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Resumo: Nos tltimos anos houve um aumento do nimero de usudrios da internet no Brasil e no
mundo, enquanto as intervencodes por videoconferéncia surgiram como formas de tratamento
para diversos transtornos mentais. Sabe-se que a alianca terapéutica € um componente
essencial para se implementar a pratica psicoterapéutica, porém, ndo hd um consenso sobre
sua formacdo na psicoterapia por videoconferéncia. Portanto, o presente artigo teve como
objetivo realizar uma revisdo de literatura acerca da formacao e papel da alianca terapéutica
nas Terapias Cognitivo-comportamentais (TCC) por videoconferéncia. Para isso, foi realizada
uma busca em quatro bases de dados, Pubmed, Psycarticles, Lilacs e SciELO, com descritores
especificos dos diciondrios de cada base. No total, foram encontrados 365 artigos, mas apenas
nove preencheram os critérios de inclusdao baseados no objetivo deste estudo. Observou-se
que a maioria dos artigos indicou que a alianca foi alta no decorrer das sessdoes de TCC por
videoconferéncia, podendo ser comparada com a alianca formada na terapia presencial, e que
poucos artigos avaliaram a alianca como fator preditivo de resultados e de adesdo. Apesar deste
indicativo, este estudo discute as limitacdes metodolégicas dos artigos e indica a necessidade de
estudos que tornem mais claras as evidéncias sobre a formacao da alianca e o o seu papel nesta
modalidade alternativa de tratamento.
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Therapeutic Alliance in Cognitive Behavior Therapy

for Videoconferencing: A Literature Review

Abstract: Recent years have seen an increase in the number of Internet users in Brazil and in the
world, while videoconferencing interventions have emerged as forms of treatment for various
mental disorders. It is known that the therapeutic alliance is a key component to implement the
psychotherapeutic practice; however, there is no consensus about psychotherapeutic practice
and training in psychotherapy by videoconference. Therefore, this article aims to conduct a
review of literature about training and the role of therapeutic alliance in Cognitive Behavior
Therapy (CBT) by videoconference. For this, a search in four databases (Pubmed, Psycarticles,
Lilacs and SciELO) was performed, with specific descriptors of the dictionaries of the bases.
In total, 365 articles were found, but only 9 met the inclusion criteria based on the objective of
this study. It was observed that most of the articles indicated that the alliance was high during
the CBT sessions by videoconference and this can be compared with the alliance formed in
face-to-face therapy; it was also observed that few articles evaluated the alliance as a predictor
of outcomes and adherence. Despite this indicative, this study discusses the methodological
limitations of the articles and indicates the need for studies that clarify the evidence about the
formation of the alliance and its role in this alternative treatment modality.

Keywords: Videoconferencing, Therapeutic Alliance, Cognitive-Behavioral Therapy.
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Alianza Terapéutica en la Terapia Cognitivo-conductual

por Videoconferencia: una Revisién de Literatura

Resumen: En los dltimos afios ha habido un aumento en el ntimero de usuarios de Internet en
Brasil y en el mundo, mientras las intervenciones por videoconferencia surgieron como formas
de tratamiento para diversos trastornos mentales. Se sabe que la alianza terapéutica es un
componente clave para aplicar la practica psicoterapéutica, pero no hay consenso acerca de su
formacién en psicoterapia por videoconferencia. Por lo tanto, este trabajo tiene como objetivo
realizar una revisiéon de la literatura sobre la formacién y el papel de la alianza terapéutica
en la terapia cognitivo-conductual (TCC) para la videoconferencia. Para esto, se realizé una
btsqueda en cuatro bases de datos, Pubmed, Psycarticles, Lilacs y SciELO, con descriptores
especificos de los diccionarios de las bases. En total se encontraron 365 articulos, pero solo
9 cumplieron con los criterios de inclusién basados en el objetivo de este estudio. Se observo
que la mayor parte de los articulos sefialan que la alianza fue alta durante las sesiones de TCC
por videoconferencia, pudiendo ser comparada con la alianza formada en la terapia presencial,
y que pocos articulos evaluaron la alianza como un factor predictor de resultados y adherencia.
A pesar de esta indicacion, este estudio analiza las limitaciones metodolégicas de los articulos
e indica la necesidad de estudios que hagan mas claras las evidencias entre la formacién de la

alianza y su papel en esta modalidad de tratamiento alternativo.

Palabras clave: Videoconferenci, Alianza Terapéutica, Terapia Cognitivo-Conductual.

Introducao

Nos tltimos anos houve um aumento do niimero
de usudrios da internet no Brasil e no mundo (Comité
Gestor da Internet no Brasil, 2014; File, & Ryan, 2014;
Webb, Joseph, Yardley, & Michie, 2010). Nos Estados
Unidos, um levantamento realizado em 2013 pelo
United States Census Bureau indicou que 83,8% das
familias norte-americanas relataram possuir compu-
tador e que 74,4% delas fazia uso da internet, sendo
que, em 73,4% dos casos, a internet era de alta velo-
cidade (File, & Ryan, 2014). No Brasil a situagdo é um
pouco diferente, porém o ntmero de usudrios da
internet tem aumentado. Em 2008, apenas 18% dos
domicilios tinham acesso a internet e, em 2013, esse
ntmero passou para 43% (Comité Gestor da Internet
no Brasil, 2014). Ao todo foram 27,2 milhoes de pes-
soas com acesso a internet no pais em 2013, ntimero
que pode ter aumentado até o ano de 2017.

