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Resumo: A terapia de aceitagdo e compromisso (ACT) tem ganhado notoriedade nos 1l-
timos anos. Um dos principais mecanismos de mudanca dessa terapia ¢ a flexibilidade psi-
coldgica (FP), que diz respeito a habilidade de estar em contato com o momento presente,
incluindo experiéncias internas, comportando-se de acordo com valores pessoais. A FP pode
ser aprimorada por meio de interven¢des com foco na aceitagdo de estados internos desa-
gradaveis, como o estresse, ansiedade e depressio. Interven¢des desse tipo podem produzir
melhoras clinicas. O presente estudo teve como objetivo realizar uma revisdo sistematica so-
bre FP e interven¢des psicoldgicas para estresse, depressdo e ansiedade. Foram analisados 22
estudos. Evidéncias favoraveis a superioridade de interven¢des ACT foram encontradas em
12 estudos que utilizaram ensaio clinico randomizado, dentre os quais 10 apresentaram ma-
nutencio dos efeitos em follow ups. Dentre as intervengdes avaliadas, encontram-se formatos
reduzidos, online e autoguiados, além dos tradicionais (em grupo e presenciais). Apesar de
cinco estudos avaliarem como a FP atua na produgdo dos resultados a partir de andlises
estatisticas de regressdo, media¢ao e moderag¢do, nenhum dos estudos avaliaram processos
comportamentais basicos envolvidos na FP. Sugere-se que futuras pesquisas abarquem tais
deficiéncias.

Palavras-chave: Flexibilidade psicoldgica, estresse, depressio, ansiedade, revisao.
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Abstract: Acceptance and commitment therapy (ACT) has gained notoriety in recent years.
One of the main mechanisms of change in this therapy is psychological flexibility (PF), which
concerns the ability to be in contact with the present moment, including internal experiences,
and behave according to personal values. PF can be improved through interventions focused
on accepting unpleasant internal states, such as stress, anxiety and depression. Interventions
of this type can produce clinical improvements. The present study aimed to carry out a sys-
tematic review on PF and psychological interventions for stress, depression and anxiety. 22
studies were analyzed. Evidence in favor of the superiority of ACT interventions was found
in 12 studies that used randomized clinical trials, among which 10 showed maintenance of
effects in follow-ups. Among the interventions evaluated, there are short-form, online and
self-guided formats, in addition to traditional ones (group and face-to-face). Although five
studies evaluate how PF acts in producing results based on statistical analysis of regression,
mediation and moderation, none of the studies evaluated basic behavioral processes involved
in PE. We suggest that future research addresses these deficiencies.

Keywords: Psychological flexibility, stress, depression, anxiety, review.
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A terapia de aceita¢ao e compromisso (Acceptance
and commitment therapy - ACT) é uma terapia
comportamental de terceira onda que tem ganha-
do notoriedade nos tltimos anos, principalmente
como alternativa para lidar com as limitagoes da
terapia comportamental (Barbosa & Murta, 2014).
Criada por Steven Hayes e colaboradores na dé-
cada de 1980, a premissa dessa abordagem psico-
terapica é a promogao de flexibilidade psicoldgica
(FP; Hayes et al., 2022). Esse construto diz res-
peito a habilidade de estar em contato com o mo-
mento presente, incluindo experiéncias internas,
comportando-se de acordo com valores pessoais
(Hayes et al., 2006). Ser flexivel psicologicamente
envolve compreender que emogoes desagradaveis
sao adaptativas e importantes de serem vivenciadas
em algumas situagdes, o que esta relacionado com
saude psicoldgica (Kashdan & Rottenberg, 2010).
A flexibilidade acontece quando a pessoa consegue
diferenciar, por meio da pratica da auto-observa-
¢do, suas experiéncias dos sentidos (fatos percebi-
dos pelos cinco sentidos) das suas experiéncias da
mente (pensamentos, emogdes, impulsos e memo-
rias) (Finger, 2015).

A FP ¢é desenvolvida por meio de seis proces-
sos de mudangas, sendo eles: aceitacdo, desfusao,
self-como-contexto, agio comprometida, valores e
aten¢do ao momento presente. A uniao desses pro-
cessos é conhecida como hexaflex e as intervengdes
em ACT giram em torno de promover cada um
desses processos (Hayes et al., 2012/2021).

Levando em consideragdo os processos de mu-
danga descritos, é possivel perceber que a ACT visa
a flexibilizagdo dos processos cognitivos, aumen-
tando o contato do sujeito com o momento pre-
sente por meio de uma vida orientada por valores
(Barbosa & Murta, 2014). Na ACT, o terapeuta
ajuda a pessoa a observar seus estados internos
desagradaveis e os comportamentos emitidos ao
invés de tentar evitd-los ou controla-los, alteran-
do reagdes comuns, automaticas, impulsivas e que
podem ser geradoras de mais sofrimento. O tera-
peuta também auxilia a separar as experiéncias da
mente das experiéncias dos sentidos e a avaliar e
direcionar as agdes em torno dos valores da pessoa
(Finger, 2015; Hayes et al., 2003).

A FP pode ser aprimorada por meio de inter-
vengdes com foco na aceita¢do de estados internos
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desagradaveis, como o estresse, ansiedade e depres-
sdo. Interveng¢des com foco na aceitacao do descon-
forto e do sofrimento como parte da experiéncia
humana podem produzir melhoras clinicas na me-
dida em que a pessoa aprende, na pratica, que pode
conviver com esses estados internos (Kashdan &
Rottenberg, 2010).

No extremo oposto da FP estd a inflexibilida-
de psicolégica, que diz respeito ao comportamento
controlado excessivamente pela linguagem e com
uma orienta¢ao fraca para dire¢des valorizadas de
vida (Hayes et al., 2011). Assim como existem pro-
cessos de FP, também sao encontrados processos
de inflexibilidade que intensificam o sofrimento
humano, sdo eles a esquiva experiencial, fusao cog-
nitiva, self-conceitualizado, atencio inflexivel, falta
de contato com valores e a dificuldade de estabele-
cer agoes comprometidas com dire¢oes valorizadas.
Ressalta-se aqui a esquiva ou evita¢ao experiencial
que consiste na evitagdo de emogdes e pensamen-
tos desagradaveis (Hayes et al., 1996) e envolve um
padrao de comportamentos aparentemente presen-
te em psicopatologias como depressao e ansiedade
(Kashdan & Rottenberg, 2010).

