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Resumo: A Terapia de Aceitação e Compromisso é uma abordagem psicológica de origem 
comportamental com foco no contexto, que se propõe a conduzir os clientes a trilharem 
uma vida com abertura e orientada a valores individualmente adotados. A literatura apre-
senta vastos resultados sobre a eficácia desta proeminente abordagem e, recomendada pela 
Organização Mundial de Saúde e a Associação Americana de Psicologia para uma série de 
questões relacionadas à saúde mental. Desta forma, buscou-se investigar e compreender as 
recomendações necessárias e existentes que direcionam para o comportamento desejável do 
terapeuta ACT, por meio de uma revisão sistemática da literatura disponível. Foram encon-
trados nove artigos que destacam a importância da relação terapêutica como mecanismo de 
mudança, a relevância da educação com formação e treinamento em ACT, e as especificidades 
da prática em relação à competência e adesão dos terapeutas. Este estudo produz compreen-
sões sobre percepções e experiências dos atributos necessários e esperados para atuar como 
terapeuta ACT.

Palavras-chave: terapia de aceitação e compromisso; aderência; competência; postura tera-
pêutica.
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Abstract: Acceptance and Commitment Therapy (ACT) is a psychological approach rooted in 
behavioral science with a focus on context, aiming to guide clients toward a life characterized 
by openness and values-driven actions tailored to individual values. The literature provides 
extensive evidence on the effectiveness of this prominent approach, which is recommended 
by both the World Health Organization and the American Psychological Association for a 
range of mental health issues. This study, therefore, sought to investigate and understand the 
necessary and existing recommendations that guide the desirable behavior of ACT thera-
pists through a systematic review of the available literature. Nine articles were identified that 
emphasize the importance of the therapeutic relationship as a mechanism for change, the 
relevance of education involving ACT training, and the practice-specific aspects regarding 
therapists’ competence and adherence. This study contributes insights into perceptions and 
experiences regarding the attributes necessary and expected for effective ACT practice.

Keywords: acceptance and commitment therapy; adherence; competence; therapeutic pos-
ture.
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A Terapia de Aceitação e Compromisso, também 
denominada ACT, (Hayes, et al., 1999; 2021) é uma 
abordagem comportamental e cognitiva inovadora 
que vem se destacando pelo seu modelo compor-
tamental contextual em uma abordagem terapêuti-
ca promissora com mais de 1.099 Ensaios Clínicos 
Randomizados (ECRs) e 501 Meta-Análises e 
Revisões Sistemáticas (ACBS, 2023) em pouco me-
nos de 40 anos de pesquisa (Hayes, 1987). Com 
uma proposta de abordagem transdiagnóstica, a 
ACT baseia-se no Contextualismo Funcional como 
uma filosofia da ciência e visão de mundo, a fim 
de prever e influenciar eventos com precisão, esco-
po e profundidade, e desenvolveu-se concomitante 
à Teoria das Molduras Relacionais (RFT) (Hayes 
et al., 2001), apresentando uma própria teoria da 
linguagem e cognição humana (Hayes, 2016). O 
objetivo terapêutico da ACT é apontado e descri-
to através da metáfora denominada Hexágono da 
Flexibilidade Psicológica em seis processos: aceita-
ção, desfusão, self como contexto, contato flexível 
com o momento presente, valores e ação com com-
promisso, também frequentemente apresentados 
por meio do modelo de abertura, presença e enga-
jamento (Hayes et al., 1999; 2021).

Em 2024, Hayes e King conduziram uma análi-
se de conteúdo envolvendo os primeiros 1.000 en-
saios clínicos randomizados realizados entre 1986 
e 2022. Os autores apontam que as investigações 
sobre ACT caminham para uma nova fase, mar-
cada por intervenções individualizadas e orienta-
das por processos, fundamentadas em abordagens 
“idionômicas” no processo de análise funcional. No 
mesmo caminho investigativo e dando suporte às 
pesquisas, Gloster e colaboradores (2020) realiza-
ram um amplo levantamento de 20 meta-análises, 
confirmando a efetividade da ACT no manejo do 
tratamento de ansiedade, depressão, dependência 
de substâncias e dor crônica. 

