destes autores a Escala de Autoconsciéncia (Self-
Consciousness Scale) como instrumento que investiga a autoconsciéncia
disposicional, que contempla a faceta publica (como as caracteristicas pessoais que
sdo observaveis, ou seja, o corpo fisico, a voz, os atos, a aparéncia num geral), a
faceta privada (aspectos inacessiveis aos outros, como as proprias emogdes e as

qualidades de seus proprios pensamentos) e a faceta de ansiedade social (aspecto

4 Os autores contrastam os termos Self-Awareness com Self-Consciousness, o primeiro referindo-se ao aspecto
situacional, como proposto originalmente por Duval e Wicklund, e Self-Consciousness como referente ao aspecto
disposicional do processo, como um trago de personalidade (FENIGSTEIN; SCHEIER; BUSS, 1975).
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afetivo do autofoco onde a autoavaliagao € direcionada a percepg¢ao que terceiros tem
do self, ou a ansiedade produzida pela necessidade de corresponder aos padrdes
representacionais dos outros, “o que vao achar do que estou vestindo?”).

Embora o processo de autofoco situacional motive a autorregulagdo do
individuo podendo favorecer a adaptagao (DUVAL; WICKLUND, 1972; CARVER,
1979; SCHEIER; CARVER, 1983; CARVER; SCHEIER, 2000; SILVIA; DUVAL, 2001;
MORIN, 2011), o aspecto regulatério ndo é tdo simples quando entendido em sua
dimensao disposicional, isto €, quando a propensao ao autofoco avaliativo € estendida
no tempo. Ingram (1990) propde que quando o autofoco dos aspectos privados (e.g.
afetos e pensamentos) é sustentado por longos periodos de tempo de forma rigida e
excessiva, o individuo se insere em um processo de autoabsorgao, um estilo de
autofoco maladaptativo. O autor aponta que um autofoco prolongado seria uma
variavel positivamente correlacionada a diversas psicopatologias, e sugere que a
constante autoavaliacdo e verificagdo de incongruéncias da sustento a uma
perspectiva corrosiva e deletéria do individuo sobre si mesmo.

Sobre a autoconsciéncia dos aspectos privados, Trapnell e Campbell (1999)
observam na literatura que individuos mais conscientes de suas caracteristicas
internas parecem possuir peculiaridades contraditorias, pois por um lado este traco é
associado a beneficios como o conhecimento sobre si, uma maior abertura as
experiéncias, e elevada autoestima, mas ao mesmo tempo € associado a pessoas
com elevado neuroticismo, ansiedade e autocritica frequente. Esta contradigdo foi
chamada o paradoxo da autoabsorcdo, e os autores o0 resolvem ao descobrir
empiricamente que na realidade existem duas populagdes distintas de individuos com
elevado perfil de autoconsciéncia privada, os ruminativos e reflexivos. Isto se deu por
meio do desenvolvimento do Questionario de Ruminacdo e Reflexdo (reflection
rumination questionnaire, RRQ) pautado no modelo dos cinco grandes fatores da
personalidade. A distingdo propde que a autoconsciéncia privada seja dividida no fator
Reflexdo, definida por envolver uma atitude de curiosidade epistémica sobre si
mesmo, conferindo possibilidade de adaptacdo, e o fator Ruminagdo, sendo
enviesado por pensamentos ansiosos autofocalizados, resultando em um estado de
vulnerabilidade.

Na pratica, o que Trapnell e Campbell (1999) discernem & que entre os
individuos muito conscientes de seus aspectos internos, existem aqueles que quando

dirigem seu foco a si tem a disposigao para se entender e se aceitar com os seus
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sentimentos, sem haver grande friccdo com padrdes idealizados de como individuo
deveria ser. Estes individuos tendem a ver a si mesmos de maneiras mais saudaveis,
assumindo para si os seus atos como conhecimento valido de si mesmos, para além
dos julgamentos. Ja entre aqueles individuos conhecedores de si com um perfil mais
ruminativo, os proprios erros e variagdes sdo mais frequentemente vistos como menos
toleraveis e produzem atitudes corretivas. Este estilo autoruminativo focaliza
especialmente em ameacas, perdas e injusticas ao self e rapidamente se encaminha
para uma disposi¢cdo de autocritica excessiva, em que o individuo preso ao desejo
incessante de mudanca mina a sua prépria autoestima.

Em complemento ao postulado por Trapnell e Campbell (1999), a foco
direcionado a determinados aspectos do self de formas ou mais ansiogénicas ou mais
adaptativas, aparenta estar condicionada pela interagdo entre sistemas psiquicos
especificos de fala interna e de imageria mental que mediam a autoconsciéncia.
Sendo assim, um foco atencional direcionado ao self de modo mais estreito levaria a
uma dinamica cognitiva de autoruminagao, enquanto um foco ampliado e intencional
resultaria em uma maior reflexividade (NASCIMENTO; ROAZZI, 2013; NASCIMENTO
et al., 2021)

Estes fenbmenos da cognicdo ocorrem de forma complexa, através da
interacao de diversos autoaspectos do self que sao apresentados de maneiras muito
especificas. Um exemplo empirico seria o de que tal focalizacado direcionada ao self
pode envolver diferentes pontos de vista, um onde o individuo atenta ao seu self
estando imerso em sua experiéncia imediata, e outro onde o individuo se vé numa
perspectiva distante, como que fazendo o exame de si mesmo em terceira pessoa.
Verifica-se em pesquisa que a perspectiva imersiva teria associacdo com o autofoco
ruminativo (KROSS; AYDUK, 2017).

Algumas escalas psicométricas que visam o fenbmeno da autoconsciéncia
foram traduzidas e adaptadas ao contexto brasileiro, o que permitiu avangos
cientificos significativos neste campo de estudo (NASCIMENTO, 2008). O
questionario de reflexdo e ruminagcédo foi validada por Zanon e Teixeira (2006),
preservando sua estrutura fatorial, com alfa de Cronbach de 0.87. A escala de
autoconsciéncia revisada foi validada por Teixeira e Gomes (1996), contendo um alfa
de Cronbach de 0.62. Ambas as escalas preservaram suas estruturas fatoriais

originais e possuem indices adequados de confiabilidade.
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A literatura estrangeira obteve éxito em descrever e desenvolver instrumentos
capazes de mensurar o fendbmeno da autofocalizagao cronificada em populagdes de
individuos e distinguir seus efeitos a personalidade e comportamento. Restou, porém,
o desenvolvimento de um instrumental capaz de mensurar a autofoco em sua
apresentacao situacional em natureza fenomenoldgica e de seus processos cognitivos
estruturantes. Nascimento (2008), interessado por tal aspecto situacional da
autoconsciéncia desenvolve a Escala de Autoconsciéncia Situacional (EAS). Esta
abordagem psicométrica permite investigar os processos cognitivos diferenciados em
fatores de ruminacéo e de reflexdo e de mediagao iconica. O fator mediagao icdnica
trata do traco latente do individuo de compor a fenomenologia de sua consciéncia
através de imagens mentais. Nascimento (2008) também desenvolve a Escala de
Autoconsciéncia Disposicional (EAD), ou seja, como trago de personalidade, que
consiste do fator conscientizacdo, como a disposi¢do para conhecer seus proprios
aspectos, o fator atentividade, como a predisposicao de prestar atencao a si, e o fator
mediagcao cognitiva, que envolve os processos cognitivos de autofala e imagens
mentais como mediadores que permitem processamento autoconsciente ao longo do
tempo.

A relevancia da Teoria da Autoconsciéncia Objetiva para a psicologia esta em
sua capacidade de explicar o processamento autoconsciente humano, que possui
implicagdes a psicologia social e clinica. Conforme exposto no capitulo, os processos
autoconscientes conduzem a processos de adoecimento em razéo da frequéncia de
seu acionamento que fundamenta certas dinadmicas do psiquismo, como a absorgao
(INGRAM, 1990; FAUVEL; STRIKA-BRUNEAU; PIOLINO, 2023), e a depender da
natureza destes processos, podera incorrer também no desenvolvimento de tragos
especificos de personalidade (TRAPNELL; CAMPBELL, 1999; NASCIMENTO; SILVA
JUNIOR; DA SILVA JUNIOR; ROAZZI, 2020). A teoria OSA possui grandes
implicagdes clinicas, pois sua base empirica fornece valiosos insights sobre como a
exposicao excessiva a discrepancia de padrbes pode levar a tentativas de
autorregulagdo com impacto significativo sobre o funcionamento psiquico dos
individuos. E por esta qualidade que o presente estudo assume a autoconsciéncia
como construto adequado para a investigagdo da populagao de psicologos clinicos
em regime de atendimento remoto, justamente pela necessidade de adequagado a
nova modalidade de trabalho e pelas condicbes observadas neste espaco virtual

atipico que inclui muitos estimulos incitadores do autofoco.
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2.3 A AUTOCONSCIENCIA E PROCESSOS COGNITIVOS CONSTITUTIVOS

Em posse do cumulativo desenvolvimento tedérico do campo da
autoconsciéncia na area da psicologia e neurociéncias, Alain Morin (2004) desenvolve
o Modelo Neurocognitivo e Socioecoldgico da Autoconsciéncia, que busca explicar os
mecanismos subjacentes que iniciam e fazem a manutencao do foco autoconsciente.
Salienta-se que este modelo é de fundamental importancia para a presente pesquisa,
pois 0 modelo permite compreender de que modo o ambiente remoto pode provocar
cogni¢cdes autoconscientes. No modelo de Morin (2004), definem-se trés principais
fatores que condicionam a estimulacdo ao autofoco, sendo estes o meio social, o
mundo fisico e o proprio self (neste modelo o self se assenta na estrutura cognitiva e
social que forma o conhecimento e percepcao do individuo sobre si e nas suas bases
neurofisioldgicas).

Morin (2004) propde que o autofoco no meio social pode se iniciar por
interacoes face-a-face cotidianas, avaliagdes refletidas (aquilo que os outros informam
a respeito do individuo), tomada de perspectiva do outro e a presenca de outros
individuos observadores (audiéncia). O meio fisico € um do fator que pode suscitar o
autofoco quando o individuo esta exposto a objetos e estruturas, espelhos, cameras
de video, telefones, livros e midias (filmes, séries). O self também pode estimular a
autofocalizacdo através de informagdes oriundas do histérico autobiografico,
propriocepgao, fala interna, imageria mental e o préprio cérebro na especificidade de
suas areas. O autor define que em seu modelo o self engloba niveis diferentes de
analise (como neural e cognitivo), além de enquadrar diferentes processos cognitivos
qgue se retroalimentam concomitantemente (e.g. uma pessoa lembra de um momento
de sua vida através de sistemas cognitivos complexos da memoria que estdo
associados a processos de fala interna e imagem mental) (MORIN, 2004; MORIN,
2011). Através do exercicio reflexivo sobre o self, o individuo informa, processa e
armazena informacéao sobre si (MORIN, 2004).

De modo complementar ao modelo neurocognitivo socioecoldgico proposto por
Morin, novos estudos apresentam evidéncias de outros estimulos responsaveis pela
elicitagdo do autofoco. Através de métodos de coleta de dados naturalisticos em
contextos sociais, Nanamori e colaboradores (2023) fazem o levantamento de fatores

interacionais da vida cotidiana que podem conduzir ao pensamento autofocalizado e
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assim produzir ansiedade social. Na pesquisa de Nanamori e colabores (2023), os
autores utilizaram-se do método de Avaliagdo Momentanea Ecolégica (SHIFFMAN;
STONE; HUFFORD, 2008) para coletar percep¢cbes do mundo real onde os
participantes se percebiam autofocalizados, e chegaram a identificar os seguintes
estimulos sociais externos capazes de eliciar o autofoco: olhar do outro, receber uma
resposta negativa, receber uma resposta positiva, receber a avaliagédo de outras
pessoas, ambiente de fala e a presenga de uma figura de autoridade, a presenca de
um estranho, a preseng¢a de um conhecido e a presenca de uma pessoa familiar. Ainda
por meio deste método, os autores verificaram que o objeto da atengao autofocalizada
dos participantes tendia a recair a cognicdo direcionada a perspectiva do seu
observador durante as interacdes sociais, inclusive sendo este conteudo da
autofocalizagcdo mais frequente do que o autofoco direcionado a inspecao de
sensagodes corporeas.

Note-se que estes achados agora mencionados dialogam intimamente com o
originalmente proposto por Fenigstein, Scheier e Buss (1975), que argumentam que
a autoconsciéncia no contexto social pode conduzir a alguns padrdes
representacionais de adequacao social, os quais o individuo entende que deve se
adequar e podem surgir em interacdes sociais do cotidiano. Nestas situagdes, o
individuo se compara ou supde o0 que o outro espera dele, e assim € iniciado um
esforco em se adequar ao olhar do outro. Esta autocritica direcionada a necessidade
de mudar o self para atender expectativas alheias para reduzir discrepancias seria o
combustivel da faceta da faceta de ansiedade social da autoconsciéncia.

Em seu estudo, Nanamori e colaboradores (2023) identificaram que entre os
estimulos encontrados, aquele com maior potencial para eliciar a autoconsciéncia
seria 0 de ser olhado por outra pessoa, seguido respectivamente por estar num
ambiente de conversacao, receber uma resposta positiva do outro, estar na presenga
de uma autoridade e na presenca de um estranho. O estudo evidenciou que entre os
estimulos listados, os que tiveram maior potencial para provocar ansiedade social
seriam respectivamente: medo de receber uma resposta negativa, medo do ambiente
de conversacao, medo de ser olhado por outro, medo de avaliagdo e medo de
autoridade. Os autores indicam que em situagdes sociais, as pessoas frequentemente
tornam-se excessivamente autoconscientes se estiverem na presenca de figura de
autoridade durante um contexto avaliativo. Nanamori e colaboradores (2023) apontam

que o autofoco esta mais presente em determinadas situagdes sociais do que outras.
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Conversacdes face-a-face sao as situagdes em que o autofoco estaria mais presente,
seguidas de estar em meio a uma multidao, participar em pequenos grupos ou
reunides, comer ou beber em publico e trabalhar enquanto é observado.

Os achados empiricos de Nanamori e colaboradores (2023) dialogam
diretamente com a qualidade da experiéncia do estado de autoconsciéncia objetiva
verificados por Nascimento (2008). Quando autoconscientes, os participantes
relataram visualizar outros selves (todos os outros individuos que compde
estruturalmente self), tanto proximos/primarios quanto secundarios, e também o
pesquisador/entrevistador; Neste sentido, em consonancia com os achado de
Nanamori e colaboradores, a simples presenca de um entrevistador que faz contato
visual e da ordenamento a uma entrevista ja é o suficiente para condicionar a cognigéao
do estado autoconsciente de modo a gerar uma fenomenologia propria, verificando-
se a presenga representacional dos estimulos do meio social enquanto instigadores
do autofoco.

Ainda na seara dos achados envolvendo o contexto social, Abramova,
Gladkaya e Krasnova (2022) identificam que videochamadas podem fornecer um
contexto propicio a incitar a cognicdo autoconsciente devido ao espelhamento da
camera. As autoras argumentam que espelhamento da imagem dos participantes
seria um estimulo ao autofoco potencializado pelo contexto de interacao social, o que
€ verificado empiricamente pela associagao do espelhamento com menor satisfacao
dos participantes com a videochamada, menor produtividade no contexto de trabalho
e menor aproveitamento da experiéncia de modo geral. A presenca de estimulos a
autofocalizacdo em ambientes virtuais também conduzir ao processamento
autoconsciente voltado a ansiedade social. Ngien e Hogan (2022) constatam que a
tendéncia individual de se automonitorar € capaz de potencializar a ansiedade social
quando a camera esta ligada, sendo a estimulacdo da prépria imagem e o fato de
estar sendo observado aspectos capazes de provocar estados afetivos danosos a
saude mental do participante.

Nas ultimas duas décadas, as pesquisas envolvendo autoconsciéncia e nogoes
gue envolvem processos relacionados ao self e seus autoaspectos (self-aspects) tém
sido desenvolvidas a partir da investigacdo de processos cognitivos complexos
(MORIN, 2004; 2017; MORIN; RACY, 2021; KAPLAN et al., 2008; NASCIMENTO,
2008; NASCIMENTO; ROAZZI, 2021; DESOUZA; DASILVEIRA; GOMES, 2008).

Morin (2017) defende que dentre os processos dinamicos envolvendo self também
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emergem informacdes como conteudos especificos sobre o self, e € importante
reconhecer a distingdo entre processos envolvendo o self e os
conteudos/aspectos/visbes do self. Exemplificando, o processo cognitivo de fala
interna direcionada a um aspecto de si (autofala), resultara em conteudos que seréo
armazenados na memoria a respeito do self (autoconceito), e este conteudo poderia
ser evocado e posteriormente manipulado na consciéncia para fazer prospeccoes e
predizer eventos futuros relacionados ao sujeito (o processo cognitivo de viagem
mental no tempo). Morin e Racy (2021) alegam que em paralelo ao desenvolvimento
de estudos da autoconsciéncia enquanto processo (ou seja, a consciéncia
autofocalizada), os termos autofala, mindfulness, autorruminacéo e autorreflexao
também passam a ser discutidos como um continuum da autoconsciéncia e enquanto
complementos do mesmo processo, ou pelo menos descritores de processos de
operacdo do self como objeto. Estes termos derivados dos processos da
autoconsciéncia aumentam consideravelmente a complexidade da literatura, pois
estes objetos de estudos sao tratados em pesquisa sem que sequer seja mencionada
a sua qualidade enquanto fenébmeno da autoconsciéncia.

A fala interna (inner speech) é proposta inicialmente por Vygotsky (1984)
enguanto um processo cognitivo gerado pela internalizacao da fala nos primeiros anos
de desenvolvimento da crianga, o que criara uma mediagdo cognitiva a partir da
articulagao de signos linguisticos. A fala interna é especialmente enfatizada por Morin
como importante mediadora de atividade cognitiva autoconsciente (MORIN, 2011;
2017), especialmente referente aos dominios do self (self-talk) que sao conceituais e
abstratos (e.g. autobiografia, autoconceito), o que é corroborado por revisdao de
literatura envolvendo imageamento por fMRI e PET (MORIN; MICHAUD, 2007), onde
sdo apresentadas evidéncias consistentes de que processamento cerebral de
aspectos abstratos do self ocorre no giro frontal inferior esquerdo (area importante
associada ao uso da linguagem, raciocinio e planejamento), € menor participagéo
desta area cerebral em dominios do self relacionados a percepcgao (e.g. senso de
agéncia, autorreconhecimento).

Morin (2017, 2019) sugere o uso do termo autorreflexdo (self-reflection) para
se referir a um estilo de fala interna dirigida ao self (ou individuo), dando suporte a
processos de percepgao autoconscientes, que tem por sindbnimos os termos
autoconsciéncia (self-consciousness, self-awareness), introspecgao e metacognigao.

A fala interna dirigida ao self, ou autofala (self-talk), € defendida como um dos
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importantes mediadores da autoconsciéncia (Nascimento, 2008), especificamente do
processo autorreflexivo (DESOUZA; DASILVEIRA; GOMES, 2008), e por ser
direcionada ao self esta permite incorporar informacéo ao autoconceito (MORIN,
2017; MORIN; RACY 2021). A fungdo mediacional da fala interna na autoconsciéncia
e processos relacionados ao self ocorre também em episddios de divagagdo mental
(mind wandering) (BASTIAN et al., 2017), onde se experienciam pensamentos sem
atencao focalizada em um unico topico. Algumas atitudes especificas da manipulagéao
do autofoco sédo consideradas facilitadoras de um processo autoreflexivo capaz de
levar a adaptagdo, como se compreender de longe em um processo de
autodistanciamento (self-distancing) em oposicao a se pensar na condigao de primeira
pessoa em autoimersao (self-immersion), pois no instante em que o individuo se
autofocaliza pensando-se como objeto em terceira pessoa, o processo pode gerar
uma compreensao mais objetiva das informacgdes relacionadas a si e facilita a
manipulacao do objeto (KROSS; AYDUK, 2017).

A imageria mental (mental imagery, pensar por figuras) também é outro
importante mediador de processos autoconscientes (Morin, 1998; Morin, 2004). Este
sistema imagético é de grande valor para a cogni¢éo, havendo evidéncias que indicam
a existéncia de especificidades na forma representar mentalmente do self conforme
0s processo cognitivos que estdo em funcionamento, por exemplo, a imageria da
propria face de um individuo (self-face) seria uma informacgao frequente em processos
cognitivos de autorreconhecimento e de formagéo de autoconceito, inclusive sendo
mais importante para a formagdo de autoconceito do que a imagem do corpo do
individuo (self-body)(KAPLAN et al., 2008).

No que tange ao empirismo fenomenal da autoconsciéncia, evidenciam
apontam para a participacdo de uma rica imageria mental autoscépica e seu lastro
como uma base necessaria ao exercicio introspectivo de um individuo
(NASCIMENTO, 2008). Argumenta-se que o processamento da autoconsciéncia teria
uma estreita relagdo com as capacidades cognitivas individuais. A hipdtese é
corroborada por evidéncias de que certas habilidades cognitivas (como a capacidade
de produzir imagens mentais em zoom) possuem correlagdo com a processos
direcionados ao de ruminacéao, levando a crer que o escrutinio de autoaspectos pela
autoconsciéncia estaria associado a estilos imagéticos (NASCIMENTO; ROAZZI,

2013). Tal hipétese ganha tragdo a partir de achados recentes, que exibem a
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correlacdo positiva entre a mediacdo cognitiva por imagens e a capacidade de
autoscopia (NASCIMENTO; ROAZZI, 2021).

E necessario ainda distinguir que diferentes tipos de informac&o referentes ao
selfresultardo em diferentes graus de autoconsciéncia (Morin & Hamper, 2012), tendo
uma articulagdo menos complexa as informag¢des sensoriais imediatas (como
corporeidade ou informagdes de estimulos ambientais) e maior complexidade as
informacbes obtidas por meio de fala interna. A primeira permitiria o
autorreconhecimento, ao passo que a segunda permite a abstragdo conceitual e
autorreflexdo. Achados envolvendo estas dimensbes da autoconsciéncia
(NASCIMENTO; ROAZZI, 2021) reportam associagdes significativas entre a
visualizacdo de imagens mentais e caracteristicas disposicionais de atentividade e
conscientizagéo, sugerindo o incremento da mediagéo por imagens entre individuos
mais atentivos ao seu self, atestando-se a capacidade de conhecer informacdes
constitutivas do self por meio de mediagcao imagética.

Resumidamente, o campo de estudos da autoconsciéncia atualmente tem se
estabelecido em pesquisas envolvendo seus processos cognitivos mediadores (fala
interna, imagens mentais), bem como tem se estabelecido enquanto campo voltado
ao estudo de autoaspectos associados ao processamento do autofoco e os seus
respectivos conteudos (autoconceito, autobiografia, autoconsciéncia fenomenal)
(KAPLAN, 2008; NASCIMENTO, 2008; NASCIMENTO; ROAZZI, 2021; MORIN;
RACY, 2021). A literatura mencionada neste capitulo prové teorias sodlidas e
evidéncias de que a autoconsciéncia se trata de um fendbmeno complexo, permeada
por uma riqueza representacional, condicionada pelas experiéncias individuais, e este
processamento € capaz de operar em dimensdes multifacetadas da cognigao através
de representacdes dotadas de sentido, compondo o cenario do estar autoconsciente.
Em suma, a literatura mencionada aponta que uma vez que a autoconsciéncia é
instigada, o desfecho de seu processamento tera uma intima correlagcdo com as

diferentes concepgdes que compde o self daquele individuo.

2.4 AUTOCONSCIENCIA, SELF E SIGNIFICADOS
O self é foco de diferentes perspectivas sociopsicologicas e filoséficas
complementares. Quem inaugura a ideia de um self na psicologia foi William James

(1890). A proposta do autor € de que para pensar a natureza do self seria necessario
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realizar uma distingao inicial para o conceito, separando a ideia de Eu (do inglés, “I”),
ou um centro executivo que pensa e age, e a ideia de Mim (Me), sendo este o aspecto
propriamente biografico do self, que lhe confere substancia. Assim, o Eu seria aquela
parte do self que vivencia a experiéncia do presente e possui uma agéncia, enquanto
o Mim seria uma estrutura conceitual necessaria para dar ao self a qualidade de algo
que pode ser alvo da reflexdo, um objeto do conhecimento utilizado toda vez que o
individuo relembra as suas experiéncias e tenta se compreender, como um
personagem da sua cogni¢do. O autor também afirma em sua obra que o individuo
possui multiplos selves dentro de si, variando os mesmos de acordo com o seu
contexto e as interagdes que acontecem em um ambiente.

Estas concepgdes inaugurais a respeito do self foram essenciais para o
desenvolvimento da psicologia social (OYSERMAN; ELMORE, 2012; MILLER;
MANGELSDORF, 2005) e algumas escolas da sociologia do conhecimento, como o
behaviorismo social (MILLER; MANGELSDORF, 2005), isto ocorreu pois as
concepgdes de William James permitiram teorizar pela primeira vez formacgéao e
estruturagéo do individuo em sociedade. Este é o caso dos Cooley (1902) que propde
em seus trabalhos sobre desenvolvimento do self através da metéafora de self-espelho
(looking glass self), que traz a ideia de que a avaliagao de outros é formativa para o
individuo e afeta intimamente a formacao de seu autoconceito e autoimagem.