Além da esquiva experiencial, o estresse psi-
coldgico também ¢é um fator de risco para o apa-
recimento de transtornos depressivos e ansiosos
(Bezerra & Constantino, 2016). Devido as carac-
teristicas da vida moderna, tem sido cada vez mais
comum 0s sujeitos reportarem altos niveis de es-
tresse no que diz respeito a execugdo de suas ativi-
dades cotidianas. O estresse ¢ uma rea¢do normal
a uma situacdo perturbadora, porém, quando ex-
cessiva gera um grande sofrimento psiquico, com
uma série de reacoes fisicas e emocionais (Lu et al.,
2021; Selye, 1975).

Estudos sobre a FP tém produzido evidéncias
sobre os processos responsaveis pela ligacao des-
te construto com a diminui¢do do sofrimento psi-
quico. Existem dois focos de estudo, o primeiro
deles hipotetiza que a inflexibilidade psicoldgica é
um precursor ou fator de risco para o desenvolvi-
mento de doengas psicoldgicas. Nesse caso, o0s es-
tudos consideram a FP, um conceito composto por
termos intermedidrios, cada um dos quais reune
diversos processos comportamentais basicos, en-
quanto varidvel de interesse e avalia essa medida
basicamente por meio de escalas e instrumentos de
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autorrelato (Assaz et al., 2022; Harte et al., 2022).
O segundo foco de pesquisa atribui a FP o status
de um importante processo de mudanca, dentro
da ACT, que promove saude mental (Fledderus et
al., 2013). Enquanto um construto composto por
termos intermedidrios, a flexibilidade psicolégi-
ca envolveria processos comportamentais basicos
presentes em aprendizagens indiretas investigadas
mais aprofundadamente pela teoria das molduras
relacionais ou RFT (da sigla em inglés Relational
Frame Theory; Hayes et al., 2001).

A ACT tem sido utilizada como intervenc¢io
principal em uma série de desfechos clinicos. Em
uma revisdo de meta-analises realizada por Gloster
et al. (2020), tal modalidade de tratamento encon-
trou evidéncias favoraveis de superioridade, quan-
do comparada com as intervengdes usuais, placebo
e condi¢oes de controle ativo, para uma variedade
de diagnosticos, como tratamento de depressdo,
ansiedade, uso de substancias e dor cronica, além
da promogao de impactos positivos em desfechos
como qualidade de vida e estresse.

Em outro estudo recente, foram avaliados 990
ensaios clinicos randomizados de intervencdes
baseadas em ACT de diferentes paises e idiomas.
Tal pesquisa verificou que os estudos ndo buscam
avaliar a efetividade da ACT somente para a inter-
vengao em questoes de satide mental, havendo uma
grande incidéncia de estudos avaliando a eficacia
para problemas de satde fisica, além de outros
desfechos relacionados ao bem-estar. Ademais, tal
pesquisa demonstra como a ACT tem sido estuda-
da e implementada em uma série de paises e com
diferentes tipos de popula¢io, demonstrando resul-
tados positivos (Hayes & King, 2024).

Levando em conta as evidéncias atuais que de-
monstram a efetividade das intervencoes em ACT,
é crucial compreender como a FP esta envolvida na
melhora de diferentes quadros clinicos. Além disso,
a ACT cresceu de forma excepcional nos ultimos
anos (Zhang et al.,, 2018), o que influencia direta-
mente no aumento da produgao académica e torna
relevante a realizacdo de novos estudos de revisao.
Outro ponto que também justifica a realizacdo do
presente trabalho reside na necessidade de identifi-
car os processos pelos quais a FP atuaria.

Levando em consideragio esse cendrio e bus-
cando prover maior suporte para a aplica¢do de

Volume especial:Terapia de Aceitagdo e Compromisso, 2025 B pp xxx-xxx

7

tratamentos baseados na ACT, o presente trabalho
teve como objetivo realizar uma revisao sistematica
sobre FP e intervengdes psicoldgicas para estresse,
depressao e ansiedade.

Método

Procedimento

Para verificar se interven¢des que buscam promo-
ver aumentos na FP seriam eficazes em diminuir
estresse, depressao e ansiedade, foi realizada uma
busca nas seguintes bases de dados: Scielo, Lilacs,
Psychlnfo, Science Direct, Pepsic, IndexPsi e
PubMed. Os descritores utilizados foram: “psycho-
logical flexibility”, “psychological intervention”,
“distress”, “stress”, “depression” e “anxiety”.

Foram excluidos estudos que nao descreviam
intervengoes para os problemas citados; ndo avalia-
vam a FP e que eram apenas descri¢des de protoco-
los. Além disso, foram excluidos estudos piloto, es-
tudos de correlagdo ou descricdo e estudos de caso.
Além disso, s6 foram selecionados artigos escritos
em inglés ou portugués, que estivessem disponiveis
para visualizagdo completa e que foram publicados
entre 2015-2022.

Ao final, conforme a Figura 1, foram analisados
22 artigos, dos quais foram retiradas as seguintes in-
formagdes: tipo de delineamento, amostra, descri¢ao
da intervengao, tempo de follow-up, instrumentos
utilizados e principais resultados encontrados.

Resultados e Discussao

Na Tabela 1 encontram-se os estudos selecionados
e os dados extraidos de cada um deles. Com relagdo
ao tipo de delineamento, 15 estudos classificaram-se
como ensaio clinico randomizado (ECR), em que a
selecao dos participantes ¢ mediada por instrumen-
tos clinicos para avaliacdo e classificagdo diagnds-
tica, além de eventual exclusio de individuos com
comorbidades (Asl, 2021; Eilenberg et al., 2017;
Gloster et al., 2017; Hofer et al., 2018; Khoramnia
et al., 2020; Kroska et al., 2020; Lappalainen et al.,
2021; Larsson et al., 2022; Liu et al., 2022; Macias
et al., 2019; Muller et al., 2022; Puolakanaho et
al, 2019; Sairanen et al, 2020; Usubini et al., 2018;
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Wersebe et al., 2018). Nesses estudos, o seguimen-
to de manuais ou protocolos de intervengdo é uma
caracteristica predominante, apesar das criticas
quanto a produgdo de evidéncias em psicologia ma-
cicamente a partir de interven¢des com reduzida
possibilidade de ajustes mediante idiossincrasias de
cada participante (Leonardi, 2016).