A ACT é uma abordagem psicológica indi-
cada para uma série de questões de saúde mental. 
No site da Association for Contextual Behavioral 
Science (ACBS) é possível identificar o estado de 
evidência da ACT em seis pontos extremamente 
relevantes: (1) Organizações que descrevem a ACT, 
ou áreas da ACT, como baseadas em evidências; (2) 
Avaliações revisadas por pares da base de evidências 
do ACT; (3) Análises mediacionais; (4) Pesquisas 

Qualitativas; (5) Ensaios ACT randomizados contro-
lados; e, (6) Descobertas negativas. Além da ACBS, 
a Organização Mundial da Saúde (OMS) lista a 
ACT como empiricamente comprovada para o tra-
tamento de dor crônica em crianças e adolescentes 
e a Associação Americana de Psicologia (APA) lista 
a ACT para tratamento de dor crônica, depressão, 
ansiedade mista, transtorno obsessivo-compulsivo 
e psicose (ACBS, 2024). Em 2020 a OMS também 
disponibilizou gratuitamente um guia autoaplicável 
baseado na ACT para pessoas que lidam com stress e 
traumas intitulado Em Tempos de Estresse Faça o que 
Importa (OMS, 2020). 

No entanto, apesar da crescente realização pes-
quisas e de cada vez mais profissionais estarem adep-
tos ao movimento de abordagens comportamentais 
contextuais, especificamente a ACT, poucos estudos 
investigam e apresentam diretrizes para a forma-
ção de estudantes ou profissionais de saúde men-
tal qualificados a atuar como terapeutas ACT no 
que diz respeito à aderência aos conceitos teóricos 
e competência para realização dos mesmos. Assim, 
aderência implica o grau de conformidade do tera-
peuta com a abordagem teórica sugerida, ao passo 
que a competência se relaciona com a eficácia e ha-
bilidade demonstrada pelo terapeuta em sua atuação 
(Dillenburg et al., 2021; Vilardaga & Hayes, 2009).

Os autores destacam a importância do treina-
mento de habilidades terapêuticas, tanto em con-
textos individuais quanto grupais (Luoma et al., 
2017). Essa formação possibilita que estudantes e 
profissionais interessados vivenciem, na prática, 
os conceitos teóricos da ACT, considerado um re-
quisito primordial para sua aplicação. A proposta 
vai além do desenvolvimento técnico do terapeu-
ta, buscando promover uma identificação genuína 
com o modelo e ampliar o repertório clínico.

Tal repertório, por sua vez, inclui o uso e a 
criação de metáforas no setting terapêutico, a prá-
tica de exercícios de atenção plena, bem como o 
fortalecimento da relação terapêutica (Vilardaga 
& Hayes, 2009). Para tanto, o objetivo do presen-
te estudo é investigar, na literatura existente, as 
recomendações que orientam o comportamento 
desejável do terapeuta ACT, contemplando o trei-
namento de habilidades, a postura profissional, os 
atributos pessoais e a aquisição de estratégias apli-
cáveis à prática clínica.
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Método

A presente revisão sistemática foi baseada nas re-
comendações presentes no guia Preferred Report 
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses 
(PRISMA) (Page et al., 2022), com enfoque na 
produção de estudos referente a artigos produzi-
dos sobre a aderência e competência terapêuti-
ca à luz da Terapia de Aceitação e Compromisso. 
A declaração PRISMA foi seguida para rastrear 
e relatar os resultados da pesquisa desta revisão 
sistemática. No relato da revisão sistemática e da 
síntese qualitativa, foram seguidas as diretrizes de 
Enhancing Transparency in Reporting the Synthesis 
of Qualitative Research (ENTREQ) (Tong et al., 
2012). A aprovação ética não foi necessária para 
esta revisão sistemática de pesquisas existentes. 

Estratégia de coleta
Como estratégia de busca, foi utilizado nas ba-
ses de dados: Pubmed, PsycNET (APA), SciELO 
(Scientific Electronic Library On-line), Science 
Direct, BVS (Biblioteca Virtual em Saúde), Scopus 
e LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe 
em Ciências da Saúde) os descritores “adheren-
ce”, “competence” e “Acceptance and Commitment 
Therapy”. As duas expressões foram combinadas 
através dos operadores booleanos “OR” e “AND” 
para que fossem encontrados os campos de interse-
ção entre as mesmas, com a finalidade de localizar 
registros onde ocorressem de maneira simultânea. 

A definição das bases foi realizada a partir da 
relevância que possuem na indexação de periódicos 
científicos que estão vinculados a áreas de conhe-
cimento deste trabalho, como saúde e psicologia. 

Critério de inclusão
Como critério de inclusão, a busca foi pautada em 
artigos de revisão e/ou pesquisas empíricas com 
foco na atuação do terapeuta, onde a) falar sobre 
aderência terapêutica em ACT; e b) falar sobre 
competência terapêutica em ACT. Como critério 
de exclusão, a) ser voltado para pacientes/clientes 
e b) aderência ou competência na terapia. A data 
limite de período de busca foi dezembro de 2022.

