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Resumo: A Terapia cognitivo-comportamental em grupos (TCCG) se mostra
atualmente como uma possibilidade de intervencao amplamente difundida para
os mais diversos transtornos e individuos. Assim como o trabalho com criancas e
adolescentes em terapia cognitivo-comportamental requerer planejamentos e adap-
tacoes especificas, os grupos voltados para a populagao infantojuvenil também
apresenta dificuldades e desafios proprios. O atual cenario de grupos voltados para
intervencoes com criancas e adolescentes tem se mostrado cada vez mais otimista
a medida que este tipo de interven¢ao vem sendo cada vez mais estudada e os re-
sultados mostram sua eficacia. Contudo, fica evidente a necessidade de programas
especificos voltados para este publico e para suas demandas especificas. Para isso,
& essencial que as possibilidades e limites, praticos e tedricos, sejam amplamente
conhecidos para que as intervengdes sejam adequadas aos seus objetivos, e os seus
resultados sejam também satisfatorios. Este artigo possui como objetivo discutir a
terapia cognitivo-comportamental em grupos com criangas e adolescentes, a partir
da descri¢ao detalhada dos tipos e formatos grupais possiveis para intervengoes te-
rapéuticas, assim como da discussao a cerca das dificuldades e manejos especificos
necessarios para o trabalho com esta populagao dentro desta abordagem. Ainda,
sao apresentados diferentes programas em grupo voltados para criangas e adoles-
centes a fim de ilustrar a aplicabilidade praticas dos conceitos teoricos discutidos.

Palavras-Chave: Terapia cognitivo-comportamental, Terapia em grupo,
Criangas, Adolescentes.

Abstract: Cognitive-Behavioral Therapy in Groups is currently shown as a
widely disseminated intervention possibility for the most diverse disorders and
individuals. Just as work with children and adolescents in cognitive-behavioral
therapy requires specific planning and adaptations, groups targeting the child
and adolescent population also have their own challenges. The current scenario of
groups focused on interventions with children and adolescents has been increasin-
gly optimistic as this type of intervention has been studied and the results show its
effectiveness. However, the need for specific programs aimed at this audience and
their specific demands is evident. For this, it is essential that the possibilities and
limits, both practical and theoretical, are widely known so that the interventions are
adequate to their objectives, and their results are also satisfactory. This article aims
to discuss cognitive-behavioral therapy in groups with children and adolescents,
from a detailed description of the types and possible group formats for therapeutic
interventions, as well as the discussion about the specific difficulties and work with
this population within this approach. Also, different group programs aimed at chil-
dren and adolescents are presented in order to illustrate the practical applicability
of the theoretical concepts discussed.

Keywords: Cognitive behaviour therapy, Group therapy, Children, Adoles-
cent.
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Introducgao

A Terapia Cognitivo-Comportamental e a Terapia Cognitivo-Comporta-
mental em Grupos

A Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) teve seu inicio com Aaron
Beck, nas décadas de 1950 e 1960, pensada inicialmente para individuos com
transtornos depressivos (Clark & Beck, 2012). Atualmente, interven¢des com esta
forma de terapia ja foram testadas e avaliadas para diversos transtornos psiquia-
tricos (A. Beck & Weishaar, 2000).

Os pressupostos desta terapia dizem que a interpretacao dos fatos pelo indi-
viduo, influenciam suas emogodes e os seus comportamentos, mais do que os fatos
propriamente ditos. Desta forma, as pessoas em sofrimento teriam a percepgao
de si mesmas, do ambiente e do futuro alteradas por pensamentos distorcidos,
que nao corresponderiam a realidade (Rangg et al., 2011). Portanto, a avaliacao e
a modifica¢ao destes pensamentos disfuncionais auxiliariam na melhora no hu-
mor e no comportamento do individuo (Beck, 1997).

De forma semelhante, a Terapia Cognitivo-Comportamental em Grupos
(TCCG) ja era mencionada por Beck, Rush, Shaw e Emery (1979), voltada para
a mesma populagao clinica. Em sua aplicagao, seus pressupostos se mantem ao
formato original da TCC, contudo, devem ser associadas aos fatores do proces-
so grupal (Bieling, McCabe & Antony, 2008). Por se tratar de uma modalidade
terapéutica da TCC, & importante ressaltar que o grupo permite a aplicagao de
técnicas especificas voltadas para o alcance de resultados também especificos no
que tange a remissao de sintomas; e, uma vez que os participantes dos grupos em
TCC apresentam sintomas e objetivos semelhantes, os grupos sao caracterizados
por certa homogeneidade em sua composicao (Neufeld, 2011).