Mead (1934) aprofunda o conceito de self e afirma que este surge de um
processo do meio social em que o individuo é exposto ao outro e o internaliza,
ganhando a possibilidade de interagir consigo mesmo mentalmente. Neste exercicio
mental, o individuo passa ser seu proprio objeto e representa a si mesmo sendo
composto daquilo que conheceu através do outro. Dito de outro modo, uma pessoa
seria apenas a sua experiéncia de existir e agir, tomando decisées ao longo de seu
dia, mas quando em contato com as demais pessoas, somos capazes de observar as
caracteristicas do outro, os comportamentos e as particularidades, e assim
aprendemos quem o outro € e utilizamos deste conhecimento para nos conhecermos
e nos informarmos sobre nés mesmos. A partir desta proposta teérica de Mead, o
individuo se vé como possuidor de caracteristicas compartilhadas na sociedade e
pensa a si mesmo como imaginaria a outro, em terceira pessoa; para Mead, o que
nos faz capazes de abstrair nogdes do préprio self € a internalizagao do outro.

Mead (1934) propde em minucia a ideia de que o self € uma estrutura social

que permite ao individuo articular-se como objeto, falando de si para si em sua mente



39

como que para uma audiéncia. Segundo o autor, esta caracteristica humana serve a
um proposito e é necessaria porque nos permite antecipar os proprios atos sociais e
ensaia-los a nivel cognitivo. Este ensaio se da através do auxilio de simbolos que
contém de significado. E por meio deste ensaio social articulado por simbolos que
podemos escolher interpretar os varios selves que nos constituem e entdo assumir
papéis (roles) em situagdes sociais especificas. A encenacao do papel de cada ator
pode ser interpretada, negociada e construida socialmente de forma simbdlica.

Esta brilhante conceituacdo de que o self é constituido pelo outro e de que
utilizamos de simbolos para articular nossas agdes leva Mead (1934) a propor uma
concepcao radical de sujeito. Para o autor, o sujeito sé pode existir se for em
sociedade, pois ele é obrigatoriamente constituido pelo contato com outro, e tal sujeito
s6 pode existir por ser um intérprete que atribui significados a si, ao outro e o mundo.
Conforme sumarizam Miller & Mangelsdorf (2005), o self proposto por Mead emerge
num contexto relacional, permeado de significados que sdo mediados por sistemas
semidticos, como a linguagem, e permitem conhecer e articular antecipadamente o
curso de seus atos.

Como visto, Mead também subscreve a ideia oferecida por William James que
separa o self entre o Eu e o Mim. A diviséo fornece as bases para a ideia de uma
autoconsciéncia de si como um objeto da mente, que funciona a partir de reflexdes do
individuo em virtude das relagdes sociais com os demais. Enquanto a autoconsciéncia
subjetiva ocorre em nivel psicofisiolégico, na agéncia e instante de onde emerge ato
(MEAD, 1932). A compreenséo do self que advém do behaviorismo social de Mead e
posteriormente do interacionismo simbdlico permite a origem da teoria da
autoconsciéncia objetiva e subjetiva em seu carater experimental (DUVAL;
WICKLUND, 1972).

Apoiando-se na perspectiva da escola socioldgica do interacionismo simbdlico
e subscrevendo as concepgdes de Mead (1934), Berger & Luckmann (2004) explicam
a construgao a construgao de significados pelo entendimento de que estes surgem no
meio social e na concepcao coletiva do real. Para os autores, a realidade é produzida
pelos individuos socialmente, e a sociedade possui mecanismos capazes de
assegurar a manutencdo adequada e estavel da realidade. E nesta constante
transmissao e assimilagao do real, na interagao entre individuo e sociedade, que os
individuos recebem o conhecimento social e assimilam visées hegemonicas

coletivamente construidas.
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Os autores (BERGER; LUCKMANN, 2004) argumentam que a realidade é
transmitida rotineiramente através do meio social. Por meio das repetidas interacoes
face a face o individuo ira internalizar concepgdes oriundas da sociedade em que vive,
bem como as transmite, produzindo e sendo produzido por processos de socializagao
que sao inevitaveis do convivio em sociedade (ZANATTA, 2011). Tal reiteracdo da
realidade € necessaria para que o individuo possa garantir a legitimidade de seus atos
e se munir de um conhecimento que Ihe permita funcionar e navegar adequadamente
num meio social de regras objetivas. Esta tipificacdo de uma rotina pelo coletivo de
individuos conduz a producédo instituicdes sociais duradouras, que conferem a
sociedade um arcaboucgo de conhecimento social que podera ser transmitido, geracao
apos geracao, ensinando a como navegar em cada instituicdo. Este real é objetivo e
hegembnico, e é coletivamente partiihado por meio da linguagem e de seus
significados, produzindo aquilo que pode ser entendido como o senso comum do
cotidiano que guia as condutas em sociedade.

Os autores (BERGER; LUCKMANN, 2004) dao especial énfase ao papel da
linguagem no cotidiano como modo de consolidar instituicdes. Quando uma pessoa
vive experiéncias banais do cotidiano, ela é capaz de utilizar da linguagem como
ordenadora de sua experiéncia e através dela podera comunicar suas experiéncias
aos outros individuos. Os autores argumentam que se uma pessoa em determinada
situacao passa a viver experiéncias muito diferentes dos habituais e inovadoras, ela
ird se engajar numa série de comportamentos que moldam a sua maneira de entender
aquela experiéncia, de modo que a experiéncia sera envolta em crencgas,
pressuposicdes e esteredtipos, e isto vai criando esquemas tipificadores daquela nova
experiéncia. Por exemplo, um mecanico recebe um novo tipo de parafuso em sua
oficina e logo percebe que este parafuso € muito dificil de ser manuseado, entdo este
mecanico desenvolve uma técnica especifica para aperta-lo. Neste cenario, o
profissional cria um esquema tipificador da experiéncia de lidar com certos parafusos,
e tal parafuso passa a ser tipificado como “dificil”, “trabalhoso”, “requer um manuseio
especifico”, compondo um esquema do parafuso. Mais adiante, estas tipificacdes sao
transmitidas através da interagcdo entre pessoas por meio da linguagem e seus
simbolos, e assim aquela experiéncia com determinado parafuso € compartilhada e
passa a integrar o conhecimento social compartilhado, e aquela experiéncia tipificada
deixa de ser do mecanico, e passa a ser uma tipificagdo anénima do manuseio de tal

parafuso.
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Para os autores, quando as pessoas passam a compreender atos rotineiros
através da linguagem, elas o partilham, o que conduz outros membros daquela
sociedade a fazerem o mesmo ou adequar-se aquela situacao instituida, criando uma
concepgéo coletiva da realidade. E por meio de uma linguagem de significados
voltadas as tipificacdes das experiéncias e as instituicdes que a sociedade tem a sua
estabilidade garantida.

As identidades dos individuos se tornam condicionadas as caracteristicas da
sociedade onde estao, pois é dela que surge a sua visao subjetiva do real. Por outro
lado (ZANATTA, 2011), os individuos acumulam um arcabougo de conhecimento
social limitado, e, na visdo dos autores, ndo seriam capazes de pensar as suas
experiéncias para além dos significados da linguagem que receberam da sociedade.
Por vezes, um individuo pode se perceber observando momentaneamente além das
fronteiras que o seu meio social lhe permite, mas isto ndo garante ao mesmo participar
de outras realidades socialmente partilhadas e nem de que isso possa ampliar seu
conhecimento social. Alguém pode pensar uma realidade distinta daquela na qual se
vive, e isto é possivel gracas a reflexividade, mas tal reflexividade nao implica na
assimilagao imediata do real. Para os autores, a formagéo de uma realidade subjetiva
coesa ocorre por meio da rotina, onde se vivem diferentes papeis do cotidiano e se
vive a realidade das institui¢oes.

Para Berger & Luckman (2004), a linguagem e seus signos sao fundamentais
neste processo de construgao do real, pois € através da linguagem que os individuos
em sociedade estabelecem simbolicamente os significados que irdo articular para
construir uma realidade a partir de trocas intersubjetivas. Possuir linguagem é estar
aberto ao reservatorio de conhecimentos do social, pois a linguagem além permitir a
criacdo do conhecimento social, também permite sua manutengao e sua partilha. A
formacédo do arcabouco de conhecimento social € dependente de interagcdes entre
individuos para que os signos daquela sociedade sejam reforgados, de maneira que
tais signos tenham significados estaveis e compreensiveis ao coletivo para garantir
um ambiente ordenado.

A perspectiva de uma construgdo social da realidade de Berger e Luckman
(2004) insere o individuo numa posigao dual como participante na interpretacao da
realidade objetivas através de suas experiéncias, e, ao mesmo tempo, o posiciona
como dependentes de uma linguagem compartilhada, das instituicdes, dos universos

simbdlicos e de diversos mecanismos sociais que realizam a manutencgao da realidade
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social que da sentido as experiéncias humanas. Trata-se de um individuo que constroi
a realidade e que por ela & construido.

Em suma, a perspectiva de um conhecimento construido na interacao entre
individuo e meio social sugere as experiéncias individuais humanas serao significadas
através das respectivas linguagens e conhecimentos sociais de cada sociedade. Por
este motivo, o exercicio de recordar, refletir e tipificar significados pode ser partilhado
em meios sociais intersubjetivos, conforme ocorra trocas por sistemas de signos. Isto
permite conceber e aferir empiricamente aspectos simbdlicos relativos a constituicao
da identidade e do proprio self (NASCIMENTO; ROAZZI; CASTELLAN; RABELO,
2008).

Propostas contemporaneas na area da cognicdo social discutem a
manipulacdo do self por vezes utilizando termos como capacidade reflexiva ou
autorreflexdo (OYSERMAN; ELMORE, 2012; MORIN, 2017; 2019). A posi¢ao de
muitos autores neste campo € a de que o self se trata de uma estrutura cognitiva
esquematica pautada em memorias com estabilidade variavel e de bases
autobiogréaficas. (GRECAS, 1982; NASCIMENTO, 2008; OYSERMAN; ELMORE,
2012; CONWAY; JUSTICE; D’ARGEMBEAU, 2019; MORIN; RACY, 2021). Ou seja,
aquelas memoarias das vivéncias, valores, crengas e percepg¢des que uma pessoa teve
ao longo de sua vida e dizem respeito a si compde o esquema individual do meu self,
contudo, este self ndo seria estatico, mas contextual, podendo mudar conforme a
situacdo na qual aquela pessoa se encontra. Determinados contextos podem fazer
uma pessoa sentir-se muito confiante em seu potencial, e outros relativizam o
esquema de seu self e o fazem duvidar de sua capacidade. (OYSERMAN; ELMORE,
2012)

Ainda deve-se salientar a posicao de que a articulacdo deste self se da de
forma fenomenal (L'ECUYER, 1992; NASCIMENTO, 2008; NASCIMENTO et al.,
2019), através de uma mediagao por meio de processos cognitivos constitutivos que
articulam sentidos na consciéncia, produzindo um lastro fenomenal (NASCIMENTO,
2008), o que possibilita a autoconsciéncia por meio da inspe¢ao dos autoaspectos do
individuo neste ambiente intrapsiquico (NASCIMENTO et al., 2019; NASCIMENTO,
2021). Subscrevendo esta ideia, o individuo ao ter experiéncias de seu préprio self, o
faz através de uma rica fenomenologia a nivel de autoconsciéncia, com experiéncias
de base cognitiva permeada sentidos. Através de instrumentos orientados a estrutura

do self, L'Ecuyer (1992) identifica que o autoconceito é composto de estruturas
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concebidas de maneira fenomenoldgica. Os sentidos destas experiéncias do self
poderiam ser armazenadas na memoria, descritas e até a mesmo partilhadas por meio
de signos linguisticos, o que fornece as bases metodoloégicas para uma série de
estudos a respeito das experiéncias internas de carater autoconscientes
(NASCIMENTO, 2008). Os estilos crénicos de autofocalizagdo também teriam a
capacidade de produzir sua marca em experiéncias do individuo, pois afetando as
experiéncias de si de forma persistente os sentidos produzidos e armazenados na
memoria também seriam transformados de maneira colateral (NASCIMENTO; SILVA
JUNIOR; DA SILVA JUNIOR; ROAZZI, 2020; NASCIMENTO; VIANA; FREIRE;
ROAZZI, 2020)

Os estudos sobre o self na psicologia cognitiva utilizam uma vasta
nomenclatura que faz referéncia ao construto por meio do prefixo “self’ ou “auto”,
sugerindo segmentacdes tedricas que por vezes estdo isoladas e que incorrem em
uma frouxidao epistémica, mas que em ultima instancia referem-se ao construto do
self como um centralizador. Nao ha uma resolugcéo definitiva para este problema
epistemoldgico e semantico (LEARY; TANGNEY, 2003; SILVA JUNIOR, 2019). O self,
além de possuir as ja mencionadas estruturas cognitivas multidimensionais,
organizadas de maneira hierarquicas (L_ECUYER, 1992), também estaria envolto por
informacdes voltadas a atitudes e julgamentos autoavaliativos, e esta estrutura tera a
possibilidade de mediar ou moderar sentidos para as experiéncias no mundo
(GRECAS, 1982; OYSERMAN; ELMORE, 2012).

A literatura cognitivista propde que é da interagao do self com o meio social que
surge a identidade, que situa o individuo em um contexto relacional, voltado aos
papéis que podem ser adotados e as negociagoes de sentidos (OWENS; ROBINSON;
SMITH-LOVIN, 2010; OYSERMAN; ELMORE, 2012). Sendo assim, sumariza-se que
identidade se trata de quando o self reflete a organizagdo da sociedade através da
maneira como este recebe e se atribui sentidos (GRECAS, 1982). Por isto, a
percepgcdo e conhecimento de um individuo sobre si ndo seria um processo
relacionado ao self, mas o resultado de varios processos auto-reflexivos, biograficos,
narrativos e sociais em que o self foi exposto, entre eles, a autoconsciéncia (MORIN
& RACY, 2021).

Para sumarizar, este estudo se apoia na nogao de um self entendido como uma
estrutura complexa interpsiquica e intrapsiquica, ou seja, permeia as interagdes

humanas e os processos cognitivos do individuo. Como discutido anteriormente, em
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seu sentido classico, o self é estabelecido enquanto uma estrutura psicossocial que
tem sua génese e construcéo pelas interagdes humanas, através da internalizagao do
outro e dos significados partilhados na linguagem, que dao sentido as intengdes
humanas e orientam o agir do préprio individuo a partir da internalizagdo do outro
(MEAD, 1932). Pela via da sociologia do conhecimento, também é postulado que a
prépria concepgao de individuo emerge da sociedade e participa na construgao da
realidade social a partir das interagdes e da articulagdo simbdlica da linguagem. A
linguagem e seus simbolos é tramada e partilhados dentro de processos construtivos
que sado ordenadores da vida e do mundo social (BERGER & LUCKMANN, 2004).

Na literatura cognitivista, o self tem sido discutido como uma estrutura
esquematica de interface social e que interage com outros sistemas do psiquismo,
também possui bases representacionais e neurofisioldgicas, esta assentado na
autobiografia do sujeito, no curso do desenvolvimento e nas interagdes entre pessoas
no cotidiano (GRECAS, 1982; OYSERMAN; ELMORE, 2012; STANGOR,
JHANGIANI; TARRY, 2022). Este self é articulado no seio de processos cognitivos
(entre eles, a autoconsciéncia), e assim sao produzidos autoaspectos constituidos de
sentidos sobre si e sobre mundo que participam na estruturagdo das experiéncias
intrapsiquicas (DUVAL; WICKLUND, 1972; NASCIMENTO, 2008; NASCIMENTO &
ROAZZI, 2021; MORIN; RACY, 2021; STANGOR; JHANGIANI; TARRY, 2022).

Esta dissertacao situa o fendbmeno dos sentidos, em especial do atendimento
remoto, como sendo consequente dos sucessivos fendmenos autoconscientes os
quais o profissional € acometido durante seu trabalho. Para satisfazer os objetivos de
pesquisa, a saber, descrever e entender as associacbes dos significados de
atendimento remoto com as demais variaveis de autoconsciéncia, é necessario este
arcabouco tedrico que caminha do polo formativo social para o polo do processamento
cognitivo, e vice-versa. A partir da literatura levantada, constata-se que a construgéo
do self e seus processos tém por base uma construgcao fundamental que vai do meio
social para o meio cognitivo através das interagcdes entre individuos e da linguagem.
Por um lado, este projeto se apoia na concepgao de que a escrita dos significados de
atendimento remoto € um fendmeno que tem o carater situacional, localizado no
momento onde o participante da a sua resposta, por outro lado, ha também um eixo
do fenémeno voltado as vivéncias reais de autofoco durante atendimento remoto e as

reflexdes previas do profissional, por isso o sentido obtido conteria em si cognicdes e
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conteudos ordenados por suas experiéncias e que sofrem influéncia direta da maneira

como tal individuo produz sentidos sobre si mesmo em sua relagdo com o meio social.

2.5 A AUTOCONSCIENCIA EM PSICOLOGOS CLINICOS

A autoconsciéncia em psicologos clinicos tem recebido um enfoque sob
variadas teorias relativas ao assunto, a partir de diferentes tradigdes epistemoldgicas,
e mesmo sem haver um consenso, os estudos de diferentes bases dialogam entre si.
Apesar das dificuldades de delimitagcdo tedrica, nota-se neste campo um especial
interesse nos aspectos de desenvolvimento, formacédo e identidade profissional,
instrumentalizando a reflexdo autoconsciente enquanto uma maneira de obter
conhecimento de dificuldades e limites que impactam a pratica da psicologia clinica
(WILLIAMS; HAYES; FAUTH, 2008; PIETERSE et al., 2013; PEREIRA, 2019), muitas
vezes enfatizando a posturareflexiva de duvidar de si enquanto um instrumento para
obter o aumento da eficacia do trabalho, melhora na capacidade de vinculagdo com
os clientes e o cuidado com a saude mental do profissional (NISSEN-LIE et al, 2017).

Alinhando-se a teoria da autoconsciéncia objetiva (DUVAL; WICKLUND, 1972)
e ao reconhecimento da disposicdo a psicopatologia gerada pelo excesso de
autofocalizagdo (INGRAM, 1990), Williams, Polster, Grizzard, RockenBaugh e Judge
(2003) fazem inferéncias inaugurais do autofoco no momento de atendimento através
do uso de metodologias qualitativas, e atestam a presenca de autofocalizagao
prejudicial entre os psicoterapeutas experientes e iniciantes. Entre o grupo de
profissionais experientes estaria mais presente a autoconsciéncia de estados de tédio
e a constatacao de distracao e no grupo dos iniciantes a autofocalizacao prejudicial
viria pela ansiedade e autocritica através de autofala. Também é apresentado nas
analises que o conteudo da sessao parece favorecer o autofoco, como no caso das
sessdes mais dificeis, das sessdes envolvendo crises e quando ha a interrupcéo do
curso da sesséo.

Williams, Hurley, O’'Brien e DeGregorio (2003) destacam-se pelo pioneirismo
na busca de um estudo da autoconsciéncia em psicoterapeutas capaz de fornecer
bases para a operacionalizagdo de um construto situacional e que considera 0 manejo
imediato do autofoco. Os autores argumentam que embora a autoconsciéncia do
psicoterapeuta clinico ha muito tenha sido um tema importante para a profisséo, a

mesma sempre foi tratada como autoconhecimento, sem haver o assentamento na
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base conceitual da autoconsciéncia como um fendmeno situacional de
autofocalizacdo. Em seu trabalho, os autores desenvolvem e validam a Escala de
Autoconsciéncia e Estratégias de Manejo para Psicoterapeutas (Self-Awareness &
Management Strategies, SAMS), contendo a subescala de autoconsciéncia prejudicial
(com o fator ansiedade e o fator distragdo) e subescala de estratégias de manejo (com
o fator autorreflexdo/autocuidado e o fator técnicas cognitivas/de relaxamento). O
estudo ainda demonstra que a autoconsciéncia prejudicial correlaciona-se
positivamente com a autoconsciéncia disposicional privada, ao passo que nao foi
encontrada qualquer associagcédo entre a autoconsciéncia disposicional de aspectos
publicos e a subescala de autoconsciéncia prejudicial.

Outra contribuicao advinda de um estudo pequeno (FAUTH; WILLIAMS, 2005)
refere que a autoconsciéncia situacional vivenciada por psicoterapeutas estagiarios
no momento de atendimento pode impactar a qualidade da relagao terapéutica em
suas variaveis interpessoais. Constata-se que a um alto grau de autoconsciéncia
situacional entre os estagiarios péde prever positivamente 50% da varidncia do
envolvimento interpessoal, sendo benéfica para a relacéo, e que talvez indique um
maior grau de autofoco do estagiario implica em maior envolvimento do estagiario em
seu treinamento. Infere-se também que quando o autofoco em atendimento atinge
niveis muito altos ele pode se tornar prejudicial, e provavelmente exige do
psicoterapeuta estagiario muita energia para ser manejado. As autoras argumentam
que em fungao da inexperiéncia, a escolha de determinadas estratégias de manejo do
autofoco pode n&o contribuir com o nivel de envolvimento interpessoal entre estagiario
e participante.

Em revisao, Williams, Hayes e Fauth (2008) sugerem que a autoconsciéncia
situacional do psicoterapeuta em momento de atendimento possivelmente € deletéria
quando excessiva, porém também pode ser benéfica, especialmente em situagdes
onde ocorre a autorregulagdo, como no momento em que um individuo torna-se
autoconsciente em atendimento e diminui seu egocentrismo, aumentando a tomada
de perspectiva do outro, como verificado por Stephenson e Wicklund (1983).

A literatura classica em psicoterapia enfatiza que para além do consultério o
psicoterapeuta deve estar sempre engajado na tarefa de conhecer a si mesmo de
forma genuina. O exame do self remete a um trabalho mais intimo desenvolvido pelo
profissional ao entrar em contato com suas emocgdes e ideias mais proprias, como

prescreve Rogers (2017), pois este contato consigo mesmo seria a condigdo
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necessaria para desenvolver a autenticidade, uma condicdo fundamental para a
efetividade da clinica. Em formulagdes mais atuais do campo da autoconsciéncia em
psicoterapeutas (PIETERSE et al. 2013), sugere-se uma desvinculagéo do conceito
autoconsciéncia com a proposta original de um foco atencional momentédneo como
esta formulado na teoria da autoconsciéncia objetiva (DUVAL; WICKLUND, 1972;
WILLIAMS et al., 2003), pautando-se no argumento de que ha maior relevancia para
a pratica clinica o uso da autorreflexividade e insight do terapeuta sobre seus proprios
aspectos do que no desenvolvimento de um possivel treino do direcionamento do
autofoco. Os mesmos autores propdem que haja uma maior atengdo aos aspectos
socioculturais relacionados as origens do proprio terapeuta, implicando a tomada de
consciéncia de seu contexto, dos conflitos mal resolvidos e da visdo de mundo. Isto
possibilitaria um maior vinculo terapéutico e maior eficacia do processo.

Seguindo a proposta da autoconsciéncia dirigida a pessoa do psicoterapeuta,
Knapp, Gottlieb e Handelsman (2017) priorizam aspectos de formagao do profissional
e sugerem um modelo de autoconsciéncia voltado para a capacidade de tornar-se
consciente de certos autoaspectos no momento de atuacao, que incluem os dominios:
capacidade de reconhecer as préprias emog¢des em atendimento, julgamento correto
das préprias capacidades, consciéncia de seus proprios valores pessoais,
reconhecimento de preconceitos implicitos e consciéncia de que o terapeuta pode
estar se valendo de vieses inuteis. Em estudo com uma amostra de psicoterapeutas
experientes (PEREIRA, 2019), este modelo ndo foi capaz de produzir o escrutinio
esperado de dominios autoconscientes ao se constatar que apos se verem atuando
em gravagdoes de video os participantes ndo mudaram a percep¢cao de seus
autoaspectos nos dominios supracitados, além de possivelmente haver um
enviesamento positivo de suas capacidades.

Ainda s&o incipientes os estudos que consideram o processamento
autoconsciente no momento de atendimento, ou mesmo possiveis associagdes
estabelecidas com os tipos de disposi¢cao cronica de cada psicélogo ao autofoco e as
marcas deixadas na impressao de seu self e seu trabalho. Sumariza-se este campo
de pesquisa pelos achados empiricos que atestam que a presenga de cognigao
voltada ao autofoco tem papel importante sobre o psicélogo, tendo impacto sobre a
relagao terapéutica entre o profissional e seu paciente (FAUTH; WILLIAMS, 2005) e
inclusive gerando no profissional resultados mistos, sendo deletérios ao atendimento,

mas motivadores de uma reflexividade formativa importante para a manutencéo do
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bem-estar (WILLIAMS et al., 2003; WILLIAMS; HAYES; FAUTH, 2008; PIETERSE et
al., 2013).