Critérios de seleção

Os estudos identificados foram importados para o 
Microsoft Excel e as duplicatas foram removidas. 
Os títulos e resumos dos resultados da pesquisa fo-
ram avaliados quanto à elegibilidade por dois revi-
sores independentes. Após a triagem dos resumos, 
foram pesquisados e avaliados os textos completos 
dos artigos cuja adequação para inclusão com a 
presença de divergências foram sanadas por meio 
de discussão a equipe revisora até que um consenso 
fosse alcançado.

Avaliação de qualidade
A metodologia, o desenho da investigação, a estra-
tégia de recrutamento e os métodos de coleta de 
dados foram explorados para abordar o problema 
de investigação. Foi considerado o levantamento de 
questões éticas, tal como rigor na análise dos dados, 
clareza da declaração das conclusões e o valor da 
pesquisa. Todas as discordâncias foram resolvidas 
por discussão com a equipe de revisão envolvendo 
um membro com experiência em métodos de pes-
quisa qualitativa. Cada estudo foi avaliado de forma 
independente por dois revisores. 

Extração de dados
Os dados foram extraídos por um pesquisador e 
verificados por outro revisor em dois momentos 
distintos, utilizando um formulário criado pe-
los autores para a extração de dados predefinido, 
que incluía principalmente detalhes bibliográficos, 
país, objetivos do estudo, população, métodos de 
recrutamento, tipo de intervenção, detalhes da in-
tervenção, método de amostragem (n), abordagem 
metodológica, método de coleta de dados, méto-
do de análise de dados e principais resultados/te-
mas. Todo o texto rotulado como “resultados” ou 
“descobertas” dos estudos incluídos foi impresso e 
preparado para análise manual (Thomas & Harden, 
2008). Quaisquer inconsistências entre as avalia-
ções dos revisores foram resolvidas por discussão 
entre os dois revisores e/ou a equipe de revisão. 

Síntese de dados
Os estudos incluídos foram analisados por meio 
de síntese temática, um método que se baseia nos 
princípios da análise temática para integrar resul-
tados de diversas fontes de pesquisa qualitativa 
original por meio de um processo transparente 



Aderência e Competência do Terapeuta na Terapia de Aceitação e Compromisso: uma revisão sistemática da literatura  xxx-xxx

www.revistaperspectivas.org8Volume especial:Terapia de Aceitação e Compromisso, 2025  pp xxx-xxx

(Thomas & Harden, 2008). Inicialmente, houve 
a codificação manual dos resultados originais e 
posteriormente o agrupamento dos códigos re-
lacionados a fim de criar temas descritivos ba-
seados em semelhanças e diferenças relevantes. 
Adiante, os temas analíticos foram desenvolvidos 
com base nos temas descritivos, onde descober-

tas dos estudos individuais originais representou 
um nível mais elevado de compreensão conceitual. 
Este processo foi revisado pela equipe de pesqui-
sa. Discussões subsequentes entre os membros da 
equipe de pesquisa foram realizadas para chegar 
a um acordo quando em caso de inconsistências. 

Figura 1. Fluxograma Prisma do processo de identificação do estudo
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Resultados

Seleção dos artigos
Na representação gráfica da Figura 1, é possível ob-
servar o fluxo de informações ao longo das diversas 
fases da revisão. A busca inicial resultou em um to-
tal de 349 registros. Após a etapa de exclusão de du-
plicatas, foram identificados 221 estudos através da 
análise de título e resumo, dos quais 13 artigos em 
texto completo foram selecionados para avaliação 
de elegibilidade. Após a leitura integral desses arti-
gos, 04 estudos foram descartados por não abarcar 
a figura do terapeuta como aspecto principal. Ao 
término do processo, 09 estudos foram considera-
dos elegíveis para inclusão nesta revisão sistemática 
qualitativa.

Características dos artigos selecionados
Entre os 09 estudos incluídos, três são artigos qua-
litativos e seis são artigos caracterizados como 
quali-quanti. Os estudos foram realizados em sete 
países: Austrália (n = 1), Brasil (n = 1), Espanha 
(n = 1), Estados Unidos (n = 3), Finlândia (n = 1), 
Holanda (n = 1) e Inglaterra (n = 1). As pesquisas 
qualitativas utilizaram do método de análise temá-
tica e as pesquisas quantitativas, por sua vez, análi-
se de correlação, regressão linear, testes t pareados, 
análise descritiva, estatísticas não paramétricas, 
teste de McNemar, análise de Kruskal-Wallis, aná-
lise de conteúdo e temática, ANOVA de Medidas 
Repetidas, ANOVA unifatorial pós-hoc, cálculo de 
coeficientes de correlação de Pearson, testes t de 
amostras independentes e pareadas, modelos de 
efeitos mistos e análises de regressão.