Em TCCG & comum que a sessao seja conduzida por uma equipe de te-
rapeutas, um co-terapeuta e, por vezes, por observadores (Bieling et al., 2008).
Neste sentido o papel do terapeuta principal consiste em manter o foco da ses-
sao, a condugao das atividades e tomada de decisao no momento do grupo; ja o
co-terapeuta, no momento da sessao apresenta a funcao de auxiliar o terapeuta
principal e a observar atentamente as relagoes grupais e o processo terapeutico.
Contudo, em momento fora da sess@o, os dois terapeutas apresentam papéis e
responsabilidades iguais no planejamento e na avaliagao para o bom andamento
do grupo (Neufeld, 2011).

Os Grupos

Os grupos, quanto ao seu objetivo e formato, nao seguem sempre os mes-
mos moldes, existindo varias possibilidades de combinacoes possiveis para o
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trabalho grupal. A escolha por um formato especifico deve ser realizada a partir
do objetivo proposto e das possibilidades de intervencao, considerando os par-
ticipantes, o local, a frequéncia e a disponibilidade do servi¢o e/ou institui¢ao
proponente.

Em relagédo ao objetivo, o grupo pode ser de prevengao, promocao de satide
ou intervengao terapeutica (Neufeld, Maltoni, Ivatiuk & Rangg, 2017). Os grupos
de intervengao sao caracterizados por tratamentos voltados para os individuos
que ja apresentem sintomas e/ou ja possuam um transtorno instaurado (Neufeld
& Peron, 2018).

O conceito de prevencao em satide mental diz respeito a agoes preventivas
que buscam evitar o surgimento ou a ampliagao de um determinado transtor-
no, atuando, assim, na redugao de incidéencia ou de prevaléncia do mesmo (Luz,
Murta, & Aquino, 2015). A prevengao apresenta trés niveis de intervencgao, a par-
tir dos niveis de exposi¢ao: universal, seletiva e indicada. A Universal diz respei-
to a populagao de maneira geral, sem considerar um alvo especifico, podendo
ser voltados para individuos os quais nao foram identificados fatores de risco ou
dificuldades. A Seletiva volta-se para individuos os quais ja foram identificados
riscos, mas que ainda nao apresentam sintomas. E por fim, a Indicada, para indi-
viduos que apresentam sintomas de algum transtorno (Leandro-Franga & Murta,
2014; Munhoz, Mrazek, & Haggerty, 1996; Muhoz, et al., 2010).

Segundo a World Health Organization [WHO] (2004), a satide mental con-
siste em um estado de bem-estar que permite que as pessoas acreditem em suas
potencialidades e capacidades para lidar com as dificuldades cotidianas, traba-
lhando de forma produtiva e contribuindo para o crescimento de sua comuni-
dade. Desta forma, a promog¢ao de satide mental deve focar no fortalecimento
individual e coletivo, com o intuito de promog¢ao de bem-estar e de qualidade de
vida (Luz, Murta, & Aquino, 2015).

Ainda, caracteristicas especialmente importantes para grupos em TCCG
referem-se a especificidades de critérios de possibilidades reais dos grupos.
Desta forma, & preciso considerar nao apenas as demandas dos participantes,
mas também a sintomatologia, idade, sexo, escolaridade, cultura, entre outros
aspectos dos individuos. Assim, os grupos podem ser Heterogénios, quando sao
compostos por pessoas que apresentem caracteristicas diferentes entre si; ou Ho-
mogeénoes, quando possuem caracteristicas comuns. Lembrando, ainda, que a
total homogeneidade nao € desejada ou até mesmo possivel na maior parte dos
casos, mas que um certo nivel & essencial para o funcionamento da TCCG (Neu-
feld, 2015).