Embora na vasta literatura em psicoterapia esteja consagrada a necessidade
de se construir no psicélogo a disposi¢cdo pensar a si e a relagdo com seu trabalho
(KNAPP; GOTTLIEB; HANDELSMANN, 2017; PEREIRA, 2019), muitas duvidas
surgem quanto as possiveis consequéncias da imposigcao persistente do autofoco no
ambiente de trabalho e resta compreender como um novo modelo de atendimento
marcado por autoavaliagdes corretivas tem sido significado pelos psicologos clinicos.
A literatura, no entanto, ndo desenvolve com clareza de quais modos o autofoco, ou
a experiéncia autoconsciente do psicoélogo clinico é capaz de formar sua maneira de
encarar os desafios que sao apresentados no cotidiano da clinica.

Nas circunstancias de um setting remoto, onde o ambiente de encontro se
apresenta no campo da virtualidade, pouco se conhece a respeito de como estes
psicologos atuantes, munidos de suas experiéncias, estariam significando a
modalidade. Conforme ja verificado na literatura (GARCIA, 2022), a modalidade
remota exigiu dos psicologos uma postura mais adaptativa, onde foi necessario buscar
estratégias compensatdrias para enfrentar adversidades envolvidas no uso das TICs,
como ajustar os aqueles padrées de comunicagcdo nao-verbal para serem mais bem
recebidos pelo cliente, atentar-se a dindmica da fala e do siléncio durante 0 momento
da consulta e ter de lidar com o espelhamento de sua prépria imagem (e afetagdes)
em video.

Como ja explicitado em capitulos anteriores (MORIN, 2004; MORIN, 2011;
BRAUDE et al. 2023), a presenga de estimulos autofocalizadores atrelado as
tecnologias utilizadas na oferta do servico de psicoterapia remota podem ser
obstaculos aos psicélogos que buscam se ajustar as novas condigdes de trabalho.
Embora a literatura relacionando tal tema seja escassa, verifica-se neste capitulo que
0 excesso de autofoco durante o momento de atuag&o tem sido reportado como um
fator nocivo aos profissionais da psicologia (WILLIAMS et al, 2003; FAUTH,;
WILLIAMS, 2005). Por tanto, cabe a este estudo explorar de que modo as operagdes
autoconscientes estariam contribuindo para a formacao de sentidos atrelados a este

novo modo de exercer a clinica.
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3. OBJETIVOS

3.1. OBJETIVO GERAL
® Descrever os sentidos de atendimento remoto em psicélogos clinicos e
verificar as associacdes com distintos perfis de autoconsciéncia desta
populagdo, bem como com varidaveis sociodemograficas e aspectos

socioecolégicos que levam ao autofoco no atendimento remoto.

3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

® Descrever os sentidos de atendimento remoto em psicdlogos clinicos

® I|dentificar os perfis de autoconsciéncia em psicélogos clinicos que
exercem atendimento remoto

® Identificar a sociodemografia de psicologos clinicos e aspectos
socioecolégicos que levam ao autofoco em atendimento remoto

® Analisar como os sentidos de atendimento remoto se correlacionam com
diferentes perfis de autoconsciéncia, a presenca de aspectos
socioecolégicos que levam ao autofoco e as variaveis

sociodemogréaficas.
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4. METODO

4.1 PERSPECTIVA DO ESTUDO

Este estudo parte de uma perspectiva idiografica, de carater exploratério e
descritivo, e de carater nomotético do tipo ex-post-facto, com perspectiva
metodoldégica mista quali-quantitativa a partir do uso de escalas psicométricas e
quantificagao dos dados para posterior analise.

4.2 PARTICIPANTES
A pesquisa teve como participantes psicologos em todo o territorio brasileiro

que atuam na psicologia clinica através do servigo de psicoterapia de remota.

A pesquisa contou com 63 psicélogos clinicos de todo o territério brasileiro,
esta amostra contou com 42 (70%) participantes do sexo feminino e 21 do sexo
masculino (30%), com média de idade de 36,63 (DP = 13,67) e tempo médio de
trabalho de 9,6 anos de atuagao (DP = 11,87). Nordeste 53 (84,1%) , Sul 3 (04,7%),
Suldeste 4 (06,3%) , Norte 0 (0%), Centroeste 1 (01,5%). De cor autodeclarada Branco
44 (69,8%), Pardo 14 (22,2%), Preto 4 (06,3%), Indigena 1 (01,5%). O Status Civil dos
participantes foi de Solteiro 42 (66,6%), Casado 19 (30,1%), Divorciado 2 (03,1%).
Quanto ao maior nivel educacional, verificou-se que possuem sé graduagao 19
(30,1%) possuem especializagdo completa 30 (47,6%), mestrado, doutorado e PhD
16 (25,3%). A quantidade de pacientes presenciais atendidos por psicélogos teve
média de 14,03 (DP = 8,92), A quantidade de pacientes remotos atendidos por
psicologos teve média de 8,03 (DP = 6,97). Os profissionais tiveram como média de
renda pessoal R$5.951 (DP = R$5.030). A renda familiar dos profissionais foi de
R$11.890 (DP = R$8.517). Quanto a psicoterapia ser a Unica atividade laboral, 25
(39,3%) dos psicologos responderam que sim, e 38 (60,3%) responderam que n&o.
Das abordagens praticadas pelos profissionais, 18 (28,5%) declararam praticar
abordagens de base psicanalitica e psicodinédmica, 20 (31,7%) declararam praticar
terapias de base cognitivo-comportamentais, 20 (31,7%) declararam praticar
abordagens de bases fenomenologicas e humanisticas, e 5 (07,9%) multiplas

abordagens.
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Foram critérios de exclusdo ndo atender na modalidade psicoterapéutica
remota (mesmo ja tendo atendido nessa modalidade), ndo possuir formagédo em
psicologia e estar realizando no ambiente remoto terapias que ndo tenham

embasamento em psicologia.

4.3 INSTRUMENTOS

A sequéncia de instrumentos utilizados no formulario online consistiu
primeiramente de uma pergunta disparadora qualitativa, em seguida a aplicagao das
escalas psicométricas ja mencionadas, uma listagem de estimulos que levam ao

autofoco em momento de atendimento e por fim o questionario sociodemografico.

A pergunta disparadora aplicada foi escolhida acreditando-se ser capaz de
incitar a produgao de significados atribuidos ao atendimento remoto, neste caso “O
que é o atendimento psicoterapéutico remoto para vocé?”’. Este método é utilizado
como forma de instigar a produgao de significados ao momento em que o participante
produz a resposta, mediada por sua autoconsciéncia e experiéncias anteriores
ordenadas pelo self (Nascimento, 2008; Silva Junior, 2019; Nufiez, 2022; Silva, 2022).

Os instrumentos quantitativos para medida de parametros da autoconsciéncia
situconal e disposicional foram: Escala de Autoconsciéncia Revisada (EAC-R)
(Teixeira & Gomes, 1996), de 22 itens de tipo Likert, constituida pelos fatores
Autoconsciéncia Privada (a=0,62), Autoconsciéncia Publica (a=0,70) e Ansiedade
Social (0=0,75) Questionario de Ruminagédo e Reflexdo (QRR) (Zanon & Teixeira,
2006), de 24 itens tipo Likert, desenvolvida para mensurar os fatores deposicionais da
autoconsciéncia Ruminagao (a=0,87) e Reflexao (a=0,87); Escala de Autoconsciéncia
Disposicional (EAD) (Nascimento, 2008), 20 itens de tipo Likert, € caracterizada por
mensurar a capacidade de estar consciente de suas caracteristicas e de se estar
atento a si, com os fatores Conscientizagao (a=71), Atentividade (a=74) e Mediagao
Cognitiva (a=66); Escala de Autoconsciéncia Situacional (EAS) (Nascimento, 2008),
13 itens de tipo Likert, para mensuragao de niveis de autoconsciéncia imediatos na
sotiacdo de mensuracdo, seus fatores constitutivos s&do Reflexdo (a=0,74),

Ruminagéao (a=0,74) e Mediagéo Icénica (a=0,69).
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Baseando-se no Modelo Socioecoldgico da Autoconsciéncia de Morin (2004;
2011a) e estudos mais recentes sobre os efeitos do ambiente meio social sob o
autofoco (FAUVILLE et al.,, 2021; NANAMORI et al., 2023; BRAUDE et al. 2023;
GARCIA, 2022; SHIN et al., 2023), o presente estudo se utilizou de um inventario de
estimulos socioecologicos que levam ao autofoco no ambiente virtual. Avaliou-se por
meio do inventario a percep¢ao autodeclarada dos participantes quanto a influéncia
que determinados estimulos a autoconsciéncia exercem sobre seus pensamentos e
comportamentos durante o momento de atendimento remoto. Os estimulos listados
no inventario foram em escala likert, indo de 1 (pouca influéncia) a 5 (muita influéncia),
sendo estes: Delay (baixa sincronia da conexao); Baixa Qualidade de Imagem;
Projecdo da Imagem na Chamada (espelhamento do psicoterapeuta); Lente da

Camera; Notificagcdes em Tela; Sons da Vizinhanca; Ruidos Do Ambiente do Cliente.

Os itens levantados no questionario sociodemografico escolhidos para este
estudo foram Sexo; Cor (autodeclarada); Status civil; Idade; Quantidade de filhos;
Tempo de atuagdo em psicologia clinica; Renda Familiar; Renda Pessoal; Nivel de
Ensino; Abordagens de psicoterapia; Quantidade atual de pacientes presenciais;

Quantidade atual de pacientes remotos.

4.4 PROCEDIMENTOS

Em razado da pesquisa envolver seres humanos pesquisa foi submetida como
projeto de nivel mestrado ao Comité de Etica da UFPE campus Recife, recebendo do
comité as devidas criticas e encaminhamentos para revisao, e por fim tendo recebido
o Certificado de Apresentacao de Apresentacéo Etica (CAAE) 66264622.4.0000.5208,
numero de parecer de aprovacao 5.937.927. Os dados foram coletados durante o
primeiro semestre de 2023, ao final do periodo de pandemia de Covid-19.

Os participantes foram recrutados em redes sociais, através de grupos de
psicologos no facebook e whatsapp. Foram encaminhadas mensagens com uma
breve explicacao do teor da pesquisa e um link de convite que leva ao formulario online
utilizado para a coleta dos dados. A pesquisa contou com a método de recrutamento
snowball (BALDIN; MUNOZ, 2011), pois a mensagem de convite pedia que os
participantes passassem a propria mensagem adiante de maneira a manter um fluxo

constante de novos participantes.
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Em razdo dos requisitos do Comité de Etica em Pesquisa e visando a
seguranga dos participantes, o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
aplicado na pesquisa menciona os riscos e beneficios que podem ocorrer aqueles
participantes que concordam em participar. Considerando se tratar de uma pesquisa
envolvendo o construto da autoconsciéncia (DUVAL; WICKLUND, 1972; DUVAL;
SILVIA, 2001), a pesquisa possui como possiveis riscos ao participante: desconforto
imediato; sentimento de vergonha em responder; impactos na autoestima em razao
das perguntas direcionadas ao seu modo costumeiro de pensar e agir; medo de se
expor; medo de quebra de sigilo; medo de vazamento das respostas; estresse;
cansaco/ constrangimento enquanto responder aos questionarios. As estratégias
utilizadas para minimizar os riscos foram a adog¢ao do sigilo; o arquivamento anénimo
das informacgdes; identificacdo unicamente por numeros em bancos de dados; e
protecao das informagdes em um computador local protegido por senha; apos o fim a
pesquisa os serdo apagados de qualquer nuvem. No TCLE foi garantido ao
participante encerrar a pesquisa a qualquer momento sem haver prejuizo para si.
Caso o participante viesse a se sentir prejudicado pela pesquisa, o Termo de
Consentimento mencionava garantir a assisténcia integral ao participante por parte de
profissionais capacitados e a devida indenizacgao.

Beneficios possiveis listados no TCLE desta pesquisa envolveram insights e
reflexdes imediatas a respeito de participantes e de sua pratica. Isto se justifica pois a
carreia do psicologo depende do habito de questionar a si mesmo, buscando se
compreender e produzir autoconhecimento capaz de lhe ajudar em seu repertério de
atuacao profissional, o que se converte num beneficio direto do psicoterapeuta
enquanto profissional e ser humano (como ja discutido no marco teérico do presente
estudo, ver PIETERSE et al, 2013). Menciona-se também o beneficio que esta
pesquisa pode trazer a ciéncia e a propria classe profissional dos psicologos,
tornando-os mais consciente de suas percepgdes.

Os procedimentos adotados tanto na fase de coleta quanto analise de dados
parte de uma perspectiva mista. A escolha metodoldgica se deve ao valor dos estudos
mistos no campo de conhecimentos da psicologia cognitiva, ao privilegiarem tanto o
aspecto idiografico, que considera os significados do participante que constroi a sua
visdo de mundo a partir de seus pensamentos, quanto o aspecto nomotético, que

permite sistematizar os dados e verificar o valor de lei dos resultados a partir de sua
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capacidade de generalizagao fazendo-se uso de técnicas estatisticos para a analise
de dados (ROAZZI, 1995; TAVARES, 2003).

Primeiro, os dados do formulario contendo os significados de atendimento
remoto foram submetidos a uma analise tematica (BRAUN; CLARKE, 2006),
buscando identificar, analisar e interpretar padrdes existentes nas respostas, que
através de etapas de leitura, codificacdo, e recursiva tematizacdo e foram
categorizados em categorias tematicas circunscritas e descritas. Tais temas foram
submetidos ao crivo da analise de juizes (WARRENS, 2021) e posteriormente foram
aplicadas as alteracdes adequadas. A escolha da analise tematica se deu por este ser
um método que permite a articulagdo com metodologias quantitativas (BRAUN;
CLARKE, 2006) e tal quantificacao foi realizada logo apds a definicdo dos temas.

Também foi feito uso dos ja4 mencionados que envolvem as escalas de
autoconsciéncia que compreendem o seu aspecto situacional do autofoco, EAS
(NASCIMENTO, 2008), e o aspecto disposicional da autoconsciéncia, EAC-R
(TEIXEIRA; GOMES, 1996), QRR (ZANON; TEIXEIRA, 2006) EAD (Nascimento,
2008) e os instrumentos quantitativos como o inventario de estimulos ambientais da
autoconsciéncia e as variaveis sociodemograficas.

As categorias tematicas sdo apresentadas enquanto resultados, fazendo-se a
descricao de cada categoria tematica e os principais significados contidos nos temas.
Posteriormente sdo apresentados os resultados das analises estatisticas envolvidas
no estudo. Foram utilizados testes de Correlacdo de Pearson e Pearson Bisserial
(DANCEY; REIDY 2018) para verificar associagbes entre o conjunto de temas
envolvendo os significados de atendimento remoto, as variaveis cognitivas da
autoconsciéncia, variaveis de estimulos socioecoldgicos da autoconsciéncia e as
variaveis sociodemograficas dos participantes.

Por fim, os temas s&o levados a discussao através da perspectiva dos sentidos
da sociologia do conhecimento, a literatura mais recente em autoconsciéncia e
achados em psicoterapia em modalidade remota. Discutem-se as variaveis as
correlacdes obtidas entre as variaveis de autoconsciéncia, estimulos presentes no

ambiente remoto e sociodemografia.
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5. RESULTADOS

A seqguir serao apresentados os resultados da pesquisa a partir de ciclos de
analise. Primeiramente, num ciclo qualitativo, serdo visitadas as categorias obtidas a
partir de analise tematica, onde sera feita a sua descricdo e apresentacao de seus
principais significados a partir dos protocolos. Em sequéncia, sdo apresentadas as
analises estatisticas correlacionais dos temas obtidos, envolvendo as variaveis
cognitivas de autoconsciéncia, as variaveis de estimulos socioecolégicos da

autoconsciéncia e as variaveis sociodemograficas.

5.1 RESULTADOS DA ANALISE QUALITATIVA

A metodologia qualitativa escolhida para o escrutinio dos dados foi a analise
tematica (BRAUN; CLARKE, 2006), que preconiza a busca de padrbes tematicos
presentes nos dados através do olhar do pesquisador. Conforme informam Braun e
Clarke, o método de busca textual escolhido foi a analise indutiva, ou seja, o
pesquisador analista ndo se utilizou de tipologias e conhecimentos prévios do campo
teérico em questdo (psicoterapia na modalidade remota) para realizagdo da
codificacéo e analise de temas. Sendo assim, os temas obtidos sdo do tipo data driven
(gerados a partir dos dados), e possuem em si originalidade, percebida de forma
latente na semantica dos cédigos pelo pesquisador. Segundo Terry e colaboradores
(2021), os procedimentos da analise tematica seguem um grau crescente de
complexidade, iniciando-se através da leitura dos dados e partindo para a etapas de
codificacéo e posterior categorizagao a partir de tematizagéo, onde o analista trabalha
de fora recursiva sobre quais cédigos pertencem ao dominio de cada tema se engaja
em processos de descrigdo e diferenciagdo e dos temas obtidos. Esta escolha
metodoldgica é importante, pois preza pelo aspecto idiografico do participante da
pesquisa (ROAZZI, 1995; TAVARES, 2003), valorizando os seus significados sem
restringi-los a medida em que tal participante responde a pergunta disparadora “O que
€ o atendimento psicoterapéutico remoto para vocé?”.

Os temas obtidos pelo pesquisador também foram submetidos ao método de
analise de juizes (WARREN, 2021). Nesta etapa, os temas foram apresentados a dois
outros pesquisadores da area que avaliariam os resultados da analise qualitativa
dando seu parecer e propondo corregoes. A analise de juizes s6 foi concluida quando

os dois avaliadores e o pesquisador chegaram a conclusdes unanimes sobre a
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validade de cada tema e quais as medidas que deveriam ser tomadas para
implementar melhorias.

Por meio da analise tematica, obteve-se um total de 8 temas, sendo estes:
Utilidade Operacional; Modalidade de Atendimento Acessivel e Democratica;
Protocolo Clinico; Atividade de Cuidado e Reflex&do; Inovagao e Modernizagao; Olhar
Avaliativo; Tecnologia Enquanto Mediadora; Distancia e Proximidade. Os temas seréao
apresentados a seguir, explicitando-se os seus significados inerentes e ilustrados a
partir de protocolos. Ao final, sera a presentado um quadro de temas com a

sintetizando-os em defini¢ées e cédigos exemplificadores.

Tema 1: Utilidade Operacional (28 cddigos tematizados)

Definicdo do tema: A modalidade que tem suas qualidades do ponto de vista
profissional e organizacional. E pratico e traz beneficios ao trabalho em muitos
aspectos. Refere praticidades organizacionais e utilidades ao atendimento
psicoterapéutico.

Os protocolos apresentaram significados contendo nog¢des de simplificagao da
clinica, sugerindo a relevancia da modalidade pois possui a qualidade de otimizar ou
simplificar as tarefas necessarias para a condugao da clinica, como demarcacéao de
tempo, procedimentos, o que facilita a rotina de trabalho.

Tal sentido &€ exemplificado por protocolos como “(possui a) possibilidade de
ter maior flexibilidade de horarios” (Protocolo 30, Fem., 26 anos). “(...) assisténcia
Psicoterapéutica online que otimiza o processo, o tempo na area gerencial e a
agilidade” (Protocolo 17, Masc., 47 anos). “(possui a) possibilidade de ter diminuigao
de custos” (Protocolo 30, Fem., 26 anos). %(...) redugédo de custos para o profissional
com aluguel” (Protocolo 53, Fem, 25 anos).

Os protocolos que expressam significados de que esta modalidade permite ao
psicologo melhorar os seus servigos e se ajustar as demandas de seus pacientes
“permite o paciente encontrar seu terapeuta com comodidade.” (Protocolo 09, Masc.,
26 anos). “Podemos entregar ao paciente um trabalho de muita qualidade, com
conforto ao paciente e ao profissional.” (Protocolo 25, Masc. 21 anos).

Por tanto, evidencia-se que ocorre por parte de alguns profissionais o
entendimento de que os atendimentos possuem este aspecto utilitario que se

comunica com concepgbes do setting terapéutico entendido em sua dinédmica
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organizacional: “Uma modalidade do atendimento psicoterapéutico que oferece

seguranga” (Protocolo 01, Fem., 61 anos).

Tema 2: Modalidade De Atendimento Acessivel E Democréatica (28 codigos)
Definicdo do tema: Servico de maior acessibilidade e democratico, oportuniza a
psicoterapia para os pacientes e terapeutas. Refere-se a pessoas que utilizam o
servico.

Este tema se fundamenta no entendimento da viabilizagdo do servico para
profissionais e pacientes. Os sentidos convergiram para o entendimento de que agora
os encontros foram tornados possiveis, havendo significados de contato e interagcao
entre pessoas. Os participantes da pesquisa reconhecem que do ponto de vista do
cliente hoje existe mais um meio de agéo e escolha “Permite o paciente encontrar seu
terapeuta” (Protocolo 09, Masc., 26 anos). “Uma alternativa de escolha livre para o
paciente” (Protocolo 49, Fem., 71 anos). Neste tema, evidenciou-se o entendimento
de que a modalidade se tornou uma facilitadora para o acontecimento da psicoterapia
“Uma possibilidade de estreitar as barreiras do acesso a psicoterapia” (Protocolo 29,
Masc, 29 anos).

Significados pouco especificos voltados ao acesso a psicoterapia também
foram apresentados. “Uma modalidade do atendimento psicoterapéutico acessivel”
(Protocolo 01, Fem., 61 anos), “Além disso permite 0 maior acesso ao pProcesso
terapéutico” (Protocolo 53, Fem., 52 anos). “E um meio alternativo de atendimento que
da suporte aquelas pessoas que por “N” motivos ndo podem” (Protocolo 48, Fem., 58
anos).

Em alguns protocolos foi possivel ver que esta modalidade permitiu 0 acesso
de um publico maior ao profissional da psicologia: “E poder estar proxima de mais
pessoas” (Protocolo 51, Fem., 71 anos). “Uma forma de viabilizar a psicoterapia para
mais pessoas na modernidade” (Protocolo 3, Masc., 26 anos).

Alguns protocolos sinalizaram que a modalidade remota € democratica pois
pode ser ofertada a individuos que estdo submetidos a condicdes adversas que
ocorreriam no servigo prestado presencialmente. Alguns protocolos mencionaram
reconhecer as dificuldades de certo publico para ter acesso ao seu servigo: “poder
levar atendimento psicologico a pacientes com limitagbes por questdes de saude
mental” (Protocolo 36, Masc., 28 anos). Neste tema, houve evidéncias do

reconhecimento de que esta modalidade permite a adesdo de uma clientela diversa.
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“(...)possibilidades de alcancar pessoas de diferentes realidades, contextos e culturas
diferentes” (protocolo 30, Fem., 30 anos).

Foram apresentados significados envolvendo o reconhecimento de que esta
modalidade cria condigbes para o trabalho, seja por possibilitar um servico de
psicoterapia que talvez antes fosse impossivel, ou seja por criar uma situagdo de
trabalhabilidade online. “Otima oportunidade de exercicio profissional.” (Protocolo 63,
Fem., 59 anos). Alguns protocolos revelaram percepgcbes mais especificas,
considerando a modalidade um meio para a inser¢ao de profissionais da psicologia
no mercado de trabalho “uma forma de insercdo no mercado das/dos novas/os
profissionais” (Protocolo 58, Fem., 26 anos)

Significados envolvendo a nog¢do de oportunidade indicaram que os
profissionais foram capazes de reconhecer a liberdade de escolha que é garantida ao
paciente: “E um meio alternativo de atendimento on-line para aqueles que assim
optam para fazerem atendimento psicoterapéutico” (Protocolo 48, Masc., 40 anos).
Esta liberdade de escolha é valida tanto para os profissionais que escolhem qual
servico oferecem, quanto para os pacientes, que inclusive podem sondar qual
profissional ira contratar sem a existéncia dos impedimentos da modalidade
presencial: “O atendimento remoto proporciona, como sabemos, a possibilidade de
escolher um psicoterapeuta que ndo mora na mesma cidade” (Protocolo 46, Fem.,
58).

Tema 3: Protocolo clinico (17 codigos tematizados)

Definicao do tema: Neste tema, estao enfatizados aspectos terapéuticos formalizados
e protocolares, necessarios a pratica profissional e esperados de um profissional de
psicologia que trabalha na clinica. Envolve aspectos técnicos.

Os profissionais atribuiram significados de uma pratica que envolve a aplicagéo
de protocolos, reconhecendo a necessidade de enquadra-la aos moldes de sua
clinica. Alguns significados mais genéricos e vagos foram: “E um método terapéutico”
(Protocolo 26, Masc., 30 anos). “O tratamento de questées de natureza psiquica”
(Protocolo 45, Masc., 25 anos), “Também poderia dizer que €& um servigo
especializado em cuidados com a satde mental” (Protocolo 25, Fem., 30 anos).
Verificou-se também a presencga de significados mais complexos, com riqueza de
detalhes, que se referem ao modo como o processo € conduzido “Uma escuta

qualificada, em que o psicolégico avalia, conceitualiza o caso, psicoeduca, trata da
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2

demanda, conforme os objetivos do cliente que buscou por intervengdo psicologica.’
(Protocolo 11, Fem., 37 anos).