Conforme dados apresentados na Tabela 1, to-
dos os estudos empíricos incluídos coletaram dados 

por meio de entrevistas qualitativas (n = 6), ado-
tando como método de coleta de dados entrevistas 
não-estruturadas (n = 1), semiestruturadas (n = 
4) e estruturadas (n = 1). Como apontado, vários 
métodos foram utilizados para analisar os dados, 
incluindo análise temática (n = 6), Análise de cor-
relação de Spearman (n= 1), Regressão linear passo 
a passo (n = 1), Análise de regressão linear simples 
(n = 1), Teste t pareados (n = 1), Correlações (n = 
1), Teste t pareados em subescalas (n = 1), Testes t 
pareados em subescalas (n = 1), Análise descritiva 
(n = 2), Estatísticas não paramétricas (n = 1), Teste 
de McNemar (n = 1), Análise de Kruskal-Wallis 
(n = 1), Análise de conteúdo (n = 1), ANOVA de 
Medidas Repetidas (n = 1) Análise de ANOVA uni-
fatorial pós-hoc (n = 1), Cálculo de coeficientes de 
correlação de Pearson (n = 1), Cálculo de médias 
e desvio padrão (n = 1), Testes t de amostras inde-
pendentes (n = 1), Testes t de amostras pareadas (n 
=1) e Modelos de efeitos mistos (n = 1). O método 
de amostragem para recrutar participantes majori-
tariamente utilizados foi a amostragem de conveni-
ência (n = 6). Um total de 576 participantes da área 
da saúde estiveram envolvidos nos estudos incluí-
dos, onde 37 estudantes de pós graduação stricto 
sensu (n = 1), 80 estudantes de pós graduação lato 
sensu (n = 1), 29 terapeutas de serviço de saúde vol-
tado a pacientes com câncer (n = 29), 1 terapeuta 
de Serviço de Psicologia Aplicada de estágio clíni-
co em Psicologia voltado a paciente autodeclarada 
negra (n = 1), 94 profissionais de saúde de centros 
holandeses de reabilitação de dor crónica (n = 1) e 
334 clínicos de saúde mental para treinamento de 
protocolo (n = 1). Os tipos de intervenção utiliza-
dos abarcou a modalidade individual (n = 1), indi-
vidual e grupal (n = 2) e grupal (n = 3). 
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Análise de conteúdo das temáticas
A partir dos dados, foram gerados quatro temas 
analíticos sobre as percepções e experiências do uso 
da ACT na perspectiva do terapeuta. Os temas ana-
líticos e temas descritivos identificados nos estudos 
incluídos são apresentados na Tabela 2. 

A importância da Relação 
Terapêutica 

Este tema reflete o destaque de diversos estudos 
que apontam a importância da relação terapêutica 
na eficácia do tratamento, enfatizando a relação de 
abertura entre terapeuta e cliente.

A aliança terapêutica na eficácia do 
tratamento
A aliança terapêutica atua como uma medida im-
portante da relação de trabalho entre terapeuta e 
cliente e é corroborado pela adesão do cliente du-
rante o acompanhamento psicológico, onde objeti-
vos terapêuticos mutuamente acordados sugerem 
uma boa aliança terapêutica (Pakenham, 2015; 
Plumb & Vilardaga, 2010; Walser & Taylor, 2013,). 
Compaixão, genuinidade, interesse no cliente e 
respeito pela sua história e processo promovem a 
disposição do cliente na perspectiva da ACT, sen-
do habilidades imprescindíveis no relacionamento 
terapêutico, enfatizadas no protocolo e durante o 

treinamento de Walser e Taylor (2013), à partir de 
uma postura aberta, consciente, receptiva e baseada 
em valores, observadas na postura do terapeuta. 

Tavares e Karatani (2019) apontam em seu es-
tudo pioneiro sobre ACT e racismo que o primei-
ro objetivo terapêutico estabelecido pela psicóloga 
foi a criação do vínculo, onde o comprometimento 
com uma ligação forte e genuína entre cliente e 
terapeuta é essencial para o sucesso do processo 
terapêutico. As autoras afirmam que esse víncu-
lo é capaz de criar um ambiente seguro onde o 
cliente pode expressar seus dilemas e o terapeuta 
pode observá-los de perto, permitindo interven-
ções oportunas. Dentro desse espaço terapêutico, 
há oportunidades para fortalecer o conjunto de 
habilidades do cliente, especialmente aquelas re-
lacionadas à interação social, já que o vínculo se 
desenvolve através da interação e da construção de 
confiança mútua. Dentro dessa perspectiva, a rela-
ção terapêutica no contexto da ACT busca avaliar 
o quanto o terapeuta adota a postura de responder 
ao cliente com disposição, presença e orientado a 
valores. Na ACT, o relacionamento terapêutico se 
desenvolve através da comunicação aberta, dire-
ta e participativa com estímulos do terapeuta no 
desenvolvimento e criação de habilidades especí-
ficas, utilizando de exercícios experienciais e cria-
ção de metáforas por ambas as partes, buscando 
responder ao próprio responder de maneira flexí-
vel (Plumb & Vilardaga, 2010).

