ANEXOS



Anexo 1- BDI 11
Inventario Depressao de Beck-Versao Portugués

(Ponciano, Cardoso e Pereira, 2004)

<

Niio tenho qumsquer ideias de fazer mal a mim mesmo(a)

Tenho wderas de por termo 4 vida mas nio sou capaz de as concretizar
Sinto que seria melhor morrer

Creio que serig melhor para a minha familia se eu morresse

Tenho planos coneretos sobre como hei-de por termo a minha vida
Matar-me-ia se tivesse oportunidade

Habitualmente ndo choro mais do que costume

Choro agora mais do que costumava

Actualmente passo o tempo a chorar ¢ ndo consigo deixar de fazé-lo

Costumava ser capaz de chorar, mas agom nem sequer consigo, mesmo que tenha vontade

Ooooooooo

00

Niio ando agora mais irritado(a) do que costumivi

1 O Fico aborrecido(a) ou irritado(a) mais facilmente do que costumava

20 Sinto-me permanentemente uritadofa)

30 Jinao consigo ficar writado(a) por coisas que me umtavam antenormente

o] Nao perdi o interesse que tinha nas outras pessoas

1 0J  Actualmente sinto menos interesse pelos outros do que costumava ter

2] Perdi quase todo o interesse pelas outras pessoa, sentindo pouca simpatia por elas

30 ped por completo o mieresse pelas outras pessoss, ndo me importando absolutumente com nada a seu respeito

ol Sou capaz de tomar decisdes tho bem como antigamente

1 O Actualmente sinto-me menos seguroa) de mim mesmo e evito tomar decisies
20 Naosou capaz de tomar decisdes sem ajuda das outras pessoas

300 Sinto-me completamente incapaz de tomar qualguer decisio

o) Naoacho que tenha pior aspecto do que costumava

1 0J  Estou shorrecido(a) porque estou a parecer velho(a) ou pouco atraente

200 Sinto que se deram modificagdes permanentes na minha aparéncia que me ornaram pouco alraenie
30 Ssinwo que sou feio(a) ou que tenho um aspecto repulsivo

o Sou capaz de trabalhar tdo bem como antigamente

10 Agori preciso de um esforgo maior do que antes para comegar i trabalhar
10 Nao consigo trabalhar t3o bem como de costume

20 Tenho de despender um grande esforgo para fazer seja o que for

30 Sinto-me incapaz de realizar qualquer trabalho, por mais pequeno que scja

ol Consigo dormir 40 bem como antes

1 0 Acordo mais cansado(a) de manhi do que era habitual

20 Acordo cerca de 1-2 horas mais cedo do que o costume ¢ custa-me voltar a adormecer
30 Acordo todos os dias mais cedo do que o costume ¢ nio durmo mais do que cinco horas

0] Nao me sinto mais cansado(a) do que ¢ habitual

1O Fico cansado(n) com mars facilidade do que antigamente

2] Fico cansado(a) quande fago seja o que for

3 Sinto-me tio cansado(a) que sou incapaz de fazer o que quer que seja

olJ Omeu apetite ¢ o mesmo de sempre

10 omeu apetile ndo € 1do bom como costumava ser

20 Acmalmente o meu apetite esti muito pior do que anterommente
300 Perdi por completo todo o apetite que tinha

oJ  Nao tenho perdido/ganho muito peso, se ¢ que perdi algum ultimamente
1 [J  Perdi/Ganhei mais de 2.5 kg de peso

20 Perdi/Ganhei mais de 5 kg de peso

3 [  Perdi/Ganhei mais de 7.5 kg de peso

0[] A minha swide ndo me preocupya mais do que o habitual

10 sinto-me preccupado(a) com dores ¢ sofrimento. ou mi disposigio de estdmago. pnsio de ventre ou outras sensagoes
lisicas desagradivers

200 Estouso preocupado(a) com a maneira como me smto ou com aquilo que sinto, que se torna dificil pensar noutra coisa

30  Encontro-me totalmente preocupado(a) pela maneita como me sito

o] Naonotei qualquer mudanga recente no meu mteresse pela vida sexual

1 D Encontro-me menos interessado(n) pela vida sexunl do que costumava estar
20 Actualmente sinto-me muito menos interessado(a) pela vida sexual

300 Perdi completamente o interesse que tinha pela vida sexual




Anexo 2- QCFM

QCFM

(Baer, Smuth, Hopkins, Krnietemeyer & Toney, 2006)
(Tradugito ¢ adaptagio de Gregono ¢ Pinto Gouveia, 2007)