Além das caracteristicas dos participantes, & essencial considerar algumas
especificidades quando aos momentos de entrada dos individuos no grupo. Os
grupos Abertos, permitirem a entrada ou saida do grupo a qualquer momento;
Semi-abertos permitem o ingresso de novos participantes até um niimero limite
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de sessoes; e os Fechados, nao permitem o ingresso de novos membros ao longo
das sessoes (Neufeld, 2015).

Quanto ao formato, os grupos em TCCG podem se apresentar como gru-
pos de apoio, de psicoeducacao, de treinamento e/ou orientacao, e terapéuticos
(Neufeld, 2011). Contudo, pode-se perceber que a psicoeducagao se faz presente
em quase todos os formatos, o que se justifica pela grande importancia desta
técnica caracteristica da TCC.

Os grupos de Apoio, apresentam como objetivo o apoio aos participantes,
que apresentam sintomas cronicos que estejam passando passaram ou ja passa-
ram por intervencao, e/ou para seus cuidadores. Normalmente sao formados
por 15 a 20 pessoas, possuindo frequéncia semanal, quinzenal ou mensal, sendo
que os contetidos trabalhados sao as demandas trazidas pelos proprios partici-
pantes. Ainda, embora nao obrigatorio, &€ desejavel que o programa apresente
estruturacao para a intervencao em questao (Neufeld & Peron, 2018).

Os grupos de Psicoeducacao buscam oferecer informagoes e autoconhe-
cimento relativo aos sintomas, as demandas e aos transtornos especificos para
aqueles que possam se beneficiar destas informagoes e da identificacao destas em
si mesmos. Possuem em torno de 15 a 20 participantes, sendo preferencialmente
fechados. A duracgao € de 4 a 6 semanas, com frequéncia semanal ou quinzenal,
nas quais as sessoes possuem contetidos voltados para a psicoeducacgao e resolu-
¢ao de problemas (Neufeld, Maltoni, Ivatiuk & Rangg, 2017).

Os grupos de Treinamento/Orientagao procuram fornecer psicoeducagao,
orientacao e treino para a obtencao de mudangas cognitivas, comportamentais
e emocionais, voltadas para individuos que possam se beneficiar desta orien-
tagao e treino especificos para uma habilidade especifica. Possuem no maximo
15 participantes, com estrutura fechada, de duracao de mais de 8 sessoes, com
frequéncia semanal. Apresentam programa estruturado de sessoes, nas quais ha
grande utilizagao e treino de técnicas cognitivas, comportamentais e de regula-
cao emocional (Neufeld & Peron, 2018).

E por fim, os grupos Terapéeuticos objetivam realizar intervencoes para de-
mandas e transtornos especificos, contando com elementos dos tipos de grupos
ja apresentados. Sao formados com no maximo 12 participantes, sendo fechados,
com duracgao de mais de 12 sessoes de frequéncia semanal, contanto com a estru-
turagao de sessoes, impreterivelmente (Neufeld, Maltoni, Ivatiuk & Rangg, 2017).

A TCCG com criangas e adolescentes

A partir da década de 1980, comegam a crescer e a apresentar maior con-
sisténcia os trabalhos dentro da TCC voltados para criangas e adolescentes (Ca-
minha & Caminha, 2007). Acerca da TCC com criangas e adolescentes, existem
diversas semelhancas ao atendimento com a abordagem utilizada com adulto,
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além de algumas diferengas, como & o caso da intervengao com os pais, por exem-
plo (Pureza, Ribeiro, Pureza & Lisboa, 2014). Atualmente, na literatura observa-
-se que o tratamento psicologico de criangas e adolescentes tem sido considerado,
além de uma medida terapéutica, como uma forma de prevencao e de promogao
de satide (Petersen & Wainer, 2011).

A infancia & compreendida como a etapa inicial do desenvolvimento hu-
mano, podendo ser dividida entre primeira infancia (0-3 anos), segunda infancia
(3-6 anos) e terceira infancia (6-11 anos) (Papalia, Olds & Feldman, 2010). As in-
tervencoes pautadas na TCC costumam ser voltadas para criangas a partir de seis
anos de idade, sendo trabalhado especificamente com orientagao de pais para
individuos com idades inferiores a esta idade (Nardi, Ferreira & Neufeld, 2015).