Tabela 2. Temas analíticos e temas descritivos identificados nos estudos incluídos

Temas analíticos Temas descritivos Identificado nos seguintes artigos

A importância da Relação 
Terapêutica

A aliança terapêutica na eficácia do 
tratamento

04 artigos: Pakenham (2015); Plumb & Vilardaga 
(2010); Tavares e Karatani (2019); Walser & Taylor 
(2013) 

A relação competência e 
aderência dos terapeutas

Ênfase na competência e adesão dos 
terapeutas à ACT como preditores de 
resultados positivos no tratamento

05 artigos: Keinonen & Lappalainen (2020); Mairal 
(2009); Pakenham (2015); Plumb & Vilardaga (2010); 
Trompetter et al. (2014)

Formação e Treinamento 
em ACT

O impacto do treinamento em ACT na 
competência e confiança dos terapeutas

06 artigos: Keinonen & Lappalainen (2020); Pakenham 
(2015); Moschopoulou et al. (2022); Schoendorff & 
Steinwachs (2012); Trompetter et al. (2014); Walser & 
Taylor (2013)

Considerações Específi-
cas da Prática

A importância de reconhecer e lidar com 
questões relacionadas ao racismo na 
terapia

01 artigo: Tavares e Karatani (2019)
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A relação competência e aderência 
dos terapeutas 

Ênfase na competência e adesão dos 
terapeutas à ACT como preditores de 
resultados positivos no tratamento
Plumb e Vilardaga (2010) discutem que, não exis-
tem recomendações sobre quando certas técnicas 
ou exercícios devem ser utilizados no acompa-
nhamento em ACT, uma vez que as decisões clí-
nicas precisam ser baseadas na conceitualização 
funcional individual de cada caso. Em seu estudo, 
fornecem sugestões para pesquisadores clínicos 
desenvolverem protocolos de integridade de trata-
mento ajustadas às suas necessidades de pesquisa 
e apontam que a adesão aos protocolos ACT deve 
ser vista de uma perspectiva funcional, focando em 
comportamentos observáveis promovidos por par-
te do cliente e advindos do contexto da interação 
terapêutica. Avaliar o quanto um terapeuta incor-
pora a postura terapêutica da ACT, no entanto, in-
clui questionar quem está propondo, para quem, e 
a serviço de que os comportamentos estão ocorren-
do, buscando compreender o que funciona para o 
indivíduo com curiosidade compassiva e gentileza, 
e pode ser realizado por meio de exercícios expe-
rienciais e metáforas no tratamento. 

Keinonen e Lappalainen (2020) descobriram 
que clientes de terapeutas com maior competência 
global em ACT relataram melhorias maiores nos 
sintomas de depressão nas duas primeiras sessões 
enquanto investigavam se a competência geral dos 
terapeutas e sua adesão aos processos específicos 
da ACT estavam associadas a mudanças precoces 
nos sintomas de depressão e flexibilidade psicoló-
gica. No estudo com 37 participantes, houve uma 
correlação significativa entre a competência geral 
em ACT e a magnitude das melhorias precoces nos 
sintomas de depressão. No entanto, as classificações 
globais de adesão dos terapeutas não foram asso-
ciadas a mudanças precoces nos sintomas ou na 
flexibilidade psicológica. Melhorias significativas 
também foram observadas nas habilidades e atribu-
tos dos terapeutas no estudo de Pakenham (2015) 
com avanços substanciais em todas as medidas dos 
processos ACT, onde correlações foram realizadas 
entre os estágios de Tempo 1 e Tempo 2. A mag-

nitude das correlações entre os processos ACT e o 
estresse na pós-graduação, assim como as habilida-
des e atributos dos terapeutas, foi moderadamente 
alta, com uma correlação média de 0,46. Esse es-
tudo corrobora com dados preliminares que, tanto 
o gerenciamento de estresse quanto o treinamento 
em ACT, são capazes de proporcionar melhorias 
nas habilidades e atributos na competência de um 
terapeuta ACT em um programa de estágio.

