Scanned by CamScanner



Novos Estudos em Terapia EMDR

TRATAMENTO DE ANSIEDADE DE
pEREORMANCE: UM ESTUDO DE CASO
COM USO DA TERAPIA EMDR

Paula Sampaio Schmitt
Ana Lucia Castello

As raizes de todos os problemas significativos de performance
estao na historia de trauma do atleta.
David Grand

Resumo

Oartigoapresentaasbases teoricas da terapia EMDR — Fye Movenzent
Desensitization and Reprocessing (Dessensibilizacao e Reprocessamento por
meio de Movimentos Oculares) e a sua aplicacao clinica no tratamento
de um bailarino profissional com ansiedade de performance. O cst’u.d()
de caso propicia ao leitor o entendimento e exemplo da aplicagao pratica
sob a perspectiva do trabalho de reprocessamento com a terapia 1-31\11)11
em sua compreensao sobre a origem dos sintomas e manejo clinico. ()-s
resultados apontam para uma repercussao t.ransformadora e dumd(lnua
na vida do paciente e demonstram a eficicia da abordagem e do plano
de tratamento desenvolvido.

Palavras-chave: Terapia EMDR, ansiedade de petformance, bailarino.
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efetivo a abordagem com ¢

e Para traumas e outrog eventos perturbadoreg Foi g
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. m“ 10 de um Protocolo de oito fases pelas quais ge as

- se
Mogoes, Pensamentos e reacoes corporais

d - 2 Que 5
Um estado saudive] (SHAPIRO, 201 5). O paciente evoluap, -

Preparacio, extrema ex;

pensamentos apreensivos, medo tecorrente, lapsos de memoria, perds
de controle corporal, sentimento de vergonha, palpitacdes, boca ¢
garganta secas, tremor, respiraciao curta e outras respostas do sistema
NELVoso simpatico sio frequentes (OSTWALD et al, 1994).
Atualmente, os transtornos de ansiedade aparecem em VAtios
setores da vida das pessoas e, de certa forma causam uma pﬂI?_Jif‘iﬂ %
desenvolvimento das suas ocupagoes laborativas. Algumas fm\‘id’f[l{d“
profissionais demandam de maneira intensa a pt:rformanc‘e do muil;qu
mas, muitas vezes, ele nao consegue vivencia-las dg manexra1 cq;[l e
O paciente em questao procurou a ferapia naqlll‘;‘;‘o conseg
potque aptesentava um nivel de ansiedafie ta0 cﬁ;ﬁ; g‘;;&
desempenhar suas fungoes na companhia o e

ocol0

Metodologia utilizada . _
A metodologia utilizada foi a terap!

de oito fases:

| of
2 EMDR, 10 seu pro
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Novos Fistudos em '] erapia EMDR

ase L Historia clinica
Fase % [nstalagio de recursos positvos, desenvolvimento do

B i dos pilates de
Fase 3: Avaliacao dos pilares de memoria a serem trabalhados

ideﬂtiﬁcagﬁo da Image&n (I)? (:1:611(_;21‘ Ncgvativa (CN), Crenca Positiva
cp), Validacao di‘: CP (VoC), Emogio e Sensacao, Escala de
Descoﬂforto (SUDB)

Fase 4 Dessensibilizacao e reprocessamento

Fase 5: Instalacao da Crenga Positiva

Fase 6: Checagem Corporal

Fase 7: Fechamento

Fase 8: Reavaliacdo do que fot trabalhado (SHAPIRO, 2007).

Queixa principal

O paciente E. (inicial do nome ficticio do paciente) procurou
atendimento psicologico no periodo em que passava férias no Brasil
cntre dezembro de 2015 e fevereiro de 2016 quando entao retornaria a
Londres, cidade onde morava h4 um ano, ja contratado como artista da
companhia de teatro musical Broadway. O motivo que o levou a procutar
terapia fot a ansiedade sem controle que sentia diante dos desafios que
estavam pot Vir: em seu fetorno a Londres, passaria a exercet O papel
principal na peca em que atuavé. Até entdo, atuara COMO b@a@o e
cantor no papel de swing (artista cuja fungao é a de substitult outros
papéis de artistas que precisam s€ ausentar da pega). Fsta mudanga € a
oportunidade de trabalhar no local e no papel em que semMPre sonho'u
estavam lhe causando intensos sofrimentos. Mesmo em férias, sentia

constantes dores NO COrpo, refluxo, renite alérgica, tosse € falta de ar.