Considerando o desenvolvimento humano, um importante nome na area é
Piaget, que dividiu em quatro periodos o processo de desenvolvimento cogniti-
vo, sendo cada fase caracterizada por formas diferentes de organizacao mental
que possibilitam as diferentes maneiras de compreensao da realidade que cerca o
individuo (Coll & Gillieron, 1987). O periodo que compreende a terceira infancia
& denominado Operatorio Concreto (07 a 12 anos), neste periodo ha o surgimento
da capacidade da crianca de estabelecer relagoes, coordenar pontos de vista dife-
rentes e integra-los de modo logico e coerente, além da capacidade de interiorizar
suas acoes (Rappaport, 1981).

Quanto a adolescéncia, a World Health Organization [WHO] (2014) con-
sidera o periodo correspondendo a fase de transicao entre a infancia e a vida
adulta, compreendendo as idades dos 10 aos 19 anos. E um momento de grandes
mudangas fisicas, cognitivas e psicossociais, podendo trazer potenciais riscos e
oportunidades a vida do individuo. Esta fase pode ser dividida em alguns peri-
odos, sendo eles: adolescéncia inicial (10-14 anos) e final (15-19 anos) (Papalia,
Olds & Feldman, 2010).

Segundo Piaget, a adolescéncia compreende o estagio do desenvolvimento
cognitivo Operatorio Formal (iniciando aos 12 anos e continuando ao longo da
vida). Esta etapa € caracterizada por operagoes realizadas sobre hipoteses, sendo
o individuo capaz de refletir sobre pensamentos proprios e elaborar teorias que
antes nao era capaz (Piaget, 1964; Piaget & Inhelder, 1976), sendo capaz, ainda,
de formar esquemas conceituais abstratos e por meio deles executar operagdes
mentais dentro de principios da logica formal (Rappaport, 1981).

Desta forma, a partir do exposto anteriormente, ao trabalhar com criancas
e adolescentes em TCC se torna necessario a realizacao de adaptacdes e planeja-
mentos especificos. Portanto, o trabalho com grupos com esta populagao também
exige que preparos e cuidados sejam tomados. Neste sentido, Neufeld, Daolio
e Longhini (2015) apontam trés grandes momentos de desafios neste trabalho,
considerando a formagao, a condugao e a intervengao do grupo, os quais serao
discutidos detalhadamente a seguir.
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Estes autores descrevem primeiramente os desafios de composicao dos gru-
pos a partir da selecao e da avaliagao dos participantes. O primeiro desafio ja
surge no momento do convite e na autorizagao de pais e responsaveis, assim
como no assentimento para os adolescentes. No caso de pais e responsaveis &
essencial que seja apresentado um resumo dos objetivos e dos contetidos a serem
trabalhados em sessao durante o grupo, assim como a importancia de cada um
deles para o desenvolvimento e para a satide mental dos participantes. Para os
adolescentes, é interessante tornar os contetidos atrativos e também ressaltar as
vantagens da participacdo do grupo para eles, a curto e a longo prazo.

Novamente, um critério importante neste momento € a homogeneidade dos
participantes para aquele grupo, especialmente, pois nestas etapas do desenvol-
vimento, pequenas diferencas na idade podem apresentar significativas diferen-
cas de compreensao e entendimento, principalmente por parte das criancas. Por
isso, & necessario cuidado especifico no momento de delineamento de critérios de
inclusao e exclusao dos participantes para que a intervengao a ser realizada seja
apropriada e aproveitada da melhor forma possivel pelos individuos.

Ainda neste momento, & necessario cuidar do niimero de participantes jun-
tamente com o preparo da equipe de terapeutas. Especialmente no caso das crian-
cas, uma equipe maior é mais desejavel a medida em que as atividades precisam
ser mais dinamicas e os participantes costumam se movimentar e conversar mais
durante a sessao. Por conta disso, é essencial que a equipe esteja preparada para
lidar com conversas e brincadeiras a parte das atividades planejadas, e seja ca-
paz de cativar e manter a atengao das criancas. Com relagao aos adolescentes o
desafio surge com relacdao a equipe saber manejar a relagao de forma a nao os
tratar como criancas, mas também contornar conversas paralelas e desinteresse
na participacao das atividades.