A expansdo do acesso a internet também afe-
tou o meio académico. Atualmente, hd um crescente
interesse em se investigar psicoterapias realizadas por
internet para diversos transtornos mentais (Andersson
et al., 2012; Knaevelsrud et al., 2014; Preschl, Maercker,
& Wagner, 2011). Tal forma de realizar psicoterapia é
apontada como uma alternativa de tratamento para

pessoas que ndo tem acesso aos servicos de saude,
inclusive populacdes rurais (Morland et al., 2014).

As psicoterapias por internet ou e-terapias podem
ser definidas como um cuidado em saiide mental con-
duzido por um profissional através de e-mail, vide-
oconferéncia, foruns, chat, realidade virtual ou pela
combinacdo destes (Manhal-Baugus, 2001). J4 a psico-
terapia conduzida por meio de videoconferéncia é uma
forma de interacdo simultanea (sincrona) entre tera-
peuta e cliente. Ela é um meio de tecnologia de comu-
nicacdo a distancia que tem ganhado credibilidade por
ser um modo conveniente e pratico de tratamento psi-
quidtrico e psicolégico (Simpson, & Reid, 2014).

Uma das abordagens psicoterapéuticas mais
utilizadas em intervencdes por internet é a Terapia
Cognitivo-comportamental (TCC) (Arpin-Cribbie,
Irvine, & Ritvo, 2012; Knaevelsrud, & Maercker, 2007;
Paxling et al., 2013). A TCC é um termo genérico que
abrange mais de 20 abordagens de psicoterapias deri-
vadas do modelo cognitivo e cognitivo-comporta-
mental (Knapp, 2004). Ela tem encontrado evidéncias
de eficacia e efetividade para o tratamento de diver-
sos transtornos mentais (Cordioli, & Knapp, 2008) e
caracteriza-se como uma psicoterapia breve, com o
foco no presente, estruturada, direcionada para resol-
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ver problemas atuais e modificar os comportamen-
tos e pensamentos disfuncionais (Beck, 1997). Vérias
abordagens derivadas da TCC emergiram ao longo
dos anos desde o seu surgimento (Knapp, & Beck,
2008), mas todas assumem trés pressupostos basicos
comuns: o primeiro diz respeito ao papel mediacional
da cognigdo, em que propde que hd sempre proces-
samento cognitivo que pode influenciar respostas a
eventos internos e externos; a segunda afirma que a
atividade cognitiva pode ser avaliada, monitorada e
medida; e a terceira defende que o comportamento
almejado pode ser influenciado por meio da mudanca
cognitiva (Dobson, & Scherrer, 2004).

Nas psicoterapias presenciais e por internet, evi-
déncias tém apontado que algumas varidveis do pro-
cesso psicoterapéutico, tais como satisfacdo, adesdo,
atrito e, especialmente a alianca terapéutica, sdo funda-
mentais e podem ser fatores relacionados aos resultados
da psicoterapia (Hedman, Andersson, Lekander, & Lj6t-
sson, 2015; Peuker, Habigzang, Koller, & Araujo, 2009).
Estudos mostram que a alianca terapéutica medida no
inicio do tratamento tem sido preditora de resultado
tanto em psicoterapias presenciais quanto por internet
(Ormhaug, Jensen, Wentzel-Larsen, & Shirk, 2014; Wag-
ner, Brand, Schulz, & Knaevelsrud, 2012).

Segundo Horvath (2000), para a abordagem cog-
nitivo-comportamental o estabelecimento de uma
alianca entre terapeuta e cliente é fundamental, pois
propicia um ambiente de seguranca e confianca,
condicdes necessdrias para aprender, implementar
e praticar as técnicas trabalhadas em psicoterapia. A
alianca terapéutica ou alianga terapéutica de traba-
lho é um dos componentes que constituem a relagdo
terapéutica (Horvath, 2000). Segundo Bordin (1979),
a alianca terapéutica é uma relagdo de colaboracao
mutua, marcada por concorddncias entre terapeuta
e cliente e constituida por trés componentes interde-
pendentes: objetivos, tarefas e vinculo. Os objetivos
dizem respeito ao consenso sobre expectativas de
resultados de curto e longo prazo entre terapeuta e
cliente. As tarefas podem ser definidas como acordos
ou consensos entre terapeuta e cliente no que diz res-
peito ao que deve ser feito na terapia e como ativida-
des diversas na terapia contribuirdo para a resolugao
do problema do cliente. J& o vinculo esté associado a
ligacdo afetiva entre terapeuta e cliente.

Neste sentido, no campo das intervencdes por
internet, uma questdao importante que permeia as
investigagdes recentes relaciona-se a formacao da
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alianca terapéutica nesta modalidade de psicoterapia
ese elapoderia ser comparada com a psicoterapia pre-
sencial (Anderson et al., 2012; King, Brooner, Peirce,
Kolodner, & Kidorf, 2014). Revisoes de literatura tém
abordado este assunto nos tltimos anos (Simpson, &
Reid, 2014; Sucala et al., 2012), mas ndo foram encon-
tradas revisdes que investigassem a alianca terapéu-
tica na TCC por videoconferéncia.

Neste sentido, o presente estudo pretendeu reali-
zar uma revisao da literatura sobre a formacao e papel
da alianca terapéutica nas TCC por videoconferén-
cia. Especificamente, buscou-se avaliar os principais
indicadores bibliométricos dos estudos e, por meio da
andlise de contetido avaliar: principais caracteristicas
dos estudos, métodos de avaliacdo da alianca tera-
péutica, formacdo da alianca terapéutica na terapia
por videoconferéncia, relacdo entre alianca e resul-
tados do tratamento; e comparacdo da alianca entre
psicoterapias por videoconferéncia e presenciais.