Instrucies:

Por favor avalie cada uma das afirmagdes seguintes de acordo com a escala. Assinale com wmna cruz o nimero

que melhor descreve a sua opinido sobre o que considera ser geralmente verdadeiro para si

Nunca ou muito Muito
Raramente Algumas vezes Frequentemente
raramente 3 3 S frequentemente on
3 verdadeiro verdadeiro verdadeiro :
verdadeiro sempre verdadeiro
1 2 3 4 5
1] 2| 3| 4

1. Quando caminho presto deliberadamente atengio ds sensagoes do meu corpo em
movimento.

L]

Encontro factimente as palavras para descrever os meus sentimentos

-

Critico-me por ter emogdes irracionais ou inapropriadas

4. Apercebo-me dos meus sentimentos ¢ emogdes sem ter que lhes reagir,

5. Quando estou a fazer qualquer coisa a minha mente vagueia ¢ distraio-me facilmente.

6. Quando tomo um duche ou banho fico atento(x) is sensagdes da dgua no meu corpo.

7. Consigo traduzir facilmente as minhas crengas, opimoes ¢ expectativas em palavras.

8. Nio presto atengiio ao que estou a fazer porque estou a sonhar acordado(a),
preocupado(a) ou distraido(a) com qualquer coisa.

9. Observo os meus sentimentos sem me “perder” neles,

10. Digo a mim proprio(a) que nido devia sentir<me como me sinto.

1. Noto como a conuda ¢ a bebida afectam os meus pensamentos, as minhas sensagdes
COrporais ¢ emogdes.

12. Tenho dificuldade em encontrar palavras para descrever o que penso

13 Distrmo-me facilmente,

14 Acredito que alguns dos meus pensamentos o anormais ou maus ¢ que ndo devia
pensar dessa forma

15, Presto atengiio ds sensagdes, tais como o vento no meu cabelo ou o sol no meu rosto.

16. Tenho dificuldade em pensar nas palavias certas para exprimir o que simto acerca das
CoIsas.




17. Fago Julgamentos sobre se 0s meus pensamentos sio bons ou maus.

I8

. E-me dificil permanecer focado no que esti a acontecer no presente.

19

. Quando tenho pensamentos ou imagens muito perturbadores distancio-me ¢

torno-me consciente do pensamento ou imagem sem ser “apanhado™ por este(u).

20. Presto atengdo a sons, tais como o bater do relogio, o chilrear dos pissaros ou os carros

al passar,

21, Em situagdes dificeis consigo parar ¢ nfo reagir imediatamente,

22, Quando tenho uma sensagdo no meu corpo ¢-me dificil descrevé-la porque nio consigo
encontrar as palavras certas.

23 Farecc que funciono em “piloto automitico™ sem muita consciéncia do que estou a

nzer

24. Pouco tempo depois de ter pensamentos ou imagens perturbadoras, sinto-me calmo(a),

25. Digo a mim proprio(a) que ndo devia pensar do modo como estou a pensar.

26. Noto o cheiro ¢ o aroma das coisas.

27. Mesmo quando estou profundamente triste ou terrivelmente perturbado consigo

encontrar uma forma de colocar 1550 em palavras,

28

. Fago as actividades sem estar realmente atento(a) ds mesmas,

29

. Quundo tenho pensamentos ou imagens perturbadores consigo aperceber-me deles sem

reagir.

30

. Penso que algumas das minhas emogdes sio mis ¢ inapropriadas ¢ que nio as devia

sentir.

31

. Noto elementos visuais ma arte ou na naturezi, tis como cores, formas, texturas ou

padroes de luz ¢ sombras.

32

. A minha tendéncia natural ¢ traduzir as minhas expenéncias em palavras,

33

. Quando tenho pensamentos ¢ imagens perturbadores, apenas me apercebo deles ¢

“deixo-0s ir”,

34

. Realizo trabalhos ou tarefas automaticamente sem estar atento 40 que estou a fazer.

35
ou

. Quando tenho pensamentos ou imagens perturbadores julgo-me como bom (boa)
mau (mia), em funglo desses pensamentos ou imagens.

36. Presto atengido & forma como as minhas emogoes influenciam o meu comportamento.

37. Normalmente consigo descrever como me sinto no momento, com grande pormenor.

38. Dou por mim a fazer coisas sem prestar atengio.

39, Desaprovo-me quando tenho ideias irracionais.