Mairal (2009) afirma que a ACT é uma aborda-
gem terapêutica complexa que requer um conjunto 
específico de habilidades por parte dos terapeutas 
para ser eficaz, como comunicação e criatividade 
no uso de metáforas, paradoxos que sejam úteis no 
tratamento da literalidade para promoção da des-
fusão compreendo a capacidade de abstração do 
cliente e um trabalho constante de abertura para 
experiências internas difíceis. Assim como a análise 
funcional do repertório comportamental de eventos 
privados e abertos, onde os terapeutas precisam ser 
capazes de entender e trabalhar com os padrões de 
pensamento dos clientes de uma maneira que leve 
em consideração a função desses pensamentos, tal 
como habilidades para execução de exercícios ex-
perienciais, onde a prática experiencial é parte im-
prescindível do processo terapêutico. Os terapeutas 
precisam ser capazes de guiar os clientes através de 
exercícios destinados a ajudá-los a entrar em conta-
to com suas experiências internas de uma maneira 
mais aberta e flexível. A competência e adesão dos 
terapeutas a essas habilidades são frequentemente 
consideradas como fatores importantes na eficá-
cia do tratamento com ACT, onde terapeutas que 
são habilidosos na aplicação dessas técnicas e que 
aderem aos princípios fundamentais da abordagem 
tendem a ter melhores resultados com seus clientes. 
Além disso, a capacidade do terapeuta de manter 
uma postura de empatia, enquanto ainda desafia o 
cliente a crescer e mudar é crucial para o sucesso do 
tratamento da abordagem.

As competências autopercebidas dos terapeu-
tas no estudo de Trompetter et al. (2014) melhora-
ram significativamente ao longo do tempo, onde a 
adesão à ACT pelos profissionais foi avaliada po-
sitivamente pelos próprios clientes. Para medir a 
adesão dos profissionais, os clientes preencheram 
um questionário de seis itens ao final do acom-
panhamento e cada item chamado de “habilida-



Bruna Ferreira, Lorrainy Castro, Pedro Pires  xxx-xxx

15 www.revistaperspectivas.orgVolume especial:Terapia de Aceitação e Compromisso, 2025  pp xxx-xxx

de do terapeuta”. Houve correlações significativas 
entre competências autopercebidas e fatores como 
entusiasmo pela abordagem, adequação às orien-
tações de tratamento e a dificuldade percebida na 
aplicação de técnicas específicas, onde a formação 
adequada, o suporte contínuo e a gestão eficaz da 
carga de trabalho são essenciais para o sucesso na 
implementação da ACT.

Formação e Treinamento em ACT 

Schoendorff e Steinwachs (2012) propuseram trei-
nar terapeutas em habilidades da ACT utilizando 
ferramentas da Psicoterapia Analítica Funcional 
(FAP) em um contexto de treinamento funcional-
mente semelhante ao relacionamento terapêutico 
como uma forma eficaz de desenvolver competên-
cia terapêutica e adesão ao modelo ACT. A pro-
posta está pautada em complementar o modelo de 
workshop de ACT onde a maior parte do trabalho 
é realizada em grupos de três pessoas com exercí-
cios estruturados de modo que os todos os parti-
cipantes experimentem, por sua vez, três posições: 
compartilhador (funcionalmente semelhante ao 
cliente), ouvinte (funcionalmente semelhante ao te-
rapeuta) e observador (funcionalmente semelhante 
ao supervisor). Tal como uma relação terapêutica, 
pequenos grupos estáveis podem evoluir e evocar 
uma ligação mais profunda entre os seus membros 
e compartilharem a experiência ao final. 

No estudo de Walser e Taylor (2013), 391 
terapeutas se inscreveram no programa de trei-
namento e 85% dos terapeutas concluíram com 
êxito todos os componentes do treinamento. A 
competência dos terapeutas em ACT aumentou 
significativamente, com a porcentagem de tera-
peutas classificados como competentes subindo 
de 21% no início para 96% na fase posterior do 
treinamento. Houve uma melhoria significativa 
nas habilidades específicas de ACT para forne-
cer a terapia, com o aumento substancial de pon-
tuações após o workshop e a fase de consulta de 
formação. As autoras afirmam que, a consulto-
ria contínua e o feedback foram essenciais para 
o desenvolvimento de competências, destacando 
que o suporte pós-treinamento é crucial para a 
eficácia do treinamento. O treinamento atingiu 

os objetivos declarados e foi relevante com 99% 
dos terapeutas participantes indicando a intenção 
de usar as habilidades ACT aprendidas na prática 
clínica. Esses pontos indicam que a competência 
e a adesão dos terapeutas ao ACT são fortemente 
associadas a resultados positivos no tratamento, 
sublinhando a importância de um treinamento 
eficaz e de suporte contínuo para alcançar sucesso 
na implementação da terapia.