Houve entre estes significados a compreensao de que executar a modalidade
remota exige competéncias e rigor “E o atendimento psicoterapéutico realizado com
seriedade” (Protocolo 46, Fem., 58 anos). Constatou-se o reconhecimento da
importancia dos aspectos éticos envolvidos na atividade, que conduzem a um
constante aprimoramento do profissional de psicologia. A modalidade remota exige
também competéncias multiculturais que sdo necessarias para a conducao dos casos
“(...) identifico como a saude mental esta associada a aspectos culturais” (Protocolo
12, Masc., 26 anos).

Tema 4: Atividade de cuidado e reflexdo (16 codigos tematizados)
Definicdo do tema: S&o enfatizados aspectos humanisticos e terapéuticos do cuidado
na atividade de clinica, como afetos e vivéncias, bem como se enfatiza a jornada de
reflexbes que sdo demandadas neste tipo de trabalho. Este tema engloba em
significados relacionais e subjetivos dos atores envolvidos na psicoterapia.

Foi identificado entre os protocolos a disposicdo dos profissionais para cuidar
e ajudar através deste novo setting. A consciéncia do papel de ajuda que é
apresentado de forma intencional em: “E uma possibilidade real de ajuda” (Protocolo
37, Masc, 56 anos). “E o atendimento psicoterapéutico realizado com cuidado, zelo
(...)” (Protocolo 46, Fem., 58 anos). Também foi mencionada a psicoterapia online
como atividade de promogao do bem-estar e amplia a sua manuteng&o ao proprio
paciente “um suporte potente a satide mental.” (Protocolo 31, Fem., 31 anos). “Servigo
especializado que proporciona, de forma resumida, autocuidado” (Protocolo 25, Fem.,
30 anos). Este olhar humanistico coloca em evidécnia o psicélogo como aquele
profissional que oferece ao seu paciente um espag¢o de acolhimento de dores e
vulnerabilidades “(...) com o intuito de acolher” (Protocolo 26, Masc., 30 anos), “Um
espaco acolhedor” (Protocolo 42, Fem., 31 anos).

Os participantes também descrevem o atendimento remoto enquanto atividade
e espaco de reflexdo: “servigco especializado que proporciona, de forma resumida,
reflexdo” (Protocolo 26, Masc., 30 anos), “espaco de reflexdo” (Protocolo 42, Fem., 31
anos). Assim como na atividade clinica presencial, os psicologos reconhecem que o

novo espago permite desenvolver um maior autoconhecimento e permite o
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reconhecimento dos recursos internos por parte dos pacientes “(...) espago de
autoconhecimento e possibilidades” (Protocolo 42, Fem., 31 anos).

Constatou-se a percepcdo de que a modalidade remota, € mais um método
valido para garantir ao paciente um olhar amplo sobre sua vida, de modo a Ihe permitir
autonomia e garantir a tomada de decisdes individuais: “(...) método terapéutico com
o intuito de orientar o paciente em suas questbes ndo apenas sintomaticas, mas
existenciais, caminhando para maior autonomia do mesmo” (Protocolo 26, Masc., 30

anos).

Tema 5: Inovagao e modernizagdo (17 codigos tematizados)

Definicdo do tema: refere-se as inovacbdes impostas pelo tempo e o status de
atualizagdo, modernizacdo da clinica inserida numa sociedade dinamica. O tempo é
representado como condicionante das mudancgas.

Neste tema, os protocolos apresentaram significados voltados a nova
modalidade enquanto um caminho distinto para o exercicio da atividade clinica: “Uma
modalidade alternativa ao trabalho psicoterapéutico” (Protocolo 10, Masc., 26 anos).
“Um instrumento de adaptabilidade” (Protocolo 39, Fem., 30 anos). Os significados
dialogaram intimamente com o entendimento de que para muitos profissionais a nova
modalidade foi uma das saidas possiveis para dar continuidade do exercicio da
profissdo diante do panorama pandémico: “Uma possibilidade que se apresentou
como unica em dado momento da pandemia e tomou outros contornos” (Protocolo 58,
Fem., 26 anos).

Entre os protocolos, foram constatados aqueles significados envolvendo o
exercicio de se situar em determinada perspectiva temporal. Isto foi evidenciado pelo
olhar da nova modalidade como uma forma de antecipar o futuro: “E uma inovagédo no
cenério da psicoterapia e satde mental como um todo. E o futuro da profissdo.”
(Protocolo 29, Masc., 25 anos). Em contraste, alguns significados foram apoiados no
tempo presente. Sao significados que envolvem o alinhar-se a mudancas ja em curso,
com a percepgao de que estdo acompanhando as transformagdes ocorridas no agora.
“‘complementando o modelo operativo entéo vigente” (Protocolo 37, Fem., 56 anos).
“Uma nova forma de lidar com a prépria atualidade” (Protocolo 60, Fem., 40 anos)
‘modos de existir no mundo moderno, ajustamento no sentido de propiciar uma clinica

mais pautada nas demandas e necessidades atuais” (Protocolo 61, Masc., 23 anos).
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Alguns significados contemplam um olhar que vai além da tecnologia como
instrumento inovador para perceber a propria realidade em transformacédo “Uma
re.invengdo diante do real” (Protocolo 58, Fem., 26 anos). Esta &ética coloca o
psicologo como aquele profissional que esta sendo transpassado por mudanga,
necessitando se adequar ao contexto que lhe é apresentado, como visto em: “(...)

novos modos de existir no mundo” (Protocolo 61, Masc., 23 anos).

Tema 6. Avaliagbes da modalidade (30 codigos tematizados)

Definigao do tema: Os significados envolvem avaliagdo, bem como comparagao e
criticas de aspectos da modalidade. Por vezes, possui juizo de valor. Este tema traz
o modelo anterior e atual para analise.

Os significados apresentados podem avaliar a modalidade tanto de forma
simples e genérica, como em “Muito bom e ao mesmo tempo muito ruim” (Protocolo
9, Masc., 26 anos), “(...) tem seus pros e tem seus contras” (Protocolo 22, Masc., 28
anos), mas quanto podem avaliar através de adjetivos que a qualificam com mais
substancia, que permitem trazer a nova modalidade ao debate. “E uma alternativa
potente e viavel” (Protocolo 10, Masc., 26 anos), “E um atendimento importante,
significativo (...)” (Protocolo 44, Fem., 27 anos).

O olhar avaliativo dos participantes abrangeu nogdes de equivaléncia ao
afirmar que a modalidade atual possui similaridades a modalidade presencial. “Tem
se mostrado uma maneira tdo eficaz quanto o atendimento presencial” (Protocolo 22,
Fem., 25 anos), “o atendimento presencial e o remoto proporcionam ambas as coisas,
cada um com as suas particularidades” (Protocolo 25, Fem., 30 anos), “E um
atendimento que ocorre normalmente” (Protocolo 28, Fem., 30 anos), “T&o eficaz para
o sujeito como o presencial” (Protocolo 44, Fem, 27 anos). “E um atendimento como
o presencial, porem com um novo setting” (Protocolo 60, Fem., 40 anos).

Isto ficou mais evidente pela visao individual dos profissionais que atuam em
ambas as modalidades e que recorrem as suas experiéncias para significar a nova
forma de praticar a psicoterapia, como visto em “A pratica me mostrou que os éxitos
terapéuticos sdo os mesmos, presencial ou virtual.” (Protocolo 49, Fem., 71 anos).
“Um atendimento semelhante ao presencial” (Protocolo 16, Fem., 63 anos) “E o
mesmo de um atendimento face a face.” (Protocolo 19, Fem., 70 anos).

Este tema também conteve um olhar avaliativo mais criterioso, onde os

participantes fazem juizo de valor ao qualificar a nova modalidade de trabalho. Os
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significados atribuidos oscilam entre positivos e negativos, havendo uma percepgao
mista por parte dos profissionais acerca do atendimento remoto e seu real potencial
ou falta dele: “Ha um distanciamento do terapeuta e paciente.” (Protocolo 9, Masc., 26
anos). Trata-se de significados avaliativos que permitem a diferenciacdo e melhor
compreensao daquilo que os psicélogos vivenciam em sua pratica remota: “considero
ter perdas no sentido de afetacbes e perdar em relagdo ao setting presencial.”
(Protocolo 36, Masc., 27 anos). Esta visao questionadora e mais rigorosa a respeito
da mudanca de setting é sentida por alguns profissionais que trazem significados de
critica, sem, no entanto, invalidar seu propésito clinico: “A mudanca de formato
interfere em alguns aspectos do atendimento que podem ser significativos, como
tempo, estrutura, facilidade de interferéncias externas, preocupagdo com o sigilo,
perda de objetos importantes em algumas abordagens, como por ex. o diva, perda de
intervengbes que convoquem mais do corpo/linguagem corporal, mantendo-se a
esséncia do que é uma consulta psicoterapéutica.” (Protocolo 32, Fem., 31 anos).

O reconhecimento destas alteragbes no setting ndo impede, no entanto, a
significagdo da modalidade através de uma perspectiva mais realista, onde os
participantes entendem que as mudancas levam a necessidade de adaptacdo do
profissional de psicologia ao novo contexto: “uma esfera da atuacao psi ainda em
desenvolvimento, aperfeicoamento, aperfeicoamento e repleto de desafios.”

(Protocolo 39, Fem., 30 anos).

Tema 7: Tecnologias enquanto mediadoras (43 codigos tematizados)

Definigao do tema: Envolve o uso da tecnologia da informagao e comunicagéao, que é
apresentada enquanto facilitadora, ferramenta mediadora, um meio e um ambiente
para a realizacao de atendimentos psicoterapéuticos. Evidencia-se a nocdo de um
setting remoto tecnologico.

Foram encontrados significados de que esta é uma modalidade condicionada
pelo uso de tecnologias da comunicagao e informagao, possuindo um espago proprio
para a atuacao profissional: “(...) se utiliza a ferramenta do online para acontecer,
através de plataformas (...)” (Protocolo 38, Fem., 32 anos), “Atendimentos realizados
através de ferramentas digitais” (Protocolo 24, Fem., 28 anos), “fazem uso de uma
tecnologia que possibilita uma sala de atendimento virtual.” (Protocolo 14, Fem, 51

anos).
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Ha uma grande reiteragao por parte dos participantes de significados genéricos
voltados a uma forma de atendimento digital, virtual e online: “E fazer o atendimento
de forma online” (Protocolo 20, Fem, 51 anos), “Atendimento realizado pelo psicélogo
através do uso de recursos digitais” (Protocolo 23, Fem., 28 anos), “E o atendimento
que o profissional da psicologia rearioza (sic) atraves da plataforma virtual.” (Protocolo
35, Fem., 32 anos).

Aqueles significados voltados ao atendimento remoto enquanto facilitado por
instrumentos listam uma grande variedade de tecnologias que podem ser adotadas
para a realizacdo das consultas, como: “(...) video chamadas, telefonemas, e-mails”
(Protocolo 50, Fem., 30 anos), “E mais comum atendimentos por videochamadas”
(Protocolo 6, Fem., 25 anos), “...) compreende outras possibilidades como
atendimento psicolégico por meio exclusivo da escrita” (Protocolo 34, Masc., 28 anos).

Significados que expressam nog¢des de espacialidade e ambiente descreveram
0 uso da tecnologia como meio para o encontro entre terapeuta e paciente: “(...)é um
atendimento em que o encontro com o paciente/cliente/pessoa se da mediado por
aparato digital” (Protocolo 2, Fem., 61 anos), “(...) um trabalho de psicoterapia
presentes neste espaco virtual de interagdo” (Protocolo 41, Fem., 52 anos). “em que
terapeuta e paciente estejam num mesmo local fazendo uso de tecnologias para

viabilizar o atendimento” (Protocolo 56, Fem., 26 anos).

Tema 8: Distancia e proximidade (27 codigos tematizados)

Definicdo do Tema: Sdo mencionadas as condi¢des da modalidade que envolvem
distancia e proximidade fisica e temporal. Refere-se ao atendimento e seu setting
condicionados pelo espago-tempo.

Os significados deste tema convergiram para nog¢bdes de distancia e
proximidade, com grande representatividade da percepgéo de espacialidade, como
em “E o atendimento psicoterapéutico a distancia” (Protocolo 7, Fem., 58 anos), “E
uma forma de atendimento que permite ao profissional se conectar com um paciente
geograficamente distante” (Protocolo 22, Masc., 25 anos), “Atendimento que
possibilitam a comunicagdo a distancia” (Protocolo 24, Fem. ,28 anos). Houve o
entendimento de que a modalidade de atendimento remoto permite a realizacdo do
servico a distancia sem limitagdes de natureza geografica. “(...) me conectar com
pessoas do (sic) diversos lugares no Brasil e no mundo” (Protocolo 12, Masc., 26

anos)
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Os significados de presenca neste tema foram apresentados de forma dual
(auséncia, presenca), porém com um olhar complementar. “Uma modalidade de
atendimento que prescinde da presencga fisica dos envolvidos" (Protocolo 5, Fem., 25
anos), “Atendimento realizado sem o encontro presencial” (Protocolo 23, Fem., 28
anos), “Atendimento nédo presencial” (Protocolo 24, Fem., 28 anos), “Atendimento
psicoerapéutico remoto para mim € qualquer atendimento que n&o ocorra de modo
presencial’ (Protocolo 56, Fem., 26 anos), “E todo atendimento psicoterapéutico que
ocorre de forma n&o presencial” (Protocolo 57, Masc., 25 anos).

A modalidade também foi significada pelos participantes como um encontro que
permite extrapolar os limites fisicos e geograficos: “Permite o paciente encontrar seu
terapeuta sem o limite de distancia” (Protocolo 9, Masc, 26 anos), “Consulta
psicolégica na qual psicologo e cliente ndo estdo no mesmo ambiente fisico”
(Protocolo 14, Fem., 51 anos).

Nogdes envolvendo temporalidade também foram  apresentadas,
especialmente em significados que envolvem a prestagcao de servico em formatos
sincronos e assincronos. Alguns profissionais compreendem que ambas as formas de
prestar o servico podem ser ofertadas: “(...) em que ha um encontro sincrono”
(Protocolo 2, Masc., 54 anos), “E mais comum atendimentos sincronos” (Protocolo 6,
Fem., 25 anos) “(...) com interagcdo sincrona e assincrona” (Protocolo 11, Fem., 37
anos), ‘podendo acontecer mais comumente através de transmissdo sincrona,

também podendo ser assincrono” (Protocolo 34, Masc., 28 anos).

Quadro de temas:

Sumariza-se os temas obtidos a partir da tabela a seguir, que reune cédigos
exemplificadores e explica os temas obtidos, definicbes e alguns codigos
exemplificadores de maior relevancia. Como pode ser visto, evidencia-se uma riqueza
de significados atribuidos ao atendimento psicoterapéutico remoto por parte dos
profissionais, o que expde a tentativa de compreendé-lo a partir de multiplas

perspectivas associadas a pratica clinica.
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QUADRO 1 - Categorias Tematicas dos Significados de Atendimento Remoto

Categoria Tematica

Definigao

Codigos exemplificadores

1. Utilidade Operacional (28

cédigos)

A modalidade que tem suas
qualidades do ponto de vista
profissional e organizacional. E
pratico e traz beneficios ao
trabalho em muitos aspectos.
Refere praticidades
organizacionais e utilidades ao

atendimento psicoterapico.

(...) redugéo de custos para o

profissional  com  aluguel”
(Protocolo 53, Fem, 25 anos).

‘permite o paciente encontrar
seu terapeuta com
comodidade.” (Protocolo 09,

Masc., 26 anos).

2. Modalidade De
Atendimento Acessivel E
Democratica (28

cédigos)

Servigo de maior acessibilidade e
democratico, oportuniza a
psicoterapia para os pacientes e
terapeutas. Refere-se a pessoas

que utilizam o servico.

“(...) permite o maior acesso ao

”

processo terapéutico

(Protocolo 53, Fem., 52 anos).

“...)

diferentes

alcancar pessoas de
realidades,
contextos e culturas diferentes”

(protocolo 30, Fem., 30 anos).

3. Protocolo Clinico (17

codigos)

Neste tema, estdo enfatizados
aspectos terapéuticos
formalizados e protocolares,
necessarios a pratica profissional
e esperados de um profissional

de psicologia que trabalha na

“O tratamento de questbes de
natureza psiquica” (Protocolo
45, Masc., 25 anos).

“Também poderia dizer que é
um servico especializado em

cuidados com a saude mental”

Reflexao (16 cédigos)

clinica. Envolve aspectos | (Protocolo 25, Fem., 30 anos).
técnicos.
4. Atividade de Cuidado e Sao enfatizados aspectos | “E o] atendimento

humanisticos e terapéuticos do
cuidado na atividade de clinica,
como afetos e vivéncias, bem
como se enfatiza a jornada de
reflexdbes que sdo demandadas

neste tipo de trabalho. Este tema

engloba em significados
relacionais e subjetivos dos
atores envolvidos na

psicoterapia.

psicoterapéutico realizado com
cuidado, zelo (...)” (Protocolo
46, Fem., 58 anos).

“servico

especializado que

proporciona, de forma
resumida, reflexdo” (Protocolo
26, Masc., 30 anos).

“..)

autoconhecimento e

espago de

possibilidades” (Protocolo 42,

Fem., 31 anos).

5. Inovagao e
Modernizagéo (17

cédigos)

Refere-se as inovagdes impostas
pelo tempo e o status de

atualizagdo, modernizacdo da

“modos de existir no mundo
moderno,  ajustamento  no

sentido de propiciar uma clinica
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clinica inserida numa sociedade
dinamica. 0] tempo é
representado como

condicionante das mudancgas.

mais pautada nas demandas e
necessidades atuais”

(Protocolo 61, Masc., 23 anos).

6. Avaliagdes da
Modalidade (30 cédigos)

Os significados envolvem
avaliagao, bem como
comparagao e criticas de

aspectos da modalidade. Por
vezes, possui juizo de valor. Este
tema traz o modelo anterior e

atual para analise.

“(..)o atendimento presencial e
o0 remoto proporcionam ambas
as coisas, cada um com as
suas particularidades”
(Protocolo 25, Fem., 30 anos).

“(...) tem seus prés e tem seus
contras” (Protocolo 22, Masc.,

28 anos.

7. Tecnologias Enquanto

Mediadoras (43 codigos)

Envolve o uso da tecnologia da

informacgao e comunicacéo, que é

apresentada enquanto
facilitadora, ferramenta
mediadora, um meio e um

ambiente para a realizagdo de
atendimentos psicoterapéuticos.
Evidencia-se a nogdo de um

setting remoto tecnoldgico.

“E fazer o atendimento de
forma online” (Protocolo 20,
Fem, 51 anos).

“Atendimento realizado pelo
psicélogo através do uso de
recursos digitais” (Protocolo 23,

Fem., 28 anos).

8. Distancia e Proximidade
(27 codigos)

Sao0 mencionadas as condigdes
da modalidade que envolvem

distancia e proximidade fisica e

temporal. Refere-se ao
atendimento e seu setting
condicionados pelo espago-

tempo.

uE' 0

psicoterapéutico a distdncia”

atendimento

(Protocolo 7, Fem., 58 anos).

“E uma forma de atendimento
que permite ao profissional se
conectar com um paciente
geograficamente distante”

(Protocolo 22, Masc., 25 anos)
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5.2. RESULTADOS DAS ANALISES ESTATISTICAS

As analises quantitativas serao divididas em ciclos exibindo os resultados
estatisticos obtidos a fim de realizar o teste das hipoteses correlacionais levantadas
pelo estudo, a saber: 1. A sociodemografia dos participantes se correlaciona através
de suas variaveis de forma significativa com a produg¢ao dos significados atribuidos a
modalidade de atendimento remoto através dos temas obtidos; 2. A autoconsciéncia
situacional se correlaciona de forma significativa com a percepg¢ao da influéncia
estimulos socioecoldgicos da autoconsciéncia presentes no ambiente de atendimento
remoto, através dos fatores da autoconsciéncia situacionais; 3. A autoconsciéncia
disposicional se correlaciona de forma significativa com a percepc¢éao da influéncia de
estimulos socioecoldgicos da autoconsciéncia presentes no ambiente de atendimento
remoto, através dos fatores da autoconsciéncia deposicionais, 4. Os significados
tematizados atribuidos ao atendimento remoto se correlacionam de modo significativo
com variaveis da autoconsciéncia situacional; 5. Os significados tematizados
atribuidos ao atendimento remoto se correlacionam de modo significativo com
variaveis da autoconsciéncia disposicional que atendem em modalidade remota. As
correlacdes foram apresentadas em tabelas e aquelas que testam a hipdtese de

pesquisa foram destacadas e apresentadas.

A principio, serdo exibidas as correlagdes das variaveis de autoconsciéncia
com as categorias tematicas, em seguida seréo apresentadas correlagdes entre as
variaveis sociodemograficas e as categorias tematicas encontradas, e, por fim, a
analise correlacional das variaveis cognitivas da autoconsciéncia e os estimulos
ambientais que potencialmente levam a autoconsciéncia. Os resultados seréo
destacados conforme as correlacdes que puderam ser observadas no estudo. Serao
descritos os diferentes perfis de autoconsciéncia dos psicélogos obtidos a partir de
escalas psicométricas (EAS, QRR, EAD, EACR) e sua correlagédo com as categorias
tematicas encontradas. Os diferentes perfis de autoconsciéncia também foram
correlacionados as variaveis sociodemograficas dos psicélogos e as categorias
tematicas obtidas. Por fim serdo apresentadas as correlagbes entre os estimulos

socioecoldgicos da autoconsciéncia e as variaveis cognitivas de autoconsciéncia.
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Correlagbes entre Variaveis sociodemograficas e Categorias Tematicas

Neste ciclo de analises, foram realizados testes estatisticos de correlacdo de
Pearson e Pearson Bisserial (DANCEY; RAIDY, 2018) entre as variaveis tematicas e
as variaveis sociodemograficas para testar a hipétese 1 do presente estudo. Sendo
as variaveis tematicas: Utilidade Operacional; Modalidade Acessivel e Democratica;
Protocolo Clinico; Atividade de Cuidado e Reflexao; Inovagcao e Modernizacao; Olhar
Avaliativo; Tecnologia Enquanto Mediadora; Distancia e Proximidade. As variaveis
sociodemograficas analisadas foram as de Sexo (dicotomizada em Masculino; Nao-
Masculino), Cor autodeclaradas (dicotomizada em Branco; Nao-Branco), Status Civil
(dicotomizada em Solteiro; Ndo-Solteiro), Idade (mantida como variavel continua e em
outro quadro como variavel dicotdbmica), Tempo de Atuagdo (mantida como variavel
continua e em outro quadro dicotomizada como Tempo Baixo; Tempo Nao-Baixo), Sé
Atua em Psicoterapia, Maior Nivel de Ensino (Sé Graduagéao; Especializagéo; Pds-
Graduagéo), Abordagens (comprimidas por similaridade epistémica nas variaveis
Psicanalises; Terapias Cognitivo-Comportamentais; Terapias Humanistas e
Fenomenoldgicas; Multiplas Abordagens); Quantidade de Filhos; Renda Familiar;
Renda Pessoal; Quantidade de Pacientes Presenciais; Quantidade de Pacientes
Remotos.
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QUADRO 2 - Correlagdes entre Sociodemografia e Categorias Tematicas 1

Utilidade | Modalid | Protoco | Ativida | Inovaga | Olhar. Tecnolo | Distan.
Operac. |ade lo de o] e | Avaliativ | g. Proxim.
Aces. [Clinico |Cuid. [Modern. |o Mediado
Dem. Ref. ra
rpb | .051 .136 .090 -013 |.134 .000 .022 110
Masculino
p .690 .293 485 917 .296 1.000 .862 .389
rpb ]-.207 -.251* |.005 -.007 |.129 -.176 .068 .065
Branca
p .104 .049 .969 .955 314 .166 .598 .614
, rpb |.010 .093 -.013 .013 .027 .087 112 -.055
Solteiro
.936 AT73 .921 917 .835 .500 .384 .667
i rpb ]-.061 -.015 .030 -.062 |.107 .186 152 127
Idade.Baixa
p .633 .906 .816 .627 403 145 235 322
) rpb 1-.019 -.124 -.033 -129 |.079 .090 A73 .149
Temp.Baixo
.880 .336 .799 315 537 485 175 244
So.Psicotera rpb |-.191 -.187 .166 .004 .097 .091 -.155 -.052
pia p .133 .146 194 974 448 ATT 224 .683
SoGraduaca rpb | .112 -.080 .098 .201 .316* -.064 -.128 -.075
o] p .380 535 443 115 .012 617 317 557
Especilizaca rpb |-.039 167 -.185 -138 |-.231 - 171 .270* 112
o] p .763 194 147 .282 .069 .180 .033 .384
rpb | -.070 -.109 112 -.046 |-.057 .262* -179 -.051
PosGrad.
p .584 401 .384 .718 .656 .038 .162 .690
i ) rpb | -.247 -.224 -.146 -.185 |.018 -.034 192 -.075
Psicanalises
p .051 .080 252 147 .891 794 132 557
Terapias rpb |.239 .205 271 - 117 |-.170 -.061 -137 162
Cog.-Comp. p .060 110 .032 .361 .183 .636 .286 .205
Terapias rpb | -.109 .019 -.123 .049 242 .088 -.068 -.008
Hum. e Fen. p .396 .881 335 .705 .056 495 .598 .950
Multiplas rob ].165 -.020 .023 419* [-.104 -.132 .102 -.139
Abordagens p 197 .876 .855 .001 416 .301 424 276

*. Correlagao significativa como < 0.05 (2-tailed).
Fonte: elaboragé&o propria, 2024

No quadro Correlagdes entre Sociodemografia e Categorias Tematicas 1, a
variavel de cor Branco exibiu uma correlagado negativa fraca com o tema Modalidade
Acessivel e Democratica (rpb = 0,49; p<-.251). A variavel Graduacgao exibiu uma
correlagao positiva fraca com tema Inovagao e Modernizagao (rpb = .316 ; p <.012).
A variavel Especializagdo exibiu uma correlagao positiva fraca com Olhar Avaliativo

(rpb = .262 ; p < .038). A variavel Terapias Cognitivo-Comportamentais exibiu uma
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correlagcéo positiva fraca com o tema Protocolo Clinico (rpb = .271 ; p < .032). A

variavel Multiplas Abordagens exibiu uma correlagao positiva fraca com o tema de
Atividade de Cuidado e Reflexao (rpb = .419; p <.001).