Anexo 3- SELFCS

(Neff, K.D., 2003)
(Tradugao e Adaptagdo: Pinto Gouveia, |. e Castilho, P, 2006)

Como é que, habitualmente, me comporto em momentos dificeis?
Instrugées: Leia por favor cada afirmacdo com cuidado antes de responder. A direita de cada

item indique qual a frequéncia com que se comporta, utilizando a seguinte escala:

Quase nunca Raramente Algumas vezes Muitas vezes Quase Sempre

1 2 3 4 5

1. Desaprovo-me e faco julgamentos acerca dos meus erros e
inadequacgdes

2. Quando me sinto em baixo tendo a fixar-me e a ficar obcecada com tudo
aquilo que esta errado.

3. Quando as coisas me correm mal vejo as dificuldades como fazendo
parte da vida, e pelas quais toda a gente passa..

4.  Quando penso acerca das minhas inadequagdes e defeitos sinto-me
mais separado e desligado do resto do mundo.

5.  Tento ser carinhoso comigo préprio quando estou a sofrer
emocionalmente.

6. Quando falho em alguma coisa que é importante para mim martirizo-
me com sentimentos de inadequacgdo.

7.  Quando estou em baixo lembro-me que existem muitas outras pessoas
no mundo que se sentem como eu.

8.  Quando passo por tempos dificeis tendo a ser muito exigente e duro(a)
comigo mesmo(a).

9.  Quando alguma coisa me aborrece ou entristece tento manter o meu
equilibrio emocional (controlo as minhas emocgdes).

10. Quando me sinto inadequado(a) de alguma forma, tento lembrar-me
que a maioria das pessoas, por vezes, também sente 0 mesmo.

11. Souintolerante e pouco paciente em relacio aos aspectos da minha
personalidade que ndo gosto.

12. Quando atravesso um momento verdadeiramente dificil na minha vida
dou a mim proépria a ternura e afecto que necessito.

13. Quando me sinto em baixo tenho tendéncia para achar que a maioria
das pessoas é, provavelmente, mais feliz do que eu.




14. Quando alguma coisa dolorosa acontece tento ter uma visao equilibrada
da situacdo.

15. Tento ver os meus erros e falhas como parte da condicdo humana.

16. Quando vejo aspectos de mim proprio(a) que ndo gosto fico muito
muito em baixo.

17. Quando eu falho em alguma coisa importante para mim tento manter as
coisas em perspectiva (ndo dramatizo).

18. Quando me sinto com muitas dificuldades tendo a pensar que para as
outras pessoas as coisas sdo mais faceis.

19. Sou tolerante e afectuoso(a) comigo mesmo(a) quando experiencio
sofrimento.

20. Quando alguma coisa me aborrece ou entristece deixo-me levar pelos
meus sentimentos.

21. Posso ser bastante fria e dura comigo mesmo(a) quando experiencio
sofrimento.

22. Quando me sinto em baixo tento olhar para os meus sentimentos com
curiosidade e abertura.

23. Soutolerante com os meus erros e inadequagdes.

24. Quando alguma coisa dolorosa acontece tendo a exagerar a sua
importancia.

25. Quando falho nalguma coisa importante para mim tendo a sentir-me
sozinha no meu fracasso.

26. Tento ser compreensivo(a) e paciente em relagao aos aspectos da

minha personalidade de que nio gosto.

Anexo 4 - QBEE
(Gouveia, Marques e Ribeiro, 2009)




A espiritualidade pode descrever-se como algo que reside no intimo do ser humano.
A saude espiritual pode ser vista como um indicador do qudo bem nos sentimos connosco préprios € com os
aspectos que valorizamos no mundo que nos rodeia.

Para cada uma das afirmagdes seguintes, assinale com uma cruz o nimero que melhor indique em que medida
sente que cada afirmacdo reflecte a sua experiéncia pessoal nos tltimos 6 meses.

Responda utilizando a seguinte escala:
1= muito pouco 2= pouco 3= moderadamente 4= muito 5= muitissimo

Se lhe parecer mais adequado, pode substituir a palavra “Deus™ por “Forga Césmica”, “Universo” ou outra
expressio idéntica, cujo significado seja mais relevante para si.

Nao perca muito tempo em cada afirmagdo. A primeira resposta é provavelmente a mais adequada para si.