Com relagao aos participantes dos estudos
avaliados, a selegdo geralmente ocorria por meio
de servicos de satde de diversos tipos ou por con-
veniéncia, com estudantes universitarios (Asl,
2021; Cartwright & Hooper, 2017; Eilenberg et
al., 2017; Gloster et al., 2017; Hofer et al., 2018;
Lappalainen et al., 2021; Larsson et al., 2022;
Macias et al., 2019; Pang et al., 2022; Puolakanaho
et al., 2020). Alguns estudos delimitaram a amos-
tra para uma populagdo especifica como pacien-

tes com sintomas depressivos elevados (Kroska et
al., 2020), sujeitos com estresse elevado relacio-
nado ao trabalho (Wersebe et al., 2018), criancas
e adultos com condigdes cronicas (Brassington et
al., 2016; Hofer et al., 2018), pacientes com carci-
noma hepatocelular (Liu et al., 2022), obesos ou
sobrepesados (Mueller et al., 2022; Usubini et al,
2022), cuidadores de criangas com condic¢des es-
pecificas (Fung et al., 2018; Sairanen et al., 2020),
veteranos de guerra (Glover et al., 2016; Jacobs et
al., 2017), estudantes universitarios com transtor-
nos de ansiedade social (Khoramnia et al., 2020)
e pacientes ambulatoriais de um hospital psiqui-
atrico (Pinto et al., 2015). A delimitagdo para po-
pulagdes especificas é importante para validar a
eficacia das interven¢oes adaptadas a diferentes
publicos e contextos.

Identificagdo dos estudos por meio das bases de dados

Artigos excluidos:
Artigos duplicados (n=178)

Artigos excluidos:
Nao cumpria os critérios de incluséo
(n=109)

Artigos excluidos:
Nao cumpria os critérios de incluséo
(n=3)

Q
O
3 N° de estudos encontrados
:'é (n=312)
[})
3
Leitura do resumo dos artigos
(n=134)
£
()
)
|
S
-
Leitura integral dos artigos (n=25)
o
'3
3 Estudos incluidos na revisdo (n=22)
o
[=

Figura 1. Fluxograma de selecéo dos estudos.
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Tabela 1. Estudos selecionados, delineamento, amostra, descricdo da intervencéo, realizacdo e tempo de
follow up, instrumentos utilizados e principais resultados.

Estudo Delineamento Amostra Descricédo da Intervencdo  Follow-up Instrumentos Resultados
Asl, 2021 ECR 49 assistentes Quatro sessoes semanais Um més DASS-21 Maiores aumentos nos
sociais atuando  de treino de meditagao de SCS escores de FP e autocom-
no enfrentamen- atengao plena, com dura- AAQ-II paixao e também maiores
to da pandemia  ¢ao de 70 minutos cada. reducoes nos escores de
de covid-19 Atividade extra-sessao: 10 depressao no GE compa-
a 20 minutos de pratica de rado ao GC.
meditagao didria.
Brassington et  Intervencao 53 pacientes Seis sessoOes grupais sema- Um e trés HADS Melhoras na ansiedade,
al., 2016 sem GC com doencas nais de duas horas e meia meses SF-36 depressao, limitagoes fisi-
cronicas com foco na convivéncia BIPQ cas e emocionais, valores,
com doencas cronicas. Uso AAQ-II fadiga e funcionamento
de atividades extra sessao VQ social apos a intervengao,
com apostilas e CD. mantidos no follow-up.
Cartwright & Intervencao 243 usuarios Intervencao psicoeducativa  Nao PHQ-8 Melhoras na depressao,
Hooper, 2017 sem GC de servigos de  de quatro sessdes semanais GAD-7 ansiedade, FP, autoesti-
saude de duas horas cada. Uso Rosenberg ma, satisfacao com a vida,
de atividades extra sessao Self-Esteem atengao plena e autoefi-
e folhetos com resumos do Questionnaire  cacia.
contetdo. MSES-R
AAQ:-II
Eilenberg et ECR 126 participan- 10 sessdes grupais de trés  Quatro e WI-7 Tanto a flexibilidade psico-
al., 2017 tes encami- horas cada. Uso de ativida-  seis meses  AAQ:-II l6gica como o mindfulness
nhados para des extra sessdo em CD. FFMQ melhorou significativamen-
um servigo de te durante o tratamento
saude para o GE com relagao ao
GC. Tal fato se manteve
no follow-up.
Flexibilidade psicologica e
subescala nao reatividade
mediaram preocupagao
com doenga no GE no
follow-up de seis meses.
Fung et al., Intervencao 33 maes de Workshop em grupo com Um e trés AAQ-II Melhora na FP, fusao
2018 sem GC criangas com exercicios experienciais, meses CFQ cognitiva e consisténcia
TEA seguidos de debate vLQ dos valores de vida. Fusao
DASS-21 cognitiva e valores de vida
mediaram efeitos nos es-
cores de estresse. Valores
de vida mediou efeitos
nos escores de depres-
so. Efeitos mantidos no
follow-up.
Gloster etal., ECR 44 estudantes Dois encontros semanais Um més TSST Os niveis de ansiedade
2017 universitario de seis horas cada, com PASA e estresse ndo mudaram
foco em gerenciamento de STAI significativamente ao
estresse PSS longo do tempo para o
AAQ-II grupo ACT. FP moderou
OESQ os resultados.
Gilover et al., Intervencao 51 veteranos de  Quatro sessoes semanais Nao WBI-5 Melhoras na qualidade
2016 sem GC guerra grupais de 90 minutos DASS-21 de vida, saude mental e
AAQ-II salde fisica, estresse e
SF-12v2 depressao apos a inter-
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vengao, além de tendéncia
a diminuicao dos sintomas
de ansiedade. Nao houve
efeito sobre a FP.
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Estudo Delineamento Amostra Descricédo da Intervencdo  Follow-up Instrumentos Resultados
Hofer et al., ECR 119 participan-  Intervencao autoguiada Trés meses PSS Melhoras em todas as
2018 tes recrutados online sobre sintomas de MBI-GS medidas, exceto algumas
por meio de um  burnout e estresse, com uso BDI-II subescalas de atencao
boletim informa- de manual por seis semanas MHC-SF plena, ap6s a intervencao
tivo de plano de DERS e mantidas no follow-up
saude AAQ:-II
OESQ
CFQ
KIMS
Jacobs etal., Intervencao 17 idosos 12 sessoes grupais de uma  Nao GDS-15 Redugao nos sintomas
2017 sem GC veteranos de hora com tarefas de casa GAD-7 depressivos e nos escores
guerra AAQ-II de ansiedade.
Khoramniaet ECR 24 estudantes 12 sessoes grupais de 90 Dois meses  ADIS-IV Melhoras na vergonha
al., 2020 universitarios minutos cada com foco nos SCS externa, ansiedade social,
com transtorno  transtornos de ansiedade DERS dificuldade de regulagao
de ansiedade ESS emocional e na autocom-
social AAQ:-II paixao apos a intervengao.
SPIN Aumentos na FP apods a
intervengao e no follow-
-up.
Kroskaetal., ECR 271 pacientes Sessao Unica grupal com Um, trés e PHQ-9 Sintomas depressivos
2020 com sintomas duracdes diferentes (90 seis meses  BDI-lI diminuiram para todos
depressivos minutos, trés e seis horas) AAQ-II 0s grupos no pos teste e
elevados FFMQ em todos os follow ups,
PROMIS independentemente da
duracdo da intervengao.
Lappalainen et ECR 243 adoles- Cinco semanas de interven-  Nao DEPS Ambos os grupos apre-
al., 2021 centes ¢ao com feedback semanal SWLS sentaram melhoras nos
por escrito via WhatsApp AFQ-Y sintomas depressivos e
GE: contato face a face e satisfagdo com a vida,
por whatsapp com profissio- mas apenas para os que
nal; instrugdes orais e escri- cumpriram mais da meta-
tas sobre a intervengao. de da intervengao.
GC: instrucbes orais e Intervencgao face a face
escritas sobre a interven- produziu efeitos diferentes
¢do durante a avaliagao entre garotas e garotos.
pré-intervencao, além de Adolescentes com maior
calendario com tarefas esquiva experiencial e
semanais. fusdo cognitiva relataram
mais sintomas depressivos
e menos satisfagdo com
a vida; associagdo maior
para garotas do que para
garotos.
Larssonetal., ECR 113 estudantes  Intervencao online breve e Trés sema- DASS-21 Melhoras na saide mental
2022 universitarios autoguiada: nas AAQ:-II mais expressivas para o
GE: trés audios semanais GHQ-12 GE do que para GC, com
com exercicios ACT. tamanho de efeito mode-
GC: lista de espera. rado. Resultados mantidos
no follow-up.
Liu et al., ECR 122 pacientes GE: seis semanas utilizando Um e trés PSQl Melhoras na FP, estresse
2022 com carcinoma  oito audios de exercicios meses FACT-Hep percebido, sofrimento
hepatocelular de mindfulness adaptados PSS psicolégico e qualidade
para o quadro médico dos AAQ-II do sono apenas no GE.

