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Conceitos chave no Trabalho com
EMDR nos Transtornos Dissociativos

Partes dissociativas

* Partes que funcionan na

Conflito interno vida didria Foblas distoclativas Internalizagdo das

» Partes que estiio presas ac mensagens
trauma
Falta de informacio Problemas de Afeto positivo Dificuldades para
Adaptativa diferenciagio disfuncional tolerar o afeto
pta aca isfunciona Dasitive
* |dealizagio patologica
P Capacidade Falta de consciéncia
Eficiéncia Mental Intagrativa e

Chave: recordar a funcao das partes
dentro do Sistema - como um todo

} As partes em geral se organizam para proteger o paciente de algo
gue parece intoleravel: emocoes, recordacdes, perda de apego,
certos conflitos, etc.

> O sistema como um todo se organiza para manter o status quo de
protecao

Cada parte desempenha um papel neste esforco

v

Portanto, ndo ha nenhuma parte “ma” e cada parte participa (de
maneira implicita e inconsciente) nos esforcos para evitar o
confronto com o intoleravel

v



Importante no trabalho com partes




O modelo do PAI no Trauma
Complexo




O modelo PAI - quando o processo flui
de maneira natural

} Um dos principios basicos da terapia EMDR é ajudar o paciente a
reproduzir o processamento adaptativo de informacao natural que foi
blogueado ou estancado como consequéncia de experiéncias vitais
adversas ou traumaticas (Shapiro, 2001, p. 32).

> Quando reprocessar uma memoria de uma experiéncia traumatica
isolada em uma pessoa com uma histéria de vida razoavelmente
saudavel, a informacdo armazenada de forma disfuncional se
associara espontaneamente com a informacao adaptativa contida em
outras redes de memoria.

> |sso é o que esperamos com os procedimentos do EMDR padrao. Mas
esse processo natural de conexdes adaptativas encontra-se
gravemente alterado quando ha dissociacao estrutural.

O modelo PAI - quando o processo emperra

> A associacao com a informacao adaptativa ndo costuma acontecer
espontaneamente porque as barreiras defensivas entre partes
dissociativas sao fortes, a capacidade de atencao dual é limitada ou
existe uma caréncia de informacao adaptativa.

} Um dos aspectos chave que temos que cuidar é a necessidade de

estabelecer modos de nos comunicarmos com essas partes
emocionais da personalidade.



> Sem intervencoes especificas para estabelecer esta comunicacao,
nao teremos acesso a todas as Informacoes Armazenadas

Disfuncionalmente (IAD) e sera mais facil encontrar dificuldades
durante e apds o reprocessamento.

A Abordagem Progressiva

Utiliza-se o termo mais

Nesta apresentagao, utiliza-se s &
amplo,“informacio

o termo familiar “meméarias

armazenada =

G . : : Inclui-se c'tra.balhn com
distinclonalniante tara disfuncionalmente” (DSI,  defesas (Knipe), tolerancia

PO P sigla em inglés) para incluir afetiva (Leeds) e muitos

: : tanto as memoriass a

especificamente as S i

autobiogréficas como aqueles  centran nas situaciones

lembrancas de eventos 2 :
. s elementos disfuncionals que externas.
traumaticos

sao gerados na experiéncia
intrapsiquica do paciente.

(exteroceptivos).




DSI

DSI gerada exteroceptivamente (E-DSI).

Informagao armazenada disfuncionalmente que resulta de
um elemento (um evento traumatico) exteroceptivo
(ambiental).

DSI gerada interoceptivamente (I-DSI).

Experiéncias internas que produzem uma ativagao
emocional intensa e insuportavel e bloqueiam o
funcionamento do sistema PAIl: por exemplo, a interagao
entre as diferentes partes da personalidade.




Encontrar o equilibrio entre
fazer demasiado e fazer

muito pouco

A Abordagem Progressiva




Tratamento Orientado por Fases
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Ou pode agregar mais?

|

EMDR Holistico
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Entendemos EMDR como um enfoque terapéutico.
Nosso enfoque basea-se em:

O EMDR ¢ uma abordagem psicoterapéutica e

yy nao simplesmente uma técnica para trabalhar
com o trauma ou uma forma limitada de

terapia dentro da “verdadeira psicoterapia”

Os elementos procedentes das abordagens do
trauma complexo e dissociagao podem nos
ajudar a conceitualizar o trabalho com EMDR
neste grupo de pacientes.