Keinonen e Lappalainen (2020) acentuam 
que os programas de formação devem enfatizar 
a construção de competências práticas e técni-
cas, assegurando que os terapeutas estejam bem 
preparados para aplicar os princípios da ACT de 
maneira eficaz desde o início do tratamento. Além 
disso, a formação deve incorporar mecanismos de 
avaliação contínua e feedback para garantir que 
os terapeutas mantenham altos níveis de compe-
tência e adesão ao longo do tempo. Os resultados 
sugerem que, embora um treinamento curto pos-
sa ser eficaz para alcançar níveis satisfatórios de 
competência e adesão, há uma clara necessidade 
de um desenvolvimento contínuo e uma formação 
mais aprofundada para melhorar ainda mais os re-
sultados do tratamento.

O estudo de Moschopoulou et al. (2022) de-
monstrou um aumento significativo na pontua-
ção total de conhecimento dos terapeutas após o 
workshop. As maiores melhorias nas pontuações 
de conhecimento foram observadas nos itens rela-
cionados aos aspectos centrais da ACT. Isso sugere 
que o workshop foi eficaz em ensinar os compo-
nentes essenciais da terapia. Houve um aumento 
estatisticamente significativo nos escores de con-
fiança dos terapeutas entre o início (Tempo 1) e o 
fim (Tempo 2) do workshop. Os participantes do 
estudo apresentaram feedbacks positivos sobre os 
aspectos experienciais e interativos da aprendiza-
gem proposta, como os exercícios de atenção plena 
e dramatizações. O treinamento foi considerado 
eficaz em fornecer o conhecimento necessário para 
a prática de ACT+, com o Manual do Terapeuta 
ACT+ sendo visto como um recurso valioso para 
aumentar a confiança dos terapeutas que relataram 
que o workshop os preparou para aplicar a ACT fora 
do contexto do ensaio e expressaram entusiasmo 
em começar a usar as técnicas aprendidas em sua 
prática clínica.
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O estudo de Pakenham (2015), por sua vez, 
promoveu uma disciplina na pós-graduação em 
Psicologia com uma proposta de “self-as-labora-
tory” com objetivo de aprimorar as habilidades de 
autocuidado utilizando ACT a partir de exercícios 
experimentais e dramatizações para prática clínica 
de estágio curricular e afirma que o treinamento 
em ACT pode promover atributos positivos do 
terapeuta e estratégias associadas ao autocuidado 
com a manutenção de estresse, onde as melhorias 
observadas neste estudo convergem com a aquisi-
ção das competências em ACT, avaliada comporta-
mentalmente por dramatizações, dados qualitativos 
dos estagiários e percepções dos mesmos. Os resul-
tados demonstraram que os estagiários obtiveram 
melhorias após o treinamento em medidas de rela-
ção terapêutica e nos processos básicos referentes 
à abordagem, fornecendo evidências preliminares 
sobre o desenvolvimento do terapeuta e benefícios 
pessoais relacionados ao treinamento em ACT.

Considerações Específicas  
da Prática

A importância de reconhecer e lidar  
com questões relacionadas ao  
racismo na terapia
O estudo de Tavares e Karatani (2019) apresenta 
uma compreensão profunda das questões raciais e 
do racismo estrutural na perspectiva do terapeuta 
ACT quando decorre acerca de um caso clínico e 
aborda uma perspectiva antirracista para identificar 
como o racismo pode estar relacionado ao sofri-
mento psicológico do cliente. Para tanto, é crucial 
que o terapeuta seja capaz de ajudar o cliente a re-
conhecer como o racismo pode influenciar a forma 
como se relaciona com seus pensamentos e senti-
mentos. Dentro desta perspectiva, validar e reforçar 
os relatos de sofrimento por racismo, demonstran-
do interesse genuíno e a validação da experiência 
do cliente. Segundo as autoras, o terapeuta deve es-
tar preparado para acolher e manejar sentimentos 
de raiva e ressentimento a pessoas brancas ou ao 
próprio terapeuta, compreendendo que a visão de 
mundo, mediada pela dor da opressão, deve ser res-
peitada e não interpretada necessariamente como 
fusão cognitiva. Desta forma, adaptar as estratégias 

terapêuticas às necessidades específicas, conside-
rando o momento do cliente em seu processo de 
“tornar-se negro”.