pacientes.
GC: cuidados de rotina.

Volume especial:Terapia de Aceitagdo e Compromisso, 2025 B pp xxx-xxx 10

FP e estresse percebi-
do apresentaram papel
mediador nos resultados.
Resultados mantidos no
follow-up.
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Estudo Delineamento Amostra Descricédo da Intervencdo  Follow-up Instrumentos Resultados
Macias et al., ECR 42 funcionarios  Trés sessoes individuais de  Nao GHQ-12 Melhoras na exaustao
2019 de uma adminis- 90 minutos; as duas primei- MBI-GS emocional, eficacia
tragdo municipal ras semanais e a Ultima com AAQ:-II profissional, esquiva
espanhola intervalo de 10 dias. WAAQ experiencial, aceitagao e
DASS-21 compromisso no trabalho,
ansiedade e satde mental
para o GE e sem efeitos
clinicamente significativos
observados no GC.
Mueller et al., ECR 370 adultos Intervencao online autoguia-  Quatro TFEQ-R21 Melhoras na ingesta sem
2022 com sobrepeso  da com 12 sessbes sema- meses AAQ-II controle, restrigdo cogni-
e obesidade nais com uso de lembretes AAQW-R tiva, esquiva experiencial
durante a automaticos. IPAQ e no bem estar apds a
pandemia de GC: lista de espera recebia PHQ-8 intervengao.
COVID-19 aconselhamento padrao GAD-7
PSS-4
ICECAP-A
Pang et al., Delineamento 82 estudantes GE: sessao Unica online de  Nao FCV-19S Nao houve diferenga
2022 quase-experi-  universitarios uma hora de duragdo com DASS-21 significativa entre GC e
mental profissional mediador. AAQ-II GE para as medidas de
GC: lista de espera. MAAS depressao, estresse e
atencao plena. Foram en-
contradas diferencas esta-
tisticamente significativas
nas medidas de ansiedade
e flexibilidade psicolégica
entre 0s grupos.
Pinto et al., Intervencao 55 pacientes 10 sessdes semanais Nao MAAS Melhora na esquiva
2015 sem GC ambulatoriais grupais de cinco horas VLQ experiencial, valores,
de um hospital  cada, com intervalos para CFQ fusdo cognitiva, depres-
psiquiatrico refeicoes AAQ-II sd0, ansiedade, estresse,
DASS-21 incapacidade funcional,
SDS satisfagdo com a vida e
PWI-A bem-estar pessoal apds a
CSQ-8 intervengao
Puolakanaho ECR 168 participan-  Oito sessoes grupais sema- Seis e 12 BBI-15 Melhoras no bem-estar as-
et al., 2020 tes recrutados nais de duas horas cada. meses PSS sociado ao trabalho, bur-
por meio de Uso de atividades extra WAQ nout, estresse, inabilidade
jornais locais, sessao. SCL-90 relacionada ao trabalho,
divulgacao on- DASS sintomas psicolégicos,
line e cartazes LSQ satisfagdo com a vida,
em unidades de RYFF bem-estar psicoldgico e
saude KEYES social, atencao plena, FP,
FFMQ frequéncia e credibili-
ATQ dade dos pensamentos
AAQ-II apos a intervencao, com
manutengao no follow-
-up. Efeitos no bem-estar,
sintomas psicoldgicos e
qualidade de vida foram
quase completamente
explicados por mudangas
nas habilidades de FP.
Sairanen et ECR 74 pais de Intervencao online para pais  Quatro SMBQ Melhora nos sintomas
al., 2020 criangas com de criangas com condicbes  meses DASS-21 de burnout, depressao e
condigoes cronicas composta por AAQ:-II atengao plena apo6s a in-
cronicas cinco modulos distribuidos FFMQ tervencao. Atengao plena
em 10 semanas. Uso de CFQ mediou todos os resulta-

