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RESUMO

Teve-se como objetivo apresentar, a partir de uma revisdo bibliografica, demonstrar a utilizagdo do Core Conflictual
Relationship Theme — CCRT como instrumento de apoio aos profissionais da saide mental no tratamento dos transtornos
de personalidade. O CCRT foi desenvolvido por Lester Luborsky, para avaliar o padrdo de relacionamento amoroso/
conflituoso, segundo trés componentes: Desejo (D), Resposta do Outro (RO) e Resposta do Eu (RE). A partir de
episodios relacionais conhecidos como os CCRTs dos pacientes o psicoterapeuta identifica padrdes de relacionamento,
apoiando-o no tratamento dos transtornos de personalidade. O CCRT permite ainda uma avaliagdo do andamento da
psicoterapia possibilitando tomadas de decisdes planejadas.
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ABSTRACT

Impact of CCRT on Evaluation and Diagnosis in Psychotherapy

This paper, based on literature review, aimed to demonstrate the application of the Core Conflictual Relationship
Theme — CCRT as an instrument to give support to mental health area clinicians on the treatment of personality
disorders. The CCRT was developed by Lester Luborsky to measure the pattern of romantic/conflictual relationship
according to three components: Wish (W), Response from Other (RO) and Response of Self (RS). The psychotherapist
studies relational episodes on his patients measured by CCRT scores and identifies patterns of relationship on the
treatment of personality disorders. The CCRT also measures the accuracy of interpretation in psychotherapy. This
enables the therapist to plan further decisions.

Keywords: Relationship; disorders; personality; psychotherapy.

RESUMEN

Aplicaciones del Método CCRT en las Psicoterapias de Pacientes con Trastornos de Personalidad

Se tuvo como objetivo presentar a partir de una revision bibliografica, demostrar el uso del “Core Conflictual
Relationship Theme” — CCRT como herramienta de apoyo a los profesionales de la salud mental en el tratamiento de
los trastornos de personalidad. El CCRT ha sido desarrollado por Lester Luborsky, para evaluar el tipo de relacion
conflicto romantico, en funcion de tres componentes: Deseo (D), Respuesta del Otro (RO) y Respuesta del Yo (RY).
A partir de episodios de relacion se conoce como los pacientes de CCRT el terapeuta identifica los tipos de relaciones,
la creacion del tratamiento de trastornos de la personalidad. El CCRT ademas permite una evaluacion de los avances
de la psicoterapia que permite la adopcion de decisiones previstas planeadas.

Palabras clave: Relaciones; trastornos; personalidad; psicoterapia.

BASES CONCEITUAIS DO CCRT

Baseado em estudos de relatos transcritos de
sessOes de psicoterapia, Luborsky, (1974) identificou
a existéncia de um padrao geral de relacionamento,
inicialmente como sendo um método para mensurar
a Alianca Terapéutica — AT (Luborsky, 2000).
Segundo o autor um olhar mais focado sobre os dados
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extraidos de suas observagdes, enquanto estudava a
AT, levou-o inferir a existéncia de padroes recorrentes
que permeavam a maioria dos relacionamentos do
paciente e concluiu poder ser este um modelo central de
relacionamento (Luborsky e Crits-Christoph, 1998).
Entendendo a AT positiva como um caminho
facilitador para o paciente trazer importantes con-
teudos emocionais durante a psicoterapia e que isto
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se da no processo transferencial, foi-lhe possivel
verificar e compreender como o paciente estabelecia
relacdes amorosas e conflituosas e quanto isto
teria sido significativo para seu desenvolvimento.
Luborsky propds entdo a existéncia de um Modelo de
Relacionamento Central Conflituoso que explicaria a
forma como as pessoas estabelecem seus modelos de
relacionamento ao longo de suas vidas (Luborsky e
Crits-Christoph, 1998).

Somente em 1976, dois anos depois da ideia
inicial, a primeira versdo do método: Modelo de
Relacionamento Central Conflituoso-CCRT foi apre-
sentada ao Downstate Medical Center, no encontro
conhecido como grupo da Filadélfia. Desde entdo,
passou a contar com niimero crescente de interessados.
Em 1988 aconteceu sua primeira publicacdo apoiada
pelo Departamento de Psicoterapia e Psicossomatica
da Universidade de Ulm (Alemanha), o que reforgou o
interesse de pesquisadores em todo o mundo (Luborsky
e Crits-Christoph, 1998).

Luborsky (1984) ao apresentar o método CCRT
ndo abandonou os conceitos basicos da psicandlise, em
especial o processo transferencial. Ao contrario, propos
uma nova visao e a ampliacao deste conceito na medida
em que desenvolveu um método operacionalizado para
a sua identificacdo e avaliagdo. A proposta do método
CCRT foi capturar, a partir dos relatos dos pacientes
no setting de atendimento, o padrdo de relacionamento
caracteristico que estabelece com outras pessoas, e
naturalmente os conflitos eventualmente presentes
nestes relacionamentos (Luborsky e Crits-Christoph,
1998).

Os psicoterapeutas psicodindmicos passaram a
utilizar o método CCRT, pois reconheceram nele uma
forma de avaliagdo da comunicagao transferencial para
fins de pesquisa e identificaram sua utilidade como um
método que pode guiar as intervengdes clinicas. Para
Luborsky e Crits-Christoph (1998) o método aparece
apos um século em que se usa clinicamente o conceito de
transferéncia de Freud, passando agora os especialistas
a contarem com este método operacionalizado de
observagdo. Luborsky (1984) propds ainda que o
foco da atengdo clinica na formulagdo dos temas do
relacionamento nao deveria se restringir somente em
compreender o contexto dos sintomas e os riscos a
ele associados, mas também sobre a forma como o
individuo se relaciona com outros.