E por fim, neste momento inicial é essencial que a avaliagao e o uso de ins-
trumentos sejam pensados cuidadosamente. A avaliagao & importante tanto para
auxiliar no processo de selecao dos participantes, a partir da contribuicao para a
defini¢ao dos critérios de inclusao de exclusao, quanto para o acompanhamento
do processo do grupo por meio de pré e pos-teste. E importante considerar a
adequacao dos instrumentos e escalas escolhidos para a faixa etaria em questao
quanto para o objetivo da intervengao realizada. Ainda, as informagoes forneci-
das pelos instrumentos devem ser consideradas de maneira ética, e a partir de re-
sultados apresentados, fornecer feedbacks e encaminhamentos que se considere
necessario para cada caso especificamente.

O segundo momento de desafio apresentado por Neufeld, Daolio e Lon-
ghini (2015), diz respeito a condugao do grupo em si, considerando a adesao e
os fatores terapeuticos presentes. Neste sentido, é de fundamental importancia
que sejam observados o relacionamento entre os membros do grupo. De maneira
geral, &€ comum que os grupos realizados com criancas e adolescentes sejam apli-
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cados dentro de institui¢oes (escolas, ONGs, centros comunitarios, etc.), e, por-
tanto, os integrantes do grupo ja se conhecem em alguma medida, e ja podem se
dividem em subgrupos. E importante, entao, que cuidados para que brincadeira
e momentos de bullying que podem ser comuns fora do ambiente do grupo nao
venham junto para a sessao. Uma maneira de tentar controlar essa possibilidade
€ o estabelecimento de regras para o bom funcionamento do grupo e das sessoes,
as quais o respeito com os colegas e a qualidade dos relacionamentos estejam
presentes nas regras acordadas com os participantes.

A desisténcia e o nimero de faltas também se mostram um desafio impor-
tante neste momento. Quanto mais faltas os participantes apresentarem, mais
dificuldades de compreensao e entendimento das sessoes seguintes poderao
ocorrer, o que também pode influencias na desisténcia. Portanto, &€ importante
que a equipe esteja atenta a este fator e procure minimizar seu impacto, tanto por
meio de estratégias de retomada de contetidos anteriores (item fundamental das
TCCs) quando investigar o que pode estar provocando e contribuindo com as
faltas do individuo, e ajudar no levantamento de possiveis solugoes para a causa.

Além disso, a motivagao tem influéncia importante nessas questoes, e, por-
tanto, o investimento em estratégias neste sentido se torna essencial. Atividades e
refor¢os podem ser negociados para incentivar a participagao a principio; no caso
das criangas pode-se criar um jogo em que a cada sessao elas possam acumular
pontos, e ao final receber algum prémio. Com os adolescentes, pode-se negociar
uma festa de encerramento e a distribuicao de certificados de participacao caso
uma determinada porcentagem de frequéncia seja atingida.

O terceiro momento de desafio consiste na intervencao, levando-se em con-
ta a psicoeducagao e o treinamento (Neufeld, Daolio & Longhini, 2015). Como
ja discutido anteriormente, a faixa etaria trabalhada exige adequagao de conte-
1dos tedricos para o adequado entendimento por parte dos participantes. Com
as criancas, as atividades ludicas tendem a funcionar muito bem, e ainda con-
seguem captar a atengao e estimular o engajamento. Contudo, € essencial que
momentos de reflexao e discussao dos contetidos facam parte da sessao para
possa-se verificar a compreensao e a generalizagao por parte das criangas.

Ja com os adolescentes, & necessario cuidado com as atividades propostas
para que as sessoes nao fiquem muito infantis. Ainda, pode-se adequar os conte-
t1idos a serem trabalhados de formas diferentes a partir dos interesses apresenta-
dos pelos integrantes de cada grupo. No caso de grupos mais quietos e envergo-
nhados, a proposi¢ao de atividades que necessitem de maior reflexao e exposigao
de ideias pode fazer com que eles se engajem mais e nao se sintam constrangidos.
No caso de adolescentes mais dinamicos e extrovertidos, a proposta de ativida-
des de teatro, role-plays e encenagdes pode tornar a sessao mais atrativa e o fagam
refletir mais sobre os contetidos uma vez que devem preparar uma cena ou expo-
sicao que descreva de maneira adequada o que eles estao aprendendo.
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Ainda, outro aspecto importante a ser pensado, consiste no equilibrio en-
tre o planejamento de cada uma das sessdes com contetidos que podem surgem
por parte dos participantes espontaneamente durante o grupo. Dependendo do
tema a ser abordado em sessao, isso pode suscitar relatos de experiéncias pelos
participantes, que podem exigir manejo por parte dos terapeutas para nao repri-
mir o relato completamente, mas nao desviar completamente o tema da sessao.
Nestes momentos, & necessario saber balancear o momento de acolhimento e o
seguimento do planejamento, que por serem grupos estruturados, apresentam
continuidade e delimitacao de tempo.