Vamos aproveitar este conhecimento:
“pensando a partir da perspectiva do
EMDR”




R
Como Shapiro afirma (Luber e Shapiro, 2009):

“Quando estamos tratando com os pacientes mais
debilitados, € mais importante para nds incorporar a
sabedoria de outros campos. Quanto mais aprendemos
com outras disciplinas, mais eficientes e eficazes podemos
nos tornar. Para que o EMDR seja usado como uma
abordagem psicoterapéutica aplicavel a toda a gama de
situacoes psicopatologicas, seu modelo tedrico precisa
integrar a neuropsicologia do desenvolvimento com o
efeito de experiéncias traumaticas cumulativas”




R
Uma espiral (Courtois, 1996)

} As fases iniciais do tratamento serao revisitadas periodicamente,
pois a medida que a aprendizagem do paciente lhe permita fazer um
trabalho mais profundo.




Como organizar o trabalho?




Para trabalhar com essa
complexidade, necessitamos
dos recursos relevantes.
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2. O protocolo padrao: o tronco da arvore

O modelo PAIl fornece um marco conceitual que serve
de guia para a pratica clinica

> Nas palavas de Francine Shapiro: “E melhor dotar os terapeutas com
um marco conceitual ou modelo que lhes sirva de guia para sua
pratica clinica, do que dar-lhes unicamente um procedimento passo-
a-passopara levar acaboo EMDR”

Shapiro (2001), in Eye Movement Desensitization and
Reprocessing. Basic Principles, Protocols and Procedures




Como saber quando o paciente pode estar
preparado? Um guia de orientacao

} Informacao Adaptativa

P Nao estadisponivel em muitos casos de trauma complexo.

} Certa capacidade para se regular

p Oua capacidade de se co-regular

} Capacidade de manter a atencao dual

P Inclusive se for com ajuda do terapeuta

} Capacidade de notar sensacoes corporais e de tolera-las

} Co-consciéncia entre as partes dissociativas

p Ouum acordo por parte de todo o sistema (pedir permissao
é crucial)

} Apoio social (contencao)

Se nao houver apoio social, capacidade para pedir ajuda e
aceita-la.



Mas chegar ai nao facil em
alguns casos .. Que fazer
entao?




A perspectiva tudo / nada

A estimulagao bilateral (EBL)
. & usada apenas para instalar

elementos positivos.

O Erocessamento do trauma O uso da EBL para
é entendido como uma
intervengao concreta que
ocorre em uma sessao
especifica.

_ “dessensibilizar” ou
“reprocessar” se faz apenas
com memorias traumaticas .

O uso da EBL com as
defesas, as ansias, etc., sao
- descritas como protocolos,
mas nao esta completamente
integrada ao modelo PAI.

Efeitos secundarios da perspectiva tudo / nada

Demora excessiva no Comegar a processar uma
processamento do trauma memoria traumatica
(o paciente nunca esta (inclusive um evento
estavel o suficiente para recente) pode ser
cumprir os critérios) demasiado para o paciente

Em alguns paises o EMDR esta subutilizado e é aplicado somente em pacientes
altamente funcionais, ou depois de muitos anos de outras intervengoes terapéuticas.



|. Em alguns paises, o EMDR e
subutilizado, aplicado apenas em
pacientes altamente funcionais,
ou apos muitos anos de outras

interven¢oles terapéuticas.

O principal problema com a
perspectiva “tudo / nada™:

2. Quando os pacientes carecem
de Informagao Adaptativa ou de
recursos para se regularem apos
as sessoes, comegar a processar
memorias traumaticas com
EMDR pode retraumatizar

Encontrar o equilibrio é crucial

Evitar
retraumatizar
~ > pacientes por ir
demasiado rapido

Evitar estabilizacao
excessiva quando nao for
necessaria




A Abordagem Progressiva

} O processamento de elementos
disfuncionais é introduzido desde os
primeiros estagios da terapia.

> A EBL é aplicada de forma dinamica, mediante o uso de
procedimentos caracterizados por uma abordagem gradual aos
conteudos traumaticos.

> Alguns procedimentos especificos de EMDR sao introduzidos como
“‘experimentos” a partir das primeiras sessoes




O Eu Adulto



O Conceito do Eu Adulto: Mais que a PAN

} Nao é equivalente ao que a teoria da dissociacdo estrutural da
personalidade define como a parte aparentemente normal (PAN) da
personalidade.

} A esta PAN faltam caracteristicas relevantes da personalidade que
gueremos potencializar no paciente.