atividades assincronas:
textos, videos, exercicios
com audios, questionarios,
tarefas de casa com feedba-
ck do treinador e férum de
discussao.
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dos, exceto ansiedade.
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Estudo Delineamento Amostra Descricao da Intervencdo  Follow-up Instrumentos  Resultados
Usubinietal., ECR 34 adolescen- Trés semanas de interven- Nao PWB O comer emocional redu-
2022 tes obesos cao DASS-21 ziu para ambos os grupos.
internados GE: intervengao ACT (trés DERS Aumento na ansiedade em
sessOes semanais) + trata- AFQ-Y ambos os grupos, porém
mento padrao multidiscipli- DEBQ mais expressivo no GE
nar (médico, dietético, fisico (possivelmente em fungao
e psicoldgico) da internagao, ou do
GC: apenas tratamento aumento na consciéncia
padrao. emocional).
Apenas no GC, esquiva e
fusdo cognitiva modera-
ram os efeitos sobre o
comer emocional.
Wersebe et ECR 133 partici- Intervengao autoguiada de Trés meses PSS Redugao no estresse e
al., 2018 pantes com seis semanas com orienta- BDI-Il aumento na FP e no bem
niveis elevados  coes de leitura e exercicios MHC-SF estar apds a intervencao.
de estresse praticos sem intermédio de OESQ Apenas no pos teste, FP

relacionado ao
trabalho

profissional. relacionada negativamente
a estresse e positivamente

a bem estar.

AAQ-II: Acceptance and Action in Social Anxiety Questionnaire, 2nd edition; AAQW-R: Acceptance and Action Questionnaire Weight Related-Revised;
ADIS-IV: the Anxiety Disorders Interview Schedule for DSM-IV; AFQ-Y: Avoidance and Fusion Questionnaire for Youth; ATQ: The Automatic Thoughts
Questionnaire; BBI-15: Bergen Burnout Inventory; BDI-II: Beck Depression Inventory; BIPQ: Brief Illness Perception Questionnaire; CFQ: Cognitive
Fusion Questionnaire; CSQ-8: Client Satisfaction Questionnaire; DASS: Depression, Anxiety and Stress Questionnaire, Anxiety sub-scale; DASS-21: The
Depression Anxiety Stress Scales; DEBQ: Dutch Eating Behavior Questionnaire; DEPS: Depression Scale; DERS: Difficulties in Emotion Regulation Scale;
ESS: External Shame Scale; FACT-Hep: Functional Assessment of Cancer Therapy-Hepatobiliary Carcinoma; FCV-19S: Fear of Covid-19 Scale; FEMQ: (The
Five Facet Mindfulness Questionnaire; GAD-7: Generalized Anxiety Disorder 7-item scale; GDS-15: Geriatric Depression Scale-Short Form; GHQ-12:
General Health Questionnaire; HADS: Hospital Anxiety and Depression Scale; ICECAP-A: The ICEpop CAPability measure for Adults; IPAQ: International
Physical Activity Questionnaire; KEYES: Scales of Social Well-Being; KIMS: Kentucky Inventory of Mindfulness Skills; LSQ: Life Satisfaction Questionnaire;
MAAS: Mindfulness, Attention, and Awareness Scale; MBI-GS: the Maslach Burnout Inventory — General Survey; MHC-SF: Mental Health Continuum -
Short Form; MSES-R: Mindfulness-based Self Efficacy Scale Revised; OESQ: Open and Engaged State Questionnaire; PASA: Primary Appraisal Secondary
Appraisal; PHQ-8: Patient Health Questionnaire; PHQ-9: Patient Health Questionnaire-9; PROMIS: Patient Reported Outcome Measurement Information
Systems; PSQI: Pittsburgh Sleep Quality Index; PSS/ PSS-4: Perceived Stress Scale; PWB: Psychological Well-Being Scale; PWI-A: The Satisfaction with Life as
a Whole and Personal Wellbeing Index; RYFF: (Scales of Psychological Well-Being; SCL-90: (Symptom Check List; SCS: Self-compassion scale; SDS: Sheehan
Disability Scale; SF-12v2: SF-12 Health Survey, Version 2; SF-36: RAND 36-item Health Survey 1.0; SMBQ: Shirom-Melamed Burnout Questionnaire; SPIN:
Social Phobia Inventory; STAI: The State-Trait Anxiety Inventory; SWLS: Satisfaction with Life Scale;TFEQ-R21: Three-Factor Eating Questionnaire; TSST:
Trier Social Stress Test; VLQ: Valued Living Questionnaire; VQ: Valuing Questionnaire; WAAQ: Work-Related Acceptance and Action Questionnaire; WAQ:
Workability Questionnaire; WBI-5: WHO-5 Well Being Index; WI-7: Whiteley Index 7-item version.

2018; Jacobs et al., 2017; Khoramnia et al., 2020;
Kroska et al., 2020; Larsson et al., 2022; Liu et al.,

Com relagao a mortalidade experimental, al-
guns estudos tiveram quantidades expressivas de

sujeitos que abandonaram o estudo (Cartwright
& Hooper, 2017, Kroska et al., 2020; Mueller et al.,
2022; Lappalainen et al.,, 2021; Pinto et al., 2015;
Puolakanaho et al., 2019; Usubini et al., 2022).
Entretanto, somente trés estudos (Cartwright &
Hooper, 2017; Larsson et al., 2022; Puolakanaho et
al., 2020) contaram com a analise por inten¢ao de
tratar, a qual identifica viés de selecao ou variavel
ndo controlada que possa impactar na permanéncia
do participante no estudo.