Alguns exemplos de grupos para criancas e adolescentes

A seguir, sera feita uma breve descri¢ao de alguns programas em grupo
embasados pela TCC, voltados para criancas e adolescentes. O objetivo deste
seguimento consiste em exemplificar, a partir da literatura da area, alguns dos
aspectos tedricos apresentados anteriormente, utilizados na pratica.

Dentro das grandes possibilidades referentes a prevengao, apresenta-se
o Programa “FRIENDS”. Este foi desenvolvido por Paula Barret, na Australia,
sendo voltado para o tratamento de criangas e jovens com ansiedade. Seu objeti-
vo consiste no aumento de habilidades desenvolvimentais e sociais por meio de
técnicas cognitivo-comportamentais. Sua implementacao é possivel em todos os
niveis de prevencao, intervencao precoce e tratamento, assim como a sua oferta
nos niveis de prevencao seletiva, indicada e universal (Barret & Pahl, 2006). O
FRIENDS é reconhecido pela OMS como um programa eficaz na prevengao e no
tratamento de ansiedade e depressao em criangas e jovens (WHO, 2004).

O programa possui duas versoes especificas, uma voltada para criangas en-
tre 07-11 anos, e para adolescentes entre 12-17 anos - o FRIENDS FOR LIFE, e ou-
tra, para criangas de 04-06 anos - o FUN FRIENDS. O planejamento conta com 10
sessoOes semanais, e mais duas de refor¢o (ap0s 1 e 3 meses do fim do programa)
que tem como objetivo auxiliar na generalizagao das habilidades aprendidas no
dia a dia e em possiveis desafios futuros. A duragao média de cada sessao é de
cerca de 1 hora a Thora e 30 minutos, com tamanho de grupo de aproximadamen-
te 6 a 10 individuos. Ainda, ha interveng¢oes realizadas juntamente com os pais
das criancgas e adolescentes, durante cada etapa do programa, com a intengao de
empoderar todos os membros da familia (Barret & Pahl, 2006).

O contetido abordado incorpora varios componentes importantes baseados
na aquisi¢ao de habilidades, sendo eles: psicoeducacgao sobre sentimentos; com-
preensdo da expressao da ansiedade e de habilidades de relaxamento; reestru-
turagao cognitiva e auto-fala; resolugao de problemas e exposicao gradual para
alcance de objetivos e enfrentamento de medos; a importancia de auto-recom-
pensas e de tentativas, alcance de metas; e, prevengao de recaidas e manutengao
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das habilidades para a vida (Barret & Pahl, 2006).

Quanto a promocao de satide, & possivel citar o PRHAVIDA - Programa
de Promogao de Habilidades de Vida, que consiste em um programa baseado
na abordagem cognitivo-comportamental, com o objetivo de promocao de satide
de criangas e de adolescentes, por meio do treinamento de Habilidades Sociais e
de Habilidades de Vida. O programa possui duas versoes, o PRHAVIDA-Crian-
cas (08-10 anos) e o para PRHAVIDA-Adolescentes (12-14 anos), sendo ambos
compostos por 11 sessodes de cerca de 50 minutos cada, com frequéncia sema-
nal. Nestas sao abordados os seguintes temas: Identidade e Regras do Grupo,
Psicoeducacao de Habilidades Sociais e Habilidades de Vida, Direitos Humanos
e Civilidade, Empatia, Assertividade, Regulagao Emocional, Modelo Cognitivo,
Distor¢oes Cognitivas e Resolugao de Problemas (Neufeld, Daolio, Cassiano,
Rossetto & Cavenage, 2014).