Método

A revisdo foi realizada por meio da busca em
quatro bases de dados: Pubmed, Psycarticles, Lilacs
e SciELO. A escolha das bases de dados fundamen-
tou-se na relacdo do tema com o contetido indexado.
Para melhor definir os termos utilizados na busca
foram consultados os dicionéarios de controle de voca-
buldrio de cada base. Desta forma, houve divergéncia
de termos entre as bases. A Tabela 1 mostra os termos
utilizados em cada base.

Para a busca na Pubmed foi utilizado o controle
de vocabuldrio do Medical Subject Headings (MeSH),
para a Psycarticles o Thesaurus of Psychological Index
Terms e, para Lilacs e SciELO, os Descritores em Cién-
cias da Saude (DeCS). Os termos escolhidos se refe-
riam de forma direta ou indireta a alianca terapéutica
nas intervencdes por internet. O termo Therapeutic
Alliance constava apenas no Thesaurus Of Psycholo-
gical Index Terms, mas foi introduzido na busca em
todas as bases com a finalidade de ampliar o niimero
de artigos encontrados e melhor defini-los. Além
disso, o termo Working Alliance ndo constava em
nenhum dicionério de controle de vocabuléario, mas
também foi introduzido na busca das bases Pubmed,
SciELO e Lilacs. Cada um dos termos utilizados foram
cruzados entre si utilizando-se o operador booleano
“AND” com o objetivo de restringir a pesquisa aos
resumos que apresentavam ambos os termos.
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Tabela 1
Bases de dados e termos utilizados.
Termos
Base de dados
Alianca terapéutica Intervencdes por internet
PUBMED Psychotherapeutic Processes; Telemedicine; Therapy, computer
Therapeutic Alliance; Working Alliance  assisted; Remote Consultation; Internet
. . Computer assisted therapy; Computer
PSYCARTICLES Psychotherap e}ltlc l?rocesses, mediated communication; Online
Therapeutic Alliance . .
therapy; Telemedicine; Internet
LILACS + SCIELO Psychotherapeutic Processes; Telemedicine; Remote Consultation;

Therapeutic Alliance; Working Alliance

Internet

Para a pesquisa na Pubmed, foram utilizados
os termos Psychotherapeutic Processes, Therapeutic
Alliance e Working Alliance para a busca dos artigos
relacionados a alianca terapéutica e os termos Tele-
medicine, Therapy, computer assisted, Remote Consul-
tation e Internet para definir a busca das intervengoes
por internet. Para a busca na base Psycarticles foram
utilizados os termos Psychotherapeutic Processes e
Therapeutic Alliance para definir os artigos relacio-
nados a alianca terapéutica e os termos Computer
assisted therapy, Computer mediated communication,
Online therapy, Telemedicine e Internet para as inter-
vengoes por internet.

Os termos utilizados foram iguais nas bases
Lilacs e SciELO. Para a busca da alianca terapéutica
foram usados os termos Psychotherapeutic Processes,
Therapeutic Alliance e Working Alliance e para defi-
nir os artigos sobre intervengdes por internet foram
usados os termos Telemedicine, Remote Consultation
e Internet.

A procura nas bases foi realizada por meio da
presenca dos descritores selecionados em todos os
campos permitidos para a busca. Foram incluidos
artigos empiricos dos tltimos 11 anos, de janeiro de
2004 a fevereiro de 2015, escritos nas linguas inglesa,
portuguesa ou espanhola, que avaliavam a alianca
terapéutica na TCC realizada por videoconferéncia.
Foram aceitas intervencdes mistas que utilizaram
algumas sessodes por videoconferéncia e outras por
telefone. Foram excluidos teses, dissertacoes, livros,
capitulos de livros, artigos teéricos ou de revisdo sis-
tematica. Também foram excluidos artigos de inter-
vencbes que nao foram baseadas na TCC e inter-

vencoes psicoterapéuticas realizadas de forma nao
simultanea (assincrona).

No total, foram encontrados 296 artigos da
Pubmed, 66 artigos da Psycarticles e trés artigos da
Lilacs, totalizando 365 artigos. Ndo foram encontra-
dos artigos na base de dados SciELO. Dos 365 artigos,
133 eram duplicados entre as bases, restando um
total de 232 artigos para leitura de titulos de resu-
mos. Apo6s esta leitura, 201 foram excluidos porque
ndo avaliavam intervencdes psicoterapéuticas por
internet. Os 31 artigos restantes foram categoriza-
dos conforme a modalidade de atendimento por
internet (Figura 1). Dois artigos foram classificados
como “intervencdes mistas”, isto é, que ofereciam
uma intervencao por telefone associada a psicotera-
pia assincrona. Quatorze foram classificados como
“terapia assincrona”, quatro como “intervencdo sem
mediador (autoaplicada)” e 11 como “terapia por
videoconferéncia (sincrona)”. Apés esta etapa, foram
selecionados os artigos classificados na modalidade
de “terapia por videoconferéncia”, a fim de atingir o
objetivo proposto neste estudo. Os 11 estudos sele-
cionados foram lidos na integra, sendo excluidos os
que ndo eram baseados em técnicas e pressupostos
da TCC, restando um total de nove artigos.