1
Em que medida vocé se sente a desenvolver: 2 8 £ - £ é
= & £ - = =
l.afecto pelas outras pessoas 1 2 3 4 3
2. uma relagdo pessoal com o Divino ou Deus 1 2 3 4 5
3. generosidade em relagdo aos outros | 2 3 4 5
4. uma ligagio com a natureza 1 2 3 4 5
5. um sentimento de identidade pessoal I 2 3 4 5
6. admiracio e respeito pela Criagio 1 2 3 4 3
Desenvolver:
7. espanto e admiracio perante uma paisagem deslumbrante 1 2 3 4 5
8. a confianga entre as pessoas 1 2 B A4 S
9. auto-conhecimento | 2 3 4 5
10. um sentimento de unido com a natureza | 2 3 4 5
11, o sentimento de unido com Deus 1 2 3 4 5
12. uma relagio de harmonia com o ambiente 1 2 3 4 5§
13. um sentimento de paz com Deus 1 2 3 9% 1§
Desenvolver:
14. alegria na vida 1 2 3 4 35
15. uma vida de meditagio e/ou oragio 1 2 3 4 5
16. paz interior 1 2 3 4 5
17. respeito pelas outras pessoas | 2 3 4 35
18. um sentido para a vida | 2 3 4 5
19. bondade para com os outros 1 2 3 4 3
20. uma sensagio de deslumbramento pela natureza 1 2 3 4 5

Anexo 5



Autorizagao dos Autores

De: Maria Jodo Gouveia <mjgouveia@ispa.pt>
Data: 30 de Dezembro de 2014 as 17:30:15 WET

Para: Eduardo Silva <jeduardo@villaramadas.com>

Assunto: RE: Autorizagao Autores

Caro José Eduardo

Junto em anexo o instrumento solicitado.

Os resultados do 1° estudo de validacdo estdo publicados na revista Psicologia, Saude
e Doencas (Gouveia, M.J.,, Marques, M., & Pais-Ribeiro, J.L. (2009). Versao
Portuguesa do Questionario de Bem-Estar Espiritual (SWBQ): Analise confirmatoria
da sua estrutura fatorial. Psicologia, Saude e Doengas 10(2), 285-293.). Outros dados
de validacdo estdo igualmente disponiveis em (Gouveia, M.J., Pais-Ribeiro, J.L., &
Marques, M. (2012). Estudo da invariancia factorial do Questionario de Bem-Estar
Espiritual em praticantes de Atividades Fisicas de Inspiracdo Oriental. Psychology,
Community & Health, 2, 140-150). Ambas as revistas estdo acessiveis, em texto
integral, através da Scielo. O artigo com a validacdo da estrutura hierarquica esta

submetido para publicacao.

As instrucdes de cotacdo estdo disponiveis nesses artigos e resultam da média dos 5
itens de cada uma das 4 sub-escalas (pessoal, comunitaria, ambiental e transcendental).
Pode também calcular-se um score global.

Este email serve como autorizacao de utilizacdo da versdo portuguesa da escala.

Bom Ano para si

Cumprimentos,

De: "Sénia Gregorio™ <sm_gregorio@hotmail.com>

Para: "Eduardo Silva" <jeduardo@villaramadas.com>

Assunto: RE: Autorizacéo de Autores


mailto:mjgouveia@ispa.pt
mailto:jeduardo@villaramadas.com
mailto:sm_gregorio@hotmail.com
mailto:jeduardo@villaramadas.com

Estimado José Eduardo da Silva,

Junto envio em anexo a versdo portuguesa da escala QCFM, bem como o respectivo

artigo de adaptacdo do questionario a populagdo portuguesa.

Votos de bom trabalho,

Atenciosamente,

Sonia Gregorio




APENDICES

Apéndice A



Pedido de Autorizagdo Autores

Exmo. Professor Doutor
Emanuel Ponciano

José Eduardo da Silva, encontra-se a realizar o Projeto de Mestrado de
Psicologia pelo Instituto Superior Miguel Torga, que versa sobre a temética da
Depressao ao nivel das variaveis do bem-estar espiritual, autocompaixdo e Mindfulness.

Esta investigacdo tem como objetivo geral: Comparar 0 bem-estar espiritual,
autocompaixao e Mindfulness na Depressdao Cronica antes e no fim da intervencao
terapéutica

Neste sentido venho por este meio solicitar autorizagdo a V. Ex?. autorizagéo para
utilizacdo do Inventario Depressivo de Beck (BDI 1) - versdo portuguesa.