QUADRO 3 - Correlacdes entre Sociodemografia e Categorias Tematicas 2

Idad |Quant. |Rend.. |Renda. | Tempo |Qt.Pac [Qt.Pac.
e Filhos | Famili | Pessoal | Atuacao | Presenci | Remota
ar al

Ut.Oper Utilidade r |.033 |[.016 .045 -.084 .045 .080 .250*
operacional p |.795 |.900 124 515 724 531 .049
Mod.Atend Modalide de r |.000 |.006 |-.078 |[-.066 .042 .083 .349*
atendimento acessivel e .998 |.962 547 612 .746 522 .005
democratica P

Prot.Clinico Protocolo r |-.097 |-.077 [|-117 [.002 -.109 -122 .072
clinico p |.449 |.549 .362 .989 .397 .342 576
Ativ.Cuidado Atividade de r ].003 [-.069 [-.081 |[.107 .005 -.018 .161
cuidado e reflexado p |.984 |.589 .530 405 .969 .887 .208
Inova.Moder Inovacdo e r |-.147 (-.099 [-.109 |-.046 -.123 -.144 -.138
modernizagao p | 249 |.439 394 722 .337 .259 .280
Olhar.Avaliativo Olhar r ]-.105|-.110 |-.077 [-.015 -.032 .060 -.116
avaliativo p |.411 ].390 547 .905 .805 .640 .365
Tecno.Mediadora r |-.1741-.125 |-.066 |-.203 -.187 .026 .020
Tecnologias enquanto 73 1.328 .606 11 .143 .839 .878
mediadoras P

Distan.Proxim Distancia e r |-.119]-.059 |-.127 [-.072 -.158 .053 -.003
Proximidade p |.352 |.643 .320 574 217 .678 .980

*. Correlagao significativa como < 0.05 (2-tailed).
Fonte: elaboracédo propria, 2024

No quadro Correlagbes de Pearson Ponto Bisserial entre Sociodemografia e
Categorias Tematicas indicam que as seguintes associagbes: A variavel de
Quantidade de Pacientes Atendidos em Modalidade Remota teve correlagdes
positivas fracas com os temas Utilidade Operacional (rpb = .250 ; p < .049) e
Modalidade de Acessivel e Democratica (rpb = .349 ; p <.005).
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Correlagbes entre Fatores de Autoconsciéncia e Estimulos Socioecolégicos da

Autoconsciéncia

Neste ciclo de analises, foram realizados testes estatisticos de correlagcao de
Pearson (Dancey, 2018) entre as variaveis cognitivas de autoconsciéncia e as
variaveis de estimulos socioecolégicos da autoconsciéncia para testar as hipéteses 2
e 3 do presente estudo. As variaveis cognitivas de autoconsciéncia foram: Reflexao,
Ruminagdo (QRR); Reflexdo, Ruminagéo e Mediagao Iconica (EAS); Atentividade,
Conscientizagdo, Mediagao Cognitiva (EAD); Autoconsciéncia Publica, Privada e
Ansiedade Social (EAC-R). As variaveis do inventario de estimulos socioecoldgicos
da autoconsciéncia no ambiente remoto foram: Delay;Baixa qualidade de imagem;
Projecdo da imagem na chamada; Lente da camera; Notificagdes em tela; Sons da

vizinhanca; Ruidos do ambiente do cliente.

QUADRO 4 - Correlagdes entre Fatores de Autoconsciéncia e Estimulos
Socioecolégicos da Autoconsciéncia

Atrasos | Baixa Projecdo |[Lente da| Notificacde |Sons da|Ruidos do
na qualidad |da imagem |cémera semtela |minha ambiente
chamada | e de|na vizinhang | do cliente
/ Delay [imagem |chamada a
,»313* ,238 ,485* ,340* ,273* 333 ,166
QRR Rum
p |,012 ,060 ,000 ,006 ,030 ,008 ,193
r |,135 ,122 -,012 ,187 ,053 ,092 ,125
QRR Ref
p 1,293 ,339 ,923 ,142 ,678 472 ,327
r 1,073 ,026 ,001 -,199 -,053 ,015 ,050
EAS Ref
p |.569 ,842 ,996 17 ,679 ,905 ,697
r |,041 ,101 ,196 ,274* ,180 ,158 -,007
EAS Rum
p |.747 433 123 ,030 ,159 ,216 ,956
EAS r |-,120 ,107 -,086 ,186 -,125 -,100 ,029
Medlcon p |.348 ,403 ,501 ,144 ,328 435 ,823
r |-,002 ,135 -, 247 119 -172 -,052 -,065
EAD Con
p |.,985 ,290 ,051 ,354 A77 ,688 ,611
r 1-,079 ,032 ,067 -,218 ,008 ,082 ,129
EAD Aten
p |.536 ,801 ,601 ,086 ,948 ,522 ,315
EAD r 1,000 -,056 ,436* ,220 ,093 ,126 -,139
MedCog p |1,000 ,663 ,000 ,084 469 ,323 ,278
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,246 ,236 ,102 ,363* ,199 ,168 ,050

EACR Priv
p |.052 ,063 427 ,003 ,118 ,188 ,697
r |,301* ,291* ,333* ,224 ,297* ,204 ,189

EACR Pub
p |,016 ,021 ,008 ,077 ,018 ,108 137
EACR r |,167 ,081 ,386* ,121 ,224 ,198 ,054
AnsSoc p[.192 ,930 ,002 ,346 ,078 121 ,673

*. Correlagao significativa como < 0.05 (2-tailed).
Fonte: elaboracédo propria, 2024

Observa-se no quadro Correlagdes entre Fatores de Autoconsciéncia e
Estimulos Socioecoldgicos da Autoconsciéncia os perfis de autoconsciéncia e os
estimulos ambientais que potencialmente eliciam a autofocalizacdo. Do QRR
(Questionario de Reflexdo e Ruminagao), o Fator Ruminagéo apresentou correlagao
positiva fraca com estimulos de Delay (r = 313 ; p <.012) , correlagdo positiva média
com Projecao da Imagem na Chamada ( r =485 ; p <.000) , correlagao positiva fraca
com Lente da Camera (r = 340 ; p < 006), correlagao positiva fraca com Notificagdes
em Tela (r=.273 , p <.030), correlagéo positiva fraca com Sons da Vizinhanga (r =
.333 ; p <.008). Da EAS (Escala de Autoconsciéncia Situacional), o fator Ruminac¢éo
apresentou uma correlagao positiva com o estimulo Lente da Camera (r = .274 ; p <
030). Da escala EAD (Escala de Autoconsciéncia Disposicional), o Fator Mediagao
Cognitiva apresentou uma correlagéo positiva com o estimulo Projecdo da Imagem na
Chamada (r = .436 ; p < .000). Da EAC-R (Escala de Autoconsciéncia Revisada), o
Fator Autoconsciéncia Privada apresentou uma correlagdo positiva com o estimulo
Lente da Camera (r = .363 ; p< .003), o Fator Autoconsciéncia Publica apresentou
uma correlagao positiva com os estimulos Delay (r = .301 ; p < 016), Baixa Qualidade
de Imagem (r = 291 ; p <.021), Projec&o de Imagem na Chamada (r = .333 ; p <.008)
e Notificagdes em Tela (r = 297 ; p <.018), o Fator Ansiedade Social apresentou uma
correlagao positiva com o Estimulo Projecdo de Imagem na chamada (r = .386 ; p <
002).

Correlagbes entre Fatores de Autoconsciéncia e Categorias Tematicas
Neste ciclo de analises, foram realizados testes estatisticos de correlacdo de
Pearson (DANCEY, 2018) entre as variaveis tematicas e as variaveis cognitivas de

autoconsciéncia para testas as hipdteses 4 e 5 do presente estudo. Sendo as variaveis
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tematicas: Utilidade Operacional; Modalidade Acessivel e Democratica; Protocolo Cli-
nico; Atividade de Cuidado e Reflexdo; Inovacdo e Modernizagao; Olhar Avaliativo;
Tecnologia Enquanto Mediadora; Distancia e Proximidade. As variaveis cognitivas de
autoconsciéncia foram oriundas dos fatores psicométricos: Reflexdao, Ruminagao
(QRR); Reflexdo, Ruminacdo e Mediagao Icbnica (EAS); Atentividade, Conscientiza-
¢ao, Mediacao Cognitiva (EAD); Autoconsciéncia Publica, Privada e Ansiedade Social
(EAC-R).

QUADRO 5 - Correlagdes entre Fatores de Autoconsciéncia e Categorias Tematicas

Utidade Modalidad | Protoco | Ativid. | Inovagéa | Olhar Tecnolo | Distan
Operacion [e  Aces.|lo Cuid. o} e|Avaliati |g. .Proxi
al Dem. Clinico | Ref. Modern. | vo Mediado | m.
ra
-273 -.021 -.027 -.086 -.037 296 -.038 -.022
QRR Ref
p .031 .871 .831 .503 T75 .018 .765 .861
r -.094 -.074 .089 -.042 148 .168 178 131
QRR Rum
p 464 .565 489 .746 246 .189 .164 .305
r .052 .103 .064 .206 .168 -.122 .051 -.099
EAS.Ref
p .683 427 .620 .106 .189 .340 .690 442
EAS.Medlc r .071 235 .185 .269" -.169 -.091 -.023 -.112
on p 578 .066 147 .033 .185 478 .861 .383
r -.052 144 192 125 -.194 -.005 .037 -.011
EAS.Rum
p .685 .264 132 .329 127 .968 775 .934
r .089 .062 .108 139 -.109 -.029 -.067 .022
EAD.Consc
p 490 .632 400 279 .393 .822 .604 .863
r -.054 -.006 .053 .052 -.107 -.013 .206 .072
EAD.Atent
p 672 .964 .679 .687 406 918 105 572
EAD.MedC r .105 .138 .088 -.110 -.014 .042 .200 .158
og p 412 .286 493 .390 913 .746 116 216
oo -.083 -.068 .006 -.078 -.047 .180 202 .061
EACR.Priv
p 517 .599 .961 .545 .716 .158 113 .636
r .020 -.199 -.034 -.038 -.023 .109 .164 128
EACR.Pub
p .874 121 .789 .766 .858 .396 199 317
EACR.Ans r -.003 -.150 -.028 -.187 .198 135 213 .182
Soc p .984 244 .828 143 119 .291 .094 154

*. Correlagao significativa como < 0.05 (2-tailed).
Fonte: elaboracéao prépria, 2024

Verifica-se que algumas variaveis sociodemograficas se correlacionam de

forma significativa com a produgéao dos significados atribuidos ao atendimento remoto.
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No Questionario de Ruminagdo e Reflexdo (QRR), o fator Reflexao exibe uma
correlagdo negativa fraca a categoria tematica Utilidade Operacional (r = -.273 ; p <
.031) , enquanto que o mesmo fator Reflexdo exibe uma correlagéo positiva fraca com
a categoria Olhar Avaliativo (r. = .296 ; p = .018). A escala de autoconsciéncia
situacional apresentou uma correlagao positiva fraca entre o fator Mediagao Iconica e
o tema Atividade de Cuidado e Reflexao (r = .269 ; p = .033).
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4. DISCUSSAO

Em seguida, sera apresentada a discussdo dos temas obtidos, confrontando-os
com o marco tedérico do presente e a literatura cientifica mais recente envolvendo o
atendimento psicoterapéutico em modalidade remota. Primeiro sera feito o ciclo de
discussbes das categorias tematicas e, em sequéncia, a discussao do ciclo de

achados estatisticos de pesquisa.

6.1 Discussao das Categorias Tematicas

Nesta sessao, serdo discutidos os temas obtidos por meio da analise tematica,
realizando a sua descricdo e alinhamento com o referencial tedrico da
autoconsciéncia, a formagdo de seus significados e os achados mais recentes no
campo da psicoterapia no que tange o atendimento remoto. Os temas também seréo
confrontados com o referencial epistémico do estudo, que entende a formacao de
significados como mediada por processos cognitivos direcionados ao seff,
enfatizando-se o papel da autoconsciéncia, produzindo uma gama de experiéncias
complexas envolvendo o individuo em seu meio (DUVAL; WICKLUND, 1972;
NASCIMENTO, 2008; MORIN; RACY, 2021), utilizou-se também um aporte teorico
baseado no interacionismo simbdlico que discute interpretagéo de objetos e do mundo
a partir das interagdes humanas (MEAD, 1932; SHIBERGER; LUCKMAN, 2004;
ZANATTA, 2011). Os achados também foram confrontados com a literatura no campo
da psicologia clinica, aprestando de forma comparativa a reiteracdo dos achados pela
literatura mais atual, especialmente no que diz respeito ao atendimento ocorrido na
modalidade remota. A discusséo dos temas obtidos pretende satisfazer o objetivo de
descrever e analisar os sentidos de atendimento remoto, conforme o marco tedrico da
pesquisa e busca verificar a existéncia de um campo de significados complexo
atribuidos a Modalidade de Atendimento Remoto por aqueles psicologos clinicos

atuantes nesta modalidade de atendimento.

Discusséo Utilidade Operacional (28 codigos tematicos)

Este tema envolve significados de praticidade e utilidade para aquele

profissional que adere a modalidade. Estes relatos empiricos concordam com
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achados de Silva (2023), que identifica uma atitude positiva entre aqueles
profissionais que passaram a utilizar TICs para a realizagao de seu trabalho, havendo
notas positivas entre os psicologos no que diz respeito ao conforto e comodidade tanto
para o profissional quanto para o paciente. “Podemos entregar ao paciente um
trabalho de muita qualidade, com conforto ao paciente e ao profissional.” (Protocolo
25, Masc. 21 anos).

Correlagdes envolvendo esta categoria tematica indicam que certos grupos de
participantes possuem um olhar ativo para importancia do gerenciamento da clinica,
qgue envolve diversos procedimentos burocraticos. Tais processos sao indispensaveis
para a organizacao da oferta do servico de psicoterapia e envolvem critérios de
organizagao da pratica clinica no Brasil, conforme a normas para a elaboracao de
documentos e prontuarios (CFP, 10/2005; CFP, 001/2009), por tanto, exige-se do
profissional habilidades administrativas para o adequado gerenciamento da
burocracia clinica (MCCORD et al., 2020).

E possivel que os significados de praticidade sejam mediados pelo fenémeno
da autoconsciéncia objetiva (DUVAL; WICKLUND, 1972), denotando estados internos
de congruéncia especialmente para aqueles profissionais que encontram praticidade
em seu modo de atuar. Compreende-se que a significacdo da modalidade remota pelo
psicoterapeuta n&o ocorra unicamente ao momento em que se reflete o seu
atendimento, pelo contrario, diz respeito a clinica e a diversidade de tarefas que Ihe
sao atribuidas. Por tanto, tal aspecto de gerenciamento da clinica esta alicergado em
padrdes de correcao referentes ao self do profissional, entendendo-se que estas
seriam tarefas a serem cumpridas (como, marcar os horarios, estabelecer um
contrato, guardar informacgdes referentes ao caso). “(...) assisténcia Psicoterapéutica
online que otimiza o processo, o tempo na area gerencial e a agilidade” (Protocolo 17,
Masc., 47 anos). Desta forma, a modalidade vem ao auxilio do profissional,
reservando padrdes de corre¢cao mais simplorios e de facil execugédo, o que a literatura
no campo da autoconsciéncia aponta como sendo responsavel por estados afetivos
de satisfagcdo em razado da congruéncia com aquele dever esperado (Silvia & Duval,

2001; Morin, 2011a), neste caso, o gerenciamento da clinica.
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Discussédo Modalidade De Atendimento Acessivel E Democratica (28 coédigos

tematicos)

Os significados apresentados neste tema refletem a importancia da modalidade
remota como meio de acesso a um servico voltado a saude mental, vencendo
limitagdes logisticas e geogréaficas “E um meio alternativo de atendimento que dé
suporte aquelas pessoas que por “N” motivos ndo podem” (Protocolo 48, Fem, 58
anos). Os significados envolveram também a diversidade do publico que faz uso desta
clinica “Possibilidades de alcangar pessoas de diferentes realidades, contextos e
culturas diferentes” (Protocolo 30, Fem., 26 anos). Estes significados possuem
consonancia com achados recentes onde se aponta que a oferta de servigos de
psicoterapia em modalidade remota tem contribuido para diminuir disparidades sociais
no que diz respeito ao acesso a psicoterapia, de modo a beneficiar grupos minoritarios
com recursos limitados (RAMOS; CHAVIRA, 20192). Salienta-se também que estes
resultados se concordam com os achados de Lima & Mendes (2023), onde é
observada um maior reconhecimento dos profissionais a respeito da acessibilidade da

psicoterapia durante o contexto da pandemia de Covid-19.

Tais significados apontam para a reiteracao da experiéncia de estar diante de
um publico que antes era desconhecido nos consultérios de psicologia. Conforme
Berger e Luckman (2004), a construgado social da realidade se da por meio das
interagdes do cotidiano que sao reiteradas no tempo, o que leva os envolvidos neste
processo social a atualizam a maneira de perceber a realidade. Estes significados
obtidos sugerem que ter recebido um publico ndo habitual constréi uma ponte de
didlogo de importante para que alguns profissionais recepcionem novas dinamicas e

contornos do real.

O contexto acessivel sugere também uma disposi¢cao autorreflexiva por parte
do psicélogo quando sao atribuidos significados ao atendimento remoto a partir de
caracteristicas relacionais de seu self, que servira de apoio para o processamento de
informacdes pelo individuo (OYSERMAN; ELMORE, 2012), o que aparenta levar a um
exercicio autoconsciente onde se enfatiza especialmente o seu papel social ético e
engajado na redugao das desigualdades (CFP, 2022) como forma de significar a nova
modalidade e dar sentido ao seu trabalho. E possivel que este caminho no
processamento da informagao autorreferente seja necessario para fomentar

qualidade reflexiva do psicélogo de ter consciéncia da realidade social a sua volta
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remete também ao exame do self, e identificando limitacbes, julgamentos,
preconceitos e privilégios, sendo necessario para o psicologo estar autoconsciente
destas caracteristicas enquanto um modo de garantir um trabalho terapéutico efetivo
(KNAPP; GOTTLIEB; HANDELSMAN, 2017).

A modalidade remota também foi significada através de um olhar voltado ao
reconhecimento das limitagdes “poder levar atendimento psicoldgico a pacientes com
limitagbes por questbes de saude mental” (Protocolo 36, Masc., 27 anos). Estes
significados parecem sugerir uma dinamica cognitiva que dialoga com os achados da
fenomenologia de Nascimento (2008) que por sua vez traz o referencial
epistemoldgico de Mead (1932), pois, observa-se que na medida em que o psicélogo
em atuagao tem este contato com a pluralidade de seus pacientes, a cognigao passa
a comportar a representacdo de outros selves (inclusive situados em tempos
pandémicos), que antes talvez sequer fossem reconhecidos pelo psicoterapeuta. Esta
constatagdo levara o profissional a uma dindmica psicossocioldgica, que envolve
integrar estas representagdes de forma reflexiva ao seu proprio self, utilizando-se de
seus sistemas cognitivos e uma série de autoesquemas para comportar os seus
modos de agir, representar e significar a sua relagdo com estes pacientes e para com
a modalidade remota como um todo. Esta apropriacado dos selves de outros individuos
teria importancia para a estruturacido do self do préprio psicoterapeuta como na
encenacao de uma peca teatral, onde o profissional deve conhecer as regras e limites

que orientam a atuacéo dentro de seu papel.

Discusséo Protocolo Clinico (17 codigos tematicos):

Os psicoélogos significaram o atendimento remoto como uma pratica que
envolve procedimentos, sendo alguns destes idénticos aos adotados na modalidade
presencial, como avaliar, psicoeducar, conceituar, e outros sendo mais especificos da
modalidade remota, como garantir o sigilo ‘podemos entregar ao paciente, um
trabalho de sigilo.” (Protocolo 59, Masc., 29 anos). No que tange aspectos de
confidencialidade, algumas medidas sado recomendadas aqueles profissionais da
psicologia que adotam a modalidade remota, como preservar os dados do paciente
em um arquivo protegido por senha e buscar plataformas de videochamada que

oferegcam a criptografia como modo de garantir uma conexdo sem a presenga de
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terceiros (CFP N°0004/2020; APA, 2024). Também é protocolar que o psicélogo dé
instrucdes aos seus pacientes para buscarem um local reservado para os momentos
de atendimento, onde nédo haja a presenga de outras pessoas na proximidade (APA,
2024). Estas medidas surgem como um modo de garantir que a consulta ocorra de

modo satisfatorio.

Tais protocolos normativos da atividade do psicélogo lhe estabelecem um papel
a cumprir. Conforme o interacionismo simbdlico de Mead (1943), parte da formacao
do self decorre da gradual compreensao do meio social enquanto um cenario analogo
a um teatro, onde cada personagem realiza seu ato, performando rituais e falas. Nesta
situagéo, o psicélogo que esta atento as normas de seu conselho ira aderir a este
papel, passa a ensaia-lo e encena-lo, integrando a si mesmo outros selves presentes
na sociedade e transformando as representagdes simbdlicas de si mesmo e do

mundo.

Conforme a dindmica presente no meio social proposta pelo interacionismo
simbdlico (BERGER; LUCKMANN, 2004), é possivel que os significados deste tema
se originem também conscientizagdo do papel do psicologo enquanto aquele que tem
por dever estabelecer a conducéo do caso, direcionando de modo implicito as regras
do jogo que dizem respeito ao dominio do setting, tais quais garantia do sigilo, a
marcacgao de consultas, a realizagao de um contrato terapéutico e o estabelecimento
de papeis (ZIMMERMAN, 2007). Por tanto, numa visao de sujeito psicossocial, para
estes profissionais, significar a psicoterapia em modalidade remota envolveria estar
consciente de uma série de procedimentos que também compde o aspecto
representacional de seus autoesquemas enquanto psicélogos em seu fazer clinico. “E
um atendimento regido pela ética profissional, conhecimento teorico, técnico (...)

podemos entregar ao paciente, um trabalho de sigilo” (Protocolo 59, Masc., 25 anos).

Discusséo Atividade de cuidado e reflexdo (16 codigos tematicos):

Os significados deste tema enfatizam especialmente o atendimento remoto
como uma atividade de cuidado e acolhimento, em que se compreende uma dinamica
de vivéncias complexas. Os significados apresentam uma convergéncia com
principios humanisticos da psicoterapia, havendo conotagdes existenciais e de uma

atuacado pautada pela dignidade. Verifica-se uma correspondéncia dos significados
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encontrados com os principios que regem a ética profissional do psicélogo, e o
conduzem a uma atuacao que visa garantir o cuidado (CFP, 2022), transparecendo
que uma congruéncia entre autoaspectos dos profissionais € a sua maneira de
significar o seu trabalho “E o atendimento psicoterapéutico realizado com cuidado,

zelo (...)” (Protocolo 46, Fem., 58 anos).

O exercicio reflexivo € significado como uma qualidade relevante deste modo
de atuacao, “servigco especializado que proporciona, de forma resumida, reflexdo”
(Protocolo 26, Masc., 30 anos). Em sintonia com as formulagbes de Trapnell e
Campbell (1999) a respeito da natureza reflexiva e ruminativa do autofoco, os
psicologos desta categoria tematica construiram significados que descrevem o
atendimento remoto como um espaco de curiosidade epistémica e abertura. Conforme
se teoriza em achados recentes a respeito do papel mediacional da autoconsciéncia,
a producao de sentidos pode ser condicionada por aqueles estilos de autofoco mais
frequentes para os individuos (NASCIMENTO, 2008; NUNEZ, 2022; SILVA, 2022),
com isto, € possivel que os significados obtidos evidenciem uma disposi¢ao atencional
dos psicologos para focalizar aspectos de seu self com maior flexibilidade, o que
sugere uma forma de significar mediada por uma disposi¢ao informacional mais ampla

e de aceitacao.