Luborsky e Crits-Christoph (1998), além de tomarem
como base o conceito de transferéncia desenvolvido por
Freud langaram mao de temas conhecidos e correlatos
a sua proposta, desenvolvidas por outros autores
que ja vinham pesquisando sobre as formas como as
pessoas estabeleciam seus relacionamentos e sobre a
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constituicdo da personalidade e seus distirbios; o que
veio a dar sustentabilidade a sua proposta. Buscaram
informagdes na literatura trazendo conceitos como os
de Blos (1941, citado por Luborsky e Crits-Christoph,
1998), que usou o termo Trauma Residual; de French e
Dheeler (1963, citado por Luborsky & Crits-Christoph,
1998) os quais sugeriram a ideia de Conflito Nuclear;
de Arlow, cujos estudos feitos em 1961, 1969a ¢ 1969b
(citados por Luborsky & Crits-Christoph, 1998) falavam
que as fantasias sdo agrupadas em torno de certos
desejos instintivos basicos e que um grupo € composto
por diferentes versdes ou diferentes edi¢des que tentam
resolver seus conflitos intrapsiquicos através destes
desejos. Pfiffer (1963, citado por Luborsky e Crits-
Christoph, 1998) falou sobre os conflitos recorrentes de
relacionamento, mesmo apoés o tratamento. Schlessing
e Robbin (1975, citado por Luborsky e Crits-Christoph,
1998) demonstram a existéncia do conflito depois do
término da analise.

Henry Murray (1938, citado por Luborsky e Crits-
Christoph,1998) estudioso da personalidade propos o
Teste de Apercepcdo Tematica (TAT), teste até hoje
utilizado. O TAT de Murray, segundo Luborsky e Crits-
Christoph (1998), reflete uma redescoberta da versao
do conceito de transferéncia de Freud (1912/1958).
Murray faz referéncias a existéncia de um principio
de unificagdo da personalidade, escreve que € possivel
encontrar em muitos individuos um sistema de reagao
subliminar podendo ser compreendido como um
tema Unico composto de inter-relagdes (colaboragdo
ou conflito), mas nunca se referiu a um modelo de
relacionamento central (Luborsky & Crits-Christoph,
1998).

As teorias sobre os objetos relacionais também
foram utilizadas servindo como base para o
desenvolvimento do método CCRT. No processo de
desenvolvimento do CCRT Luborsky e Crits-Christoph
(1998) perceberam que ha muito em comum entre o
conceito de padrdo central de conflito e a teoria do
apego de Bowlby (1973). Neste mesmo contexto os
autores buscam informagdes nos estudos de Sroufe e
Waters (1977), Luborsky e Crits-Christoph (1998) e
Sroufe (1983) que avangaram os estudos sobre apego
em criangas.

A aplicagdo do método CCRT as sessoes de
psicoterapia permite recolher, a partir da fala dos
sujeitos, dados que confirmam a existéncia deste
padrdo de relacionamento. Para tanto, em situag@o de
pesquisa, os avaliadores devem, a partir de sessoes
gravadas ou filmadas, identificar inicialmente os
Episodios Relacionais (ERs), definidos como uma
parte da sessdo de psicoterapia em que pelo menos um
episddio de relacionamento € descrito pelo paciente,
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sendo possivel identificar a presenca de desejos e
expectativas em relagdo a uma outra pessoa (inclusive
o terapeuta) ou em relagdo a si mesmo, assim como as
respostas da pessoa as respostas do outro (Luborsky e
Crits-Christoph, 1998).

O QUE E O CCRT E OS PROCEDIMENTOS
PARA SUA FORMULACAO

As pesquisas de Lester Luborsky tinham como
objetivo inicial a busca por um método para mensurar
empiricamente a Alianga Terap€utica (Luborsky, 1984;
2000), porém, as evidéncias obtidas pela observagao de
inumeros processos de psicoterapias convenceram-no
de que o CCRT poderia ser visto como “pertencente
a familia dos conceitos de transferéncia de Freud”
(Luborsky e Crits-Christoph, 1998, p. 44).

Ao analisar relatos de transcrigdes das sessoes
de psicoterapia, Luborsky identificou a ocorréncia
de padrdes gerais e recorrentes de relacionamentos,
expressos pelos pacientes. Sugeriu que eles poderiam
explicar a forma como os individuos se relacionam com
outras pessoas, ao longo de suas vidas. Cada pessoa
apresentaria um padrdo caracteristico que, no caso
de pacientes em psicoterapia, refletiria uma maneira
conflituosa de se relacionar. Propds entdo a existéncia
de um padrao Central de Relacionamento Conflituoso
(Luborsky, 1984), mais conhecido pela sigla em inglés
CCRT ou Core Conflictual Relationship Theme.

Com base em transcrigdes de sessdes de psico-
terapias, Luborsky (1984) identificou trés componentes
do CCRT: a) Desejo — composto pelas necessidades
ou intengdes do sujeito em relagdo ao outro (D);
b) Resposta do Outro — caracterizado pelas expectativas
e reagdes do sujeito em relagcdo a resposta de outra
pessoa (RO) e c) Resposta do Self — relativo a reagdo
do sujeito as respostas do outro (RS) (Rosbrow, 1990).
Estes componentes encontram-se usualmente presentes
nas narrativas de pacientes, configurando padrdes
recorrentes de relacionamento.