Ap6s a leitura pelos autores, os nove artigos foram
analisados com base nos seguintes indicadores biblio-
meétricos: autoria, periédico, idioma, ano de publica-
¢do e local de realizacdo do estudo. Visando respon-
der aos objetivos do estudo, os autores estabeleceram
categorias para proceder a andlise de contetido dos
artigos. Foram definidas as seguintes categorias:
Caracteristicas e métodos dos estudos — em que foram
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Artigos identificados através das buscas
nas bases de dados
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Figura 1
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Artigos selecionados ap6s
exclusdo de psicoterapias
ndo baseadas na TCC
(n=9)

|

Amostra incluida na
Revisao Sistematica
(n=9)

Diagrama dos procedimentos metodolégicos utilizados para selecdo dos artigos.

analisados o delineamento, metodologia, ptiblico-alvo
e intervencdo psicoterapéutica empregados nos estu-
dos; Avaliacdo da alianca terapéutica nas TCCs por
videoconferéncia — foram avaliadas as ferramentas
utilizadas, os sujeitos avaliados e o momento do tra-
tamento em que a avalia¢do da alianca terapéutica nas
TCCs por videoconferéncia foi realizada; A formacao
da alianca terapéutica na TCC por videoconferéncia e
comparacio com a modalidade presencial - foi identi-
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ficado se houve formacao da alianca e o grau em que
ela ocorreu a partir dos resultados dos instrumentos.
Foi avaliado também a comparacao do nivel da alianca
entre a TCC por videoconferéncia e a presencial apre-
sentadas nos resultados; Relacdo entre alianca tera-
péutica e adesdo e resultados do tratamento nas TCCs
por videoconferéncia — nesta categoria foram avalia-
dos o papel e relacdo da alianca com a adesao e resul-
tados de tratamento.
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Resultados

Indicadores bibliométricos

Todos os estudos analisados foram publicados na
lingua inglesa e em periédicos diferentes, a saber: Tele-
medicine and e-health; Cyberpsychology and behavior,
The International journal of eating disorders; Journal
of Consulting and Clinical Psychology; Journal of dia-
betes science and technology, Cyberpsychology, beha-
vior and social networking Journal of Clinical Psy-
chiatry; Journal of medical internet research; e Journal
of anxiety disorders. Quanto ao ano de publica¢do, um
artigo foi publicado em 2004, um em 2008, dois em
2010, um em cada ano de 2011 e 2012, dois em 2013
e um em 2014. Quanto a autoria, todos os estudos
tiveram autoria compartilhada por dois ou mais auto-
res. Cada um dos pesquisadores Stéphane Bouchard,
Leslie A. Morland, Carolyn J. Greene, Christopher B.
Frueh foram autores de dois artigos desta anélise. Os
demais autores tiveram apenas uma publicacao.

Com relacdo aos paises de realizacdo dos estudos,
amaioria dos artigos foi produzida nos Estados Unidos
(n=5), seguidos do Canadd (n=2),daAustrdlia(n=1) e
da Noruega (n=1). O resumo das caracteristicas princi-
pais dos artigos analisados e seus respectivos indicado-
res bibliométricos poder4 ser visualizado na Tabela 2.

Caracteristicas e métodos dos estudos

Dentre os nove artigos que compuseram a amos-
tra, seis eram ensaios clinicos randomizados (ECRs),
dois eram ensaios clinicos ndo randomizados e um
era uma série de estudos de casos. Todos os artigos
realizaram andlises quantitativas dos dados.

As intervencoes propostas foram variadas entre
os estudos. A maioria (n = 5) dos estudos realizou psi-
coterapia individual (Bouchard et al., 2004; Ertelt et al.,
2011; Germain, Marchand, Bouchard, Guay, & Drouin,
2010; Stubbings, Rees, Roberts, & Kane, 2013; Vogel et
al,, 2012), mas dois artigos realizaram intervencdo em
grupo (Greene et al., 2010; Morland et al., 2014) e dois
conduziram terapia de familia (Carey, Wade, & Wolfe,
2008; Freeman, Duke, & Harris, 2013).

A populacao-alvo destes estudos também variou,
sendo a mais prevalente aquela direcionada ao trans-
torno de estresse pds-traumadtico (TEPT) (n = 3). As
demais intervencodes ndo tinham populacao alvo em
comum. Estas intervencdes focaram nos seguintes
transtornos/demanda: transtorno obsessivo com-
pulsivo (TOC), bulimia nervosa (BN) ou transtorno

alimentar nao especificado, transtorno do pénico
com agorafobia, adultos com diagnéstico prima-
rio do Eixo-I do Manual Diagnéstico e Estatistico de
Transtornos Mentais 42 Edicao (DSM-IV-TR), familia
de jovens com Diabetes Mellitus Tipo 1 e familias de
criancas que sofreram traumatismo craniano.

Apenas um dos estudos selecionados utilizou uma
intervencao mista, com algumas sessdes sendo reali-
zadas por videoconferéncia e outras por celular (Vogel
etal., 2012), os demais utilizaram somente a videocon-
feréncia como ferramenta virtual. Quanto ao tipo de
intervencao cognitivo-comportamental, cinco estudos
utilizaram a TCC tradicional aplicada aos diferentes
transtornos alvos das intervengdes. Os quatro estudos
restantes utilizaram outras abordagens de base cogniti-
vo-comportamental, como a Terapia Familiar de Reso-
lucdo de Problemas, Terapia Familiar Comportamental
Sistémica para Diabetes, Terapia de Manejo da Raiva e
Terapia de Processamento Cognitivo.

Avaliacao da alianca terapéutica
nas TCCs por videoconferéncia

A alianca terapéutica foi avaliada por meio de
instrumentos padronizados em diferentes momen-
tos da psicoterapia por videoconferéncia. Seis estu-
dos aplicaram o Working Alliance Inventory (WAI)
(Bouchard et al., 2004; Ertelt et al., 2011; Freeman
et al.,, 2013; Germain et al., 2010; Stubbings et al.,
2013; Vogel et al., 2012), sendo que dois deles utili-
zaram a versdo reduzida do instrumento (Stubbings
etal., 2013; Vogel et al., 2012). Dois artigos utilizaram
a versdo abreviada da Group Therapy Alliance Scale
(GTAS) (Greene et al., 2010; Morland et al., 2014) e
um estudo utilizou a Agnew Relationship Measure
(ARM) (Carey et al., 2008).