Os significados atribuidos a modalidade remota neste tema envolvem outros
selves, o que torna saliente o aspecto relacional do trabalho do psicologo. Isto &
verificado através de nogbes de cuidado, orientagcdo, acolhimento. Conforme
argumenta Morin (2004), o meio social € um fator onde podem ser encontrados fortes
e estimulos capazes de instigar o processamento de informagdes autoconsciente
(entre os mais reconhecidos, ser olhado pelo outro, estar diante de audiéncias e a
tomada de perspectiva). Estar diante de um paciente, ainda que remotamente, ira
inevitavelmente levar o psicélogo a pensar a si mesmo, as suas decisdes, postura e
condutas (WILLIAMS et al, 2003; FAUTH; WILLIAMS, 2005; BRAUDE, 2023).

Esta excitagdo do estado de autofoco durante e apds o atendimento parece
mediar a produgao dos significados obtidos. No entanto, o teor reflexivo deste tema
parece contrariar as formulacdes tedricas classicas em que a autoconsciéncia esta
frequentemente associada a estados aversivos (DUVAL; WICKLUND, 1972; SILVIA;
DUVAL, 2001). Isto indica que o foco atencional direcionado ao self em determinados

contextos (como o de atuacgéao profissional) pode assumir um teor reflexivo em vez de
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critico. E possivel que este manejo mais saudavel do estado atencional se dé pelo
arcabougo de autoconhecimento o qual os psicologos constroem ao longo de sua
carreira. Esta atividade de conscientizagcdo de si mesmo os levaria a entrar em contato
com autoaspectos dando prioridade a entendé-los em vez de imediatamente se
engajar em uma visao unicamente autocritica (ROGERS, 2017; KNAPP; GOTTLIEB;
HANDELSMAN, 2017; MCCORD et al., 2020). Sendo este o caso, a dinamica de
autofoco que o meio social presencial e remoto impde ao self do psicologo leva o
profissional a direcionar sua atengcdo a caracteristicas mais reflexivas, sendo este
enquanto um recurso protetivo para assegurar o seu proprio bem-estar quando
situado em um ambiente potencialmente estressor (WILLIAMS, HURLEY, O’'BRIEN;
DEGREGORIO, 2003; FAUTH; WILLIAMS, 2005; GARCIA, 2022).

Discusséo inovagdo e modernizagéo (17 codigos tematicos):

Refere-se as inovacgbes impostas pelo tempo e o status de atualizagao,
modernizagao da clinica inserida numa sociedade dinamica. O tempo é representado

como condicionante das mudancgas.

Para alguns psicologos ha uma énfase sobre o contorno histérico que impés
novos direcionamentos a oferta do servico de psicoterapia, entendendo se tratar de
uma inevitabilidade. “Uma possibilidade que se apresentou como unica em dado
momento da pandemia e tomou outros contornos” (Protocolo 58, Fem, 26 anos).
Conforme estabelece o Conselho Federal de Psicologia (N°0004/2020) o uso das TICs
se fez imprescindivel enquanto resposta possivel a crise de saude mental imposta
pela pandemia de Covid-19. A mediagcéo por meio de tecnologias, que estavam sendo
discutidas no cenario cientifico global ha algumas décadas (CFP, 002/1995; GAMBLE
et al., 2015), surgiu como forma de mitigar as manifestacbes psicopatologicas
associadas ao isolamento social, ao medo do contagio e ao luto (FIOCRUZ, 2020).
Neste sentido, adotar a nova modalidade como significou uma maneira de se resignar
as transformagdes impostas pelo tempo e coletivamente vivenciadas. Disto surgiu o
reconhecimento de nova forma de operar a clinica em consonancia com a nova

realidade.

Verifica-se neste tema que a modalidade remota tem sido significada como um

salto relevante para a profissdo “E uma inovacdo no cendario da psicoterapia e satde
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mental como um todo. E o futuro da profisséo.” (Protocolo 29, Masc., 25 anos). Ainda
que muitos profissionais discutam a modalidade remota e a atuagao através do uso
de TICs com algum ceticismo (EMMELKAMP, 2005), ha o entendimento de que esta
nova modalidade de trabalho veio para ficar (GARCIA, 2022). Tal insatisfagdo pode
se dar em razdo do processamento da informacédo autorreferente causado pelo
ambiente de atuagado (DUVAL; WICKLUND, 1972).

O peso da situagédo imposta pelo tempo exigiu destes psicologos entrar em
contato com o seu self como forma de se entender em meio as mudangas, e disto
buscar os caminhos para enfrentar a adversidade, como é visto em: “(...) modos de
existir no mundo moderno, ajustamento no sentido de propiciar uma clinica mais
pautada nas demandas e necessidades atuais” (Protocolo 61, Masc, 23 anos). Mesmo
diante da incerteza gerada pelo cenario pandémico e pela adogao das TICs, os
significados deste tema apontam para entendimento de que a modalidade remota
requer do profissional o exercicio de dirigir a sua atengdo para si, instigando o
processo autoconsciente enquanto um recurso para fazer sentido das experiéncias
(NASCIMENTO, 2008; NUNEZ, 2022; SILVA, 2022), ou “modos de existir no mundo
moderno”. Do ponto de vista cognitivo, o olhar atento ao self é perpassado pelo
escrutinio de seus autoesquemas (JHANGIANI; TARRY, 2022), compostos de
crengas e vivéncias que orientam o seu exercicio reflexivo e direcionam os
comportamentos para reagir ao novo cenario, enquanto uma forma de buscar
alternativas mais adaptativas conforme a estrutura esquematica do self
(NASCIMENTO et al., 2022). Esta disposi¢ao para oferecer seu servico mesmo diante
de tais “demandas e necessidades atuais” revela que para alguns participantes,
significar o atendimento remoto torna saliente aspectos do self relacionados a sua
identidade no meio social (OYSERMAN; ELMORE, 2012) no que diz respeito aos

deveres do psicélogo clinico.

Discusséo Avaliagbes da modalidade (30 codigos tematicos)
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Os significados envolvem avaliagcdo, bem como comparagao e criticas de
aspectos da modalidade. Por vezes, possui juizo de valor. Este tema traz o modelo

anterior e atual para analise.

Alguns significados obtidos apresentam a modalidade remota com um olhar de
equiparagao, demonstrando o reconhecimento da viabilidade da nova modalidade “A
pratica me mostrou que os éxitos terapéuticos sdo os mesmos, presencial ou virtual.”
(Protocolo 49, Fem., 71 anos). “Tem se mostrado uma maneira tdo eficaz quanto o
atendimento presencial” (Protocolo 22, Masc., 25 anos). Tais significados demonstram
que os psicoterapeutas tém conseguido direcionar a atengdo de modo amplo para a
modalidade, identificando seu potencial e virtudes.

Esta perspectiva mais flexivel possivelmente esta associada a padrbes
representacionais menos rigidos em que a atuacdo do psicélogo nao estaria
condicionada de modo exclusivo ao servigo presencial enquanto modo de garantir a
efetividade. Conforme o que se observa na literatura da autoconsciéncia (DUVAL,;
LALWANI, 1999; MORIN, 2011), esta capacidade do individuo em buscar flexibilidade
diante dos padrdes representacionais engessados (neste caso, a visao rigida da
efetividade da clinica presencial), pode estar expondo uma dindmica intrapsiquica que
conduz a significagdo da modalidade remota através de um foco atencional amplo
sobre si no contexto de seu trabalho, em que as alteracdes no modo de atuar recebem
um olhar comparativo honesto que permite a adequacéao ao desafio imposto sem levar
a tentativas de fuga dos estados autoconscientes. “(...) uma esfera da atuagdo psi
ainda em desenvolvimento, aperfeicoamento, aperfeicoamento e repleto de desafios.”
(Protocolo 39, Fem., 30 anos). Esta resiliéncia permite a alguns profissionais agir para
adequar o seu self buscando consonancia com os novos padrdes representacionais
da psicoterapia, assim como revelam uma dindmica de transformacéao e reconstrugao
dos proprios padrdes representacionais, que podem informar a modalidade remota
como um padrdo de atuagdo legitima, o que conduzird o self a outros estados de
congruéncia.

Este tema também apresentou significados que envolvem os beneficios da
modalidade remota bem como seus contrapontos. Observa-se uma atencao
direcionada aos aspectos da composi¢ao do setting fisico, havendo entendimentos
mistos a respeito da modalidade remota “(...) perda de objetos importantes em

algumas abordagens, como por ex. o diva, perda de intervengbes que convoquem
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mais do corpo/linguagem corporal (...)” (Protocolo 32, Fem., 31 anos). Estas
significagdes do setting refletem a preocupagao de alguns profissionais ao aspecto
estrutural do ambiente enquanto constituido de uma série de fatores que permitem
maior previsibilidade de resultados e seguranca ao psicologo. A estruturagdo de um
setting permite ao psicologo fazer uso do meio fisico com um olhar estratégico para
atender as necessidades de sua atuagao que levardo a uma maior eficacia de seu
trabalho (LEAL, 2008). Constata-se, por tanto, a percepgdo de que a perda da
espacialidade fragilizou o trabalho de alguns psicélogos.

De modo semelhante, Berger e Luckman (2004) também estabelecem
concepgoes de previsibilidade enquanto um componente necessario para legitimar os
papeis sociais, pois € a através da repeticao dos atos do cotidiano que as instituicdes
se formam e tem sua legitimidade garantida, levando a formagéo do corpo de
conhecimentos socialmente partilhados, como bem se pode observar pela mencao do
uso de técnicas que convocam o corpo e o0 uso de instrumentos de atuagao, como o
diva. Neste sentido, mudar os componentes do meio fisico da atuagdo implicou
também em uma transformacdo de crencas e pressuposicboes que compde 0s
autoesquemas presentes na identidade de alguns profissionais. Assim, em um olhar
psicossocial, € possivel que a modalidade remota, com sua rede muito propria de
estimulos, esteja induzindo alguns psicologos a estados de discrepancia entre seu
self e os padrbes representacional esperados. Sendo este o caso, o processamento
da informacao referente ao self o que parece alimentar a produc¢ao de significados de
insatisfagcdo como uma estratégia insuficiente de adaptagdo (MORIN; RACY, 2021),
como se pode ver em “(...) considero ter perdas no sentido de afetagbes e perda em
relagdo ao setting presencial.” (Protocolo 36, Masc. 27 anos). Por este motivo, faz-se
necessario mais estudos para investigar a partir do prisma da autoconsciéncia e como
os psicélogos tém se adaptado a sua nova dinamica de atendimentos remotos e como

isto tem afetado sua realizag&o profissional.

Discusséo Tecnologias Enquanto Mediadoras (43 codigos tematicos):

Esta categoria tematica apresenta significados tautolégicos, em que se reitera
o entendimento da modalidade remota como uma forma de atuagao mediada por

diferentes tecnologias. A producéo desta categoria de significados revela frequentes
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reiteragdes do tipo “E fazer o atendimento de forma online” (Protocolo 20, Fem, 51

anos).

Por seu carater redundante e mais estéril ao campo da autoconsciéncia, se
torna dificil estabelecer claro com as formulagdes classicas a respeito da dindmica do
autofoco e do self. Embora se estabeleca a hipétese que o ambiente tenha um
importante papel na mediagdo dos estados autoconscientes durante a atuagdo em
modalidade remota, esta categoria tematica ndo foi capaz de conduzir a maiores
insights a respeito das dinamicas intrapsiquicas estabelecidas entre o escrutinio do
self e 0o ambiente de atuacao, estando esta dindmica mais bem explicitada nos demais

temas obtidos e nas analises correlacionais apresentados mais adiante neste estudo.

Os significados indicam que a modalidade decorre do uso das TICs como
mediadoras. Alguns participantes indicam que o setting onde o atendimento ocorre
envolve uma transposicao do consultério do ambiente fisico para o virtual “fazem uso
de uma tecnologia que possibilita uma sala de atendimento virtual.” (Protocolo 14,
Fem., 51 anos). “(...)terapeuta e paciente estejam num mesmo local fazendo uso de
tecnologias para viabilizar o atendimento” (Protocolo 56, Masc., 24 anos). Trata-se de
um setting reimaginado, que deve ser estruturado conforme as possibilidades de seu
meio. Deixa-se de lado as constantes associadas a eficacia da atuagao, como a
presenga de assentos confortaveis, a sobriedade da mobilia e as cores neutras (LEAL,
2008) e direciona-se o foco a imprevisibilidade prépria do consultério virtual (GLASS;
BLICKER, 2021).

Verificou-se entre os profissionais um reconhecimento de uma ampla variedade
de TICs associadas ao atendimento remoto: “E mais comum atendimentos por
videochamadas” (Protocolo 6, Fem., 25 anos), “(...) compreende outras possibilidades
como atendimento psicolégico por meio exclusivo da escrita” (Protocolo 34, Masc., 28
anos). Tal diversidade de tecnologias pode indicar que a atuagéo da psicoterapia vem
ganhando uma dinamicidade crescente, na qual alguns psic6logos adotando uma
postura flexivel de sua pratica com a finalidade de corresponder a diversidade de
demandas da modernidade. Este seria um dos fatores que justifica a diversidade
terminoldgica encontrada na literatura para descrever o atendimento em modalidade
remota (SIEGMUND, 2015; WEINBERG et al, 2023; APA, 2024). A diversidade de
tecnologias também pode indicar uma diversidade de estimulos capazes de instigar a
autoconsciéncia (MORIN, 2004; MORIN, 2011; BRAUDE et al. 2023), e sabendo-se
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que cada estimulo especifico conduz a um tipo atencional e a processos cognitivos
especificos (NASCIMENTO, 2008; NANAMORI et al.,, 2023) se evidencia a
necessidade de um exame cuidadoso para estabelecer quais as relagcdes de tais
estimulos com os processos de autoconsciéncia que os psicélogos clinicos

experienciam.

Discussao Distancia e Proximidade (27 codigos tematicos):
Neste tema, sdo mencionadas as condi¢gdes da modalidade que envolvem distancia e
proximidade fisica e temporal. Refere-se ao atendimento e seu setting condicionados

pelo espago-tempo.

Os significados envolvendo este tema enfatizaram principalmente percepgdes
de geograficas e temporais que mensuram a psicoterapia em modalidade remota
através de percepcdes de distancia e proximidade. Isto pode ser visto pela reiteracao
frequente de significados como “E o atendimento psicoterapéutico mediado por
ferramentas a distancia (Protocolo 7, Fem., 58 anos).” Atendimento que possibilitam
a comunicagdo a distancia, ndo presencial.” (Protocolo 24, Fem., 28 anos).
Evidentemente, tautologia dos significados (remoto significa distante ou n&o
presencial) enfatiza as mudangas ocorridas ao ambiente de psicoterapia. Contudo,
verifica-se neste tema uma sensibilidade por parte dos profissionais ao aspecto da

presencga que ocorre de outras maneiras nas suas consultas.

Conforme ja reportado na literatura (GLASS; BICKLER, 2021; SIMPSON et al,
2021), verifica-se que a modalidade remota impde condi¢cdes de atuagdo que muitas
vezes implica em perdas em razao de falhas tecnolégicas e de conectividade, ainda
assim, muitos profissionais foram capazes de perceber as potencialidades da
modalidade, que permitiu o encontro e vinculagdo de pessoas geograficamente
distantes. Os significados deste tema apontam para uma conclusao muito similar entre
0s psicologos participantes do presente estudo, havendo o reconhecimento desta
nova modalidade enquanto uma forma de aproximar pessoas. “Oportunidade de me
conectar com pessoas de diversos lugares no Brasil e no mundo” (Protocolo 12,
Masc., 26 anos). Os significados revelam que ainda que ocorra a apresentagao de
outros selves ao psicologo, isto se da de maneira limitada, com padrées n&o naturais

de comunicacdo e sendo necessario uma maior carga cognitiva nas interagdes
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(GARCIA, 2022), esta distancia ndo parece impedir um contato significativo com os

seus pacientes.

O atendimento psicoterapéutico na distdncia pode nao se tratar de uma
imediata insatisfacdo entre os psicélogos, revelando que no ambito da
autoconsciéncia e de seus processos comparativos, a presencga fisica nao seria o
padréo representacional exclusivo para garantir a legitimidade da psicoterapia. Os
significados obtidos demonstram uma postura compreensiva diante do novo desafio e
a visdo de uma nova possibilidade de atuacao “(...) permite o paciente encontrar seu
terapeuta sem o limite de disténcia” (Protocolo 09, Masc., 26 anos). Sendo assim, a
atuagcdo clinica presume do psicologo a disposigcdo para estar consciente das
adversidades, e como estas afetam a dindmica dos processos intrapsiquicos que
envolvem o seu self, sendo necessaria grande disposigao para se conscientizar de
sua condi¢cdo sem aderir a uma autocritica corrosiva prejudicial a atuagao (KNAPP;
GOTTLIEB; HANDELSMANN, 2017; MCCORD et al., 2020).

6.2. DISCUSSAO DOS RESULTADOS ESTATISTICOS

Discusséo: correlagées entre sociodemografia e categorias tematicas

Entre as analises obtidas envolvendo os significados atribuidos ao atendimento
remotos e fatores sociodemograficos, observou-se que a variavel Quantidade de
Pacientes Remotos apresentou uma correlacdo positiva fraca envolvendo o tema
Utilidade Operacional (rpb = .250 ; p < .049) e uma correlagédo fraca positiva com
Modalidade Acessivel e Democratica (rpb = .349 ; p < .005). As correlagdes
observadas apontam para a necessidade organizacional envolvida na atividade da
psicologia clinica, que ganha complexidade proporcional ao aumento da quantidade
de pacientes acompanhados pelo profissional. As duas categorias tematicas
mencionadas est&o intimamente enlagadas por significados melhoria e facilitagdo da

oferta e execucao do servico de psicoterapia.

As correlacdes obtidas parecem indicar que a modalidade remota favorece
aquele profissional sob grande demanda de trabalho, havendo a vantagem de diminuir
a complexidade envolvida no gerenciamento da clinica, pois prové aos profissionais
facilidades organizacionais “(...) assisténcia Psicoterapéutica online que otimiza o

processo, o tempo na area gerencial e a agilidade” (Protocolo 17, Masc., 47 anos).
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Tais achados séo consonantes com a literatura, onde é empiricamente verificado que
uma elevada quantidade de pacientes, rotatividade excessiva e excesso de carga
horaria sédo fatores associados ao esgotamento de profissionais da psicologia
(CARLOTTO; RODRIGUES, 2014; NUNEZ, 2022). Neste sentido, conforme Berger e
Luckmann (2004), pode-se especular que a producgao significados de utilitarismo e
praticidade sao a tipificacdo das experiéncias em que os profissionais prezam a

rotineiramente otimizagao do fluxo de trabalho para adequar-se a demanda laboral.

No que se refere a associacdo positiva entre Quantidade de Pacientes
Atendidos Remotamente pelo psicologo e o tema de uma Modalidade de Atendimento
Acessivel e Democratica, € possivel que alguns profissionais de psicologia estejam
indo ao encontro de pessoas que antes tinham suas demandas invisibilizadas em
razao de barreiras geograficas, logisticas e socioecondmicas. Conforme a literatura
atesta empiricamente, o atendimento psicolégico em modalidade remota tem sido um
forte aliado para promover cuidados psicolégicos a pessoas vivendo em comunidades
afastadas de grandes centros urbanos e para reduzir as desigualdades de saude
mental (RAMOS; CHIAVIRA, 2019; Richardson et al, 2015). Sendo assim, receber
uma grande clientela remota é também ir ao encontro destes pacientes com menos
acesso ao servigo presencial. Como pode ser visto nos prontuarios, a modalidade
remota traz “(...) possibilidades de alcancar pessoas de diferentes realidades,
contextos, culturas diferentes” (Protocolo 30, Fem., 26 anos). Conforme esclarecem
Berger e Luckmann (2004), estar submetido a uma rotina produz também esquemas
tipificadores das experiéncias, neste caso, pela recepcdo de uma clientela que veio

ao conhecimento dos psicologos ao longo da pandemia de Covid-19.

Ainda no escopo do tema Modalidade de Atendimento Acessivel e
Democratica, observa-se uma correlagdo negativa fraca entre o tema mencionado e
o participante ser de cor autodeclarada branca (rpb = -.251 ; p < 0,49). Neste ponto, é
necessario esclarecer o tratamento dado a tal variavel. Em razdo da maior
representatividade de participantes de participantes de cor autodeclarada branca,
optou-se pelo tratamento dos dados através de variaveis dicotbmicas (correlacéo de
Pearson ponto-bisserial) (DANCEY, REIDY 2018). A correlagdo observada ilustra
como fatores socio-historicos incidem diretamente sobre o processo de formacao de
sentidos pelos membros de uma sociedade, indicando que participantes brancos

tiveram uma menor sensibilidade em tipificar o atendimento remoto a partir de
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significados de acessibilidade e democratizacdo do servico de psicoterapia que a
modalidade remota oferece. Fica sugerido que a forma de significar possui
implicacdes com fatores histéricos que levam a um desnivel de renda entre brancos e
nao-brancos (negros, pardos, indigenas), logo, sendo este grupo nao tdo sensivel a

questao de facilitacdo de acesso a novas modalidades psicoterapicas como a remota.

Esta correlacdo negativa entre o tema Modalidade Acessivel e Democratica e
ser de cor Branca sugere menor sensibilidade e implicagdo em questdes raciais. E
possivel que tal defasagem se dé por uma formacédo insuficiente por parte de
profissionais brancos da psicologia para lidar com temas como o racismo em seus
consultérios, o que invisibiliza outras identidades e pode perpetuar praticas
opressoras ainda que ngo intencionalmente (DAMASCENO; ZANELLO, 2022). Neste
sentido, podemos voltar a reflexao ao desenvolvimento profissional do psicoterapeuta,
que pede um olhar a mais atento a sua identidade e a outros aspectos de seu self em
consonancia com a sua construgao socio-histérica, como maneira de fomentar uma
psicoterapia efetiva e verdadeiramente transformadora (PIETERSE et al, 2013).
Sendo assim, esta conformagao do self atrelado a uma identidade de um contexto
social especifico (notavel enquanto variavel sociodemogréfica), parece condicionar a
formacgéao de significados pelos psicélogos, corroborando um dos pontos levantados

pela pesquisa.

O estudo objetivou analisar as variaveis envolvendo o nivel educacional dos
participantes e os temas obtidos, porém, a explicacdo destas associagdes € pouco
clara. Foi observado que So ter Graduagao se correlaciona de modo fraco com os
significados de Inovacéo e Modernizagdo (rpb = .316 ; p < .012). E possivel que esta
correlagao esteja recebendo efeito modulador de outra variavel, no caso a idade dos
participantes, o que indica que os participantes mais jovens podem estar se atendo a
percepcao de que esta € uma inovacao importante na forma de prestar o servigco de
psicoterapia. A variavel Especializagao exibe uma correlagao positiva fraca com o
tema Tecnologia Enquanto Mediadora (rpb = 270 ; p < .033), possivelmente indicando
que o teor profissionalizante dos cursos de especializacdo direciona a atencédo dos
profissionais para o aspecto instrumental desta modalidade, que servir ao auxilio do
psicologo. A variavel Pés-Graduacao exibe uma correlagao positiva fraca com o tema
Modalidade Remota (rpb = 262 ; p < 038), indicando que entre psicélogos com nivel

de mestre, doutor e PhD ha um olhar mais critico e atento a esta modalidade. E
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possivel que em razdo da maior familiaridade com o método cientifico, os participantes
com nivel de pds-graduacédo observem a modalidade com certo ceticismo e cautela,

recorrendo ao exame de suas possibilidades enquanto uma forma de significar.

A correlacdo positiva fraca observada entre os profissionais praticantes de
psicoterapias de base cognitiva-comportamental e Atendimento Remoto enquanto
Protocolo Clinico (rpb = .271 ; p < .032) indicam uma produgédo de significados
orientada pela sistematizagdo do trabalho por meio de um setting de variaveis muito

bem definidas.

As psicoterapias de base cognitivo-comportamental sdo abordagens
terapéuticas que estdo pautadas no processamento cognitivo da informagao, com
especial énfase ao modelo cognitivo que entende as psicopatologias do sujeito séo
originadas a partir de padrées de pensamento desadaptativos, comportamentos
disfuncionais e interpretagdes distorcidas da realidade (BECK, 2013). Pautadas neste
modelo, as terapias cognitivo-comportamentais apoiam-se fortemente na estruturagao
das consultas e fazem amplo uso do planejamento e aplicagdo de técnicas
terapéuticas enquanto recursos para modificar os padrdes cognitivos e de
comportamento que possam ser prejudiciais ao paciente, inclusive havendo diferentes

protocolos para cada diagnostico (LEAHY, 2018).

