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RESUMO. A autocritica constitui um padrao psicolégico caracterizado por
autoavaliagdo negativa persistente, necessidade de aprovagao externa e padroes rigidos
de desempenho, configurando-se como um fator de vulnerabilidade para diversos
transtornos mentais. Desenvolvida por Paul Gilbert, a Terapia Focada na Compaixao
(TFC) ¢ uma abordagem psicoterapéutica integrativa, fundamentada na ciéncia
evolutiva, destinada especialmente a individuos com elevados niveis de vergonha e
autocritica. Este estudo teve como objetivo analisar as interven¢des da TFC voltadas a
autocritica e seus resultados. Realizou-se uma revisao narrativa da literatura com busca
por revisdes sistematicas e metanalises publicadas entre 2010 e 2025 nas bases PubMed
e SciELO. Foram incluidos estudos que abordassem o modelo e as praticas da TFC para
a autocritica. Com um total de cinco estudos, os resultados indicaram redugdo
consistente da autocritica e aumento da compaixdo e da autotranquilizagdo, com
tamanhos de efeito em geral moderados em comparagao a controles passivos. Apesar do
potencial promissor da TFC, limitagdes metodologicas e de generalizacdo indicam a

necessidade de estudos mais rigorosos e longitudinalmente robustos.
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MANAGEMENT OF SELF-CRITICISM ON COMPASSION-
FOCUSED THERAPY: AN ANALYSIS BASED ON SYSTEMATIC
REVIEWS AND META-ANALYSES

ABSTRACT. Self-criticism constitutes a psychological pattern characterized by
persistent negative self-evaluation, a strong need for external approval, and rigid
performance standards, and is considered a vulnerability factor for several mental
disorders. Developed by Paul Gilbert, Compassion-Focused Therapy (CFT) is an
integrative psychotherapeutic approach grounded in evolutionary science and
particularly designed for individuals with high levels of shame and self-criticism. This
study aimed to analyze CFT interventions targeting self-criticism and their outcomes. A
narrative literature review was conducted, searching for systematic review and meta-
analysis articles published between 2010 and 2025 in the PubMed and SciELO
databases. Inclusion criteria comprised studies using the aforementioned methodologies
that addressed the CFT model and its practices for self-criticism. A total of five studies
met the criteria. Results indicated consistent reductions in self-criticism and increases in
compassion and self-reassurance, with generally moderate effect sizes compared to
passive controls. Despite the promising potential of CFT, methodological and
generalizability limitations highlight the need for more rigorous and longitudinally

robust studies.

Keywords: Compassion-Focused Therapy; Self-Criticism; Review Study.

Introducio

A autocritica pode ser compreendida como um padrao psicolégico caracterizado
por uma tendéncia persistente a autoavaliagdo negativa, dificuldade em reconhecer
conquistas, a necessidade constante de aprovacdo externa e a adocdo de padrdes
inflexiveis de desempenho (Dunkley; Kyparissis, 2008). Individuos com esse
funcionamento tendem a minimizar suas qualidades e realizagdes, avaliando suas agdes

sob uma 6tica marcada por exigéncia excessiva e desaprovacao constante.
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Sob uma perspectiva tedrica mais ampla, a autocritica pode ser compreendida
como um processo de vergonha internalizada, no qual se estabelece um senso de
desconexdo consigo mesmo mediado por atitudes hostis, direcionadas ao proprio eu.
Gilbert (2022) distingue dois tipos principais de autocritica: uma associada a percepgao
de insuficiéncia pessoal, frequentemente vinculada a comparagdo social e a busca por
aprimoramento, € outra voltada a rejeicdo de aspectos internos considerados
indesejaveis ou constrangedores, assumindo um carater mais punitivo e autoaversivo.
Ambas as formas envolvem um distanciamento emocional significativo de si,
acompanhado de dificuldades em desenvolver uma postura acolhedora diante das
proprias falhas e vulnerabilidades.