} O Eu adulto é o eu integrado, saudavel e funcional, o futuro Eu
adulto integrado (Korny Leeds, 2002).

}O Eu adulto € um conjunto emergente de autocapacidades que
ainda nao estao desenvolvidas em nenhuma das partes da

personalidade, incluida a PAN.




Ao explorar o Sistema através do “Eu Adulto” - Uma
semente

} Partimos do entendimento implicito
de que o Self futuro ja esta presente,
como uma semente.

} Nao precisamos explicar isso ao
paciente em detalhe, mas de forma
gradual iremos introduzindo esta
mensagem em distintos momentos da

terapia.




O Self Adulto: Fortalecendo o paciente

} Nos nao falamos diretamente com as partes. Ao invés disso,
mostramos ao Eu Adulto como falar e se comunicar com as

partes.

O Eu adulto: Promover a capacidade do auto cuidado

> Ajudamos o Eu adulto a aprender a
entender o que necessitam, como se
sentem e como cuidar delas.

> Mediante o trabalho consistente
com o Eu adulto, modelamos para os
pacientes uma nova forma de
olharem para si mesmos.

}Fomentamos suas habilidades para
entender suasnhecessidades e
desenvolver curiosidade, empatia e
verdadeira comunicacdo com as
partes dissociativas.




Ao trabalhar através do Eu adulto:

} Estamos melhorando os processos metacognitivos e as
capacidades integradoras

} Aumenta a autorreflexao .

} Desenvolvem-se padroes saudaveis de
autocuidado

} Empoderamos o paciente e promovemos
suaautonomia




Aspectos importantes para
organizar o trabalho - Fobias
relacionadas com o trauma



Aspectos importantes para organizar otrabalho. Fobias
relacionadas com o trauma

} Os pacientes traumatizados desenvolvem uma evitacao extrema
(fébica) de suas experiéncias ao longo do tempo.
Porque nao tém as habilidades e o apoio para entender e manejar os
conflitos internos e as emocoes fortes.

> Tendem a ficar como “ausentes", a entrar em colapso ou a mudar
para outra parte para evitar a experiéncia interna.

> O tratamento deve abordar estas fobias desde o principio, ja que

nao atendé-las pode resultar na desestabilizacdo do paciente
(Steele).

>

Portanto, processar o trauma \fai ser muito complicado sem abordar

estas dificultades. Emogdes
Pensamentos  Sensacdes

Necessidades e desejos

Fobia a experiéncia interna

\

!
Fobia as partes Fobia as memorias
dissociativas traumaticas

[

Fobia ao apego e a Fobia a assumir riscos e a
perda do apego mudanca adaptativa

J




Fobias dissociativas

O conceito de
fobias dissociativas &
muito importante
para a terapia
EMDR.

* Se tentamos
reprocessar o
trauma, sem nos
darmos conta da
presenga das "capas
protetoras",
encontraremos

diversos problemas.

Essas capas devem
ser identificadas,
compreendidas e

abordadas de

maneira gradual e

segura.




EMDR

Por que esses conceitos sao
relevantes para a terapia EMDR?

Uma sessao padrao (?) de EMDR

} A paciente diz: “Necessito de tua ajuda, necessito saber a verdade
sobre meu passado”.

} Se hiperativa a partir da Fase 3

} Na Fase 4 a paciente chora, segura as pernas e ndoconsegue dizer o
que lhe vem.

} O terapeuta diz: "Siga com isso", pensando: "A paciente esta tendo
uma ab-reacao e ndo devo interromper"

} A paciente se agita mais e mais. Sua cara esta tensa, aperta
fortemente os punhos. Nao consegue falar.




} Repentinamente, a paciente melhora. Diz: "Estou bem".

} O terapeuta pensa: “A ab-reacao acabou com sucesso”.

} Ele pergunta a paciente se pode continuar e a paciente diz: “Posso
seguir um pouquinho mais”.

} O processamento continua e a paciente comeca a notar um cansaco
tremendo. E incapaz de prosseguir o reprocessamento.

} O terapeuta se sente desconfortavel, mas ndo entende muito bem o
que estad acontecendo. Ele se pergunta: "Sera que estou fazendo
algo errado?"




O que ocorre por dentro

Parte que

funciona na vida

didria

“Preciso trabalhar

o trauma”

Na Fase 4,a paciente. .

chora, segura as
pernas e ndo
consegue dizer o que

surge
T: "Siga com isso”

Parte apego
Chorando
Parte infantil

assustada

Repentinamente, a paciente
melhora. Diz: "estou bem".