Em relacao as intervengoes clinicas, Bellé e Caminha (2005), realizaram a
adaptagao do programa terapéutico proposto por Knapp e Rohde (2002), para
criangas com idades entre 08 e 11 anos, do sexo masculino, diagnosticados com
Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH). O programa incluiu
dezessete encontros com as criangas, nove encontros com os pais e comunicagao
com os professores. Foram utilizadas durante as sessoes, estratérias cognitivas
(educagao quanto ao problema, a auto-instrugao, o registro de pensamentos dis-
funcionais, a solu¢ao de problemas, automonitoramento e auto-avaliagao, plane-
jamento e cronogramas), e comportamentai (sistema de pontos, custo de respos-
ta, punicoes, tarefas para casa, modelagao e dramatizacoes).

Quanto a grupos voltados ao treinamento especificamente, Gongalves e
Murta (2008), propuseram um programa de treinamento em habilidades sociais
para as criangas de 07-11 anos, com estrutura de 20 sessoes, de 90 minutos cada
e periodicidade semanal. As sessoes incorporaram os temas relacionados a habi-
lidades sociais, tais como comunicag¢ao eficaz, relacionamento interpessoal, em-
patia, lidar com as emogbes, tomada de decisao e resolucao de problemas. Foram
também realizadas duas sessoes com os pais, ao comego e ao final do programa.

Discussao

Como ja apontado, os estudos e as intervengoes com criangas e adolescentes
cresceram de maneira significativa nas tiltimas décadas, assim como o trabalho
com grupos, para os mais diversos transtornos e tematicas. Portanto, este artigo
nao teve como pretensao encerrar a discussao sobre a tematica, que se mostra tao
vasta e em constante crescimento e aprimoramento.

O atendimento em grupo requer preparo diferenciado, pois exige mais
atengao e flexibilidade dos terapeutas para atender as demandas e situagoes que
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podem surgir ao longo das sessdes, sem que haja planejamento prévio para isso.
O maior niimero de individuos atendidos ao mesmo tempo, exige dos terapeutas
experiéncia para que seja possivel permitir a participagao de todos, sem, contu-
do, prejudicar o vinculo terapéutico e o andamento do grupo. Saber o momento
de atender a uma demanda especifica trazida por um participante e se manter fiel
ao planejamento da sessao é tarefa dificil, mas essencial ao trabalho em grupo.

Além disso, & fundamental que o preparo prévio ao inicio do grupo seja
muito bem estruturado para que o formato escolhido, possa permitir e ajudar
no alcance dos objetivos propostos. Essa tarefa somente & alcancada quando a
equipe possui profundo conhecimento a cerca da tematica trabalhada e dos as-
pectos tedricos envolvidos nesse tipo de intervengao. Ainda, quando se trata de
criangas e adolescentes, além do aspecto tedrico da TCCG, o conhecimento a cer-
ca do desenvolvimento humano e das especificidades de cada umas das faixas
etarias é indispensavel para o adequado planejamento, adaptacédo e execucao da
intervengao proposta. Também é necessario considerar a necessidade, ou nao, de
inclusao dos pais/responsaveis, ou professores, nas intervengoes, especialmente
com relagao as criancgas.

Ainda, & importe apontar que alguns tipos e caracteristicas grupais sao mais
frequentes no trabalho dentro da TCCG. Isso pode ser decorrente da necessidade
de utilizagao de alguns dos pressupostos da TCC, os quais exigem que alguns
cuidados sejam considerados quando se planeja uma interven¢ao, como a ho-
mogeneidade dos participantes e das demandas, a estruturagao das sessoes, o
carater fechado e cuidado com a frequéncia dos participantes para a compreen-
sao adequada dos contetidos trabalhados. Mas, novamente, os objetivos e as pos-
sibilidades do grupo sao que responderam a pergunta de qual & o tipo de grupal
mais adequado para aquele cenario.

O trabalho dentro desta perspectiva teodrica, neste formato e com a popu-
lagao infanto-juvenil, depara-se com desafios e dificuldades caracteristicos, mas
que se mostram como oportunidade de crescimento e desenvolvimento para to-
dos os envolvidos.
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