O grupo Penn aprofundou as pesquisas e incentivou
que outros pesquisadores o fizessem. Nesse sentido,
pesquisadores e profissionais, em diferentes paises
mostraram interesse pelo CCRT e ajudaram a identificar
as varias aplicabilidades do método.

FORMULACAO DO CCRT

No que concerne a formulagdo do CCRT, ela
inicia com a identificagdo de Episodios Relacionais
(ER), que sao segmentos das narrativas dos sujeitos
extraidos das sessdes de psicoterapia e por meio dos
quais se pode identificar interagdes reais ou imaginadas
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com outras pessoas, ou com o Self. As pessoas cujos
relacionamentos sao identificados nos ERs sdo aquelas
tidas como importantes na vida do sujeito. O objeto
de interesse de um ER serd, portanto, o outro, ou seja,
uma ou mais pessoas, um ou mais grupos de pessoas.
Objetos inanimados ou animais ndo sdo considerados
(Lhullier, 1998).

Para a formulagdo correta do CCRT ¢ indispensavel
a identificagdo clara dos Episodios Relacionais e
cada um dos elementos constitutivos do padrao de
relacionamento: Desejo (D), Resposta do Outro (RO)
e Resposta do Self (RS).

Dinamicamente, o pressuposto ¢ o de que as
pessoas tém Desejos (D) em relagdo as outras pessoas,
necessidades ou intengdes, € esperam alguma coisa do
outro ou do grupo com quem se relacionam, assim,
criam expectativas ou esperancas sobre as Respostas
do Outro (RO), que podem ou ndo ter base na
realidade. Como consequéncia apresentam reacdes em
forma de emog¢des, comportamentos ou sintomas, que
configuram as Respostas do Self (RS). O conflito de
relacionamento decorre da falha de satisfagdo do D,
em decorréncia da Resposta do Outro ou da Resposta
do Self ndo corresponder as expectativas do sujeito
(Luborsky e Crits-Christoph, 1998).

O bem conhecido caso Dora, relatado por Freud,
serviu de base para essas definigdes. Como se sabe,
Freud atribuiu o desenvolvimento da sintomatologia
de Dora, ao fracasso em ver realizado o desejo de ser
amada pelo pai (Luborsky, Popp, Luborsky, E. e Mark,
1984).

A primeira versdo do CCRT era de tipo taylormade,
ou seja: “sob medida’ para cada pessoa (Luborsky,
1984). O padrao mais frequente de D, RO e RS presente
nos ERs configurariam o conflito de relacionamento
vivido pelo paciente (Luborsky e Crits-Christoph,
1998). Este procedimento, importante para uso
clinico, ndo se mostrou muito adequado em situacdes
de pesquisas pois envolve varios participantes, por ser
bastante trabalhoso, ndo favorecer a possibilidade de
comparagdo entre eles e elevar o custo da pesquisa.
Como consequéncia, uma segunda versdao do método
propds categorias padronizadas de cada um dos
componentes do CCRT. Para tanto, juizes foram
convidados a identificarem em sessoes de psicoterapias
gravadas e/ou transcritas os componentes D, RO e
RE mais frequentemente encontrados. Listas com
categorias padrao de cada um dos componentes foram
entdo desenvolvidas e permitiram agilizar o sistema
de avaliagdo do CCRT (Luborsky e Crits-Christoph,
1998).

As categorias padrao foram reformuladas dando
origem a trés novas edi¢des. A primeira foi desenvolvida
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com base em uma amostra de 16 pacientes e ficou
composta por 35 categorias para Desejos, 30 para
Respostas do Outro e 40 para Respostas do Eu. A
segunda edicdo supriu os juizes com uma lista mais
representativa de categorias do que as da primeira
edigdo. Para prepara-la, Crits-Christhoph e Demorest
(1988, citado por Luborsky e Crits-Christoph, 1998)
revisaram a literatura relevante, como a lista de
necessidades de Murray (1938, citado por Luborsky e
Crits-Christoph, 1998) e propuseram uma versao com
35 Ds, 30 ROs e 30 RSs.

Apesar de ter se mostrado mais adequada que a
anterior a segunda edi¢do das categorias padronizadas
mantinha algumas sobreposi¢do e continuava muito
longa. Para o desenvolvimento da terceira edigdo nove
juizes independentes avaliaram o grau de similaridade
de cada par de categorias padrao utilizando uma escala
que pontuava entre “1” (nenhuma similaridade) e “7”
(extremamente similar). Apoiados por procedimentos
estatisticos, a terceira edi¢ao ficou entdo constituida por
trés grupos de oito categorias para cada componente,
Desejo: assegurar a si proprio e ser independente,
opor-se, magoar e controlar os outros, ser controlado,
magoado, e ndo ser responsabilizado, estar distante e
evitar conflitos, estar perto dos outros e ser aceito, ser
amado e compreendido, sentir-se bem e confortavel,
obter algo e ajudar os outros; Resposta do outro: sdo
fortes, sdo controladores, ficam aborrecidos, sdo maus,
rejeitam e opdem, sao prestativos, gostam de mim, sao
compreensivos; Resposta do Self: ajudo as pessoas,
nao sou aberto, respeito e aceito, me oponho e machuco
os outros, tenho autocontrole e autoconfianca, sou
impotente, sinto-me desapontado e deprimido, sinto-
me ansioso e sentir-se envergonhado (Luborsky e
Crits-Christoph, 1998).