A autocritica tem sido amplamente reconhecida como um fator de risco
relevante para o desenvolvimento e a manutencao de diversos transtornos psicologicos,
incluindo depressdo, transtornos alimentares, ansiedade social e transtornos de
personalidade, além de se associar a dificuldades mais amplas na regulacao emocional e
ao sofrimento psiquico (Gilbert; Irons, 2005). Considerando-se a autocritica como um
processo psicoldgico transdiagndstico, dotado de precisdo, escopo e profundidade
enquanto mecanismo subjacente de mudanga, sua modificagdo pode promover
alteracdes clinicamente significativas no funcionamento emocional dos individuos
(Hofmann; Hayes, 2018). Nesse sentido, o autocriticismo ocupa um papel central na
compreensao € no manejo dos transtornos mentais.

A relevancia crescente desse construto tem impulsionado a investigacdo de
estratégias terapéuticas voltadas ao manejo dos impactos da autocritica na satide mental.
Nesse contexto, a Terapia Focada na Compaixao (TFC), desenvolvida por Paul Gilbert
(2022), apresenta-se como uma proposta tedrica e clinica promissora. A TFC constitui
uma abordagem psicoterapéutica integrativa e biopsicossocial, fundamentada na ciéncia
evolutiva, cujo objetivo ¢ compreender e aliviar o sofrimento humano por meio do
cultivo sistematico de uma mente compassiva.

Originalmente, a TFC foi concebida para atender individuos com niveis
elevados de vergonha e autocritica que apresentavam resposta limitada a abordagens
psicoterapéuticas tradicionais, como a Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC;

Petrocchi et al., 2024). Sob uma perspectiva tedrica e pratica, o estudo da TFC permite
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aprofundar a compreensdo de um modelo que integra fundamentos evolutivos,
neurobiologicos e psicossociais, oferecendo ferramentas especificas para o
desenvolvimento da compaixdo e da regulacdo emocional. Diante disso, o presente
artigo tem como objetivo analisar as intervengdes da TFC voltadas ao manejo da

autocritica e seus resultados clinicos.

Método

Uma revisdo narrativa da literatura foi realizada a fim de cumprir com o objetivo
proposto. Por se tratar de uma andlise interpretativa do material, sem a exigéncia de
esgotar o tema, o que permite maior liberdade interpretativa na discussao dos dados.
Apesar das limitagdes decorrentes da falta de sistematizacdo, sustenta-se esse método
devido a sua natureza exploratoria e a necessidade de maior conhecimento da
comunidade cientificasobre o tema. Optou-se por sustentar algum nivel de
sistematizagdo, a fim de obter estudos com os métodos pretendidos.

O levantamento bibliografico foi realizado entre os meses de setembro e outubro
de 2025, nas bases PubMed e SciELO, abrangendo artigos publicados de 2010 a 2025
em portugués, inglés e espanhol. Foram selecionados os descritores "autocriticismo",
"autocritica" e "Terapia Focada na Compaixdo", bem como seus correspondentes em
inglés e espanhol, combinando os dois primeiros com o terceiro separadamente. Os
critérios de inclusdo foram estudos de revisdo sistematica e metandlise e que
discutissem o manejo da autocritica a partir da TFC. A escolha dos métodos se deu pela
capacidade de obter evidéncias levantadas na literatura nos ultimos anos. Para garantir a
especificidade dos resultados, foram excluidos artigos que incluiam em sua pesquisa
métodos baseados em compaixdo que nao correspondessem a TFC. Foram selecionados

cinco estudos, apresentados a seguir.

Estudo 1 - A eficacia da terapia focada na compaixao para os trés fluxos de

compaixao, autocritica e vergonha em populacdes clinicas
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O principal objetivo desta revisdo sistemadtica foi avaliar a eficacia da TFC em
populacdes clinicas adultas, com foco em seus construtos teoricos centrais (Brown;
Ashcroft, 2025). Especificamente, os autores buscaram analisar mudangas em trés
dominios criticos: os trés fluxos de compaixao (autocompaixao, compaixao pelos outros
e compaixdo recebida dos outros), a autocritica e a vergonha (interna e externa). Ao
concentrar-se nesses mecanismos teéricos de mudanga, a revisdo procurou preencher
lacunas deixadas por estudos anteriores que frequentemente agruparam a TFC com
outras intervengdes baseadas na compaixdao ou se limitaram a avaliacdo de sintomas
clinicos gerais.