E; . . .
C_} ll('g‘ ab_ : ) ( ( ll‘ﬁ‘l '( Ty l, [) & 3 S Ou em

i A Tetas crencas negativas sobre si poderiam
perigo”, “Nao posso falhar”. Estas ctenas negativ: p

1 i i » com
i A centit-se inseguro bloqueado € €O
impactar em sua pcl‘f()tmﬁrlcc, a0 sentir-se 11 guro, q
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lacionada 28 queixas trazidas pelo paciente foi 3 e ansj

‘e E]_Cl()l( a av ) . \ b

: formance. Segllﬂdo o Dr. Patrick Gaton (20]6) » 4 aﬂsicdad(

Cl = ’ &l 2 3 w9, (:

p rambém chamada popularmente de stage frighy Gy
(

serformance, - - ‘ ) de
lmlco) freezing (congelamen to) - CORSE g atie tensame, X
¢ ). < . . e Nta
E.jvido por artistas, bailarinos, musicos e atletas de altg tendipe, te

- to

cujos sintomas estﬁQ em torno de.SO UPO_S .Orgamzados em Categoriy,
e funcoes: psicologicas, emocionats, cognitivas e comportamengy; f
uma C,-onlbinﬂgﬁo de sintomas do espectto do transtorno de aflSiedadé
generalizada: respostas de apsiedade e preocupacao  excessjy, .
petsistente, acompanhadas de sintomas fisicos como tensoes COtPOras
inquietacdo, falta de concentragio (DSM V). Os disparadores 35(;
situacoes de exposicao e pressao para exceléncia no rendiment o
profissdes como as acima mencionadas e também em outros contextog
como entrevistas de emprego, palestras e reunides de negécios. ,

Plano de tratamento
A necessidade de um trabalho dinamico era premente, por isso

depois do levantamento da histéria clinica e explicadas a0 paciente 55
catacteristicas da terapia EMDR (fase 1), foi realizado um plano de
tratamento, em que foram feitas investigacoes das memorias passadas
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Novos Estudos em Terapia EMDR

.‘. \ .Cn & 3 - ¥ 5 .
P resp0ﬂdeﬂte§ rhp1. d((i,u e \fl(‘))rtaltccu sua capacidade de se aut
1 Cﬂ : “ r)rr ‘(r e
ntcmahzou a dmarmL . f\r raco da Botboleta, recurso d egular.
1onacio jarero € ucin i e SO desenvolvi
o 1gnaC1f)]Ld R a Artigas (ARTIGAS et al., 2009) hvido
e} : i ue consiste
4 autoestim a(;;ad teral: a pessoa cruza os bracos acin; qd nsiste
inds ¥ a do pe; .
modo qui\ 08 .edos indicadores de cada miao fiquem I }bL.m} de
4eula. Assoc1ado ‘s g0 abaixo dz
cavicula . a uma lembranca positiva pede-se quc%—, a0 da
ntre nesta 1M 1 : : aclente se
conce agem, respite e toque a palma da ma P e se
i domiaitsosi oleta auxilia no fortalecimento d
pe alpz sos internos. Esse recurso foi muito import a
1 0 hili L ortante ser
instalado  porque possibilitou posteriormente .
a continuacao do

fratamento  via 1
Skype quando o paciente retornou a Londres

RESUMO DO PLANO DE TRATAMENTO

- K

A QQ PRE

PASSADO SENTE FUTURO

E aproximad : : :

= Lozlﬂl;ﬁ ilf’nlﬂ;it QUEIXA Ele atuando,

X0 s: 1 nn‘can 0 de Ansiedade de cantando, dangando
artistas. Amigas Performance " muito bem. Se

sentindo seguro com

se divertindo, meninos
DISPARADORES 1S50.

zoando ele. -
- Ansiedade: tensio

C()r[mml;

8 anos: Stbita falta Tosse, falta de ar, - Pensar cm sua Feliz com o desafio.

2 = .‘ N ’ L } ) 5
de ar e dor no peito Renite estreia como papcl
princip-.ﬂ Reconhecer seu valor

- Pensamentos ;
| ! ¢ merecimento.
neganvos sobre 5t SECRESS

enquanto brincava.