Para a formulagdo do CCRT em situagdes de
pesquisa, juizes independentes, avaliam as trans-
cricdes das sessdes de psicoterapia e identificam os
componentes mais frequentemente encontrados. Para
isso devem seguir os seguintes passos: a) localizar
e sublinhar partes dos ERs para serem pontuados;
b) identificar os componentes que aparecem no ER: D,
RO e/ou RE. Recomenda-se sublinhar o componente
e anota-lo na margem esquerda; c) os juizes pontuam
cada componente quanto ao grau de detalhe com que
aparece o ER. Utilizando uma escala de 1 a 5, devem
determinar o menos detalhado (pontuando com 1), até
o mais detalhado (pontuando com 5), considerando
uma nota de corte 2,5; d) depois de identificados
e pontuados, os juizes contam a quantidade de
componentes encontrados nos ERs anotados para
verificar sua frequéncia; e) contados os componentes
encontrados, formula-se o CCRT. Os componentes
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mais frequentes nos episodios, portanto recorrentes,
serdo considerados os pontos de conflito (Luborsky e
Crits-Christoph, 1998).

Outro detalhe a ser observado quanto as respostas
do sujeito ¢ que elas podem ser positivas ou negativas.
Para identificar qual o tipo de resposta, sdo colocadas
as letras P e N, que representardo positivo ou negativo,
respectivamente. A resposta positiva é aquela em que
ndo ha interferéncias ou expectativas de interferéncias
para a satisfacdo do desejo. Uma resposta negativa ¢
aquela que o paciente relata como uma dada situagao
interferiu com a satisfagdo do desejo ou de algo que
ele tem expectativa que va ocorrer. Ademais, os trés
componentes (D, RO e RE) que aparecem nos ERs,
muitas vezes estdo em conflito ¢ podem ser observados
nos diferentes relatos de relacionamentos dos pacientes
com outros individuos, com o terapeuta e consigo
mesmo (Luborsky, 1984; Luborsky e Crits-Christoph,
1998).

OBJETIVO

Dada sua importancia, o presente artigo objetivou
demonstrar a utilizagdo do método Core Conflictual
Relationship Theme — CCRT (Luborsky, 1984) no
estudo de processos e de resultados das psicoterapias de
pacientes com transtornos de personalidade. Procurou-
se ainda discutir suas aplicagdes a pratica clinica. Tal
discussdo ¢ especialmente oportuna, considerando
que Lester Luborsky veio a falecer recentemente
(outubro de 2009), deixando um importante legado a
area da investigacdo em psicoterapias psicodinamicas,
cujos limites de fato, transcendem em muito os deste
trabalho.

METODO

A investigacdo baseou-se, sobretudo no periddico
Psychotherapy Research, da Society for Psychotherapy
Research, da qual Luborsky foi um dos fundadores
e também seu presidente, no ano de 1973 a 1974.
Foram ainda pesquisadas as Bases de Dados: Medline,
Psyclnfo, Scielo, e Bireme, utilizando-se os verbetes:
psicoterapia, CCRT e transtorno de personalidade.
As informagdes concernentes ao desenvolvimento e
formulagdo do CCRT foram baseadas, sobretudo no
livro Understand Transference — The Core Conflictual
Relationship Theme (Luborsky e Crits-Christoph,
1998).

Adotou-se a definicao de personalidade, encontrada
no DSM- IV: “um padrao persistente de vivéncia intima
ou comportamento que se desvia acentuadamente das
expectativas da cultura do individuo, € invasivo e
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inflexivel, tem seu inicio na adolescéncia ou comego
da idade adulta, ¢é estavel ao longo do tempo e provoca
sofrimento ou prejuizo” (p. 593, 1995).

Cabe mencionar que além da utilidade do CCRT
em pesquisas de psicoterapias, ele tem sido utilizado
na definicdo dos objetivos de psicoterapias e como
guia das intervengdes de psicoterapeutas e ajudado na
formulacao de focos de psicoterapias psicodindmicas
breves (Yoshida e Rocha, 2007), entre outras formas de
aplicacdes clinicas.

O CCRT NO BRASIL

Embora ndo seja o objetivo do presente trabalho
e como o CCRT permanece pouco conhecido dos
profissionais e pesquisadores brasileiros, apresenta-se
inicialmente um resumo mostrando uma cronologia de
publicacdes nacionais.

O mais antigo dos trabalhos ¢ de Lhulier, 1997:
“Avaliag¢ao da Aplicabilidade do Método do CCRT: —
Tema Central de Conflito de Relacionamento a pacientes
em psicoterapia, trabalho desenvolvido na Escola de
Medicina e de Psicologia da Universidade Catdlica de
Pelotas e o capitulo publicado no livro Novos Modelos
de Investigagdo em Psicoterapia, sob o titulo O Tema
Central de Conflito de Relacionamento pela Educart
em 1998. A Revista Brasileira de Psicologia em 2001
publica artigo escrito por Duarte at al.: Temas em
Psicologia Clinica. Posteriormente o artigo de Bottino
(2003): Compulsao Alimentar Periodica e Psicoterapia:
¢é possivel sistematizar a formulagdo psicodindmica de
caso? publicacdo da Revista Brasileira de Psiquiatria.
Duarte publica novamente no livro organizado por
Werlang e Oliveira de 2006; Temas em Psicologia
Clinica, pela Casa do Psicologo. Sara Bottino em uma
publicacdo internacional aparece com o artigo Binge
Eating Disorders and Psychotherapy: is it possible to
systematize a psychodynamic formulation case? Nova
Science Publishers (2008).