A revisdo seguiu as diretrizes PRISMA e foi pré-registrada na plataforma
PROSPERO. O método incluiu uma busca sistematica em trés bases de dados principais
(PubMed, Psyclnfo via EBSCOhost e Web of Science), cobrindo o periodo de 2000 a
2024, por meio de uma estratégia de busca abrangente com termos relacionados a TFC e
aos desfechos de interesse. A elegibilidade dos estudos foi determinada com base no
framework PICOS, incluindo populagdes clinicas adultas (com diagnostico formal ou
recrutadas em servigos clinicos), intervengdes de TFC fundamentadas no modelo de
Gilbert e medidas quantitativas dos desfechos primarios.

Foram incluidos apenas estudos que utilizaram interven¢des de TFC derivadas
do modelo proposto por Paul Gilbert (2020), em formato grupal ou individual. Essas
intervengdes contemplaram componentes de psicoeducagdo como o conceito de
“cérebro complicado”, os trés sistemas regulatorios, o medo da compaixdo e o papel da
vergonha e da autocritica bem como exercicios terapéuticos, incluindo respiragdo de
ritmo calmante, atengdo plena, escrita de cartas compassivas € a imagem do eu
compassivo, entre outros.

O processo de selecdo iniciou-se com a identificagdo de mais de 1.700 registros
unicos ap6s a remogao de duplicatas. Apds a triagem de titulos, resumos e avaliagdo dos
textos completos, 21 estudos, publicados entre 2006 e 2024, foram incluidos na sintese
final, totalizando 450 participantes provenientes de nove paises: Australia (n = 1),
Colombia (n = 1), Dinamarca (n = 1), Ird (n = 4), Italia (n = 1), Japao (n = 1), Holanda
(n = 1), Reino Unido (n = 9) e Estados Unidos (n = 2). Os estudos abrangeram oito

populagdes clinicas especificas, como depressdo, transtorno bipolar, transtorno de
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estresse  pos-traumdtico e transtornos de personalidade, além de amostras
transdiagndsticas. A maioria das intervencdes foi conduzida em formato grupal.

Devido a heterogeneidade dos delineamentos metodologicos incluindo estudos
de coorte, ensaios clinicos randomizados e estudos de linha de base multipla, os dados
foram sintetizados por meio de uma abordagem narrativa, complementada pela analise
de tamanhos de efeito padronizados (Hedges’ g) e pela avaliagio da qualidade
metodoldgica utilizando a ferramenta Effective Public Health Practice Project (EPHPP).

Os resultados apontam evidéncias mais robustas para os processos autodirigidos
centrais da TFC. A autocompaixao emergiu como o desfecho mais consistente, com dez
estudos relatando melhorias significativas e tamanhos de efeito variando de pequenos a
grandes (g = 0.23-4.14). As evidéncias relativas a reducdo da autocritica também se
mostraram consistentes entre os diferentes estudos e instrumentos utilizados. A maioria
das investigagcdes empregou a Forms of Self-Criticism/Self-Reassuring Scale (FSCRS;
Gilbert, 2004), embora outras medidas, como a Level of Self-Criticism Scale (LOSC,;
Thompson; Zuroff, 2004) e o Depressive Experiences Questionnaire (DEQ; Santor et
al., 1997), também tenham sido utilizadas.

Os estudos que empregaram a FSCRS demonstraram melhorias significativas
nas trés dimensdes avaliadas, indicando um impacto robusto da TFC sobre o padrao
autocritico. Observou-se reducao do Eu Inadequado (/nadequate Self) em cinco dos
onze estudos, com tamanhos de efeito variando de pequenos a grandes (g = 0.29-1.56).
A diminuicdo do Eu Odiado (Hated Self), forma mais severa de autocritica, foi
identificada em seis estudos, com tamanhos de efeito de moderados a grandes (g =
0.33-0.97). Além disso, seis estudos relataram aumento significativo do Eu
Tranquilizado  (Reassured  Self), componente central da capacidade de
autotranquiliza¢do, com tamanhos de efeito variando de moderados a grandes (g =
0.40-1.18).

Também foi observado um decréscimo significativo da autocritica poOs-
intervencdo em um estudo que utilizou o DEQ (Fox et al., 2021). Embora um dos dois
estudos que empregaram a LOSC tenha identificado redugdes significativas em
comparagdo com o grupo de lista de espera, esse efeito ndo se manteve no

acompanhamento longitudinal (Gharraee et al., 2018).
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Estudos controlados reforcaram a eficacia da TFC, demonstrando superioridade
em algumas subescalas quando comparada a condi¢des de lista de espera ou tratamento
usual (Johannsen et al., 2022; Savari et al., 2021). No entanto, a sustentabilidade dos
efeitos ao longo do tempo apresentou resultados mistos. Enquanto um estudo relatou
grandes melhorias no acompanhamento (g = 0.92—1.70; McLean et al., 2022), outro
indicou enfraquecimento dos efeitos no follow-up (Petrocchi et al., 2021).