E possivel que em razdo da reconhecida primazia pela estruturacéo e pelo
ordenamento desta abordagem, os psicélogos cognitivo-comportamentais elejam
como aspecto importante de seu trabalho os aspectos protocolares, como avaliar,
conceituar, psicoeducar conforme os objetivos clinicos acordados com o cliente
(BECK, 2013). Conforme os principios estabelecidos por Berger e Luckmann (2004),
a reiteracdo de um papel, neste caso, o de um psicdélogo clinico que atua de modo
estruturado, parece favorecer a formagao de significados que envolvem o aspecto
protocolar da modalidade remota que, por sua vez, tornam esta forma de atuacao

legitima.

Entre as analises estatisticas, verificou-se uma correlagdo fraca entre o
psicologo praticar Mdltiplas Abordagens e o tema Atividade de Cuidado e Reflexdo
(rpb = .419 ; p < .001). E dificil especular o motivo de tal correlacdo, uma vez que a
variavel Multiplas Abordagem surge enquanto um guarda-chuva para psicologos que

declararam utilizar em sua atuagdo mais de uma abordagem com bases
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epistemoldgicas muito distintas, muitas vezes discrepantes entre si, mas que de algum
modo os profissionais conciliam de forma eclética em sua atuagao. Deste modo, ndo
podemos dizer que existe um tipo de psicologo eclético, pelo contrario, ha uma grande
variedade entre estes profissionais, pois sao infinitas as combinagdes possiveis entre

abordagens, resultando em formas de atuagdo muito particulares.

E possivel que um dos motivos da convergéncia entre ecleticismo profissional
e Atividade Cuidado e Reflexdo seja justamente pelas preferéncias de alguns
profissionais ecléticos aos fatores comuns da psicoterapia como um forte alicerce de
seus trabalhos (NORCROSS; GREECAVAGE, 1989). Ja é reportado na literatura
(BEHAN, 2022) que para um grande numero destes profissionais existem crengas que
conduzem a adogao do ecleticismo como forma de garantir a efetividade em seu
trabalho, sendo estas a nogcdo de que a qualidade da relagdo terapéutica entre
psicoterapeuta e cliente, a autenticidade do psicoterapeuta, e uma boa combinacao

cliente-psicoterapeuta deve sobrepor limitagdes epistemoldgicas das abordagens.

Esta preocupacéo direcionada ao modo de atuar, priorizando o individuo sobre
a abordagem parece ser o que motiva significados voltados ao cuidado, como pode
ser especialmente visto em “E o atendimento psicoterapéutico realizado com cuidado,
zelo e proximidade” (Protocolo 46, Fem., 58 anos). Isto sugere a flexibilidade do modo
de atuar na clinica como uma tentativa do psicologo de se adaptar as especificidades
de seu cliente. Desta forma, fica sugerida que o tipo de pratica clinica estaria de
alguma forma envolvida na produgao de significados e sendo necessario maiores
investigacdes mais extensas para entender a intricada dindmica entre a formacéao de
uma identidade profissional e a sua forma de experienciar a modalidade de

atendimento remota.

Discusséo: Correlagbes entre perfis de Autoconsciéncia e Estimulos Socioecolégicos

da Autoconsciéncia

No que se refere as associagdes obtidas entre o inventario de estimulos do
atendimento remoto e os fatores psicométricas de autoconsciéncia, como podera ser
visto a seguir, os achados corroboram amplamente o Modelo Neurocognitivo e
Socioecoldgico da Autoconsciéncia proposto por Morin (2004; 2011), que compreende

que o fendbmeno do autofoco € eliciado por classes especificas de estimulos. Vale
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salientar as implicagdes envolvendo a presenga destes estimulos a saude mental dos
psicologos. Conforme verificado na literatura (GUALANDO et al, 2022; GLADKAYA;
KRASNOVA, 2022), o teletrabalho, especialmente por meio de videochamadas, se
tornou um recurso indispensavel para o exercicio profissional durante o periodo da
pandeia de Covid-19, o que tornou impossivel evitar certos tipos de estimulos ao
autofoco. Identificando-se na literatura citada a ja mencionada fadiga de
videochamadas, elevados niveis de estresse psicossocial, estados de desconforto e

humor ansioso.

Verificou-se que o fator Ruminagdo traco (QRR) apresentou correlagdes
positivas fracas com os estimulos Delay (r = .313 ; p < .012), Lente da Camera ,(r =
.340 ; p < .006), Notificacbes em Tela (r = .273 ; p < .030), Sons da Vizinhanga (r =
.333 ; p < .008), correlagao positiva média com Proje¢cao da Imagem na Chamada (r
= 485 ; p < .000). Observou-se uma correlagao positiva fraca entre Ruminagao
situacional (EAS) e o estimulo Lente da Camera (r = 274 ; p > 030). Tais correlagdes
corroboram de forma significativa a hipotese 2 e 3 do presente estudo, de que haja
uma associacao entre os estimulos a autoconsciéncia e os perfis especificos de
autoconsciéncia dos profissionais em atendimento remoto, o que leva a maiores
indagagdes quanto a consequéncia desta dindmica excitatéria ao autofoco durante o

trabalho.

Com base na literatura ja referida (MORIN, 2004), argumenta-se que o0s
psicologos mais propensos a estados ruminativos identificam como os estimulos que
mais produzem influéncia sobre o autofoco aqueles que de alguma forma se pode agir
sobre, 0 que sugere alguns padrdes representacionais relacionados ao foco
persistente no self conduzam a percepgao discrepancia e corresponder ao self-ideal,
por exemplo: delay/problemas na conexao (agir para melhorar a conexéo, esforgar-se
em entender o paciente e mudar o estilo de comunicagao); projecdo da imagem na
chamada e lente da camera (agir para melhorar a aparéncia, melhorar a postura,
melhorar comunicagao nao verbal e melhorar a comunicagéo de afetos); notificagcoes
na tela (agir para remover as notificagdes); sons da sua vizinhanga (agir para silenciar
os ruidos externos). Tais profissionais estariam mais propensos a estados afetivos
aversivos por engajar-se continuamente em atividades corretivas, e, conforme
achados envolvendo o uso das TICs (WIEDERHOLD, 2020; FAUVILLE et al., 2021;
BRAUDE et al., 2023), os profissionais podem ter seu trabalho prejudicado por
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tornam-se mais propensos a sentir afetos desagradaveis, sensacao fadiga e terem
que se submeter a uma maior carga cognitiva enquanto trabalham. Esta associagao
também sugere que o setting remoto, especialmente por videochamada, pode ser
desfavoravel para o grupo de psicélogos mais ruminativos, o que torna necessario
investigar os efeitos da autoabsorgédo ao bem-estar destes profissionais (INGRAM,
1990; BRAUDE et al., 2023; FAUVEL; STRIKA-BRUNEAU; PIOLINO, 2023).

Curiosamente, no polo oposto do fator ruminagdo, nao houve correlagao
observada entre tanto a Reflexividade traco (QRR) quanto estado (EAS) aos demais
estimulos autofocalizadores, o que indica que a maior disposicao destes participantes
para se engajarem em estados autoconscientes de maior curiosidade epistémica e de
aceitacao de si parece nao interferir na sensibilidade aos estimulos que conduzem a
autofocalizacdo. Em contrapartida, os fatores ruminagao estado e trago parecem
indicar uma maior sensibilidade do participante a sentir a influéncia de tais estimulos
ambientais sobre 0 seu comportamento e percepcao, possivelmente os mantendo em
estados de autofocalizagdo mais duradouros durante as videochamadas. Trata-se de
um achado inesperado, haja vista que nas formulagdes iniciais de Trapnell e Campbell
(1999), assim como nos trabalhos de Morin (2004; 2011a) e Nascimento (2008) néo é
proposto que os tracos mencionados poderiam produzir uma maior ou menor
sensibilidade a determinados estimulos presentes neste setting, 0 que possivelmente

produzir estados de autofoco mais ou menos duradouros.

Também se pdde que o fator Autoconsciéncia Publica (EAC-R) apresentou
correlagdes positivas fracas com Delay/Problemas de Conexao (r = .301 ; p < .016),
Baixa Qualidade de Imagem (r = .291 ; p <.021), Projecao de Imagem na Chamada
(r=.333; p <.008) e Notificagdes em Tela (r = .297 ; p <.018). Conforme o Modelo
Neurocognitivo Socioecolégico da Autoconsciéncia (Morin, 2004), isto indica que para
alguns participantes com maior grau de autoconsciéncia publica, o conjunto de
estimulos presentes no meio fisico e social que instigam o autofoco pode tornar
saliente a figura de um outro self observador (seu paciente em atendimento), forgando
uma tomada de perspectiva a respeito de si que leva a adequacédo ao padrao
representacional. Numa perspectiva psicossociologica, é possivel que durante o
momento de atendimento remoto, estar diante da prépria imagem instigue uma maior
atencdo aos conteudos do self pertencentes a sua autoimagem profissional e

aspectos de seu autoconceito, como verificado por Garcia (2022) produzindo reag¢des
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como demonstrar uma postura profissionalismo, estar visualmente apresentavel

através da adogao da adogao de estratégias compensatorias.

O estimulo Projegcdo da Imagem na chamada de video também apresentou
uma correlagao positiva fraca com o fator Ansiedade Social (EAC-R). Isto corrobora a
teorizacdo Fenigstein, Scheier e Buss (1975), em que a atengdo aos aspectos
publicos do self pode induzir a instancias corretivas ansiogénicas onde de forma
irrealista o individuo tenta a corresponder aos padrdes representacionais do outro no
meio social, resultando em um persistente afeto corrosivo e ideias deletérias, tais
como o medo do julgamento, autocritica acentuada e desconforto com a proépria
aparéncia no geral. No contexto de isolamento social devido a pandemia Covid-19,
esta dinamica do autofoco ansioso também € identificada, sendo identificada
especialmente nos momentos em que a webcam aberta durante o trabalho com o
espelhamento em videochamadas (NGIEN; HOGAN, 2022; ABRAMOVA,;
GLADKAYA; KRASNOVA, 2022), o que produz desmotivagao e fadiga em regime de

trabalho por videochamadas.

A maior disposigdo aos estados autoconscientes voltados aspectos privados
do self (EAC-R), como cogni¢des e estados afetivos, correlacionou-se de forma fraca
com o estimulo Lente da Camera (r = .363 ; p < .003). E possivel que este estimulo
funcione enquanto um lembrete de que o psicélogo esta engajado em seu trabalho,
sendo mais influente para os profissionais que costumam dirigir o foco atencional a
informacgdes privadas do self, sem, no entanto, refletir informagdes referentes a
autoimagem do sujeito (aspectos publicos), desta maneira conduzindo
preferencialmente o foco atencional a informagdes privadas do self, como estados
afetivos, pensamentos, procedimentos e tomadas de decisdo. Ainda no que diz
respeito as associacdes entre fatores disposicionais da autoconsciéncia e os
estimulos autofocalizadores, observou-se que a mediacdo cognitiva (EAD)
apresentou uma importante correlagdo positiva média com o estimulo Proje¢cdo da
Imagem na Chamada (r = .436 ; p < 000). A associagdo deste fator ao estimulo
identificado no estudo como o maior eliciador do autofoco reforgca a tese de que o
fendbmeno da autoconsciéncia necessita da mediagcdo de processos cognitivos
complementares, neste caso a fala interna e pela imageria mental (NASCIMENTO,
2008). Tais correlagdes satisfazem parcialmente o objetivo de identificar os estimulos

que conduzem a autofocalizagdo durante o momento de atendimento psicoterapéutico



95

remoto, bem como identificar os perfis de autoconsciéncia presentes nesta

modalidade de atendimento.

Discusséo: correlagbes entre Perfis de Autoconsciéncia e Categorias Tematicas

Contrariando as hipéteses alternativas 4 e 5 levantada por este estudo, as
analises estatisticas indicaram poucas correlagdes entre os temas obtidos e os perfis
de autoconsciéncia dos psicologos clinicos pautados pelos fatores dos instrumentos
psicométricos aplicados. A excecdo se da pelos fatores Reflexdo do instrumento
Questionario de Ruminacao e Reflexdo (ZANON; TEIXEIRA, 2006) e o fator Mediagéo
Iconica do instrumento Escala de Consciéncia Situacional (NASCIMENTO, 2008), os
casos serao discutidos adiante. Como podera ser visto a seguir, este ciclo de
discussbes obtém pouco éxito em cumprir os objetivos de pesquisa, que envolvem
buscar associagdes entre os perfis de autoconsciéncia dos psicélogos e os temas a
fim de explicitar o papel de mediacdo da autoconsciéncia na formagao de tais

significados, restando esta pergunta ainda a ser respondida.

O fator Reflexao trago (QRR) apresentou correlagao positiva fraca com o tema
Olhar Avaliativo (r. = .296 ; p = .018). E particular deste tema os significados que
envolvem equiparagado da modalidade, muitas vezes embasada em significados que
equiparam o servigco oferecido remotamente como equivalente ao presencial, por
vezes, também destacando as qualidades do novo modelo conforme aspectos
considerados relevantes a psicoterapia. “A mudancga de formato interfere em alguns
aspectos do atendimento que podem ser significativos, tempo, estrutura, facilidade de
interferéncias externas, preocupag¢do com o sigilo, perda de objetos importantes em
algumas abordagens, como por ex. o diva), perda de intervengbes que convoquem
mais do corpo/linguagem corporal), mantendo-se a esséncia do que é uma consulta

psicoterapéutica” (Protocolo 32, Fem., 27 anos).

Tal equilibrio caracteristico deste tema parece apontar para aspectos que
dizem respeito ao carater disposicional da reflexividade (TRAPNELL; CAMPBELL,
1999). Conforme a hipdtese deste estudo que tem seus alicerces na Teoria da
Autoconsciéncia Objetiva (DUVAL; WICKLUND, 1972), é notério que tais significados
comparativos estdo associados a disposicao deste grupo de profissionais reflexivos

para tentar compreender o seu self de maneira curiosa diante novo modo de trabalho.
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Possivelmente, isto tem a ver com o exercicio de frequente escrutinio de autoaspectos
de forma mais curiosa e flexivel, tais psicélogos compreendem seu papel de forma
mais ampla e honesta, e por conseguinte, desenvolvem uma percepgao mais
receptiva aos aspectos contraditérios da realidade em que esta inserido ao observa-
la por multiplos angulos, sem, no entanto, enviesar seu olhar para estados mais

ruminativos ou mais alienados a realidade.

Outra associagao observada envolve o fator Reflexdo trago (QRR) e o tema
Utilidade Operacional (r = -.273 ; p < .031), neste caso, demonstrando-se uma
correlagdo negativa fraca. Tal resultado ndo indica que os profissionais mais reflexivos
discordem da modalidade como util, pelo contrario, apenas demonstra uma menor
predilecdo por parte dos psicologos reflexivos para significar a modalidade de

atendimento remoto pelo prisma do utilitarismo.

Seguindo as teorizagdes propostas para o fenbmeno da autoconsciéncia em
seu aspecto disposicional, fica pouco claro por quais motivos o fendmeno da producao
de sentidos se associa desta maneira entre os psicologos mais reflexivos. Ainda
assim, € possivel tecer especulagdes. Uma resposta possivel € de que, se o self e
seus participam na significagcdo das experiéncias do individuo (OYSERMAN;
ELMORE, 2012; NASCIMENTO; ROAZZI, 2021; MORIN; RACY, 2021; NUNEZ, 2022;
SILVA, 2022), entdo a maior disposi¢cao do psicélogo reflexivo para um autofoco mais
compreensivo, amplo e voltado a aceitagdo (TRAPNELL; CAMPELL, 1999), estaria
enlagado na producgdo de significados mais intimamente relacionados ao seu papel,
dando preferéncia a significar a modalidade de atendimento remoto a partir de outros
temas do que aquele que diz respeito aos significados voltados a operacionalidade,
horarios, processos e ordenamento. Ainda assim esta especulagao ndo é conclusiva,
e deve atentar para o coeficiente de correlacido de Pearson obtido, que demonstrou

valores baixos, levantando necessidade de pesquisas complementares.

Outro achado estatistico foi a correlagao positiva entre o fator Mediagao Iconica
(EAS) e o tema Atividade de Cuidado e Reflexao (r = .269 ; p = .033). Observa-se que
a maior aptidao dos profissionais para a fenomenologia imagética aferida pelo Escala
de Autoconsciéncia Situacional (Nascimento, 2008) parece participar na formacao de
significados orientados ao aspecto empatico da atuagdo clinica. Este dado é
corroborado na literatura pesquisas recentes que demonstram que a producgao de

imageria mental e a capacidade de autorreflexao sdo componentes importante no
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processamento cognitivo da tomada de perspectiva tanto a respeito do proprio self
quanto a respeito do outro (SILVIA; O'BRIEN, 2004), e produzem um gradiente afetivo
que conduz a compreensdao empatica (JOIREMAN; PARROTT Ill; HAMMERSLA,
2002). De mesmo modo, achados recentes demonstraram que a imageria mental de
modo amplo, compreendida pela mediagao cognitiva, parece participar na capacidade
de sentir uma disposi¢gao empatica, sendo indispensavel a capacidade imaginativa
(MONZEL; KEIDEL; REUTER, 2023).

A associagao observada sugere que tal capacidade cognitiva de se atentar a
imageria de seus autoaspectos (acompanhados de seu lastro de fenomenalidade) é
importante para favorecer a produgdo de significados envolvendo a atividade de
acolhimento e orientacdo que estdo envolvidas na profissdo do psicélogo. E possivel
ainda que a competéncia para mediar icones na consciéncia tenha sua importancia
para fomentar o desenvolvimento profissional como um todo. Neste sentido, a
capacidade de produzir uma imageria mental, em especial, autoimagens em toda a
sua complexidade autoscépica (cenas, expressdes faciais e corporais, papeis, e
multiplos enquadramentos visuais) (NASCIMENTO; ROAZZI, 2013; NASCIMENTO;
ROAZZI, 2021), parece estar associada a producao e decodificacdo estados afetivos
percebidos tanto do proprio psicélogo quanto de seu paciente. Se € este o caso, tal
tarefa cognitiva € um componente fundamental na condug&o do caso clinico, tomada
de decisao e vinculagdo entre psicologo e paciente. Conforme autores sugerem
(PIETERSE, et al., 2013; KNAPP et al., 2017), o escrutinio persistente do self
contemplando a complexidade de seus autoaspectos, identidade e em seu contexto
relacional € uma atividade crucial para os psicoterapeutas e que deve ser exercitada

de modo frequente.

Embora este estudo tenha elegido como uma importante hipétese a concepgao
de que o estilo préprio de autofocalizagdo do psicélogo em chamada participa da
maneira como os profissionais significariam a modalidade do atendimento remoto
conforme, ndo é possivel dizer que tal hipotese alternativa teria sido corroborada com
sucesso nas analises correlacionais. Uma grande parte dos temas obtidos nao
demonstrou qualquer correlagdo com as disposi¢cdes dos participantes a
autoconsciéncia. Isto ndo foi observado do ponto de vista da autoconsciéncia
enquanto fendmeno situacional (aquela que ocorre durante o momento em que o

psicologo responde a pesquisa), e nem do ponto de vista disposicional (onde o
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psicélogo tende a focalizar de determinadas maneiras quando em um estado de

autofoco).

As correlagcbes obtidas, tanto as que envolveram a disposicao reflexiva dos
psicologos quanto a capacidade de mediagao icones nao demonstraram coeficientes
de correlagcdo fortes o suficiente para atestar com seguridade o potencial da
autoconsciéncia na produgao de significados para o atendimento remoto. Estes
achados concordam com a literatura mais recente neste campo, em que nao séo
observadas claras correlagdes estatisticas da participagdo da autoconsciéncia na
producgao de sentidos voltados a objetos nao-self (SILVA, 2022). Contudo, também é
provavel que a escolha do método, que se limita as analises correlacionais, ndo tenha
sido a melhor decisdo para o presente estudo em razdo da complexidade de seus
objetivos especificos. E possivel que a métodos ndo paramétricos que valorizam a
perspectiva émica dos participantes concedam resultados de pesquisa mais robustos,
seja por meio de metodologias fenomenais (Nascimento, 2008) onde € verificada a
uma maior depuracgao dos fendmenos intrapsiquicos através da especificidade de seu
instrumental, ou seja por métodos estatisticas multidimensionais (ROAZZI, 1995;
NUNEZ, 2022; SILVA, 2022), onde os sentidos obtidos permitem uma andlise com
maior grau de complexidade e sofisticagao, revelando a interagao das variaveis entre

Si.
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7. CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo partiu de uma perspectiva mista, de carater idiografico e nomotético,
sendo metodologicamente quali-quantitativo e que visou diferentes fendmenos
apresentados no meio intrapsiquico cognitivo e no meio social. Esta amplitude
metodolégica se demonstrou uma alternativa possivel em razdo da natureza dos
fenbmenos investigados, sendo uma opg¢ao viavel para o fomento de pesquisas no
campo da autoconsciéncia. De modo geral, os achados permitiram uma discussao
atenta aos uma pluralidade de processos envolvidos de forma recursiva, tecendo o
dialogo entre diferentes dimensdes do fenébmeno da Autoconsciéncia Objetiva, o que
ajudou a formular insights a respeito do modo como processamento cognitivo da
autoconsciéncia condiciona processos sociais envolvidos na formagao e
desenvolvimento do self, na criagdo de significados a respeito do mundo e na
interacdo dos individuos no mundo e com os outros (MEAD, 1932; DUVAL;
WICKLUND, 1972; BERGER; LUCKMAN, 2004; NASCIMENTO, 2008; MORIN,
2011). Tal perspectiva epistemolégica vem se demonstrando como um importante
recurso cientifico para o avango do campo da autoconsciéncia (NASCIMENTO, 2008;
SILVA JUNIOR, 2019; NUNEZ, 2022; SILVA, 2022).

O presente estudo buscou esclarecer de que formas a modalidade de
atendimento psicoterapéutico remoto tem sido significada por psicologos clinicos
atuantes no Brasil, verificando como isto poderia estar envolvido ao ambiente onde
ocorre o atendimento remoto, a caracterizagdo da sociodemografica destes
profissionais, e havendo especial énfase ao modo processamento cognitivo
autoconsciéncia que estaria envolvidos na producgao de tais significados. Este esforgo
investigativo se deu por meio da cuidadosa analise tematica dos significados de
atendimento remoto, verificando-se a presenca de tais temas: Utilidade Operacional
(28 cddigos); Modalidade de Atendimento Acessivel e Democratica (28 cddigos);
Protocolo Clinico (17 codigos); Atividade de Cuidado e Reflexdo (16 cdédigos);
Inovacdo e Modernizagcao (17 coédigos); Avaliacbes da Modalidade (30 cddigos);
Tecnologias Enquanto Mediadoras (43 cdédigos); Distancia e Proximidade (27
cédigos). Por tanto, o estudo logrou éxito em seu objetivo de verificar de que os
profissionais da psicologia tém produzido coletivamente um campo de sentidos muito
amplo para compreender o atendimento realizado em modalidade remota.

A partir do ciclo de analises correlacionais, foi possivel verificar que os fatores

sociodemograficos parecem participar da maneira como os profissionais significam o
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atendimento remoto, revelando associagdes interessantes entre a quantidade de
pacientes atendidos remotamente esta envolvida na producdo de significados
envolvendo a utilidade operacional e acessibilidade da nova modalidade, assim como
o nivel de ensino dos participantes indicou diferencas no tipo de significados
produzidos. O presente estudo, no entanto, careceu de uma amostra brasileira mais
homogénea, sendo sujeita a vieses culturais e demograficos da regido nordeste. Vale
ressaltar a necessidade de mais estudos envolvendo variaveis associadas a raca,
como a cor dos participantes, e a producao de percepgdes que implicam na
acessibilidade do servico de psicoterapia, bem como pbéde ser constatado pela
correlagdo inversa entre se autodeclarar branco e os significados de modalidade
acessivel e democratica.

No campo dos estimulos socioecolégicos da autoconsciéncia, pode se dizer
que este estudo corrobora as hipoteses alternativas 2 e 3 ao encontrar correlagcoes
entre determinados perfis de autoconsciéncia e presenca de certos estimulos
ambientais neste novo setting que podem induzir o autofoco. Estes achados dao
tracdo ao Modelo Neurocognitivo Socioecolégico de Morin (2004) que assume a
autoconsciéncia enquanto um processo cognitivo que pode ser instigado pelo meio
fisico e pelo meio social. Os achados também contribuem para dar um direcionamento
para a futura investigacdo e continuidade do Modelo de Morin, que n&o recebeu
posteriores reformulacdo desde que foi proposto. Os achados contribuem ampliando
a lista de estimulos ao autofoco a ser investigada pela literatura e sugere maiores
investigacdes a respeito da dindmica dos autoprocessos que estdo ocultos na
interacao entre a autoconsciéncia, a especificidade de seus perfis disposicionais e os
estimulos presentes no ambiente. Além de ser importante verificar as repercussoes
desta estimulacao frequente para o bem-estar, em especial em retrospecto ao tempo
de pandemia de Covid-19, onde esta modalidade de atendimento foi mais necessaria,
estando sugerida esta agenda de pesquisa.