Parte que funciona

na vida diaria
“estou bem"”

“nao ha nenhum
problema”

A paciente se agita mais e mais.
Sua cara estal] tensa, fecha
fortemente os punhos. Mio
consegue falar

Parte Luta
Tensio

Raiva, parte hostil
enfurecida

O terapeuta pergunta i paciente,
se pode seguir e ela fala:"Posso
continuar um pouquinho mais..

Parte que
funciona na vida
didria
“Posso seguir
um pouco mais”

O processamento
continua e a paciente
COMega a notar um
tremendo cansago. E
incapaz de seguir
trabalhando.

Parte Fuga

Provoca sintomas
somaticos e
interrompe ©

reprocessamento




O conflito interno




O conflito interno

} Muitos de nossos pacientes vivem em uma batalha continua com
eles mesmos, e sua experiéncia interna dificiimente pode ser
entendida sem formacao sobre dissociacao, trauma e transtornos

dissociativos.

> Quando os pacientes experimentan pensamentos,
sentimentos, recordacdes e/ou impulsos intoleraveis, seu
sistema tende a organizar-se em partes dissociativas.

} O trabalho com transtornos dissociativos requer uma comprencao
da estrutura interna do paciente, tanto por parte do paciente como

por parte do terapeuta.

> Aprender a comprender estas partes do eu e a funcao que
tém é uma parte crucial do tratamento.




O conflito interno

Falta de
Integragao

Mais conflito Fobias
interno dissociativas

Defesa e vida didria

Defesa Vida diaria




Conflito entre defesa e vida cotidiana

Parte emocional: fixada nas memorias
traumaticas e nos sistemas de acao
defensivos

Parte Aparentemente Normal:
centrada na vida diaria e na evitacao do
trauma




~

Pode falar
sobre o

ocorrido...

\

™ Prefiro ndo pensar
oy g4 nisso

Fobia das lembrancas traumaticas \




Defesa -Partes emocionais

Submissao

Luta

Fuga
Hipervigilancia
Grito de apego
Anestesia

Analgesia
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Explorando o Sistema Interno.

} Ha muitas maneiras de explorar o sistema interno, em alguns casos
podemos explorar abertamente, em outros podemos encontrar
diversas dificultades.

} = importante ter em conta os aspectos seguintes:

> As fobias dissociativas

P O conflitointerno
> O “nao se dar conta”

} Para explorar o sistema interno de maneira segura € importante
respeitar o ritmo de todo o sistema.

P Introduzir mensagens gerais desde o principio (que
tenham em conta todas as partes ou aspectos)

p Estar atentos a informacdo ndo verbal que possa estar
sinalizando dificultades (siléncios prolongados, bloqueios,
congelamento..)




} A comunicacao através do Eu Adulto fomenta o didlogo e a
integracao.

Explorando o Sistema Interno.
Exemplos de ferramentas para externalizar

} Desenhos

P> Associacio livre ou guiada
} Bonequinhos,playmobil, fantoches, etc.

} O lugar de reunides

} Todas essas ferramentas ajudam:

P Promovem a externalizacdo

p Permitem que o paciente possa pensar sobre aspectos dificeis
de si mesmo de maneira mais contida.

P Oferecem distanciamento e permitem observar o conflito
interno, representado fora ndo da tanto medo quanto olhar
para dentro.



4. Usar pequenos brinquedos ou bonecos (por exemplo, Playmobil,
Disney, Lego) e pedir ao cliente para selecionar aqueles bonecos que
representam os diferentes aspectos, vozes ou partes do Self, de uma
forma geral, ou usando uma situacao especifica para explorar:

P Vocé vé esses bonequinhos? Eu gostaria que vocé
selecionasse aqueles que representam as vozes em vocé.

> Vou colocar esses bonequinhos aqui e vocé pode
selecionar aqueles que representam o que acontece
dentro de vocé quando vocé percebe X.

Explorando e trabalhando com o sistema interno. Perguntas
mais uteis

} Vocé pode descrever a/s parte/s?

P Onde esta a parte? Como vocé vé a parte?

P Sefor umavoz: Como soa? Qual é o tom?

P Isso te lembra de alguém? (cuidado com esta questdo nos
casos mais frageis ou no inicio do tratamento)

} Quando a parte aparece?

P> Uma questio interessante para partes criticas ou hostis é:
Ela aparece quando vocé se sente chateado ou se sente
bem?