A generalizagdo ¢ a validade dos achados s3o limitadas por importantes
fragilidades metodologicas. A maioria dos estudos incluidos foi classificada como de
qualidade moderada, ap6s a exclusdo do critério de mascaramento, em razdo de viés de
selecdo persistente e tamanhos amostrais reduzidos. Outras limitagdes relevantes
incluem a escassez de dados de acompanhamento, dificultando a avaliacdo da
durabilidade dos efeitos a longo prazo, bem como a heterogeneidade substancial dos
protocolos de intervencdo e das medidas de desfecho. Ademais, a homogeneidade
demografica das amostras com mais de 72% dos participantes identificados como
mulheres e limitada inclusdo de grupos minoritarios ou nao ocidentais restringe a
aplicabilidade dos resultados a populagdes clinicas mais amplas. Diante disso, os
autores enfatizam a necessidade de pesquisas futuras que adotem medidas padronizadas
(como o CEAS e o EISS), ampliem o rigor metodoldgico e promovam maior

diversidade amostral.

Estudo 2 - Meta-analises de terapia focada na compaixiao em desfechos negativos e

positivos

O objetivo primario desta série de meta-analises foi examinar a eficacia da TFC
em desfechos negativos (sintomas de saide mental, depressdo, autocritica) e positivos
(compaixdo para si e para os outros), comparando-a com condi¢des de controle ativas e
passivas, em populagdes clinicas e nao clinicas (Petrocchi et al., 2024).

O método empregado foi uma meta-analise de modelo de efeitos aleatdérios que
incluiu 47 ensaios clinicos randomizados (RCTs) ¢ estudos controlados de

viabilidade/piloto, abrangendo 7.875 participantes, de 17 paises (Australia, Ira, Nigéria,
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Holanda, Franca, Japdo, Suécia, Irlanda, Islandia, China, Dinamarca, Canad4, Japao,
Portugal, Escdcia, Reino Unido e Estados Unidos), em um periodo de 14 anos.

As intervengoes incluidas aderiram explicitamente ao modelo de Gilbert (2014),
quais sejam, (a) elementos centrais de psicoeducagdo do modelo focado na compaixao
(isto é, o conceito do cérebro "complicado" evoluido, os trés sistemas de regulacdo
emocional, um modelo de regulacdo do afeto com foco na afiliacdo e o sistema
parassimpatico), e (b) praticas centrais focadas na compaixao (quais sejam, a respiragao
de ritmo calmante e a pratica baseada no corpo para aumentar o tonus parassimpatico,
habilidades basicas de mindfulness, e visualizagdes e técnicas focadas na compaixdo
para treinar os trés fluxos de compaixdo). Foram excluidas da analise os estudos que se
utilizam de outras intervengdes baseadas na compaixdo, como mindful self-compassion
(Neff; Germer, 2013), compassion cultivation training (Center for Compassion and
Altruism Research and Education, 2015), cognitively based compassion training (Pace
et al., 2009), cultivating emotional balance (Kemeny et al., 2012) e loving-kindness
meditation and compassion meditation (Wallmark et al., 2013). A qualidade
metodologica foi avaliada utilizando a escala Jadad modificada.

Nos resultados, foi verificado que a TFC demonstrou uma eficécia robusta na
redu¢do de desfechos negativos gerais de satde mental, alcangando um tamanho de
efeito grande (g = 0,72). No entanto, a heterogeneidade entre os estudos permaneceu
estatisticamente significativa e consideravel (> = 66,95%). As andlises de moderagdo
revelaram que a eficacia da TFC variou significativamente dependendo da condi¢ao de
controle: efeitos maiores foram observados em estudos que utilizaram um controle
passivo (lista de espera, g = 0,97) em comparagdo com aqueles que empregaram um
controle ativo (por exemplo, Terapia Cognitivo-Comportamental ou TAU, g = 0,49).
Além disso, a TFC demonstrou um tamanho de efeito significativamente maior (Q =
7,41, p = 0,006) quando o desfecho primério era ansiedade e depressdo (g = 1,01), em
contraste com outros desfechos negativos (g = 0,53). O pais de conducdo do estudo
também surgiu como um moderador significativo (Q = 14,46, p = 0,001), com estudos
realizados no Ird apresentando sistematicamente tamanhos de efeito maiores (g = 1,14)