Com relagdo aos instrumentos utilizados, o
Acceptance and Action Questionnaire - 11 (AAQ-
I), utilizado em 19 dos 22 estudos (Asl, 2021;
Brassington et al., 2016; Cartwright & Hooper,
2017; Eilenberg et al., 2017; Fung et al., 2018;
Gloster et al., 2017; Glover et al., 2016; Hofer et al.,
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2022; Macias et al., 2019; Mueller et al., 2022; Pang
et al., 2022; Pinto et al., 2015; Puolakanaho et al.,
2019; Sairanen et al, 2020), foi o instrumento
mais utilizado para avaliacao da FP. Para avaliar
os sintomas de estresse, ansiedade e depressao, a
Depression Anxiety and Stress Scale (DASS/DASS-
21), ministrada em 10 dos 22 estudos, foi a me-
dida mais utilizada (Asl, 2021; Fung et al., 2018;
Glover et al., 2016; Larsson et al., 2022; Macias
et al., 2019; Pang et al., 2022; Pinto et al., 2015;
Puolakanaho et al., 2019; Sairanen et al., 2020;
Usubini et al., 2022). E possivel perceber que a
maior parte dos estudos avaliados utilizou so-
mente medidas de autorrelato; apenas o estudo de
Gloster et al. (2017) utilizou medidas fisioldgicas
para verificar os niveis de estresse.

www.revistaperspectivas.org



Jannia Maria Moreira, Graziela Antonia Fortaleza Santos B xxx-xxx

Dentre os estudos que realizaram ECR e com-
pararam uma intervencao ACT com outra inter-
vengao ou com grupo controle sem intervencao, 12
demonstraram efeitos superiores da ACT (Asl, 2021;
Eilenberg et al., 2017; Hofer et al., 2018; Khoramnia
et al., 2020; Larsson et al., 2022; Liu et al., 2022;
Macias et al., 2019; Mueller et al., 2022; Pinto et al,,
2015; Puolakanaho et al., 2019; Sairanen et al., 2020;
Wersebe et al., 2018). Outros cinco estudos (Gloster
et al., 2017; Kroska et al., 2020; Lappalainen et al.,
2021; Pang et al., 2022; Usubini et al., 2022) nao obti-
veram resultados superiores com a intervenc¢ao ACT.
Portanto, as evidéncias disponiveis ainda carecem
de robustez e qualidade, principalmente se consi-
derarmos os instrumentos utilizados para avaliar as
interveng¢oes. Em sua maioria, as medidas de autor-
relato utilizadas para verificar construtos e sintomas
envolvidos nos resultados exigem que o participan-
te tenha um autoconhecimento minimo, além da
possibilidade de desejabilidade social. Dito de outra
forma, as mudancas produzidas pelas intervengdes
podem estar sendo super ou subestimadas.

Levando-se isso em consideragdo, no estudo de
Gloster et al. (2017) ndao foram encontradas dife-
rencas significativas entre o grupo controle e o gru-
po experimental no que diz respeito a melhora de
estresse agudo apds intervengdes com foco na FP.
Apesar da relevancia da obtengdo de medidas fisio-
légicas, elas podem ndo acompanhar melhoras cli-
nicas relevantes. No estudo de Luciano et al. (2014),
por exemplo, um exercicio de desfusdo e aceitagido
tipico da ACT, foi capaz de alterar respostas de es-
quiva de eventos aversivos e, portanto, aumentou a
tolerancia emocional, porém nao reduziu a resposta
galvanica da pele, indicador fisiolégico de medo e
da funcéo aversiva do estimulo. Portanto, é preciso
levar em consideragdo que os preceitos da ACT di-
zem respeito a uma altera¢ao na forma de resposta
a sensagoes e sentimentos. Ou seja, é possivel que
as mudancas empreendidas pela ACT, embora vi-
sem a melhora dos quadros clinicos, a faga ndo por
meio da extingao de estados internos presentes em
quadros de estresse, depressdo ou ansiedade, mas
por meio da modificagdo da forma de responder a
eles (Hayes et al., 2006; Harte et al., 2022; Luciano
et al., 2014). Assim, é essencial que mais pesqui-
sas sejam realizadas nesse sentido, aumentando a
seguranga dos efeitos de tratamentos baseados em
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ACT por meio da compreensao de seus processos
comportamentais basicos de mudanga. Nesse pon-
to é importante mencionar ainda a contribuicdo de
Ferreira e Souza (2019) quanto aos critérios para
se avaliar as evidéncias nas terapias analitico-com-
portamentais, os quais podem destoar da avaliacao
de evidéncias na drea médica, na qual se origina a
concepgao de praticas baseadas em evidéncias. Nas
terapias analitico-comportamentais, é fundamental
que as evidéncias estejam em consondncia com 0s
objetivos da interven¢do. Em outros termos, con-
siderando os objetivos da ACT, seria mais coeren-
te considerar que lidar com experiéncias internas
aversivas, indubitavelmente presentes na vida, seja
uma evidéncia de eficacia mais relevante do que a
redugdo nas medidas fisioldgicas que acompanham
tais experiéncias.

Além disso, considerando a FP como um
termo intermedidrio complexo e analisado por
meio de diversas escalas, apenas cinco estudos
(Eilenberg et al., 2017; Gloster et al., 2017; Liu
et al., 2022; Puolakanaho et al., 2020; Usubini et
al., 2022) incluidos na presente revisdo realiza-
ram andlises estatisticas que possibilitam avaliar
o papel da FP nas mudancas encontradas, como
analises de regressao e analises de moderagao e
mediacdo. Nenhum dos estudos analisados ava-
liou processos comportamentais basicos envolvi-
dos na FP. Ou seja, apesar da maioria dos estudos
ter encontrado evidéncias de que a intervengao
baseada em ACT, até mesmo por meios ndo con-
vencionais, como por exemplo nos formatos au-
toguiado e online, promove melhora nos quadros
de estresse, depressdo e ansiedade, a maior par-
te deles ndo avalia qual construto é responsavel
pela mediagdo desse resultado, ou, e ainda mais
importante, quais processos comportamentais
bésicos estariam envolvidos (Harte et al., 2022).
Assim, muito pouco se acrescenta a discussao do
papel que a FP teria para a mudanca dos com-
portamentos. E preciso, entao, que os estudos
adotem andlises estatisticas mais elaboradas, que
possibilitem avaliar melhor a fun¢ao que a FP
possui na manutengdo ou alteracdo de aspectos
psicolégicos, além de incluirem medidas de pro-
cessos comportamentais, por exemplo, por meio
da utiliza¢do do Implicit Relational Assessment
Procedure (IRAP; Harte et al., 2022).
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Além disso, com relagdo aos delineamentos
experimentais, a maioria dos estudos (15) reali-
zou ECR (Asl, 2021; Eilenberg et al., 2017; Gloster
et al., 2017; Hofer et al., 2018; Khoramnia et al.,
2020; Kroska et al., 2020; Lappalainen et al., 2021;
Larsson et al., 2022; Liu et al., 2022; Macias et al.,
2019; Muller et al., 2022; Puolakanaho et al., 2019;
Sairanen et al, 2020; Usubini et al., 2018; Wersebe
et al., 2018), porém seis estudos nao incluiram GC
(Brassington et al., 2016; Cartwright & Hooper,
2017; Fung et al., 2018; Glover et al., 2016; Jacobs et
al., 2017; Pinto et al., 2015). Os ensaios clinicos ran-
domizados sdo considerados o padrao ouro de de-
senho de pesquisa, sendo responsaveis pela produ-
¢ao de evidéncias solidas a respeito de fendmenos
diversos. Esse tipo de estudo presume a existéncia
de um grupo controle, onde os sujeitos alocados
nessa condi¢do ndo tém acesso a interven¢do mi-
nistrada. Assim, os individuos que receberam a in-
terven¢ao sao comparados com esses sujeitos para
verificar a eficacia da intervengdo (Amatuzzi et al.,
2006). Considerando a dependéncia do GC para a
produgéo de evidéncias com controle experimental
de variaveis ao se utilizar protocolos de intervenc¢ao
em delineamentos de grupo, é importante que esse
tipo de recurso seja utilizado.