As publicagdes mais recentes sdo dissertagdes
de mestrado de Massei, Silva (2009) e Risso (2010)
e da Tese de doutorado de Santos (2011) seguidos
de trés artigos respectivos: Massei ¢ Yoshida (2009)
publicag@o da Revista Psicologia Teoria e Pratica, Silva
e Yoshida (2009) em Avaliacdo Psicologica; Risso e
Yoshida (2010) pela Revista Paideia.

Aplicacoes do CCRT

O Core Conflictual Relationship Theme (CCRT)
vem sendo utilizado como forma de avaliar mudancas
ao longo do processo psicoterapéutico e os resultados
de psicoterapias de um amplo espectro de pacientes
que apresentam transtornos de personalidade por
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exemplo: borderline, psicoticos, neuroticos, transtornos
de ansiedade, esquizofrénicos (Chance, Bakeman,
Kaslow, Farber e Burge-Cals, 2000; Diguer et al., 2001;
Duarte et al., 2000; Vinnars e Barber, 2008). Dentre
elas, destacam-se aqui as pesquisas que tiveram como
objetivoaaplicacdo do CCRT a portadores de transtornos
de personalidade, procurando enfatizar como ele teria
auxiliado no diagnostico, acompanhamento e suas
mudangas.

O CCRT foi utilizado em uma pesquisa, com 0
objetivo de identificar como os sujeitos percebiam
e/ou mantinham seu relacionamento amoroso. Os
dados foram obtidos a partir de episodios relacionais
de uma amostra de pacientes (n=22) diagnosticados
com transtorno de personalidade borderline (Chance,
Bakeman, Kaslow, Farber e Burge-Cals, 2000). Eles
foram divididos em dois grupos, um contendo 11 pa-
cientes que apresentaram relatos com tendéncia suicida
e 11 que ndo demonstraram a mesma tendéncia

Os dados foram extraidos dos relatos, analisados e
devidamente compreendidos por meio das narrativas
dos relacionamentos dos sujeitos conseguidas por meio
de uma entrevista clinica estruturada que se baseou no
DSM III-R — Transtorno de Personalidade — e no SCID-
II analisadas por clinico especializado (Chance et al.,
2000). O método CCRT identificou nestes pacientes
situagdes como: o desejo de ser amado, a expectativa
de ser rejeitado pelo outro e uma resposta depressiva
do Self, “esta forma de relacionamento, assim como a
tendéncia de frustrar um desejo do outro, respondendo
negativamente e tendo dificuldades em expressar
sentimentos sobre uma interacdo diretamente, pode
representar um ponto de eficicia para intervengdes na
psicoterapia” (Chance et al., 2000, p. 350).

De acordo com os autores da pesquisa, embora nao
tenha sido possivel encontrar diferencas significativas
entre os grupos pesquisados, borderlines com e sem
tendéncia suicida, as informagoes obtidas quando da
aplicacdo do CCRT contribuiram para o direcionamento
das interven¢des clinicas, possibilitando modificar a
tendéncia que estes pacientes apresentam de frustrar o
desejo do outro. Estes pacientes mostraram dificuldades
em expressar sentimentos e responderam negativamente
quando foram solicitados a demonstrarem-nos,
especialmente quando submetidos a situagdes que
os colocam em uma intera¢do diretamente com seu
parceiro amoroso (Chance et al., 2000).

Para verificar a eficacia do CCRT em avaliar o
andamento da psicoterapia Drapeau e Perry (2009)
compararam os resultados obtidos na aplicacdo do
CCRT e do Borderlines Personality Disorder (BPD) em
68 portadores de transtorno de personalidade borderline
comparando-os a outros 139 sujeitos com diferentes



Aplicagées do método CCRT nas psicoterapias ...

transtornos de personalidade. Os resultados apontaram
que os participantes com transtorno de personalidade
borderline tem mais desejo de se manter distante e
ao mesmo tempo de se conectar com o outro. Além
disso, apresentaram maior desejo de se ferir ou de ferir
o outro do que os demais pacientes. Uma correlagao
com amostra ndo clinica, possibilitou identificar que
alguns pacientes foram vistos como controladores e
ruins, outros menos abertos, outros ainda menos util
e autoconfiante do que aqueles sem transtorno de
Personalidade Borderline.

O trabalho de pesquisa com estes pacientes
borderline e outros transtornos de personalidade
contribuiu para compreender o quanto o uso do método
CCRT pode ser util para avaliar o processo terapéutico,
ele auxiliou na identificacdo dos seus conflitos de
relacionamento, quando por exemplo, apontam
para a dicotomia que pacientes fazem quando tem o
desejo de se aproximar ao mesmo tempo que desejam
distanciar-se (Drapeau e Perry, 2009). Ao tornar claros
os conflitos de relacionamento, os profissionais podem
tomar decisoes sobre a forma de conduzir o tratamento,
prosseguindo ou estabelecendo mudangas em sua
metodologia.

Um estudo feito por Diguer et al., (2001) com o
objetivo de verificar a existéncia de diferengas entre
tipos de personalidade, comparou os escore padrdo
de ROs e RSs do CCRT original com um escore
alternativo obtido que incluiu diversos tipos de
pessoas; comparando assim diferentes personalidades
segundo seus modelos de relacionamento a partir da
verificacdo de: a) perfis de CCRT, b) Negatividade
dos ROs e RSs em comparagdo com desejos inferidos,
¢) Complexidade dos CCRTs (Diguer et al., 2001).