do que estudos na Europa (g = 0,47).
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Ademais, a TFC revelou superioridade em relagdo aos grupos de controle na
reducdo de sintomas depressivos com um tamanho de efeito médio (g = 0,49). Este
impacto foi mais acentuado em amostras psicopatoldgicas (g = 0,67) em comparagao
com amostras ndo patologicas (g = 0,39). No que tange a autocritica, a intervengao
também foi superior aos controles, embora com um tamanho de efeito médio
ligeiramente menor (g = 0,40). No ambito dos desfechos positivos, a TFC se mostrou
eficaz no aumento da compaixado (por si e pelos outros), apresentando um tamanho de
efeito médio (g =0,51).

Moderadores importantes para os desfechos de compaixao incluiram a qualidade
metodologica (estudos de maior qualidade apresentaram efeitos mais robustos) e o
formato de administragdo. Interveng¢des administradas por um facilitador ("other-
administered CFT", g = 0,63) e intervengdes realizadas presencialmente (g = 0,64)
foram marginalmente mais eficazes no cultivo da compaixao do que as modalidades de
autoajuda e online (ambas g = 0,38). Por fim, as andlises formais confirmaram a
presenca de viés de publicacdo nas meta-analises conduzidas sobre desfechos negativos
e sintomas depressivos

As limitacdes identificadas foram a alta heterogeneidade dos achados entre os
estudos e a presenca de viés de publicacdo em andlises de desfechos negativos e
sintomas depressivos. Além disso, 31,9% dos estudos incluidos foram classificados
como de baixa qualidade metodologica (escore Jadad < 4), principalmente devido a
impossibilidade de cegamento dos participantes e facilitadores. Houve ainda a limitagao
em relacdo a populacdes pouco representadas, como criangas, adolescentes e idosos,

além de pessoas do sul global.

Estudo 3 - Meta-analise da Terapia Focada na Compaixido com populacdes clinicas

Em uma revisdo sistematica e meta-andlise conduzida exclusivamente com
populagdes clinicas, Millard et al. (2023) tiveram como objetivo avaliar a eficacia da
Terapia Focada na Compaixdo (TFC) na autocritica, na autocompaixdo e na
sintomatologia clinica. A revisdo seguiu as diretrizes PRISMA e teve seu protocolo

registrado no PROSPERO. A busca sistematica foi realizada em cinco bases de dados,
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incluindo PubMed, PsycInfo e Web of Science, abrangendo o periodo de 2000 a 2022,
sem restricdes de idioma. O delineamento foi restrito a ensaios clinicos randomizados,
estudos piloto randomizados e estudos de viabilidade randomizados, envolvendo
populagdes clinicas com diagnostico conforme o Manual Diagnostico e Estatistico dos
Transtornos Mentais (DSM-5) ou a Classificagdo Internacional de Doengas (CID-10),
recrutadas em servigos clinicos ou com escores acima do ponto de corte em
instrumentos de rastreio.

Foram incluidos 15 estudos, totalizando 625 participantes, conduzidos entre
2013 e 2022 em nove paises, com amostras variando de 10 (Rycroft, 2016) a 119
participantes (Stevenson et al., 2019). O risco de viés foi avaliado por meio da
ferramenta Cochrane. Todas as intervengdes basearam-se no modelo de TFC proposto
por Gilbert, incluindo psicoeducacdao sobre os trés sistemas regulatorios, o papel da
vergonha e da autocritica, além de exercicios experienciais, como imagem do eu
compassivo, escrita de cartas compassivas e respiracao ritmica calmante (Millard et al.,
2023). O formato grupal foi o mais frequente (n = 8), com média de 8,63 sessoes,
seguido por intervencdes de autoajuda e atendimentos individuais.