Olhar dos colegas €

E 4 anos: Cantando
diretor durante

frente a0s desafios:
“nao estou prupﬂr;ldc 3

Saber lidar melhor
~ ‘nsal com suas €mo 0es €
“nao posso falhar”, cnsao ; ¢
e » ansiedade.
sou uma vergonha”,

Csp()er11camL11t(‘.
junto com familia que
logo o critica falando

que ele nem sabe Mensagem de [exto

convocando-0 para
fazer 0 papel
principul

“nio dou conta”’;

cantar. _ Medo excessivo
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O plano de tratamento fo.i otganizado A partir g, by
memorias traumaticas que poderiam - IIIEIacmnadas 205 Sinij) tag
do paciente. Além do evento-chave mais antigo, parecergy, . s
memorias importantes a serem reprocessadas. Durante 5 Se€ssQes i,
Jlternncia entre o reprocessamento dos eventos. ’tmuméticos Elnﬁgoseu
das situacoes atuais disparadoras dg respgs’tas ansiogenas dg, Pacien e

Ao longo do texto, o l(.alto_r ra se deparar com algumy.
nomenclaturas e siglas. Segue o significado de cada uma Para flugng;,
da lertura: :

I: Imagem — pior patte da memoria que esta sendo trabalhad,,

CN: Crenca Negativa — a0 pensar nesta Imagem, o que o Paciente
pensa de negativo sobre si. CP: Crepga Positiva — o que o Paciente
gostaria de pensar de posifivo sobre st mesmo ao pensar na imagem,

VoC (Validity of Cognition): O quanto a pessoa sente que esta
crenca ¢ verdadeira em uma escala de 1 (nada verdadeiro) a 7 (Mmaximo
de verdadeiro).

E: Emogio — a emocao sentida ao pensar na [ e CN.

S: Sensacio corporal — o que se petcebe no COIPO 20 pensar na
IeCN.

SUDS: Nivel de pertutbacio quando pensa na I e CN (de zero,
nada,a 10 o maximo).
Pata fins didaticos, segue o resumo da sequéncia de trabalho de
as Sessf)?s ¢ posterior descricio de duas delas, As sete primeiras
presenciais e as doze seguintes foram por Skype.

todas
foram

I" sessio (fase 1)

Esclarecimento
Técnica floating back: esc
¢ familia criticande,

da queixa, levantamento da histéria clinica.
lareclmento do cvento-chave: F 4 anos cantando

2'e 3“Vsessf)es (fase 2)

esenvolvimentq ( ;
. € rec . .
da Vida, 1508 Internos: Lugar Seguro e Pilares
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Novos Estudos em [y, ipia M DR !

A apcen o
5 6" ¢ 7" sessoes (fases 3, 4, 5,6,7 ¢ 8)
Y
Reprocessamento do evento-chaye
. I na escada es e
I: I na escada escutando criticy dos familiares ¢ b
anto. Parou de cantar. S em relagio 4 seu

g ¢ 9" sessoes (fases 3, 4, 5516, 7 e 8)

F. ja havia retornado 1 Londres, Esclatec

disparadoras da ansiedade ¢ reprocessamento

Imento das situacdes
olhando I ensaiar.

de uma delas: colegas

10* sessao (fases 3,4,5,6,7 ¢ 8)

\ F. estava se sentindo melhor quanto a0 teprocessamento d
sessoes anten?tes. Trouxe a Preocupacio quanto a tosse persistente EZ
Semanas, porem sem causa otginica. Por meio da técnica Jloating back
E. recordou de uma situacio que foi reprocessada: a0s 8 anos de idade,
teve subita falta de ar e dor no peito enquanto brincava. ,

11" sessao (fase 8)

Sessao verbal e psicodramatica. F contou sobte como ficou
mobilizado com os contetidos explicitados na sessio anterior ¢ como
havia se reorganizado ao longo da semana. A tosse amenizou e o
atendimento seguiu com técnicas psicodramaticas (Espelho e Cena
de Descarga) contribuindo para seu manejo com a cobranga interna e
externa em relacio ao seu rendimento artistico.