Desde ja grato pela atencéo disponibilizada.

Pede Deferimento,

Atentamente,

Assinatura

Apéndice B

Pedido de Autorizacdo Autores



Exmos. Professores Doutores
Sdnia Gregorio e José Pinto Gouveia

José Eduardo da Silva, encontra-se a realizar o Projeto de Mestrado de
Psicologia pelo Instituto Superior Miguel Torga, que versa sobre a temética da
Depressao ao nivel das variaveis do bem-estar espiritual, autocompaixdo e Mindfulness.

Esta investigacdo tem como objetivo geral: Comparar o indice de bem-estar
espiritual, autocompaixao e Mindfulness na Depressao Crénica antes e no fim da
intervencdo terapéutica

Neste sentido venho por este meio solicitar autorizagéo a V. Ex?. autorizagéo para
utilizacdo do Questionario das Cinco Facetas de Mindfulness (QCFM).

Desde ja grato pela atencéo disponibilizada.

Pede Deferimento,

Atentamente,

Assinatura

Apéndice C

Pedido de Autorizagdo Autores



Exma. Professora Doutora
Maria Jodo Gouveia

José Eduardo da Silva, encontra-se a realizar o Projeto de Mestrado de
Psicologia pelo Instituto Superior Miguel Torga, que versa sobre a temaética da
Depressao ao nivel das variaveis do bem-estar espiritual, autocompaixdo e Mindfulness.

Esta investigacdo tem como objetivo geral: Comparar 0 bem-estar espiritual,
autocompaixao e Mindfulness na Depressdo Cronica antes e no fim da intervencéao
terapéutica

Neste sentido venho por este meio solicitar autorizacdo a V. Ex?. autorizacdo para

utilizacdo do Questionario de Bem-Estar Espiritual.

Desde ja grato pela atencéo disponibilizada.

Pede Deferimento,

Atentamente,

Assinatura

Apéndice D

Pedido de Autorizagdo Autores



Exmo. Professor Doutora
Paula Castilho

José Eduardo da Silva, encontra-se a realizar o Projeto de Mestrado de
Psicologia pelo Instituto Superior Miguel Torga, que versa sobre a temética da
Depressao ao nivel das variaveis do bem-estar espiritual, autocompaixdo e Mindfulness.

Esta investigacdo tem como objetivo geral: Comprar o indice de bem-estar
espiritual, autocompaixdo e Mindfulness na Depressao Crénica antes e no fim da
intervencdo terapéutica.

Neste sentido venho por este meio solicitar autorizagéo a V. Ex?. autorizagdo para

utilizacdo da Escala de Autocompaixao.

Desde ja grata pela atencéo disponibilizada.
Pede Deferimento,

Atentamente,

Assinatura

Apéndice E

Pedido de Autorizacao a Instituicédo



Ao cuidado da Direcdo da Clinica Villa Ramadas,

José Eduardo da Silva, encontra-se a realizar o Projeto de Mestrado de
Psicologia pelo Instituto Superior Miguel Torga, que versa sobre a temética da
Depressao ao nivel das variaveis do bem-estar espiritual, autocompaixdo e Mindfulness.

Esta investigagcdo tem como objetivo geral: Comprar o indice de bem-estar
espiritual, autocompaixdo e Mindfulness na Depressdo Crdnica antes e no fim da
intervencdo terapéutica.

Neste sentido vem por este meio solicitar a vossa autorizacao para aplicagdo de
instrumentos de avaliacdo e respetiva recolha de dados na vossa instituicdo, mediante
consentimento informado e salvaguardando os dados de cariz pessoal de acordo com o

Cadigo Etico e Deontoldgico dos Psicélogos Portugueses.

Desde ja grato pela atencdo disponibilizada,

Pede Deferimento,

Com os melhores cumprimentos,

Eduardo da Silva

Apéndice F

Questionario Sociodemografico



Idade

Sexo: F[J MO

Estado Civil:

Solteiro [J Casado [ Divorciadol] Viuvol Unido de Factol!
Tem filhos? Sim [J N&o [0  Sesim, quantos? __ Que idade?

HabilitagGes Literarias:

Até ao 1° ciclo- Ensino Bésicol]
2° - 3° Ciclo-Ensino Bésico [J
Ensino Secundario [

Ensino Superior [J

Outro:

Situacdo Profissional
Empregado [J

Desempregado 7 Se sim, ha quanto tempo (anos)?