Os resultados da meta-analise demonstram que a TFC foi significativamente
mais eficaz do que grupos de lista de espera no aumento da autocompaixdo, com
tamanho de efeito grande (g = 1.12). Oito estudos relataram reducdes significativas da
autocritica, com tamanhos de efeito variando de pequenos a moderados (g = 0.15-0.72).
Ademais, quatro estudos observaram aumentos significativos na subescala de
autotranquilizacdo, sendo a meta-analise indicativa de superioridade da TFC em relagdo
aos grupos controle (g =0.51, p = 0,002).

Apesar dos achados promissores, os autores destacam limitagcdes metodologicas
relevantes. Observou-se risco de viés considerdvel, especialmente em razdo da
documentacdo insuficiente dos procedimentos de alocacdo e do mascaramento dos
avaliadores de desfecho. A heterogeneidade dos protocolos de intervengdo e a
variabilidade das medidas utilizadas limitaram o alcance da sintese quantitativa,
sugerindo influéncia de diferencas amostrais ¢ de delineamento nos resultados. A
generalizacdo dos achados também ¢ restrita, uma vez que as amostras foram

predominantemente femininas (74,88%) e majoritariamente ocidentais e brancas
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(Millard et al.,, 2023). Além disso, poucos estudos incluiram avaliacdes de
acompanhamento, geralmente inferiores a dois meses. Diante dessas limitagdes, os
autores recomendam que pesquisas futuras adotem ensaios clinicos randomizados mais
rigorosos, delineamentos longitudinais robustos e maior padronizagdo metodologica

para fortalecer a base empirica da TFC.

Estudo 4 - Meta-analise sobre terapia focada na compaixao e autocritica

A meta-andlise de Vidal e Soldevilla (2023) teve como objetivo priméario
quantificar os efeitos da TFC na reducdo da autocritica € no aumento da capacidade de
autotranquilizacdo. Para tal, os autores realizaram uma busca bibliografica sistematica
nas bases Psyclnfo, Web of Science, Medline ¢ Scopus, utilizando combinagdes de
termos como therapy, compassion e self-criticism. Os critérios de inclusdo foram
rigorosos, destacando-se a exigéncia de que os estudos avaliassem a autocritica e a
autotranquilizacao por meio da FSCRS.

A FSCRS ¢ composta pelas subescalas Eu Inadequado (Inadequate Self — 1S),
Eu Odiado (Hated Self — HS) e Eu Tranquilizado (Reassured Self — RS), permitindo
avaliar tanto os niveis de autocritica quanto a capacidade de autotranquilizagdo, um
componente central da TFC (Vidal; Soldevilla, 2023).

O processo de selegdo final incluiu 14 estudos, totalizando 847 participantes.
Sete estudos eram ensaios controlados (seis randomizados) e sete eram estudos
observacionais. As populacdes clinicas investigadas foram heterogéneas, incluindo
individuos com ansiedade social (Stevenson et al., 2019), dor cronica (Dhokia et al.,
2020), transtorno da compulsdo alimentar periddica (Duarte et al., 2017), transtorno de
acumulacdo (Chou et al., 2020), lesdo cerebral adquirida (Ashworth et al., 2015) e
transtornos de personalidade ou de humor (Gilbert; Procter, 2006).

A amostra foi predominantemente composta por adultos do sexo feminino, com
proporcao superior a 65% de mulheres na maioria dos estudos (Vidal; Soldevilla, 2023).
A duragdo das intervengdes variou amplamente, desde aplicagdes pontuais de um unico
dia até programas de 18 semanas (Ashworth et al., 2015; Kelman et al., 2018). Quanto

ao formato, nove estudos utilizaram intervencdes presenciais € cinco adotaram
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modalidades online. As andlises foram conduzidas separadamente por tipo de
delineamento (controlado vs. observacional) e por subescala da FSCRS (IS, HS e RS).

Nos ensaios controlados, observou-se redugdo significativa da autocritica. O
efeito foi pequeno para a subescala Eu Inadequado (d =0.30, p = .01) e entre pequeno e
médio para Eu Odiado (d = 0.42, p < .0l), indicando escores de autocritica
significativamente menores no grupo TFC em comparacdo aos controles. Verificou-se
também aumento significativo da autotranquiliza¢ao, com efeito de magnitude média na
subescala Eu Tranquilizado (d = —0.58, p < .01). O sinal negativo do indice reflete
escores pos-intervengdo mais elevados no grupo TFC.