O trabalho apoiou-se no modelo de Kemberg (1984,
in Diguer et al., 2001), que define trés tipos basicos
de personalidade- psicotico, borderlines e neurotico
— ¢ que apresentam caracteristicas importantes em
relagdo aos esquemas de relacionamento. A amostra foi
composta por 81 participantes cujos diagndsticos foram
estabelecidos a partir do Personality Organization
Diagnostic Form (Diguer e Normandin, 1997). O
método CCRT teve importancia fundamental para a
determinagdo dos tipos de personalidade dos sujeitos,
pois ao captarem o D, RO ¢ RE de cada um, puderam
verificar como se organiza a personalidade de cada
sujeito a partir dos seus relacionamentos. Os autores
lembram que os “esquemas de relacionamento podem
ser definidos como representagdes organizadas de
comportamentos e experiéncias passadas, nos modelos
de relacionamentos interpessoais, iniciando com ROs
mais importantes que vao construir as relagdes futuras
do sujeito (Diguer et al., 2001, p. 169)”.
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Feitas as comparagdes e analisados os dados,
incluindo procedimentos estatisticos, os autores
concluiram que o estudo possibilitou verificar a
existéncia de similaridades e diferencas importantes
entre os tipos de personalidade comparadas. O grupo
controle apresentou menor flutuacdo em seus perfis
(CCRT), menor negatividade em RO e RS, além de um
modelo de relacionamento amoroso menos complexo
do que o grupo caso isto possibilitou sugerir que o
CCRT ¢ valido para a identificagao de diferengas entre
personalidades, embora os autores sugiram estudos
mais especificos e com uma amostra mais significativa
(Diguer et al., 2001).

Com o objetivo de identificar a existéncia de
transtornos de personalidade em criangas que foram
sexualmente molestadas, uma pesquisa foi realizada,
utilizando o método CCRT para verificar se a existéncia
de conflitos de relacionamento nestes pacientes se
correlacionariam com disfungdes de personalidade
(Drapeau et al., 2004). As expectativas sobre a resposta
do outro e sua propria reag@o (RS) quando da obtengéo
de um ou outro tipo de resposta leva o sujeito a vivenciar
seus relacionamentos dando ao terapeuta subsidios
importantes para sua tomada de decisdo, quanto aos
proximos passos que seguira (Drapeau et al. 2004).

Os autores realizaram entdo, uma pesquisa com 20
criangas sexualmente molestadas e atendidas em um
grupo de aconselhamento, comparando a um grupo de
criangas (n=20) que nao sofreram esse tipo de abuso
(Drapeau et al., 2004).

Ao extrair os CCRTs os autores verificaram de que
forma as criangas manifestam seus relacionamentos.
Aquelas que foram molestadas demonstraram o desejo
de ndo serem controladas, medo de que os outros as
ferissem fisicamente e ndo se predispunham a assumir
responsabilidades. Os dados sugerem interagdes que
podem ser indicadoras de tentativas por parte das
criangas molestadas em atribuir a culpa a outros, elas
se apresentam como vitimas (resposta do self). Outro
dado importante que pode ser observado a partir da
avaliag@o dos componentes do CCRT ¢ a existéncia de
questdes centrais que envolvem autonomia e controle,
as criangas vitimadas tém dificuldades de conviver com
grupos nao demonstrando responsabilidades sobre sua
manutencdo (Drapeau et al., 2009).

Ao conhecer as formas como as criangas se
relacionavam foi possivel perceber diferengas entre
aquelas criangas com personalidade sadia das com
distarbios originados dos traumas sofridos por terem
sido molestadas. O método CCRT foi um caminho
auxiliar importante possibilitando conhecer e planejar
a psicoterapia além de fornecer dados para avaliagdo do
desenvolvimento do processo (Drapeau et al., 2009).
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Tendo em vista que, em decorréncia de influéncias
ocorridas na infancia, uma pessoa pode chegar a vida
adulta com caréncias e necessidades que podem levar
a desenvolver transtornos de ansiedade. Os autores
utilizaram o CCRT para verificarem como Ds, ROs e
RSs se apresentam nestes pacientes € como o método
pode auxiliar na identificacdo de suas formas de
relacionamento (Duarte et al., 2001).

Os resultados preliminares obtidos na aplicagdo
do método CCRT em 15 pacientes com transtornos de
ansiedade, diagnosticados de acordo com o DSM-1V
e com o emprego de entrevistas semi-padronizadas
(Relationship Anecdote Paradigm — RAP Luborsky,
1998) levaram a concluir que os desejos, necessidades
e intengdes dominantes entre os pacientes avaliados
eram no sentido de relagdes de dependéncia e
ajuda, ou de relagdes pautadas pelo desejo de
ser amado e compreendido. Verificaram, relatos
fortemente dominantes de situagdes de rejei¢do, de
desapontamento e depressdo como sendo uma forma
de resposta fortemente dominante do sujeito. Ambos
os procedimentos (CCRT e RAP) sdo descritos e
comentados, pelos pesquisadores, assinalando-se a sua
importancia para o processo psicoterapico (Duarte et
al., 2001).

Para o psicanalista as atitudes defensivas do
paciente aparecem na psicoterapia ¢ podem ser
percebidas pelo processo transferencial. As defesas dos
pacientes aparecem sob a forma de certos mecanismos
que Freud intitulou mecanismos de defesa e que fazem
parte da constituicdo da personalidade, uma vez que
sd0 mecanismos para defesa do ego de situagdes que
possam gerar excesso de dispéndio de energia psiquica.
Dispéndios estes que podem causar sofrimento:
dor psiquica expressa em ansiedade e angustia
patologica.