12 e 13" sessdes i

Preparacao para 2 estreia dele ‘como personagem principal
(aconteceria em poucos dias). Seu rcn‘dlmcnto nos ensatos aurl?sn;oz
a0 longo das semanas. I ja reconhecia suas cunqulstz.ls‘e q‘ua1 Egr :m
Sentia-se mais confiante e apto para © papel. As du:}: be;as:)tgp Ec .
focadas em fortalecer — por i11tc171ncd}u (I.iil (’bSCWfl‘.r"‘fl’ ; ’:t ico.; 5
positivas frente as suas recentes cxpctllcncms e avalli%“i :, ;uro ;cguiu

Ao final da 13* sessio, F. sentia-se rtr\:m;l‘f‘ 01; ;::\ﬁa C(.)n(.ll‘.L.lStﬂ
ptaticand() o Abraco da Botboleta todos os d1as, €

a0 ti i ais.
realizada. Sobre a tosse, Nao tinha tido ma

Scanned by CamScanner



|
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14" sessdo
' ) . ) ) elto. forte
Atendimento apds a estreia. P sentia-se feliz, o eco’nhecet

. s . . b u r
aliviado. Foi elogiado pelos diretores e também COﬂsegl;la estimulacio
que fez um bom trabalho. Fortalecimento port Rt

as.
| bilateral dessas emocoes, sensagoes € percepgoes positiv

15" e 16* sessdes
| Chateacao de F. quando julgavan
(mesmo que ninguém o corrigisse, ele sentia

i cumprido o que deveria). Sessao baseada nas téc :
| para que E aprendesse a lidar melhor com seu lado cobrador e exigente.

io ter tido rendimento adequado
como se Nnao tivesse
nicas psicodramaticas

17° sessao (fases 3, 4, 5, 6,7 e 8)
E. relata estar muito angustiado e ansioso por nio ter previsibilidade

de quando faria o papel principal. A dinamica da companhia era avisa-lo as
16h, por mensagem de texto: “Main At today please” (“Papel pnnc:lpal hoje,
‘ por favor”) para ele se apresentar as 19h. A incerteza e a propria mensagem
tornaram-se disparadores de ansiedade, confusao mental, taquicardia. Esse
rador foi reprocessado.

(fases 3, 4,5, 6,7 e 8)

‘em funcio da agenda de
vamente, conseguia manejar
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relaga0 29 - cgimo. g
CN: Fu nao consigo.
CP: Eu consigo.
VoC 3
Emocao: Falta de confianca, medo, ansiedade.

SUDS 9

Nivel de pertutbacao quando pensa na imagem e CN (de 0, nada,
210, 0 maximo): Sensagao corporal: aperto na garganta, dor no peito.

Terapeuta (I) pede para F pensar na imagem inicial, CN e
observar onde sente em seu Corpo enquanto segue os Movimentos
Bilaterais (MBL) com os olhos.

F: Nao quero nem ver. / MBL

F: Mesma sensacao toda vez que tem que cantar algo dificil..
Garganta fechada. / MBL

F: Risos dos avos e tios: mesmo medo da plateia e critica. / MBL

F: Musculatura da garganta acionada, formigamento, netvoso,
falta de ar. / MBL

F: Na verdade, na minha familia eu até podia errar, tentar. / MBL

F: Dot de cabega, parece que fiz horas de exercicio vocal. / T:
Observa o seu corpo e segue com isso. / MBL

F: Sinto meu peito mais aberto, um pouco de formigamento no
rosto, mas nao por tensao. Sinto minha voz chegando e para sair de
dentro, comunicar. Alivio / MBL

F: Parece um turbilhio de sensa¢ao saindo, actona a musculatura
e sal. Sinto menos tenso.

T: Quando vocé pensa na imagem e na CN que comecamos a
trabalhar, utilizando a escala de 0 a 10, na qual 0 significa nenhuma
perturbacio e 10 é a maxima perturbagio que vocé possa imaginar,
quanta perturbacio vocé sente agorar

F: 6 (SUDS 6)

T: Observe isto, deixe vit 0 que tivet que vir. Nao tem certo
nem etrado.

F: Olhando para mim pequeno, sinto angustia, medo de errar.