Nos estudos observacionais, os efeitos foram mais expressivos. Houve redugao
significativa da autocritica, com efeito grande para Eu Inadequado (d =0.92, p < .01) e
efeito médio para Eu Odiado (d = 0.63, p < .01). O aumento da autotranquilizacao
também foi significativo, com efeito médio na subescala Eu Tranquilizado (d =—0.58, p
=.01), corroborando a melhora da capacidade de autocalma apds a intervengao.

Em sintese, a meta-analise demonstrou que a TFC ¢ eficaz na reducdo da
autocritica e no fortalecimento da autotranquilizagdo. Esses achados sdo particularmente
relevantes por oferecerem suporte empirico a um possivel mecanismo explicativo da
relacdo entre compaixdo e saide mental, sugerindo que seus efeitos podem ser
mediados pela redugdo da autocritica.

Apesar dos resultados favoraveis, os autores destacaram limitagdes importantes.
O ntmero reduzido de estudos incluidos (n = 14) reflete o carater relativamente recente
da TFC como abordagem terapéutica. Ademais, metade dos estudos era observacional,
caracterizada por menor rigor metodologico e auséncia de grupos controle, o que
aumenta o risco de viés (Vidal; Soldevilla, 2023).

Outras limitagdes incluem a exclusdo de 24 estudos potenciais por ndo
utilizarem a FSCRS, restringindo a abrangéncia da revisdo, bem como o fato de 11 dos
14 estudos nao compararem a TFC com intervengdes psicologicas ativas, o que impede
conclusdes sobre sua eficacia diferencial. A elevada heterogeneidade observada nos
estudos observacionais sugere que as estimativas médias de efeito devem ser
interpretadas com cautela, além de ter inviabilizado a andlise de moderadores, como

duracdo e formato da intervencao. Diante disso, os autores ressaltam a necessidade de
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mais ensaios clinicos randomizados, comparando a TFC com terapias empiricamente
estabelecidas, para consolidar sua classificagdo como uma intervengdo baseada em

evidéncias (Vidal; Soldevilla, 2023).

Estudo 5 - Terapia focada na compaixdo: uma revisao sistematica

Essa revisao sistematica teve por objetivo foi avaliar a eficacia e a aceitabilidade
da TFC em populagdes clinicas, bem como atualizar o corpo de evidéncias desde a
revisdo anteriormente publicada em 2015 (Craig et al., 2020). A busca sistematica foi
conduzida nas bases PsycInfo, Web of Science e MedLine, abrangendo o periodo de
2000 a julho de 2019, utilizando combinagdes de termos relacionados a compaixado e a
terapia.

Foram incluidos estudos com populagdes clinicas caracterizadas por sintomas de
condi¢cdes de saide mental, como depressdo, psicose, transtorno de estresse pos-
traumatico e transtornos alimentares. Os critérios de elegibilidade exigiram intervengdes
baseadas na TFC, contemplando componentes centrais do modelo, como a
psicoeducacdo sobre o cérebro complexo e os trés sistemas de regulacdo emocional,
bem como praticas experienciais, incluindo respiragdo de ritmo suave e imaginagao
compassiva. Foram considerados ensaios clinicos randomizados, ensaios controlados e
estudos observacionais revisados por pares, com ou sem grupo comparador.

Ao todo, 29 estudos foram incluidos, sendo nove ensaios clinicos randomizados,
trés ensaios controlados e 17 estudos observacionais, dos quais 21 eram inéditos em
relacdo a revisao anterior. As intervengdes apresentaram ampla variabilidade quanto a
duragdo, intensidade, formato e envolvimento do terapeuta, variando desde protocolos
breves de duas semanas até intervengdes com 16 sessdes semanais. A TFC foi
predominantemente oferecida em formato grupal, com exce¢cdo de oito estudos. As
populagdes investigadas foram diversas, incluindo transtornos de personalidade,
transtornos alimentares, depressdo, psicose, trauma, lesdo cerebral adquirida,
transtornos por uso de substincias, deméncia e populacdes forenses, com estudos

conduzidos em diferentes paises, sobretudo europeus.
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De modo geral, os resultados indicaram efeitos positivos da TFC em multiplos
desfechos de saude mental. Todos os estudos relataram aumentos nos niveis de
autocompaixdo e reducdes na sintomatologia psicopatologica. No que se refere
especificamente a autocritica, onze estudos que ofertaram entre 10 e 24 horas de
intervengdo identificaram redugdes significativas nesse construto, frequentemente
acompanhadas de diminui¢des na vergonha e de aumentos na autotranquilizacdo. Esses
efeitos foram observados em diferentes populacdes clinicas e, em alguns casos,
mantiveram-se em avaliagdes de acompanhamento.