Explorando o sistema
Perguntas uteis.

' O que acontece
O que acaba de O que esta quando digo/

acontecer! notando agora!? |
sugiro xxx!

Aspectos que nos interessa ter presentes durante o trabalho

E importante incluir
todas as partes e
vozes
Quando exploramos o
sistema interno
Inclusive as que nao se
atrevem a mostrar-se
ou nao querem saber
nada de nos

Confira se todo seu
interior estd bem

Pe¢a permissao

Ha alguma parte que
ndo esteja de acordo?




Técnicas de microprocessamento




Quando é necessario usar uma Abordagem Progressiva?

} Basicamente quando o paciente nao pode fazer frente as memorias
traumaticas. Alguns exemplos:

P Naio tém memédrias ou tém “fragmentos’”.

} Quando tém lembrancas, mas ndo ha conexdao emocional
com elas

p Comecam a aparecer Flashbacks ou sintomas intrusivos
relacionados ao trauma que sobrecarregam o paciente e o
poe em situacao de risco para si proprio ou para outros

p Ha partes sobrecarregadas emocionalmente, pressionando
para trabalhar com o trauma e partes que ndo podem nem
pensar nisso.

Técnicas de microprocessamento

.Técnica

~__——da*sarda”
~_Tecnica do
“dedo
Processar mindinho
fobias
dissociativas

9
CIPOS




Instalacao constante de orientacao e seguranca ao presente
(CIPOS). Jim Knipe

} Utiliza a estimulacado bilateral (EBL) para fortalecer ou instalar
continuamente na conciéncia do paciente uma sensacao subjetiva
clara de estar presente na situacao da vida real do momento (isto é,
a consulta).

P Ao reforcar continuamente a orientacdo ao presente da
pessoa mediante a EBL e controlar cuidadosamente a
quantidade de exposicado a memoria do trauma, o individuo
€ mais capaz de manter a atencao dual.

} Mediante a aplicacao do procedimento CIPOS, se pode levar a cabo
o processamento da memaodria de maneira mais segura, isto €, com
menos risco de que o evento traumatico seja revivido de maneira
dissociada e pouco produtiva.

[: 4. Escala da Nuca (BHS - (BHS, sigla em inglés Back of the Head Scale)
.

5. Comegar lentamente o trabalho com o trauma

N
<



Processar a fobia as partes
dissociativas

Gonzalez & Mosquera, 2012



Processar a fobia as partes dissociativas (Gonzalez &
Mosquera, 2012)

} Consiste em dessensibilizar o medo, raiva, rechaco, vergonha ou
qualquer emocao disfuncional de uma parte em relacao a outra.

} O alvo sera a emocao disfuncional e a sensacdo somatica que uma
parte experimenta em relacao a outra.

P Fazendo séries ultra curtas de estimulacdo bilateral (4-6).




A técnica do “dedo mindinho”

Gonzalez e Mosquera, 2012




Processando elementos traumaticos periféricos: A
técnica do “dedo mindinho”

Nosso alvo no
protocolo padriao para
TEPT

Neste
procedimento,
comecamos aqui

-

Gonzalez e Mosquera, 2012




Técnica do “dedo mindinho” Gonzalez e Mosquera, 2012

O termo “estratégia do dedo
mindinho” (TFS, em inglés) se
deriva da metafora da mao que
utilizamos para explicar o
processamento de uma memaoria

traumatica.
No protocolo padrao, comegamos NaTFS, o alvo nao € a memoria
com a memoria em si e seguimos traumatica, mas uma pequena parte
as diferentes cadeias associativas de uma sensa¢ao ou emogao
(os dedos), retornando de forma perturbadora que pode ser
periodica 2 memaoria original (a considerada uma consequéncia
palma). periférica da memoria.
Ao usar a metafora da O ponto de partida é
mao no . a'ponta do dedo
processamento de mindinho" (um
memorias com EMDR elemento periférico)

Isso nos permite
aproximar de forma
progressiva de eventos
traumaticos centrais

Em vez de comecar
pela "palma da
mao" (memoria)




Técnica do dedo mindinho Gonzalez & Mosquera, 2012

} Nosso objetivo é progredir em direcido a um processamento
completo da experiéncia traumatica, mas quando essa experiencia é
extremamente avassaladora, necessitamos nos aproximar das
memaorias com passos curtos, comecando com as intervencdes mais
toleraveis e processando pequenas quantidades.

} Vamos pedir a esta parte que se centre na sensacao perturbadora
qgue ela gostaria de diminuir.