No entanto, é importante mencionar, que evolu-
¢Oes nas discussoes sobre a produgdo de evidéncias
em intervengdes psicoldgicas (Leonardi & Meyer,
2015) tém apontado para a melhor adequagido de
outros delineamentos que permitam a investigagao
dos ja mencionados processos comportamentais
basicos envolvidos nessas intervengoes. Nessa li-
nha, a PBBT, Terapia Comportamental Baseada em
Processos, destaca-se enquanto uma atualiza¢do nas
terapias comportamentais por meio dos dados pro-
duzidos pela RFT (Barnes-Holmes & Harte, 2022).

Outro ponto a ser destacado sdo questoes re-
lacionadas ao follow-up dos estudos analisados. A
maior parte deles (14 estudos) realizou esse tipo
de medida (Asl, 2021; Brassington et al., 2016;
Eilenberg et al., 2017; Fung et al., 2018; Gloster et
al., 2017; Hofer et al., 2018; Khoramnia et al., 2020;
Kroska et al., 2020; Larsson et al., 2022; Liu et al.,
2022; Mueller et al., 2022; Puolakanaho et al., 2020;
Sairanen et al., 2020; Wersebe et al., 2018), sendo
que oito realizaram apenas um follow-up (Asl, 2021;
Gloster et al., 2017; Hofer et al., 2018; Khoramnia et
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al., 2020; Larsson et al., 2022; Mueller et al., 2022;
Sairanen et al., 2020; Wersebe et al., 2018) e seis
realizaram mais de um (Brassington et al., 2016;
Eilenberg et al., 2017; Fung et al., 2018; Kroska et
al., 2020; Liu et al., 2022; Puolakanaho et al., 2019).
Porém, sete estudos nao realizaram nenhum tipo
de medida de acompanhamento (Cartwright &
Hooper, 2017; Glover et al., 2016; Jacobs et al., 2017;
Lappalainen et al., 2021; Macias et al., 2019; Pang
et al.,, 2022; Pinto et al., 2015). Além disso, o maior
tempo de follow-up foi de 12 meses, em geral o tem-
po de follow-up foi de 3, 4 e 6 meses. E crucial que
estudos futuros verifiquem se as melhorias adquiri-
das pelas interven¢des analisadas permanecem ou
se modificam no longo prazo por meio de medidas
de acompanhamento. Ainda, dentre os estudos que
realizaram ECR e verificaram efeitos diferenciais da
intervenc¢ao avaliada, dez (Asl, 2021; Eilenberg et
al., 2017; Hofer et al., 2018; Khoramnia et al., 2020;
Larsson et al., 2022; Liu et al., 2022; Mueller et al.,
2022; Puolakanaho et al., 2020; Sairanen et al., 2020;
Wersebe et al., 2018) realizaram follow up e verifica-
ram manutencdo dos efeitos.

Apesar das limitagdes aqui mencionadas, pouco
mais da metade dos estudos (12) encontrou resul-
tados favoraveis a adogdo de intervengdes baseadas
em ACT, as quais buscam promover a flexibilidade
psicologica, na reducdo de sintomas de estresse, de-
pressdo e ansiedade (Cartwright & Hooper, 2017;
Fung et al., 2018; Hofer et al., 2018; Jacobs et al.,
2017; Kroska et al., 2020; Lappalainen et al., 2021;
Larsson et al., 2022; Liu et al., 2022; Macias et al,,
2019; Pinto et al., 2015; Puolakanaho et al., 2020;
Wersebe et al., 2018), todos os estudos informaram
as médias encontradas em cada um dos instrumen-
tos utilizados pré-intervengdo e pos-intervencao,
além do follow-up, quando realizado. Além disso,
15 artigos (Brassington et al., 2016; Cartwright, J. &
Hooper Nic, 2017; Eilenberg et al., 2017; Glover et
al., 2016; Hofer et al., 2018; Khoramnia et al., 2020;
Kroska et al., 2020; Lappalainen et al., 2021; Larsson
et al., 2022; Liu et al., 2022; Macias et al., 2019; Pang
et al., 2022; Puolakanaho et al., 2020; Sainaren et al.,
2020; Usubini et al., 2022) informaram o tamanho do
efeito, resultando em valores de moderado a fraco.

Dentre os estudos que mostraram evidéncias
de eficicia das intervenc¢des encontram-se, além
de formatos mais tradicionais de sessdes gru-
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pais presenciais, o uso de atividades extra-sessdo
(Eilenberg et al., 2017; Puolakanaho et al., 2020) e
intervenc¢ao autoguiada online (Hofer et al., 2018;
Larsson et al., 2022; Wersebe et al., 2018). No caso
das intervengdes autoguiadas online, essas evidén-
cias sdo especialmente importantes, pois avaliam
a possibilidade de otimizagdo de intervenc¢des. Ou
seja, os resultados encontrados mostram que, seja
por meio de mecanismos online ou por meio de in-
tervengdes presenciais com tempo reduzido, é pos-
sivel obter resultados positivos. Os achados apre-
sentados sinalizam a possibilidade de execucdo de
programas de intervengdo com menos custos que
podem proporcionar melhorias em sintomas de
burnout e depressao.