A aceitabilidade da TFC foi considerada satisfatoria, com taxas de abandono
inferiores as comumente reportadas em outras intervencdes psicologicas e altos niveis
de satisfagdo dos participantes. Os achados sugerem ainda uma possivel relagdo dose—
resposta, indicando que intervengdes grupais com duragdo minima aproximada de 12
horas tendem a produzir redugdes mais consistentes e duradouras na sintomatologia
clinica.

Apesar dos resultados promissores, os autores enfatizam que as conclusdes
devem ser interpretadas com cautela. A maioria dos estudos ndo comparou a TFC com
intervengdes psicoldgicas ativas, limitando a inferéncia sobre sua eficacia especifica.
Além disso, foram identificadas limitacdes metodoldgicas relevantes, incluindo a
auséncia de padronizacao dos protocolos de TFC, a baixa descricao da fidelidade das
intervencdes, tamanhos amostrais reduzidos, vieses de sele¢do ¢ dificuldades
relacionadas ao cegamento. Observou-se ainda um predominio de estudos com
intervengdes grupais, o que restringe a generalizagdo dos achados para o formato
individual, mais comum na pratica clinica.

Os autores concluem que, embora a TFC apresente resultados promissores,
especialmente na reduc¢do da autocritica e da vergonha, sua consolidagdo como terapia
baseada em evidéncias depende da realizacdo de ensaios clinicos randomizados de alta
qualidade, que a comparem diretamente com intervengdes estabelecidas, como a

Terapia Cognitivo-Comportamental.

Consideracoes Finais
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O presente estudo teve como objetivo analisar as intervengdes propostas pela
Terapia Focada na Compaixdo (TFC) para o manejo da autocritica, bem como examinar
criticamente seus resultados clinicos a luz de revisdes sistematicas e meta-analises
recentes. Partindo da compreensao da autocritica como um construto transdiagnostico
associado a vulnerabilidade psicopatologica, buscou-se integrar os fundamentos tedricos
da TFC as evidéncias empiricas disponiveis entre 2020 e 2025.

Os achados indicam que a TFC apresenta evidéncias iniciais promissoras na
redu¢do de formas destrutivas de autocritica, como o autoataque € o senso de
inadequacdo, além de promover o fortalecimento da capacidade de autotranquilizagdo.
Esses resultados sustentam o modelo tedrico de Gilbert, ao sugerirem que o cultivo
deliberado do sistema de calma e afiliagdo constitui um mecanismo central para a
modulacdo da ameaca interna associada a autocritica.

Todavia, tais conclusdes devem ser interpretadas com cautela, em razdo de
limitagdes metodologicas recorrentes na literatura. A predominancia de estudos com
qualidade moderada ou baixa, o risco de vieses de selecdo e a escassez de ensaios
clinicos randomizados com comparagdes ativas restringem a consolidagdo da TFC como
intervengdo de primeira linha frente a abordagens consolidadas, como a Terapia
Cognitivo-Comportamental.

Diante desse cenario, recomenda-se que pesquisas futuras priorizem ensaios
clinicos randomizados metodologicamente rigorosos, com protocolos padronizados,
avaliacdes longitudinais e amostras mais diversas, incluindo populagdes historicamente
sub-representadas. Tais avangos sdo essenciais para avaliar a durabilidade dos efeitos e
ampliar a generalizacao dos achados.

Em sintese, este estudo contribui para a sistematizacdo das evidéncias atuais
sobre a eficacia da TFC no manejo da autocritica, articulando seus fundamentos tedricos
aos efeitos clinicos observados. Ao compreender a autocritica como um padrdo
emocional e motivacional profundo, ¢ ndo apenas como um sintoma isolado, os
resultados reforcam a relevancia de intervengdes integrativas que promovam uma
transformag¢do na relacdo do individuo consigo mesmo, apontando a compaixdo como

um mecanismo promissor para a reducao do sofrimento psicoldgico.
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