Buscando avaliar o funcionamento defensivo
dos pacientes um estudo verificou a existéncia de
diferengas nos relacionamentos de pacientes com
diferentes psicopatologias. Para tal, os autores
consideraram que as condi¢des psiquicas dos sujeitos
podem ser compreendidas a partir de seus modelos
de relacionamento, “é comum encontrar impressoes
clinicas de que pacientes com diferentes tipos de
psicopatologia tém diferentes tipos de relacionamentos”
(Roten et al., 2004, p. 253).

O método CCRT e o Defensive Functioning Scale
(Perry, 1990) um método de observagdo que mensura
os mecanismos de defesa, foram utilizados em uma
amostra composta por 60 pacientes, todos indicados para
psicoterapia. Os resultados apontaram primeiramente
pela existéncia dos mecanismos de defesa e ainda haver
fortes associagdes entre eles. O CCRT neste caso foi
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utilizado como um recurso de validade discriminante
auxiliando para confirmar os resultados do Defensive
Functioning (Roten et al., 2004, p. 258).

Os processos de mudangas psiquicas também foram
avaliados com a utiliza¢do do método CCRT. Moreno
et al., (2005) langaram mao dos conceitos escritos por
Lester Luborsky sobre o CCRT, do Sympton Checklist
90-R (SCL 90-R) e o Differentials Elements for
Psychodinamic Diagnostic (DEPD). O objetivo de uso
destes instrumentos foi determinar se a psicoterapia
psicodinamica causa mudancgas psiquicas no paciente,
hipotese sugerida, eles entenderam que essas mudancas
poderiam ser mensuradas através de medidas empiricas
e de observagdes (Moreno, et al., 2005).

Os estudos, a partir de material extraido de sessdes
de psicoterapia de uma paciente —pesquisa de caso inico-
que esteve em tratamento por um periodo de dois anos,
obtivere como resultado “uma clara mudanga em itens
de relevancia clinica” (Moreno et al., 2005, p. 201), nos
mecanismos de defesa e na prevaléncia dos conflitos.
Quanto aos CCRTs colhidos da paciente pode-se ver
com clareza que sobressaiam o Desejo (D) de ser amada
e ser compreendida pelo outro (RO) nos primeiros seis
meses de terapia e perceber com o auxilio do CCRT
que a paciente se autoavaliava como uma pessoa ma
(RS). No decorrer da terapia as mudangas foram se
instalando e novas formas de desejos, de se relacionar
com o outro e consigo mesmo apareceram. O SCL 90-R
e o DEPD foram eficazes para verificarem os sintomas
tendo apresentado resultados similares. O CCRT
possibilitou avaliar o relacionamento interpessoal que
nos primeiros seis meses se mostrou estavel até o 12°
més de tratamento quando o RO apresentou aspectos
negativos (desejo de ser compreendida) e do RE que no
24° més mudou do desejo de ser ajudada para o desejo
de ser autoconfiante.

O que pode ser mais uma vez constatado por este
estudo ¢ que ao compreender o CCRT dos pacientes
obtém-se uma estrutura mais clara e mensuravel de
sua personalidade por meio do qual se pode verificar a
mudanca psiquica ocorrida ao longo do tratamento. Os
autores apontaram como mudanga no comportamento
da paciente, alteragdoes em sua forma de se relacionar,
ou ainda mais especificamente dos seus Desejos, ROs
e RSs (Moreno et al., 2005).

Embora o conflito de relacionamento entre ado-
lescentes e seus pais seja uma realidade, esses conflitos
podem se tornar vultuosos enveredando pelos caminhos
da patologia. O modelo de relacionamento que se
desenvolve na infancia, na adolescéncia pode sofrer
mudangas por intermédio da terapia psicodinamica.
O CCRT foi utilizado com o objetivo de avaliar as
mudancas ocorridas nos conflitos interpessoais e
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nos modelos de relacionamento durante o processo
psicoterapico (Tishby, Raitchick e Shefler, 2007).

Em uma amostra de 10 adolescentes, foi solicitado
que os pacientes descrevessem quatro Episoédios Rela-
cionais (RE), apos oito ou nove meses de tratamento,
retratando relacionamentos significativos com pessoas
importantes, como seus pais e o terapeuta. A Relationship
Anecdote Paradigm — RAP (Luborsky, 1998) foi usada
para coletar as narrativas ¢ compor o Core Conflictual
Relationship Theme (CCRT), Tishby et al. (2007).

Os resultados mostraram ter havido mudancas
no relacionamento com os pais € com o terapeuta no
decorrer dos noves meses de terapia. Algum tempo
depois, uma nova entrevista pode verificar um melhor
equilibrio de respostas, demonstrando maior interagdo
com 0s pais, assim como o aparecimento de uma
postura mais critica do que era realmente importante
ou util. Ser ajudado apareceu como um novo desejo
(Tishby et al., 2007).

Concluiu-se que as mudangas percebidas sao
significativas, embora deva ser ressaltado, que devido
a amostra ser muito pequena (n=10) os resultados nao
sdo generalizaveis. Entretanto, o CCRT serviu como
referéncia para os clinicos avaliarem as mudangas nos
seus pacientes (Tishby et al., 2007).