O WAI (Horvath, & Greenberg, 1989) é um ins-
trumento que utiliza uma base metatedrica de rela-
¢do terapéutica, e que apresenta versoes para cliente,
terapeuta e observador. Ele é composto por trés sub-
dimensoes (objetivos, tarefa e vinculo) com 12 ques-
toes cada, avaliadas numa escala de sete itens (sem-
pre — nunca). Sua versao reduzida contém 12 itens no
total (Tracey, & Kokotovic, 1989), selecionados a partir
de andlises dos trés fatores que compoe a alianca tera-
péutica. A GTAS (Pinsof, & Catherall, 1986) é um ques-
tionario que avalia a alianca terapéutica em grupo a
partir de um modelo sistémico de alianga. Sua versao
original contém 36 itens, que seguem quatro dimen-
soes: alianga de um membro individual do grupo com
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o terapeuta; alianca dos membros como um grupo
com o terapeuta; alianca dos outros membros do
grupo com o terapeuta; e alianca entre os membros
do grupo. Os artigos que utilizaram esta escala apli-
caram uma versdo reduzida e adaptada da mesma
para a populacdo de interesse de cada artigo. A ARM
(Agnew-Davies, Stiles, Hardy, Barkham, & Shapiro,
1998) é um instrumento compativel com muitas abor-
dagens de psicoterapia. Sua versdo original contém 28
itens, mas o estudo que a utilizou aplicou sua versao
reduzida de 12 itens (Cahill et al., 2012). Nesta versao
reduzida, foram utilizados trés itens de quatro subes-
calas: vinculo, colaboracdo, confianca e abertura.

A maioria dos artigos aplicou os instrumentos
de avaliacdo da alianca apenas nos clientes (n = 8),
somente um deles aplicou também no terapeuta e
nenhum aplicou a versdo do WAI observador. Em um
artigo a versao do cliente foi aplicada em duas popu-
lacoes diferentes que participaram da intervencao,
jovens com diabetes mellitus e seus familiares.

Os estudos avaliaram a alianca terapéutica em
diferentes momentos do tratamento. Entre os autores
que utilizaram o WAI, todos o aplicaram pelo menos
uma vez apds o tratamento ou na ultima sessdo de
terapia. As demais aplica¢gdes do instrumento foram
bastante diversificadas (Tabela 2). Com relacdo ao
momento de aplicacdo da ARM, Carey et al. (2008)
ndo o especificaram em seu estudo. Ja a GTAS foi apli-
cada no pés-tratamento nos dois estudos que a utili-
zaram, sendo que no trabalho de Greene et al. (2010)
ela também foi aplicada apds a sexta sessdo.

A formacao da alianca terapéutica na
TCC por videoconferéncia e comparacao
com a modalidade presencial

Todos os estudos relataram altos niveis de alianca
terapéutica nas TCCs por videoconferéncia. Apenas dois
estudos avaliaram exclusivamente a intervencdo por
videoconferéncia e ndo a compararam com a psicotera-
pia presencial (Bouchard et al., 2004; Vogel et al., 2012).

Vogel et al. (2012) investigaram a alianca terapéu-
tica em uma série de estudos de caso que receberam
sessdes de psicoterapia para TOC realizadas por vide-
oconferéncia combinadas com sessdes por telefone
celular. Os resultados mostraram que a alianca tera-
péutica foi alta para todos participantes (76% do valor
méximo) e manteve-se elevada no final do tratamento.

Bouchard et al. (2004) avaliaram a alianca tera-
péutica na TCC por videoconferéncia para transtorno

do pénico com agorafobia. Os resultados mostraram
que as pontuacdes da alianca dos participantes no
grupo da telepsicoterapia foram elevadas em cada
avaliacdo (minimo = 36; maximo = 252): 222,2 ap6s a
primeira sessao, 243,1 ap6s a quinta sessao, e 242,4 no
pos-tratamento.

Dentre os estudos que compararam a alianca
terapéutica na TCC por videoconferéncia com a
modalidade presencial, dois encontraram diferen-
cas significativas entre estas formas de intervencdo
(Ertelt et al.,, 2011; Greene et al., 2010). Os demais
manuscritos ndo encontraram tais diferencas, indi-
cando que a alianca terapéutica na TCC por videocon-
feréncia foi semelhante com o tratamento presencial
(Carey et al., 2008; Freeman et al., 2013; Germain et al.,
2010; Morland et al., 2014; Stubbings et al., 2013).

Ertelt et al. (2011) investigaram as diferencas de
fatores terapéuticos entre a TCC realizada por video-
conferéncia ou na forma presencial para o tratamento
da bulimia nervosa. Neste estudo a alianca terapéu-
tica foi verificada tanto por meio da avaliacdo do
cliente quanto do terapeuta. Os resultados indicaram
que os clientes ndo identificaram diferencas significa-
tivas entre o tratamento face a face ou por videoconfe-
réncia. No entanto, no que se refere as avaliacdes dos
terapeutas, houve diferencas significativas entre os
tratamentos. De modo geral, os resultados indicaram
que os terapeutas fizeram classificacdes mais positi-
vas das sessoes na modalidade presencial.