Pode-se dizer que nao foi possivel corroborar a hipdtese correlacional
envolvendo os perfis de autoconsciéncia de psicologos clinicos e a significagao do
atendimento remoto. Por mais que algumas correlagdes estatisticas tenham sido
observadas, nenhuma destas correlagbes apresentou coeficientes de correlagcéo
altos. E possivel que tais resultados tenham sido fruto de uma amostra insuficiente,
dada a complexidade do estudo, e a sua replicagao exige pesquisas envolvendo uma

amostra mais robusta a fim de verificar a generalizagdo dos achados. Outra
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possibilidade € a de uma limitagdo no ambito metodoldgico, ndo sendo a analise
correlacional suficiente para investigar a complexa associagao entre construtos
intrapsiquicos da cognicao e produgdo de significados, ficando sugeridos outros
meétodos estatisticos capazes de analises multidimensionais que permitam maior
complexidade para o teste de hipdtese (ROAZZI, 1995; NASCIMENTO, 2008;
NUNEZ, 2022; SILVA, 2022). Faz-se necessario enfatizar uma maior atencdo que
deve ser dada aos perfis disposicionais reflexivos, que exibiram associacbes
envolvendo a producao de significados com uma maior expressividade.

O estudo revela que também é necessario que se investigue com maior rigor o
processo cognitivo da autoconsciéncia para conhecer como se da o desenvolvimento
da reflexividade do psicologo enquanto aquele individuo que deve dispor de um
elevado grau de autoconhecimento para sustentar sua pratica profissional.

O presente estudo teve limitagdes quanto a sua amostra, revelando-se
insuficiente para cobrir de modo verdadeiramente representativo todas as regiées do
territorio brasileiro, restando duvidas quanto a percepgao dos profissionais de estados
fora da regido nordeste, em razdo da baixa representatividade.

Ademais, os achados deste estudo deixam uma pequena contribuicdo para
classe profissional dos psicélogos atuantes no Brasil, elucidando a forma destes
profissionais representarem a modalidade remota e apresentando as nuances destes
significados com as formas como se interage com o ambiente virtual e com

determinados modos de se tornar autoconsciente.
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APENDICE A: PERGUNTA DISPARADORA

O que é o atendimento psicoterapéutico remoto para vocé?
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APENDICE B: ESCALA DE AUTOCONSCIENCIA SITUACIONAL (Nascimento,
2008)

Instrucgao:

O teste seguinte avalia as caracteristicas de sua autoatenc&o, ou seja, a maneira
como vocé tem consciéncia de vocé mesmo(a) num determinado instante. Leia as
questdes contidas no questionario procurando respondé-las de forma objetiva. Nao
ha tempo pré-definido para concluir a tarefa nem respostas corretas; por tanto, procure
responder com sinceridade e manter-se prestando a atengdo em vocé mesmo(a) du-
rante a realizagdo da tarefa. Leia com atencdo as autoafirmagdes que seguem e mar-
qgue de acordo com a escala proposta abaixo quao adequadas as afirmagdes descre-
vem como vocé se percebe exatamente agora, neste exato instante.

Instrugao para marcar a escala:

Circule o numero na escala abaixo que melhor descreve sua concordancia com o con-
teudo de cada autoafirmacéao relacionada a como vocé se percebe neste exato mo-
mento e ndo na vida em geral, indo desde o numero ‘1’ que significa ‘discordo total-
mente do conteudo da autoafirmagéo’ ao numero ‘5’ que significa ‘concordo totalmente

com o conteudo da autoafirmagao’:

1 2 3 4 5
Discordo Discordo Nem discordo | Concordo um | Concordo
Totalmente um pouco nem concordo pouco
Totalmente
1.Meste instante, eu avalio algum aspecto que me diz respeito. 1
2.Neste instante, eu penso sobre aspectos meus gue me causam ansiedade. 1
3.Neste instante, eu ndo estou pensando em mim mesmo buscando melhor 1121345
conhecer meus pensamentos, emocies e necessidades.
4.Neste instante, eu estou em siléncio falando comigo mesmo sobre mim. 1
5.Neste instante, eu fantasio uma situagdo sobre um assunto que me preocupa. 1
6.Meste instante, eu ndo me vejo em meus pensamentos envolvido com coisas 1
gue ajudam em meu desenvolvimento pessoal.
7.Neste instante, eu ndo estou prestando atengdo em mim mesmo 12
8.Meste instante, eu ndo estou preocupado comigo. 112
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S.MNeste instante, eu me avalio em meus pensamentos procurando aprender algo
novo sobre mim.

10.Meste instante, eu estou me vendo em minha mente.

11.Meste instante, eu me vejo de corpo inteiro em minha mente.

12.Meste instante, eu estou pensando se me considero uma pessoa atraente
fisicamente.

13.Meste instante, eu reflito sobre minhas necessidades.
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APENDICE C: ESCALA DE AUTOCONSCIENCIA DISPOSICIONAL (Nascimento,
2008)

Instrucoes:

O teste seguinte avalia seus héabitos de focalizacdo da atencdo. Leia as questdes contidas no
questionario procurando respondé-las de forma objetiva. Nao ha tempo pré-definido para con-
cluir a tarefa nem respostas corretas; por tanto, procure responder com sinceridade e manter-se
prestando a atengdo em vocé mesmo(a) durante a realizagdo da tarefa. Leia com atengdo as
auto-afirmacdes que seguem e marque de acordo com a escala proposta abaixo quao adequadas
as afirmagdes descrevem como vocé s e percebe e m geral, ou seja, como vocé habitualmente
percebe a sua maneira de ser na vida diaria.

Instrucdes para marcar a escala:

Marque o nimero na escala abaixo que melhor descreve sua concordancia com o contetdo de
cada autoafirmacao relacionada a como vocé se percebe na vida cotidiana, indo desde o numero
‘1’ que significa ‘discordo totalmente do contetido da autoafirma¢do’ ao nimero ‘5’ que signi-

fica ‘concordo totalmente com o contetido da autoafirmacao’:

1 2 3 4 5
Discordo Discordo Mem discordo Concordo um | Concordo
Totalmente um pouco nem concordo pouco
Totalmente

1.Eu presto bastante atengdo em mim mesmao. 2103|1456
2.Eu gosto de me autoanalisar, de refletir sobre mim mesmo e conhecer mais 112|3(4]5
meus pensamentos, emogoes e necessidades.

3.Eu gosto de conversar comigo sobre mim mesmo em pensamento. 112345
4.Eu geralmente estou consciente de meus pensamentos enquanto tento 112|345
resolver um problema.

5.Eu fantasio conversando com pessoas conhecidas e desconhecidas e 112|3(4]|5
interagindo com elas em minha maneira habitual.

6.Eu ndo tenho o hdbito de inspecionar mentalmente meu corpo e minhas 112|345
vestimentas, nem de comparar minha aparéncia geral com a de outras pessoas

em minha imaginagio.
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7.Estou sempre consciente do gue esta acontecendo & minha volta. 21345
8.Eu ndo considero proveitoso passar em vista mentalmente tudo de bom que 21345
eu consegui me tornar e conguistar, como também o que quero para mim no

futuro.

9.Eu ndo ougo a mim mesmo em meus pensamentos, sonhos e pesadelos. 203145
10.Eu me vejo em meus pensamentos quando estou acordado e em meus 2(34(5
sonhos e pesadelos quando estou dormindo.

11.Eu conhego as razbes por tras das coisas que eu fago. 213145
12.Eu sou consciente das mudangas em minha aparéncia com o passar do 21345
tempo.

13.Eu geralmente ndo dialogo comigo em minha mente sobre minhas qualidades 21345
positivas ou sobre outras que quero conguistar ou desenvolver no futuro.

14.M30 costumo ficar conversando comigo em minha mente sobre meus 2(34(5
comportamentos tipicos.

15.Eu sempre falo comigo silenciosamente sobre o estado de minha aparéncia e 21345
de gue maneiras eu ficaria mais atraente aos olhos dos outros.

16.Eu me ougo falar sobre mim mesmo em minhas fantasias e devaneios quando 21345
estou acordado.

17.Eu me vejo nas imagens que vem & minha mente quando estou prestes a 21345
adormecer ou a acordar.

18.Eu estou sempre atento &s minhas mudangas de humor. 203145
19.Eu percebo quando eu me comporto de maneira ndo habitual. 21345
20.Eu procuro estar atento ao meu comportamento e 3 minha forma de 21345
expressdo corporal guando interajo com outras pessoas.
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APENDICE D: ESCALA DE AUTOCONSCIENCIA REVISADA (EAC-R, Gomes e
Teixeira, 1996)

Instrucio: A escala que segue avalia a maneira como as pessoas se percebem em geral no co-

tidiano. Avalie cada item sobre quao caracteristico de vocé € o que estd sendo afirmado nas

seguintes autoafirmagoes, e circule o nimero de acordo com sua concordincia segundo a

Grade de Resposta indicada:

a

C

nada pouco mais ou menos bastante

aracteristico caracteristico caracteristico caracteristico

extremamente

caracteristico

1. Eu estou sempre tentando me entender., of1(2]|3]|4
2. Eu me preocupo com o meu estilo de fazer as coisas. 0j1(2)3(4
3. Eu levo tempo para vencer minha timidez em situagtes novas. oj|1(2|3|4
4. Eu penso muito sobre mim mesmo(a). oj1(2]3]4
5. Eu me preocupo com a maneira como me apresento. o|j1)12132|4
6. Eu frequentemente “sonho acordado(a)” comigo mesmo(a). of1]2]3]4
7. E dificil para mim trabalhar quando ha alguém me olhando. o|1{2|3|4
8. Eu nunca me analiso ou me guestiono. (17121314
8. Eu fico encabulado (a) muito facilmente. of1(2]|3]|4
10. Eu tenho consciéncia do meu aspecto. of1]2]3]4
11. Para mim & facil falar com desconhecidos. of1(2]|3]|4
12. Eu geralmente estou atento aos meus sentimentos. (17121314
13. Eu geralmente me preccupo em causar uma boa impressao. of172)13|4
14. Eu constantemente penso sobre as razfes das minhas agdes. oj112132|4
15. Eu fico nervose (a) guando tenho que falar na frente deum grupode pessoas. |01 (23] 4
16. Antes de sair de casa eu verifico como esta minha aparéncia. oj|1(2|3|4
17. Em algumas ocasites eu tomo distincia {(mentalmente), para poder me o|1{2|3|4
analisar de forma objetiva.
18. Eu me preccupo com gue os outros pensam de mim. oj1)12)13|4
19. Eu me dou conta rapidamente das minhas mudancas de humor. oj1(2]3]4
20. Eu geralmente estou consciente da minha aparéncia. oj|1(2|3|4
21. Eu consigo me dar conta do modo como a minha mente trabalha quando of1(2|3]|4
estou resolvendo um problema.
22. Grandes grupos de pessoas me deixam nervoso(a). oj|1(2]3]4
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APENDICE E: QUESTIONARIO DE RUMINAGAO E REFLEXAO (Zanon &
Teixeira, 2006)

O teste seguinte avalia as caracteristicas de sua autoatencdo, ou seja, a maneira
como vocé tem consciéncia de vocé mesmo num determinado instante. Leia as ques-
tdes contidas no questionario procurando respondé-las de forma objetiva. Nao ha
tempo pré-definido para concluir a tarefa nem respostas corretas; por tanto, procure
responder com sinceridade e manter-se prestando a atengédo em vocé mesmo durante
a realizacao da tarefa. Leia com atengao as autoafirmagdes que seguem e marque de
acordo com a escala proposta abaixo quao adequadas as afirmacdes descrevem
como Vocé se percebe costumeiramente.

Instrugcao para Marcagao na Escala:

Marque o numero na escala abaixo que melhor descreve sua concordancia com o
conteudo de cada autoafirmacéo relacionada a como vocé se percebe na vida em
geral, indo desde o numero ‘1’ que significa ‘discordo totalmente do conteudo da au-
toafirmacao’ ao numero ‘5’ que significa ‘concordo totalmente com o conteudo da au-

toafirmacgao’:

1 2 3 4 5

Discordo | Discordo | Neutro | Concordo | Concordo

totalmente totalmente




1.Minha atengdo é frequentemente focada em aspectos de mim mesmo sobre os
quais eu gostaria de parar de pensar.

2.Eu sempre pareco estar remoendo, em minha mente, coisas recentes que eu
disse ou fiz.

3.As vezes, & dificil para mim parar de pensar sobre mim mesmo.

4.Muito depois de uma discordéncia ou discussdo ter acabado, meus
pensamentos continuam voltados para o que aconteceu.

5.Eu tendo a ruminar ou deter-me sobre coisas que acontecem comigo por um
longo periodo depois.

6.FEu ndo perco tempo repensando coisas que ja estdo feitas e acabadas.

7.Eu frequentemente fico revendo em minha mente o modo como eu agi em uma
situagdo passada.

—h

Mo

(%]

N

o

8.Eu frequentemente me pego reavaliando alguma coisa que ja fiz.

9.Eu nunca fico ruminando ou pensando sobre mim mesmo por muito tempo.

10.E facil para mim afastar pensamentos indesejados da minha mente.

11.Eu frequentemente fico pensando em episédios da minha vida sobre os guais
eu ndo devia mais me preocupar.

k| ok | ek | sk

P (P2 ha | o

L) Lo G| L

| | | P
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12.Eu passo um bom tempo lembrando momentos constrangedores ou
frustrantes pelos quais passei.

[i]

(%]

e

o

13.Coisas filosoficas ou abstratas ndo me atraem muito.

14.Eu realmente ndo sou um tipo meditativo de pessoa.

15.Eu gosto de explorar meu interior,

16.Minhas atitudes scbre as coisas fascinam-me,

17.Eu realmente ndo gosto de coisas introspectivas ou auto-reflexivas.

18.Eu gosto de analisar por gque eu faco as coisas.

19.As pessoas frequentemente dizem que eu sou um tipo de pessoa introspectiva
, “profunda”.

k| ek ek | ek | ek | sk | ek
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20.Eu ndo me preocupo em auto-analisar-me.

21.Eu sou uma pessoa muito auto-investigadora por natureza.

22.Eu gosto de meditar sobre a natureza e o significado das coisas.

23.Eu frequentemente gosto de ficar filosofando sobre minha vida.

24. Ndo acho graca em ficar pensando sobre mim mesmo.

k| ek | ek | ek | ek

PRI IR PSP
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APENDICE F: |INVENTARIO DE ESTIMULOS QUE EVOCAM A
AUTOCONSCIENCIA EM ATENDIMENTO REMOTO

Instrugdes: As vezes, durante os atendimentos em modalidade remota é possivel
que vocé naturalmente se perceba e até se dé conta de estar pensando em si mesmo.
A lista abaixo apresenta varios estimulos diferentes que quando vistos ou ouvidos
podem provocar este tipo pensamento autoconsciente. Marque as alternativas de
acordo o grau costumeiro de influéncia que estes estimulos exercem sobre vocé e
seus pensamentos durante o momento de seu atendimento em modalidade remota,
sendo 1 para "nenhuma influéncia" e 5 para exerce uma "intensa influéncia" sobre
mim e meus pensamentos. Caso algum dos estimulos listados nunca ocorra durante

seus atendimentos, marque a opg¢ao "1 - nenhuma influéncia".

Atrasos na comunicagao (delay)

A baixa qualidade da imagem

A projecao da minha imagem na chamada

A lente da camera/webcam

Notificacbes que surgem na tela

Ruidos vindos da minha vizinhanga

Al Al al al Al Al A
NI NN NN NN
W W W W W W w
R N N N
o o ;o O O O O

Ruidos vindos do ambiente onde o cliente esta
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ANEXO G: QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO

e Vocé possui graduagao em psicologia? (sim / ndo)
e Idade: ( )

e Sexo: (Masculino / Feminino / Outro)

e Cor: (Branco / Preto / Pardo / Amarelo / Indigena)

e Orientacdo sexual: (Heterossexual / Homossexual / Bissexual / Assexual / Ou-
tro)

e Identidade de género: (Masculino-cis / Feminino-cis / Masculino-trans / Femi-
nino-trans / Nao-binario / Outro)

e Ha quantos anos vocé atua em psicologia? ()

e Qual o total de pacientes que vocé atende presencialmente no momento?
)

e Quantos pacientes vocé atualmente atende na modalidade remota?
)

e Qual/quais abordagens vocé pratica? (Ndo possuo abordagem / Abordagem
Centrada na Pessoa / Abordagem Transpessoal / Analise Aplicada do Com-
portamento / Terapia Cognitiva / Terapia Cognitiva Comportamental / Terapias
Cognitivo-Comportamentais Contextuais / Gestalt Terapia / Dasein-Analise /
Psicologia Analitica / Psicodrama / Psicanalise de base freudiana / Psicana-
lise de base lacaniana / Psicanalise com base em Winnicott / Psicoterapia Sis-
témica / Outra )

e Qual o seu maior nivel de escolarizagao: (Graduagao Completa / Especializa-
¢ao Completa / Mestrado Completo / Doutorado Completo / Pés-Doutorado
Completo)

e A atividade de psicoterapia € sua unica atividade laboral neste momento? Se
ndo, quais outras atividades vocé exerce? ( E minha Unica atividade laboral /

)

e Qual o seu nivel de renda familiar atual? ( )

e Qual o seu nivel de renda pessoal atual? ( )

e Qual sua nacionalidade? ( )

e Qual a sua cidade e estado de residéncia? ( )

e Qual o seu satus civil? ( Solteiro / Casado / Divorciado / Viuvo )
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¢ Quantos filhos vocé tem? ( )
e Pare receber uma devolutiva dos achados desta pesquisa, € opcional deixar

neste campo o seu email ( )
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ANEXO A: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - COLETA
DE DADOS VIRTUAL

Convidamos o (a) Sr. (a) para participar como voluntario (a) da pesquisa
(Autoconsciéncia E Sentidos De Atendimento Remoto Em Psicélogos Clinicos Brasileiros),
que esta sob a responsabilidade do pesquisador Henrique Augusto Brust de Jesus, endereco
Olinda-PE, CEP XX.XXX.XX —Telefone: (XX) XXXXX-XXXX (inclusive ligacbes a cobrar).
Email: henrique.augustobrust@ufpe.br.

Esta pesquisa estda sob a orientacdo de: Alexsandro Medeiros do Nascimento
Telefone: (XX) XXXXX-XXXX), e-mail (alexsandro.mnascimento@ufpe.br).

Todas as suas duvidas podem ser esclarecidas com o responsavel por esta pesquisa.
Apenas quando todos os esclarecimentos forem dados e vocé concorde em participar desse
estudo, pedimos que assinale a opcao de “Aceito participar da pesquisa” no final desse termo.

O (a) senhor (a) estara livre para decidir participar ou recusar-se. Caso nao aceite
participar, ndo havera nenhum problema, desistir € um direito seu, bem como sera possivel
retirar o consentimento em qualquer fase da pesquisa, também sem nenhuma penalidade.

INFORMAGOES SOBRE A PESQUISA:

Descricdo da pesquisa e esclarecimento da participagdo: Apdés o contexto de
pandemia de Covid-19 houve uma ampla adesao de profissionais de psicologia ao trabalho
em modalidade remota enquanto um meio de perpetuacdo da pratica clinica. A nova
modalidade de atendimento apresenta ao profissional uma série de estimulos que levam ao
pensamento autoconsciente durante o seu trabalho, podendo interferir de forma direta na
qualidade de sua pratica, e nao se sabe ainda a extensao dos efeitos sobre a maneira como
este profissional compreende sua propria atuagao. Assim, a presente pesquisa tem por
OBJETIVO descrever os sentidos de atendimento remoto em psicélogos clinicos e verificar
como estas formas de significar a pratica clinica podem estar associadas aos diferentes
modos destes profissionais pensarem a si mesmos, bem como as associagdes com a sua
sociodemografia e os aspectos de seu ambiente de trabalho remoto quem levam a
autoconsciéncia. Nesta pesquisa os participantes serao convidados a responder uma questao
aberta envolvendo a sua perspectiva individual, em seguida responderdo questionarios de
natureza psicoldgica e por fim um questionario sociodemografico. A coleta é individual e se
da exclusivamente por meio do formulario google, necessitando preencher o formulario uma
Unica vez. O tempo para o preenchimento € em média 15 minutos. Pede-se ao participante
que tente procurar um lugar com poucas distragbes e tente ser o mais honesto possivel nas
respostas ao formulario.

RISCOS

Por se tratar de uma pesquisa que se utiliza de questionarios psicolégicos envolvendo
autoconsciéncia, é possivel que a pesquisa provoque um desconforto imediato durante as respostas.
Ainda € possivel que o participante se sinta envergonhado em responder, ou mesmo sinta algum
impacto em sua autoestima em raz&o das perguntas direcionadas ao seu modo costumeiro de pensar
e agir. E possivel que o participante sinta medo de se expor, medo de quebra de sigilo, medo de
vazamento das respostas, sinta estresse, cansago e constrangimento enquanto responder aos
questionarios. Para minimizar estes riscos, esta pesquisa garante o sigilo de seus participantes, que
terdo suas contribuicdes arquivadas de forma anénima, identificada apenas numericamente em um
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banco de dados protegido por senha num computador local. Todos os dados serdo apagados de
qualguer nuvem. O participante pode parar de responder a qualquer momento que desejar, ndo
havendo nenhum prejuizo para si e nem para a pesquisa. Suas respostas terao confidencialidade e
serao utilizadas apenas para finalidade cientifica. Caso o participante necessite, podera entrar em
contato com o pesquisador para pedir a assisténcia integral de profissionais capacitados, € mesmo
indenizagdo em caso de prejuizo maior. Os dados s6 serdo coletados apds o consentimento do
participante.

BENEFICIOS

A pesquisa oferece aos participantes (psicoterapeutas) o beneficio imediato de tecer reflexdes
importantes a respeito de si e de sua pratica, seja por meio da pergunta aberta, seja por meio dos
itens fornecidos nas escalas psicoldgicas. Vale contextualizar que é essencial para a carreira do(a)
psicélogo(a) clinico(@) o habito de questionar a si, buscando se compreender e produzir
autoconhecimento, de maneira que suas reflexées auxiliem na compreensao de sua dindmica consigo
proprio € com o outro, 0 que aumenta a sua sensibilidade as necessidades do cliente, aumenta o
repertorio de atuacéo disponivel ao(a) profissional e fornece um maior conhecimento de aspectos
importantes de si a serem trabalhados pelo(a) profissional. Todos estes aspectos sao produtos da
reflexao autoconsciente e que se revertem em beneficios direto ao(a) psicoterapeuta enquanto
profissional e como ser humano. Um beneficio posterior e indireto € o conhecimento relevante
produzido nesta pesquisa, que trara uma maior compreensao dos desafios a classe profissional alvo
deste estudo.

Esclarecemos que os participantes dessa pesquisa tém plena liberdade de se recusar
a participar do estudo e que esta decisdo nao acarretara penalizacdo por parte dos
pesquisadores. Todas as informacdes desta pesquisa serdo confidenciais e serdo divulgadas
apenas em eventos ou publicagdes cientificas, ndo havendo identificagdo dos voluntarios, a
nao ser entre os responsaveis pelo estudo, sendo assegurado o sigilo sobre a sua
participacdo. Os dados coletados nesta pesquisa (respostas ao questionario), ficarao
armazenados em uma pasta protegida por senha num computador pessoal, sob a
responsabilidade do pesquisador Henrique Augusto Brust de Jesus, no endereco Olinda-PE,
pelo periodo de minimo 5 anos apés o término da pesquisa.

Nada lhe sera pago e nem sera cobrado para participar desta pesquisa, pois a
aceitacdo € voluntaria, mas fica também garantida a indenizagdo em casos de danos,
comprovadamente decorrentes da participagdo na pesquisa, conforme decisdo judicial ou
extra-judicial. Se houver necessidade, as despesas para a sua participagéo serao assumidas
pelos pesquisadores (ressarcimento de transporte e alimentagao).

Em caso de duvidas relacionadas aos aspectos éticos deste estudo, o (a) senhor (a)
podera consultar o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da UFPE no
endereco: Avenida da Engenharia s/n — 1° Andar, sala 4 - Cidade Universitaria, Recife-
PE, CEP: 50740-600, Tel.: (81) 2126.8588 — e-mail: cephumanos.ufpe@ufpe.br.

(Assinatura do Pesquisador)
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CONSENTIMENTO DA PARTICIPAGAO DA PESSOA COMO VOLUNTARIO (A)

Eu, , CPF , abaixo
assinado, apos a leitura (ou a escuta da leitura) deste documento e de ter tido a oportunidade
de conversar e ter esclarecido as minhas duvidas com o pesquisador responsavel, concordo
em participar do estudo Autoconsciéncia E Sentidos De Atendimento Remoto Em Psicélogos
Clinicos Brasileiros, como voluntario (a). Fui devidamente informado (a) e esclarecido (a)
pelo(a) pesquisador (a) sobre a pesquisa, os procedimentos nela envolvidos, assim como os
possiveis riscos e beneficios decorrentes de minha participacdo. Foi-me garantido que posso
retirar o meu consentimento a qualquer momento, sem que isto leve a qualquer penalidade.

Tendo em vista os itens acima apresentados, eu, de forma livre e esclarecida, manifesto meu
consentimento para participar da pesquisa.

() Aceito Participar da pesquisa

() Nao aceito participar da pesquisa