Esses achados sao importantes levando-se em
consideragao as potenciais vantagens que o acom-
panhamento online pode apresentar. Intervengoes
online auxiliam na facilidade de acesso aos servi-
¢os, onde pessoas de diferentes localidades e rea-
lidades podem usufruir de servigos psicolégicos
de qualidade, levando-se em consideragao que as
dificuldades de deslocamento sao diminuidas nes-
sa modalidade. Além disso, interveng¢des desse tipo
tém um menor custo para realizagdo, proporcio-
nando que individuos com menor poder aquisitivo
também tenham possibilidade de acesso, abrangen-
do mais pessoas.

Conclusao

Foram analisados 22 estudos nesta revisao, todos
envolvendo a avaliagdo de interveng¢des que bus-
cavam promover flexibilidade psicoldgica, com
utilizacdo de medidas de estresse, ansiedade e de-
pressdo. Pouco mais da metade dos estudos (12) en-
contraram resultados favoraveis apos as interven-
¢Oes realizadas, porém apenas dez demonstraram
a manutencao desses efeitos no follow up. De uma
forma geral, foram obtidas melhoras nos sinto-
mas de estresse, ansiedade e depressdo, até mesmo
quando a intervenc¢ao nao era realizada de forma
convencional. Os resultados encontrados, no en-
tanto, ndo permitem afirmar com clareza os meca-
nismos pelos quais a flexibilidade psicoldgica atua
na produgao desses resultados, pois apenas cinco
estudos verificaram efeitos moderadores e media-
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dores, ou ainda, quantificaram a influéncia da FP
nos resultados por meio de analises de regressao.
Ainda, nenhum dos estudos analisados utilizou
medidas que permitam acessar os processos basicos
de comportamento envolvidos na FP.

Os estudos avaliados também contam com
uma série de limitagdes que devem ser conside-
radas. A primeira delas diz respeito ao uso de
instrumentos de autorrelato. Somente um dos
artigos analisados utilizou um instrumento que
nao se encaixava nessa categoria, para analisar
o estresse. E preciso que se considere os limites
desse tipo de instrumento, pois requer autoco-
nhecimento por parte dos participantes, além de
considerar a desejabilidade social de alguém que
recebeu uma intervengdo psicolégica de forma
gratuita. Porém, uma ampla discussao realizada
por Leonardi et al. (2023) aponta nao apenas as
limitagdes dos instrumentos de autorrelato, mas
também evidéncias de que essas medidas estive-
ram associadas a outros comportamentos clini-
camente relevantes. Diante disso, é importante
que, conforme esses autores sugerem, medidas de
autorrelato sejam utilizadas quando forem ade-
quadas no sentido de serem aquelas que melhor
avaliam o desfecho de interesse em termos de va-
lidade, confiabilidade, relevancia logistica e ética,
principalmente naqueles casos em que a observa-
¢do indireta é impossivel ou antiética.

Ainda, é importante mencionar o esforgo
da Associagdo para a Ciéncia Comportamental
Contextual (ACBS, Association for Contextual
Behavioral Science) em uma forga tarefa para deli-
mitar estratégias para o progresso da pesquisa em
ciéncias comportamentais contextuais (Hayes et al.,
2021). Neste trabalho, Hayes et al. (2021) mencio-
nam a importancia do desenvolvimento de medidas
alternativas as de autorrelato e que a0 mesmo tem-
po sejam validas para analises ideograficas, mais
alinhadas com os principios das ciéncias comporta-
mentais, além de sensiveis ao contexto, apropriadas
para aplicagoes repetidas e frequentes, e ainda que
incluam alteragdes comportamentais e biofisiologi-
cas observaveis e que, assim, possam complementar
as medidas de autorrelato.

Portanto, ¢ essencial que a adequagéo do instru-
mento seja avaliada empiricamente. Considerando
o instrumento mais utilizado nos estudos avaliados,
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o AAQII, existem diversos indicios de associac¢do
de escores mais altos e a presenca de transtornos ou
sintomas psicoldgicos (Hayes et al., 2006), porém,
em sua maior parte, as avaliagdes de ambas as va-
ridveis sao realizadas por meio de escalas. Sugere-
se, portanto, para futuras pesquisas que avaliem as
associagdes entre os escores de instrumentos com
outros comportamentos clinicamente relevantes.

Também é preciso considerar a quantidade ra-
zoavel de estudos que ndo utilizou grupo controle,
ndo realizando assim a compara¢do que permitiria
afirmar com mais seguranca se os efeitos observa-
dos se devem a realiza¢do da intervengdo de fato.
Além disso, a maior parte dos estudos nao realizou
analises com intencao de tratar, ndo sendo possivel
avaliar se existiu ou nao algum viés de sele¢ao que
influenciou na participa¢ao. Ademais, nenhum dos
estudos realizou follow-up superior a 12 meses; no
geral, esse tempo foi de seis meses.

Ainda assim, os resultados encontrados pelos
estudos revisados fortalecem e evidenciam o cres-
cimento da ACT nos ultimos anos. Para estudos
futuros recomenda-se a utilizacdo de avaliacoes
dos processos comportamentais basicos envolvi-
dos na flexibilidade psicolégica, além de instru-
mentos de medigao fisioldgicos, como exames
hormonais, de neuroimagem e ainda a resposta
galvanica da pele, a fim de ampliar a discussao
proposta anteriormente no presente texto sobre
evidéncias de diferentes naturezas e a pertinéncia
destas diante dos objetivos da intervengao reali-
zada. Além disso, recomenda-se a realizagao de
analises com intencdo de tratar, o que amenizara
vieses de sele¢do. Outrossim, é importante que se
investigue a manutengdo dos efeitos das interven-
¢Oes, assim, estudos com periodos de follow-up
superiores a um ano seriam importantes.

Por fim, é importante ressaltar as limitacoes
da presente revisao. A recomendagdo PRISMA,
Principais Itens para Relatar Revisoes Sistematicas
e Metanalises (Galvao et al., 2015) estabelece uma
metodologia a ser seguida em estudos de revisao
sistematica que abarcam desde aspectos formais
do trabalho, como a apresentacgdo dos resultados
e até a elaboracao do titulo e demais sec¢des, até
aspectos mais técnicos, como a realizacao das
buscas, extragao e andlise de dados dos artigos.
No presente trabalho, foram considerados diver-
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sos itens dessa recomendacdo, como os aspectos
formais, além dos técnicos no que diz respeito ao
método de busca e sele¢ao por artigos e ainda a
extracao de dados e apresentagdo dos resultados.
Porém, o risco de viés dos estudos e entre os estu-
dos, e ainda analises quantitativas, como metana-
lises e metarregressdes, nao foram realizadas.
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