Greene et al. (2010) avaliaram o desenvolvimento
daalianca terapéutica em homens veteranos de guerra
com TEPT e com problemas com raiva, que foram tra-
tados por terapia de grupo por videoconferéncia ou
de modo face a face. A anélise das subescalas da GTAS
revelou que os participantes na condicdo de video-
conferéncia relataram niveis bastante variaveis e em
média mais baixos de Self-Leader (percepcdo do par-
ticipante da sua relagdo com o lider do grupo) quando
comparados com a condicao presencial. No entanto, é
importante notar que a pontuacao média para subes-
cala Self-Leader na condicdo por videoconferéncia foi
alta (média = 4,2; pontuacdo méxima = 5), sugerindo
que os participantes de ambas as condicdes sentiam
razoavelmente forte alianca em termos absolutos.

Carey et al. (2008) buscaram avaliar a efetividade
da Terapia Familiar de Resolucdo de Problemas por
Internet e identificar processos terapéuticos que pos-
sam ser influenciados pelo uso do computador, dentre
eles a alianca terapéutica. Para isso, realizaram uma

791



Psicologia: Ciéncia e Profissdo Jul/Set. 2017 v. 37 n°3, 784-798.

comparagao entre dois grupos compostos por familias
de criancas que sofreram traumatismo craniano. Um
dos grupos recebeu a Terapia Familiar de Resolugdo
de Problemas e o outro serviu como grupo controle,
recebendo informacdes pela internet e cuidados psi-
cossociais presenciais. Os resultados mostraram que
ndo houve diferencas significativas no escore geral da
alianca terapéutica entre os grupos (M = 72,33; DP =
10,37 no grupo experimental e M = 76,77; DP = 9,90 no
grupo controle; p = 0,38). Os participantes do grupo da
intervencao sugeriram que problemas técnicos pode-
riam ter atrapalhado o “andamento” da sessdo, porém,
isso ndo influenciou a alianca terapéutica.

Freeman et al. (2013) avaliaram a alianga tera-
péutica de jovens com diabetes mellitus do tipo 1 e
seus pais com seus respectivos terapeutas, na Terapia
Familiar Comportamental Sistémica para Diabetes
realizada por videoconferéncia ou de forma presen-
cial. Especificamente eles investigaram se a aliancga
terapéutica relatada pelos jovens e seus pais diferi-
riam entre as condigdes. Os resultados do teste t de
Student para amostras independentes ndo revelou
diferencas significativas nos escores do WAI entre
aqueles que receberam a terapia por videoconferén-
cia ou face a face. Além disso, para todas as subescalas
do WAI e o escore total as respostas dos jovens foram
significativamente maiores que dos pais.

Germain et al. (2010) avaliaram o impacto da TCC
para TEPT, administrada por videoconferéncia ou pre-
sencialmente, no desenvolvimento de uma alianca
terapéutica de qualidade. Os resultados apontaram que
ndo houve diferenca estatisticamente significativa na
alianca terapéutica entre as duas condigdes, presencial
e por videoconferéncia. A andlise de efeitos simples das
médias revelou uma progressdo continua em alianca
terapéutica ao longo do tempo, com um ligeiro declinio
no pos-tratamento, em ambas as condi¢des. No entanto,
este declinio pos-tratamento ndo foi significativo.

Morland et al. (2014) compararam a Terapia de
Processamento Cognitivo em grupo realizada por
videoconferéncia ou pessoalmente em uma amostra
de homens veteranos de guerra com TEPT que resi-
dem em locais rurais. Os resultados indicaram altos
niveis de alianca terapéutica em ambas as interven-
¢oes. Além disso, ndo houve diferenca entre os grupos
com relacdo a alianca terapéutica, tanto no escore
total da GTAS, quanto nas suas subescalas.

Stubbings et al. (2013) investigaram a alianca tera-
péutica na TCC realizada por videoconferéncia para
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tratamento de Transtorno de Humor e de Ansiedade e
compararam com a terapia presencial. Os resultados
mostraram que ndo houve diferencas significativas
em alianca terapéutica entre as condicoes, tanto nas
respostas dos clientes (p = 0,53) quanto dos terapeu-
tas (p = 0,6), avaliadas no pés-teste.

Relacao entre alianca terapéutica e
adesao e resultados do tratamento
nas TCCs por videoconferéncia

Apenas dois estudos relacionaram a alianca tera-
péutica com os resultados do tratamento ou com o
numero de sessdes concluidas na TCC por videocon-
feréncia (Freeman et al., 2013; Greene et al., 2010).
Greene et al. (2010) encontraram como um dos resul-
tados do seu estudo que alto escore na subescala da
GTAS relacionada a alianca individual de um membro
do grupo com o terapeuta (Self-Leader) foi associado
a melhores resultados na psicoterapia. Além disso,
diferencas entre as condicdes (presencial ou video-
conferéncia) na subescala Self-Leader ndao foram sufi-
cientemente significativas para ocasionar resultados
substancialmente inferiores entre os participantes na
condicdo por videoconferéncia. Freeman et al. (2013)
relacionaram os escores total e das subescalas do
WAL, avaliados pelos participantes do estudo (pais e
jovens com diabetes mellitus), com o namero de ses-
soes concluidas na psicoterapia. Os resultados mos-
traram que ndo houve associagdes significativas entre
o nimero de sessdes concluidas e os escores do WAI,
baseados tanto nos relatos dos pais quanto dos jovens,
na condicao por videoconferéncia. Porém, o niimero
de sessoes concluidas foi positivamente associado aos
escores total e da subescala “objetivo” do WAI quando
relatados pelos jovens da condi¢do presencial.