Alguns pacientes apresentam complexos tracos de
distarbio de personalidade, como os esquizofrénicos
e os borderlines sendo de dificil acesso para o
terapeuta. Outros tipos de pacientes que compdem esta
categoria sdo formados, por exemplo, pelos obsessivo-
compulsivos, paranoides, narcisistas e antissociais.
Buscando alternativas que facilitem o acesso a
personalidade deste tipo de paciente, uma pesquisa foi
realizada com o objetivo de estabelecer ligacdes entre
os sintomas e o CCRT dos pacientes e assim delinear
o plano de acgdo para trabalhar estes conflitos através
da psicoterapia suportivo-expressiva e com a ajuda do
método CCRT (Vinnars e Barber, 2008).

Sintomas e tracos de personalidade mal adapta-
da como o comportamento obsessivo compulsivo,
parandia, narcisismo e comportamento antissocial
foram diagnosticados durante o processo de psico-
terapia expressivo-suportiva. O método CCRT foi
utilizado e ajudou a diagnosticar os conflitos que
foram correlacionados posteriormente com os sintoma.
O estudo contou com um paciente — estudo de caso
unico — com severa desordem de personalidade.
Foram utilizados dados extraidos do seu tratamento.
Identificados, os conflitos puderam ser trabalhados.
A teoria e 0 método CCRT demonstram eficacia e
auxiliaram no tratamento, na medida em que tornaram
claros os conflitos e os transtornos que os pacientes
apresentavam (Vinnars e Barber, 2008).
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As referéncias apresentadas aqui tiveram como
objetivo mostrar que o CCRT tem sido utilizado
como um dos recursos validos utilizados pelos psico-
terapeutas quando o paciente apresenta disturbios
de personalidade. Naturalmente o CCRT ndo tem
exclusivamente este papel, ao buscar artigos sobre o
foco dos distirbios de personalidade, diversos outros
setores da psicoterapia aparecem utilizando o CCRT, o
que indica a possibilidade de outros artigos com focos
diferentes.

Entendeu-se pertinente a escolha deste tema e dos
artigos acima resumidos por apresentarem situagoes
de maior complexidade, o que segundo o entender
do autor deste trabalho, expressam como o Core
Conflictual Relationship Theme — CCRT impactaram
a psicoterapia desde o seu surgimento.

DISCUSSAO

A grande quantidade de artigos e material que
rodou o mundo a partir da publicag@o dos trabalhos de
Lester Luborsky e sua equipe demonstra como o CCRT
impactou os estudiosos e os psicoterapeutas. Dada a
restricdo que um artigo impde, dar foco aos artigos
sobre transtronos de personalidade. O que foi aqui
tratado embora ndo exaure todos os quadros patologicos
demonstraram a existéncia de uma ferramenta que veio
para auxiliar; uma via de acesso mais facil e objetiva
aos transtornos de personalidade e uma ferramenta que
operacionaliza o conceito de transferéncia de Freud.

O CCRT néo foi desenvolvido unicamente com este
objetivo, sua proposto ¢ a verificagdo dos conflitos de
relacionamento a partir dos Ds, ROs e RSs, porém, sua
magnitude trouxe a luz a partir dos relacionamentos,
diversidades de patologias, dentre elas os transtornos
de personalidade. Assim, ¢ fundamental manter viva
a proposicdo de Luborsky, esperando-se que outros
artigos como este venham tratar dos demais aspectos
obtidos através do CCRT.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados do estudo permitem afirmar que
o CCRT (Luborsky e Crits-Christoph, 1998) ¢ um
instrumento confiavel para compreender transtornos
de personalidade. A partir de sua apresentagdo em
1976 (Luborsky e Crits-Christoph, 1998) os terapeutas
psicodindmicos passaram a contar com um instrumento
auxiliar no diagnostico e no acompanhamento das
mudancas no tratamento psicoterapico. As pesquisas
que tiveram inicio na década de 70 culminando com
sua publicacdo em 1998 podem ser consideradas
um avango aos principios tedricos estabelecidos por
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Sigmund Freud quando apresentou o conceito de
transferéncia (Luborsky e Crits-Christoph, 1998).

O levantamento bibliografico aqui apresentado
procurou mostrar o uso do CCRT e de suas contribui¢des
teoricas para melhor compreender os Transtornos de
Personalidade. A forma como o sujeito se relaciona com
seus pares € com o seu terapeuta quando identificados
seus CCRTS contribui para demonstrar a estrutura da
personalidade permitindo localizar o tipo de transtorno
a que esta submetido o paciente, avaliando os trabalhos
clinicos apontando as mudangas em curso.

Embora ndo se possa deixar de recomendar
novos estudos com o CCRT ¢é possivel concluir
que os profissionais da satide mental contam com
uma ferramenta e uma conceituacdo teorica que
facilitam em muito a identificacdo dos transtornos de
personalidade O CCRT nao definiu apenas os conflitos
de relacionamento, contribuiu com a psicoterapia
na pesquisa e na atividade clinica, em algumas
de suas areas, como por exemplo: mensurando o
desenvolvimento do sujeito em tratamento, avaliando
suas formas de relacionamento interpessoal, auxiliando
no psicodiagnoéstico, servindo como critério externo
para outros instrumentos de avaliagdo psicologica,
e explicando a dindmica da personalidade. “Ha boas
razdes teoricas e intuitivas para se supor uma forte
relacdo entre organizag¢ao da personalidade e modelos
de relacionamento. Isto ¢ também uma impressao
clinica comum; que pacientes com diferentes tipos de
psicopatologia tém diferentes tipos de relacionamentos”
(Roten, Drapeau, Stigler e Depland, p. 253, 2004).
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