Parece que sou esse menino. Mas eu ja crescl
T: Observa se o F. adulto tem algo a dizer para este menino. / MBL.
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medo, mas menos. / MBL
i F: Estou bem... / MBL
| F: Parece que a respiracio para na altura do nariz. / MBL
| F: um pouco melhor, um pouco melhot... (F. respira fundo neste
| momento) / MBL
| { T: Quando vocé pensa na experiéncia comegamos a trabalhar
|

l
, F: Falei para ele que isto ja passou. Fu o sinto (F. crianga) com

imagem e CN, quanto isto te incomoda, agota, em uma escala de 0 a 10?
F: 4 (SUDS 4)
Em funcio do tempo, a sessao foi finalizada neste momento,
Il se caracterizando por uma Sessao Incompleta. Para estabiliza-lo e
assegurar um equilibrio ap6s a sessao, fot realizada com F. a visualizacio

de seu Lugar Seguro.

~ Descrigdo da 18* sessio
: - Imagem: F 15 anos brincando de imitar artistas. Amigas se
'u-i"do meninos zoando com ele.
_N: Sou uma vergonha.

m - Posso ser quem sou.
VoC 3

10 corporal: Vazio no peito.
ta pede para I. pensar na imagem inicial, CN e observar
em seu corpo enquanto segue os Movimentos Bilaterats

3 . . 2
) mais pensava na imagem “sou uma vergonha

ito.
rer me ver livre do vazio, € algo que cansa m;
quetia me livrar dessa sensacio. / MB

de
e entiutiomal de estar na escol
turma. Chega™

4
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Novos Estudos em Terapia EMDR

eV um lpo.uco, 13;:&)0:):1:1 _Pui‘: \'rcr S€ 0 rf-m.pn passava. As
cezes NAO queria fazer amiz porque af, ava que 040 1a ser aceito de
o forma. / MBL (nesse momento da sessao, F. chorava muito)
F: Lembrel de mftro momento na escola: passava o intervalo
odo dentro da sala, so estudanc?o. Para poder ser um bom aluno.
Ficava nO corredor com uma amiga. Conversava muito com ela, ela
me apoiava. / MBL
F: Momentos de paz... eu sentia na escola quando conversava
com as amigas. / MBL
F: Nunca usava o banheiro da escola. Tinha medo dos meninos
me zoarem. / MBL
F: Comecou a lembrar de muita coisa: me vi na sala e muitas
coisas passavam na minha cabega. Lembrei de quando eles me zoaram
com uma revista porno. / MBL
T: Observe o que vocé gostaria de dizer para esses meninos.
F: Eu estou falando que cada um deve cuidar da sua vida... voces
nio tém nada a ver com quem eu transo ou Nao. Me deixem!! / MBL
I': Eu estou falando para F. adolescente que agora eu protejo ele.
Estou falando que ele pode falar em voz alta... nio importa se ela ,é
mais delicada.. nao importa! Tem outras pessoas que gostam de voce.
Pode ficar tranquilo. / MBL
F: Estou exausto e melhot por ter voltado a esses momentos. O
F. adolescente esta bem cuidado agora. / MBL
F: Consigo respirat. Estou acalmando. / MBL |
SUDS 2
F: Eu posso set quem eu SO / MBL
F: Esta sentindo mais paz. / MBL
. Me lembrei que meus amigos 2
Alesnaman Butenbo valor independente

alg

mbém me reconheciam € me
de ser hétero ou homossexual.

A

Conclusao | o
O tratamento desenvolvido com 2 terapia EMDR Prop

as dificuldades
- dequado e profuﬂdarnentc trﬂnsforn;adord ot
0 manejo a afios de
trazid : ot F. Seus sintomas frente 2 = d?m da rirrlljeim infancia
e tinham orgem €m experiencias antigas, d2 P
claramente
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e juventude, assim como os autores citados inicialmente no artigg
conceituam os casos de ansiedade de performance. Isto se tornoy
evidente pela repercussio positiva, fortalecedora e duradoura que ¢
reprocessamento de tais expetiéncias trouxe na vida de F Situacies
citcunstanciais foram também consideradas, mas foi mantido o ténye e
importante equilibrio entre o olhar no situacional e o olhat nos eventos
passados que estariam ainda alimentando e trazendo, sem consciencia,
reagoes emocionais, fisicas e cognitivas desatualizadas e negativas para
E Libertar-se de antigos conceitos sobre si, aceitar os proprios erros,
reconhecer suas qualidades, permitir-se sentir ansiedade e aprender 4
maneja-la foram pontos-chave de aprendizado de F. para seguir confiante
e feliz em sua jornada artistica. Que outros artistas possam se beneficiar
desta eficaz abordagem psicoterapéutica que é a Terapia EMDR.
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