Discussao

A realizacdo de intervencdes por internet para
diferentes problemas de satide tem aumentado nos
ultimos anos juntamente com o crescimento do
acesso a internet no Brasil e no mundo (Gomide, Mar-
tins, & Ronzani, 2013). No Brasil, o Conselho Federal
de Psicologia regulamentou, por meio da Resolu-
¢do n° 011/2012, a possibilidade de realizacdo de até
20 orientacdes psicologicas por internet e estabeleceu
que o atendimento psicoterapéutico poderia ser rea-
lizado somente em cardter experimental. Esta Reso-
lucdo vai ao encontro de uma necessidade emergente
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de se obter evidéncias que embasem a realizacao de
psicoterapias e intervencoes por internet do ponto
de vista ético e técnico. Considerando que a alianca
terapéutica é um dos alicerces da TCC e de qualquer
modelo psicoterapico, faz-se necessario estudos que
avaliem ndo somente a eficacia e efetividade destas
intervencdes, como também se elas sdo capazes de
propiciar o desenvolvimento de uma alianca tera-
péutica entre cliente e terapeuta, como esta alianca
é formada e seu papel nos resultados do tratamento.
Pode-se considerar que nas intervengoes simultaneas,
por videoconferéncia, a alianca seria um alicerce tdo
fundamental quanto nas psicoterapias presenciais.

Atualmente podem ser encontramos na literatura
um numero crescente de estudos sobre intervencoes
por internet de modo autoaplicado, assincrona e sin-
crona, para diferentes problemas (Graham et al., 2016;
Zhao, Lustria, & Hendrickse, 2017). Porém, em nossa
revisdo foram encontrados poucos estudos que avalias-
sem a alianca terapéutica nas psicoterapias assincronas
(ndo simultaneas) e sincronas (simultianeas), indicando
a necessidade de mais estudos para elucidar sobre a
alianca nesta modalidade de tratamento. Todos foram
publicados em lingua inglesa e realizados em paises
desenvolvidos, especialmente nos EUA, demonstrando
a caréncia de estudos ou falta de interesse no tema por
pesquisadores e periddicos de lingua portuguesa ou
espanhola. Este resultado pode estar associado a facili-
dade de acesso a internet e/ou ao alto investimento em
pesquisa nos paises desenvolvidos. Estudos que abor-
dassem outras populacées, de paises em desenvolvi-
mento, com vulnerabilidade social, ou ndao habituados
a internet seriam de grande importancia para melhor
compreender a formacdo da alianca terapéutica.
Do mesmo modo, a restricao quanto ao local do estudo
interfere na generalizacdo dos resultados.

Por outro lado, os artigos analisados foram publi-
cados em diferentes periddicos, indicando que vdrios
deles tém interesse no tema. Vale destacar que algu-
mas dessas revistas publicam especificamente arti-
gos relacionados a telemedicina e a intervengoes por
internet na area da satide, como os periédicos Teleme-
dicine and e-health; Cyberpsychology and behavior; e
Cyberpsychology, behavior and social networking.

Embora tenham sido encontrados poucos estudos
sobre o tema, os resultados desta revisdo apontaram
que todos os estudos indicaram altos niveis de alianca
terapéutica nas TCCs por videoconferéncia. Quando a
alianca foi avaliada no decorrer das sessdes de psicote-

rapia, ela manteve-se elevada até o final do tratamento.
Contudo, cabe ressaltar que os artigos ndo indicaram
especificamente o nivel de alianca terapéutica dos que
abandonaram o tratamento no decorrer das sessoes,
fato que pode enviesar os resultados. Os altos niveis
de alianca terapéutica nas psicoterapias por videocon-
feréncia podem ser explicados, dentre outros fatores,
pelo conceito de “Senso de Presenca”. O Senso de Pre-
senca é um conceito muito utilizado nos estudos sobre
intervengoes por internet e pode ser definido como “a
experiéncia subjetiva de estar em um lugar ou em um
ambiente, mesmo quando a pessoa estd fisicamente
localizada em outro” (Witmer, & Singer, 1998, p. 225).
No contexto da psicoterapia por videoconferéncia, este
conceito se referiria a impressdo de estar no mesmo
ambiente fisico do terapeuta/cliente, ao invés de esta-
rem em ambientes fisicos distintos.

Entre os estudos que compararam a psicotera-
pia por videoconferéncia com a presencial, a maio-
ria relatou que ndo houve diferencas significativas
entre as duas formas de intervencdo, indicando que
a alianca terapéutica formada na TCC por videocon-
feréncia pode ser comparada com a desenvolvida
no tratamento presencial. Porém, tais resultados sdo
inconclusivos devido ao baixo ntimero de artigos que
abordaram este tema e por haver estudos que encon-
traram diferenca entre as intervencoes (Ertelt et al.,
2011; Greene et al., 2010).

Na amostra de artigos analisada no presente tra-
balho, somente dois estudos investigaram o papel ou
arelagdo da alianca com adesao e resultados do trata-
mento na psicoterapia por videoconferéncia. Um dos
estudos encontrou relacdo positiva entre a alianca e
melhores resultados do tratamento. Porém, o outro
estudo encontrou relacdo entre alianca e adesdo
somente no grupo presencial. Este resultado ndo con-
verge com aliteratura que aborda as psicoterapias pre-
senciais, em que a alianca terapéutica se mostra uma
variavel preditiva de resultados e de adesdo (Eaton et
al., 1988; Liber et al., 2010). Portanto, vale salientar
a importancia de ndo fazermos inferéncia de que os
fatores preditivos relacionados a alian¢a encontrados
nas psicoterapias presenciais serdo iguais nas psico-
terapias por videoconferéncia. Estudos futuros pode-
riam avaliar melhor esta relacdo a fim de esclarecer se
0 processo é parecido.