Reformado [

Estudante [

Teve tratamentos anteriores: SimQJ Né&o [
De que tipo: Ambulatério [ Hospitalar []

Duracéo dos internamentos:

Quantos?

Internamentos(]

Tempo de internamento nesta institui¢io:

Histdria breve (motivos) de Tratamentos Anteriores:

Tem outros diagnosticos de problemas psiquiatricos/psicolégicos? Sim [ Né&o [

Se sim, quais?

Hé& quantos anos foi diagnosticado?

Medicacdo que toma atualmente:

Existéncia de perturbacao psiquiatrica (Depressdo) na familia? Sim [] Né&o [

Se sim, que grau de parentesco tem com esse(s) elemento(s) da familia?

Apéndice G

Consentimento Informado



ACEITACAO DE PARTICIPACAO EM INVESTIGACAO

Este estudo insere-se no ambito do Mestrado em Psicologia Clinica, levado a
cabo no Instituto Superior Miguel Torga, e tem como objetivo estudar os niveis
compaixdo, espiritualidade e de Mindfulness na Depressdo Cronica durante e apos a
concluséo da intervengdo terapéutica.

Os dados recolhidos serdo utilizados e tratados de um modo andénimo e
confidencial. Neste caso, as informacg6es recolhidas serdo APENAS utilizadas para
fins de investigacdo, ndo sendo revelados em QUALQUER CIRCUNSTANCIA os
resultados e/ou identidade dos sujeitos que participem neste estudo.

Assim sendo, Eu,

declaro que tomei

conhecimento dos objetivos deste trabalho, e 3 Aceito/ (3 N&o aceito participar neste estudo.

, de de

(Assinatura)



Apéndice H
Descricao do Modelo Terapéutico Change and Grow®

- Change & Grow ® é um modelo terapéutico de caracter psicopedagdgico e motivacional que é
destinado a todos aqueles que pretendam adotar uma perspetiva de mudanca e aumento da performance
individual no alcance de uma vida congruente e feliz.
- Change & Grow ® comtempla um conjunto de estratégias de promocdo do crescimento interior e do
desenvolvimento pessoal do individuo para conseguir alcangar uma atitude saudavel, alegre e positiva
perante a vida, capaz de fortalecer uma aceitacdo face a dindmica interpessoal, intrapessoal, familiar e
profissional.
- Aintervencdo terapéutica deste modelo centra-se nos pressupostos da quadridimensionalidade do Ser,
ou seja, um sistema integrado nos seus dominios:

Dominio afetivo (autoestima)

Dominio cognitivo (autoconceito)

Dominio comportamental (autoapresentagéo)

Dominio mental (espiritualidade).
- Este modelo terapéutico integrativo assenta também em duas premissas;

1- A Mudanca s6 acontece com a total aceitacdo do que nds somos

2- O Crescimento é uma opg¢do que implica repeticdo e superagdo constante do medo

- Assenta em cinco valores principais: Verdade, Aceitacdo, Gratiddo, Amor e a Responsabilidade; em
conjunto com 0s 12 Passos e 12 Promessas de Change & Grow®.

- As cargas terapéuticas de um modelo standard variam entre uma carga minimo de 24 semanas a
maxima de 32 semanas:

* 24 semanas com: 528h de Dinamicas de Terapia de Grupo, 24h de Terapia Individual, 470 h
de Dindmicas de Terapia Individual, 48h de Outras Dindmicas Terapéuticas e 8h de Dindmicas de terapia
Familiar.

* 32 semanas com: 704h de Dinamicas de Terapia de Grupo, 32 h de Terapia Individual, 626h
de Dindmicas de Terapia Individual, 64h de Outras Dindmicas Terapéuticas e 10h de Dindmicas de
terapia Familiar.

- O modelo terapéutico Change & Grow ® é fortemente influenciado por diferentes correntes conceptuais
classicas e contemporaneas da Psicologia: Psicodinamica, Humanista, Positiva, Gestalt, Sistémica,
Comportamental, Cognitivo, Psicodrama, A.C.T. (Terapia de Aceitacdo e Compromisso). Para além
destas, é influenciado de forma holistica e integrativa pelas técnicas de Mindfulness, Autocompaixao,

Programacéo Neurolinguistica e de Aconselhamento.