Discussão e Considerações finais

O estudo de Keinonen e Lappalainen (2020) foi o 
primeiro estudo, até então identificado, a fornecer 
associação entre competência e resultados de tra-
tamentos baseados em processos específicos como 
aceitação e valores e um dos primeiros a investigar 
o papel da habilidade dos terapeutas na obtenção 
de bons resultados. Além das classificações gerais 
de adesão e competência, a magnitude e a frequ-
ência com que terapeutas abordaram os processos 
de desfusão e ação com compromisso foram asso-
ciadas aos resultados. Estas associações sugerem 
que abordar a desfusão e ação com compromis-
so pode ser importante na promoção de mudan-
ças terapêuticas. No estudo de Trompetter et al. 
(2014) também houve variação nas classificações 
de competências auto percebidas, apontando dife-
renças significativas entre terapeutas nos tempos 1 
e 2, corroborando o fato de que nem todos os te-
rapeutas sentiram-se capazes de aplicar ACT com 
competência no final da implementação. Os autores 
sugerem que próximos estudos investiguem com-
petências usando material ilustrativo como vídeos 
e esquemas de codificação e afirmam limitações 
metodológicas no estudo.

Moschopoulou et al. (2022) desenvolveram um 
programa de treinamento personalizado para tera-
peutas e os resultados demonstraram que a forma-
ção foi bem recebida e gerou resultados significativos 
após a realização dos workshops para os itens relacio-
nados aos processos bases da ACT e da postura do 
terapeuta. Os autores também apontam necessidade 
de novos estudos que contemplem um maior núme-
ro amostral e um período mais longo de formação 
do programa, conforme solicitado pela maior parte 
dos participantes, uma vez que o workshop melhorou 
efetivamente o conhecimento e a confiança de tera-
peutas de diferentes grupos disciplinares.

Mairal (2009) aponta a importância de desen-
volver e incorporar às graduações em Psicologia dis-
ciplinas relacionadas às Terapias Comportamentais 
Contextuais e ampliar o tema sobre habilidades te-
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rapêuticas com foco em treinamento de técnicas e 
modelos terapêuticos, tal como fomentar eventos te-
máticos, workshops e seminários específicos que cor-
roborem com a disseminação deste conhecimento. O 
autor ainda cita a importância de que os interessados 
busquem supervisão e treinamento em grupo. Neste 
caminho, Schoendorff e Steinwachs (2012) propõe 
usar a FAP para treinar a ACT e resgatar princípios 
analítico comportamentais para o treinamento ACT 
de formandos, promovendo um modelo que incor-
pora o setting clínico e pode ser administrada em 
grupos e subgrupos com método potencialmente 
útil para treinar aspectos relacionados à competên-
cia com ênfase no contextualismo funcional clínico. 

Outro estudo inovador é abordado por Tavares 
e Kuratani (2019) e destaca a importância do tera-
peuta ACT se empenhar em adequar suas interven-
ções e rever posicionamento social e subjetivo ao 
atender pessoas negras. No presente estudo, a psi-
cóloga validou e apoiou os sentimentos de insegu-
rança, tristeza e raiva da cliente no mesmo percurso 
em que reconhecia e se abria a incerteza, insegu-
rança e medos na condução do caso clínico, onde 
o desenvolvimento da relação terapêutica foi capaz 
de criar uma relação autêntica e modificadora, com 
potencial redefinidor para terapeuta e cliente.

Walser e Taylor (2013) corroboram os achados 
quando afirmam que cerca de 96% dos participan-
tes de seu estudo apenas alcançaram a classificação 
como competentes na fase posterior da pesquisa, 
resultado que demonstra a importância do acom-
panhamento e feedback dos participantes para o 
desenvolvimento de competência na abordagem. 
As autoras também afirmam limitações sobre a 
ausência de grupo controle, ausência de critérios 
de exclusão para o ingresso dos pacientes acompa-
nhados pelos terapeutas e a ausência de avaliações 
independentes entre os consultores.

Esta revisão sistemática qualitativa produz 
compreensões sobre percepções e experiências 
dos atributos necessários e esperados para atuar 
como terapeuta ACT. As experiências sintetizadas 
nesta revisão apresentaram um processo de busca 
por compreensão sobre os componentes principais 
para atuar com sucesso nesta abordagem e também 
mostram a necessidade de explorar o campo de 
possibilidades da prática do terapeuta e do fomen-
to de mais estudos e pesquisas que abarquem esta 

temática. A literatura possui promissores dados so-
bre o uso da abordagem para o tratamento de uma 
série de questões de saúde mental, e a maior parte 
dos materiais produzidos até o momento estão dis-
poníveis para acesso no site da principal associação 
utilizada para difundir a ACT no mundo, a ACBS. 

No entanto, a literatura e, tampouco, a própria 
ACBS apresentam trabalhos que investigam e cor-
roboram uma investigação aprofundada ou orien-
tação detalhada acerca do cuidado com a atuação 
do profissional que busca atuar com a abordagem. 
Considerando as possibilidades de implicações so-
bre as limitações desta área de pesquisa, no Brasil, 
é possível destacar a existência de trabalhos acadê-
micos realizados e que não são publicados. 
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