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Terapia de EMDR integrada a Terapia
dos Esquemas.
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Introducao

O que é

Criada por Francine Shapiro nos anos 80, atua por
meio da estimulacao bilateral (visual, auditiva ou
tatil) para facilitar o reprocessamento de memarias
traumaticas, baseada no modelo de Processamento
Adaptativo da Informacao.



O gue é Terapia dos

Desenvolvida por Jeffrey Young, na década de
80.

Esquemas Iniciais Desadaptativos (EIDs).
Técnicas cognitivas, emocionais e experienciais.
Tratar dificuldades emocionais arraigadas.



Terapia Focada em Esquemas

NECESSIDADES
EMOCIONAIS
BASICAS

EXPERIENCIAS DE
VIDA PRECOCES
TEMPERAMENTO

EMOCIONAL




“Cada sujeito vivencia eventos estressores
de forma singular, tendendo a relacionar o
trauma com seus modelos esquematicos
iniciais desadaptativos, aprendidos e
vivenciados, principalmente na primeira
infancia, na relacdo com os pais e/ou
cuidadores™.

CAHILL& FOA



"Apesar de nem todos os EIDs se
originarem de traumas na infancia, todos
sao destrutivos e, em grande parte, devido a
experiéncias prejudiciais durante o inicio da
vida“.

JEFFREYYOUNG



Terapia dos Esquemas

5 necessidades emocionais basicas essenciais
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EIDs Emocoes e sentimentos frequentes

Aban dono Medo, raiva, tristeza e desespero
Desconfianca / abuso Medo, raiva, soliddo, ciimes e desamparo
Privacdo emocional Soliddo, desamparo, tristeza e raiva
Defectividade / vergonha Vergonha, tristeza e ansiedade
Isolamento social Solidao, ansiedade, raiva e vergonha
Dependéncia | incompeténcia Ansiedade e inseguranca

Fracasso Tristeza, ansiedade, raiva, vergonha e inveja
Emaranhamento Ansiedade, culpa e raiva
Vulnerabilidade Ansie dade

Autodisciplina /| autocontrole insuficientes Ansiedade, irritacao, raiva
Grandiosidade / arrogo Raiva, solidao, ansiedade

Subjugacao Culpa, raiva e ansiedade

Autossacrificio Culpa e ansiedade

Busca de aprovacao Ansiedade, tristeza, ciimes e inveja
Padrdes inflexiveis Raiva, ansiedade e culpa

Inibicdo emocional Vergonha, medo e solidao

Negativismo Ansiedade e tristeza

Postura punitiva Raiva, culpa e tristeza



Qto Maior o numero _
de  ESQUEMAS Maior da chance
s

DESADAPTATIVOS TRAUMATIZACAO

Dalgleish (2004)



TRAUMA

Nessa otica,otermo "trauma" se restringiria a descrever o
evento impactanteque aconteceu com o paciente.

X
TRAUMATIZACAO

Enquanto "traumatizacao"seria 0s sinais e sintomas que
perduram notempo,podendose tornar padroes de
comportamento, relacionamento ou adoecimento.



“Traumatizacao n&o € o que acontece
com VOCE, mas Sim 0 gque o sistema

nervoso nao foi capaz de processar a
respeito do que aconteceu com VOCE .

PETER LEVINE



LUTA x CONGELAMENTO x FUGA
Hipercompensacao Resignacao Evitacao

Quanto maior o

congelamento, maior o
trauma e a traumatizacao.



Integracao Clinica

« EMDR dessensibiliza memoarias ligadas ao esquema.
* Terapia dos Esquemas fornece o mapa dos traumas

e traumatizacoes.
* A combinacao promove mudanca profunda.



Pontos de Convergéncia

*Foco em experiéncias precoces.
*Neurociéncia do trauma.
*Vivéncia emocional.

sIntegracao clinica complementar.



No consultoério
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Reparentalizacao Limitada

Jeffrey Yung postulou o papel do terapeuta na RL, sendo este "base
segura" para o paciente, estabelecendo um envolvimento consistente, na
gual se busca reparar as experiéncias disfuncionais do passado. Para
tanto, faz uso de premissas da teoria do apego procurando explicar as
dificuldades de apego do individuo devido as intera¢gdes primarias
desadaptativas, a0 mesmo tempo que objetiva proporcionar uma
experiéncia reparadora. A diferenca € que, na terapia do esquema, essa
experiéncia é vivenciada no aqui-agora, sendo a relacédo terapéutica o
principal instrumento para a reparacéo (Weertman, 2012).



Caso Clinico

Paciente X: mulher, 29anos.Problemasde ansiedade extrema e
dificuldade em relacionamentos interpessoais.

* Identificacao do esquema: Questionario de Esquemas de Young
(YSQ-S3) — abandono, desconfianca e abuso. Ativacéo de
memarias de perda.

« EMDR: dessensibilizar e reprocessar memarias traumaticas ligadas
aos esquemas de abandono, desconfianca e abuso, com
redefinicdo de crencas negativas.

 Terapia dos Esquemas: reparentalizacédo da crianca vulneravel,
fortalecimento do Adulto Saudavel e a conexao entre ambas.



Beneficios da Integracao

*Profundidade cognitiva, emocional e experiencial.

*Resultados mais rapidos em casos complexos e

resistentes.

eFortalecimento de recursos internos.

*Transformacao de padrdes de vida.



Limitacoes e Cuidados

« Formacao solida nas duas abordagens.

« Selecao criteriosa de pacientes.

» Risco, na terapia dos esquemas, de
retraumatizacao, se mal aplicado.



Concluindo

« EMDR libera a memboadria.

 Terapia dos Esquemas identifica e constroi

novos caminhos para ressignificacao

« Juntas: transformam n&o apenas memaorias,

mas histdorias de vida.
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Passei ajvidalinteira estudando e
continuo fazendo isso todos os dias.
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APRESENTAQAO DO PRESIDENTE DA ASSOCIAQAO BRASILEIRA DE EMDR

PREFACIO RICARDO WAINER REFERENCIA BRASILEIRA EM TERAPIA DO ESQUEMA
EDITORA SINOPSYS



OBRIGADO

@ @sergiofonsecapsicoterapeuta

(O(33) 9 9989-3444
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