Quanto a metodologia empregada, quase todos
os estudos tiveram como desenho metodolégico de
pesquisa o ensaio clinico randomizado ou néo, e ape-
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nas um estudo realizou um relato de uma série de
estudos de caso. Os ensaios clinicos fundamentam-
-se numa importante ferramenta para a avaliacdo de
intervencodes para a saidde, podendo ser realizados
de forma randomizada ou nao (Coutinho, & Cunha,
2005). Para o ambiente académico, os ensaios clinicos
randomizados sdo o padrdo ouro de pesquisa para
avaliar a eficdcia de uma intervencao, o que confere
aos estudos desta revisdo boa qualidade no que se
refere a evidéncias cientificas. Por outro lado, apesar
dos ensaios clinicos serem de grande importancia
para se investigar a formacao da alianca terapéutica
nas psicoterapias por videoconferéncia, compara-las
com as presenciais e com resultados de tratamento,
elas ndo sdo suficientes. Pesquisas qualitativas com-
plementares poderiam esclarecer como a alianca se
forma e o processo pelo qual ela se mantém ou dimi-
nui durante a psicoterapia.

A populacao-alvo das intervencoes divergiu entre
os artigos, porém, houve um predominio de trata-
mentos voltados aos transtornos de ansiedade, como
o TEPT, o TOC e o transtorno do panico com agorafo-
bia. Se por um lado sdo encontrados muitos estudos
sobre intervencdes por internet para uma variedade
de populagdes, por outro, os resultados desta revi-
sdo mostram a necessidade de se avaliar se a alianca
acontece em populagdes com outros transtornos
psicolégicos, como depressdo, abuso de substancias,
fobia social, entre outros.

Quanto ao tipo de intervencdo cognitivo-com-
portamental utilizada, a maioria utilizou a TCC tra-
dicional aplicada aos diferentes transtornos alvos
das intervencdes. Porém, pdde-se observar o uso de
outras psicoterapias derivadas das cognitivo-compor-
tamentais, como a Terapia Familiar de Resolucao de
Problemas, a Terapia Familiar Comportamental Sisté-
mica para Diabetes, a Terapia de Manejo da Raiva e
a Terapia de Processamento Cognitivo. As diferentes
abordagens da TCC e as populagdes-alvo do estudo
demonstram a amplitude de formas de psicoterapia
que podem ser realizadas por videoconferéncia.

A maioria dos estudos utilizou o WAI como forma
de medida da alianca terapéutica. Revisoes de lite-
ratura sobre a formacdo da alianca em psicoterapias
presenciais (McLeod, 2011) e por internet (Simpson, &
Reid, 2014) também tém demonstrado a predominan-
cia deste instrumento. O WAI é um instrumento base-
ado em modelo transtedrico de alianca terapéutica
definido por Bordin (1979) e estd sendo usado como
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forma de mensuragdo da alianca em vdrias aborda-
gens psicoterapéuticas (Elvins, & Green, 2008), inclu-
sive as que utilizam a videoconferéncia. Apesar disto,
nao foram encontrados relatos de validagdo deste ins-
trumento para esta populagdo.

Quanto ao momento de aplicacdo do instru-
mento de avaliacdo da alianca, todos os estudos rela-
taram que avaliaram a alianca na tltima sessdo ou
no pds-tratamento, apenas um estudo nao relatou
o momento de mensuragdo da alianca. Os demais
periodos de avaliacdao foram bastante distintos entre
os artigos, indicando a falta de consenso em relacdo
ao melhor momento de avaliacdo da alianca tera-
péutica no decorrer da psicoterapia. Estudos prévios
indicaram que h4a formacéo da alianca nas sessoes
iniciais de psicoterapia (Prado, & Meyer, 2006) e
que a avaliacdo no inicio do tratamento é preditiva
de resultado (Eaton, Abeles, & Gutfreund, 1988).
Desta forma, sugere-se que estudos futuros mecam a
alianca também nas sessoes iniciais de psicoterapia
por videoconferéncia.

Consideracoes Finais

Pode-se concluir nesta revisdao que a maioria dos
estudos indicou que houve formacao da aliancga tera-
péutica na TCC realizada por videoconferéncia e que
a alianca foi alta no decorrer das sessdes, podendo ser
comparada com a formada na psicoterapia presen-
cial; poucos estudos avaliaram a alian¢a como fator
preditivo de resultados e de adesdo em TCC por vide-
oconferéncia, mas os que tiveram este objetivo indi-
caram que a alianca Self-Leader estava relacionada
aos resultados em TCC de grupo e que valores mais
altos de alianca estavam associados a adesdo apenas
na psicoterapia presencial; o ensaio clinico randomi-
zado, a andlise de dados de natureza quantitativa, e
a utilizacdo do instrumento WAI foram os métodos e
técnicas predominantes nos estudos.

Os resultados deste estudo sugerem que a TCC
por videoconferéncia pode ser uma modalidade de
atendimento psicoterapéutico alternativa de trata-
mento para pessoas que Nao tem acesso aos Servigos
de satide (Morland et al., 2014). No entanto, ela precisa
ser melhor investigada no que se refere a formacao da
alianca terapéutica, considerando que dentre os 31
artigos relacionados a alianca terapéutica em psico-
terapias por internet, apenas nove utilizavam TCC por
videoconferéncia. Cabe ressaltar ainda que nao foram
encontrados estudos sobre a alianca terapéutica e a
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realizacdo de psicoterapia por videoconferéncia no Este estudo limitou-se a realizar uma revisdo da

Brasil. Por outro lado, ha cada vez mais acesso a inter- literatura sobre o tema. A realizacao de uma metandlise

net banda larga no pais. Desta forma, faz-se necessa- no futuro pode auxiliar no entendimento dos resulta-

rio maior investimento em estudos sobre os processos dos dos ensaios clinicos randomizados no que tange ao

e impactos da psicoterapia por internet. tamanho do efeito e outras varidveis estatisticas.
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