} As vezes, depois da EBL, estas sensacdes diminuem, as vezes
mudam.

> Se vém novas lembrancas ou emocoes, podemos falar um pouco
sobre elas, mas nosso objetivo é ndo entrar em temas de passado
neste momento.

> Estaria bem para a parte?




A Técnica da Sarda




Técnica da “Sarda” Mosquera, 2014

E outro exemplo de Tem como alvo um
processamento elemento
fracionado e gradual. especifico.

E sim como resposta

a uma necessidade Mas niao de maneira

que surge na sessao premeditada.
ou fora da sessao.

Para ser usada quando:

Ly O paciente —n .
O material é ainda nio esti Nao é possivel
O mat'e!*lal intrusivo e preparado para conter o
traumatico representa um trabalhar com o material que
surge durante risco para o Protocolo emergiu. (ou
uma sessao. paciente ou Padrio seria fazer mais
outros do mesmo)



Técnica da “Sarda” Mosquera, 2014

Este € outro
exemplo de Tem como alvo um
elemento
processamento esnacifico
fracionado e gradual. P '
Mas em resposta a )
uma necessidade que Isso ndo ocorre de
surge na sessio. forma premeditada.

Para ser usada quando:

. O paciente
O material & ainda nio esti
Material intrusivo e pronto para Nao é possivel
traumatico representa um trabalhar com conter o
surge durante risco para o o protocolo material que
a sessao. paciente ou padrio surgiu.

outros




Técnica da Sarda (Mosquera, 2014)
Aspectos basicos para sua aplicacao:

Conhecimento “Ij" Ter trabalhado com o Ha mais empatia e
sistema interno de sistema de partes compreensao
partes
Conseguimos Tanto paciente quanto : .
colaboragao e partes diferentes Q padientasea mais
i i capacidade de manter
cooperagao das aprenderam a “dizer ~tencio dual
diferentes partes nao" ou "pare aqui" ¢

E capaz de conectar com as
emogdes, senti-las, sem se . "
sobrecarregar ou desconectar Pedir Permissao
e/ou de regular-se
emocionalmente (ao menos
um minimo)

e essencial




Técnica da “sarda” Mosquera, 2014

} NOs a apresentamos como se segue:

p Propomos o procedimento: Que te parece se nos centramos
nessa (emocao, imagem, odor, sensacao)?

p Checamos com o sistema e pedimos permissao

Confira se ha algo em vocé que nao esteja de acordo
para fazermos isso?

O que essa parte / "esse algo em vocé” acha se
fizermos um teste? Se nao ficar bem, paramos.

p Uma vez que obtivermos permissdo, damos introducoes
especificas:

Se for com o Eu Adulto: Bem, vocé vai se centrar
nisso... (dor, sensacdo, imagem, etc.). Apenas nisso,
nao vamos trabalhar com quaisquer memorias, nada
|4 de trds, apenas o X que estd notando / sentindo.

Se for com outra parte: Bem, peca a essa parte que se
centre nessa (dor, sensacdo, imagem, etc.), apenas
nisso, em nada mais. Nada 13 de tras, s6 neste X que
esta sentindo /notando agora.




A integracao
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Integracao

} Ocorre a partir da primeira sessao.

} A maneira de enfocar uma
entrevista ja pode fomentar a
integracao desde o principio

} Como parte do resultado natural da integracao, um self integrado
gradualmente se desenvolve e aparece.




Como saber se estamos bem encaminhados?

As partes vio se

A curiosidade aumenta A SpAEE Snce 29 Assacion Bbica roximando e
partes estd aumentando diminui P
comegam a ver
Dar-se conta do que
- Sentir raiva ou outras
ocorreu (trauma) e do Saber que o passado é As crengas nucleares emocaes (que antes
que as partes tiveram passado comegam a mudar. 9

que fazer

Presentificagdo: Estou no

Personificagdo: “essa presente, o passado ndao

menina sou eu.

A integracao

Capacidade para
usar respostas
defensivas
adaptativas

tem que me afetar; Sou
um adulto, agora posso
escolher

Maior eficiéncia
mental

estavan dissociadas).

Maior capacidade
para realizar

condutas

adaptativas

Vinculos saudaveis

e Seguros




Obrigado por sua atencao e tempo!




Esse conteddo foi produzido por
Dolores Mosquera em parceria com o
Espaco da Mente. Reproducao e
venda proibidas. Todos os direitos
reservados.

B

ESPACO DA

MENTE




