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RESUMO

O Transtorno Obsessivo-Compulsivo (TOC) continua a ser um desafio clinico significativo, afetando a
qualidade de vida de milhdes de pessoas em todo o mundo. Além disso, a compreensédo do TOC
através dessa lente tedrica fornecer insights valiosos sobre as origens evolutivas, o desenvolvimento
individual e as influéncias socioculturais que moldam a expressédo e a manutencdo desse transtorno
complexo. Diante do exposto, o estudo teve como objetivo analisar o comportamento e os trés niveis
do modelo de selecado por consequéncias em relagdo ao TOC possibilitando um maior conhecimento
sobre o transtorno e buscando contribuir com o conhecimento cientifico, beneficiando a comunidade
académica e clinica. O estudo se caracterizou como qualitativo e descritivo com abordagem de
revisdo da literatura académica. Para isso se utilizaram as bases de dados BVS, PubMed e Google
Scholar. Os resultados das buscas levaram a 44 estudos que nortearam o debate acerca do tema
investigado. Conclui-se que para se compreender plenamente o TOC, é essencial uma abordagem
integrada que incorpore aspectos filogenéticos, ontogenéticos e culturais. O transtorno € moldado por
mecanismos adaptativos evolutivos ligados a simulagdo de riscos, além de fatores genéticos,
experiéncias individuais e influéncias culturais. O tratamento eficaz do TOC requer uma andlise
minuciosa das contingéncias de reforcamento que mantém os comportamentos obsessivos e
compulsivos, considerando a interagao entre o organismo e o ambiente.

PALAVRAS-CHAVE: Transtorno Obsessivo-Compulsivo. Psicologia. Analise do Comportamento.
Contingéncias de Reforgcamento.

ABSTRACT

Obsessive-Compulsive Disorder (OCD) remains a significant clinical challenge, affecting the quality of
life of millions of people worldwide. Additionally, understanding OCD through this theoretical lens
provides valuable insights into the evolutionary origins, individual development, and sociocultural
influences that shape the expression and maintenance of this complex disorder. Given this, the study
aimed to analyze behavior and the three levels of the selection by consequences model regarding
OCD, enabling a greater understanding of the disorder and seeking to contribute to scientific
knowledge, benefiting the academic and clinical community. The study was characterized as
qualitative and descriptive with an approach of reviewing academic literature. For this, the databases
BVS, PubMed, and Google Scholar were used. The search results led to 44 studies that guided the
discussion on the investigated topic. It is concluded that to fully understand OCD, an integrated
approach incorporating phylogenetic, ontogenetic, and cultural aspects is essential. The disorder is
shaped by evolutionary adaptive mechanisms linked to risk simulation, as well as genetic factors,
individual experiences, and cultural influences. Effective treatment of OCD requires a thorough
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analysis of the reinforcement contingencies that maintain obsessive and compulsive behaviors,
considering the interaction between the organism and the environment.

KEYWORDS: Obsessive-Compulsive Disorder. Psychology. Behavior Analysis. Reinforcement
Contingencies.

RESUMEN

El Trastorno Obsesivo-Compulsivo (TOC) sigue siendo un desafio clinico significativo, afectando la
calidad de vida de millones de personas en todo el mundo. Ademas, comprender el TOC a través de
esta lente tedrica proporciona ideas valiosas sobre los origenes evolutivos, el desarrollo individual y
las influencias socioculturales que moldean la expresion y el mantenimiento de este trastorno
complejo. Dado esto, el estudio tuvo como objetivo analizar el comportamiento y los tres niveles del
modelo de seleccién por consecuencias en relacion con el TOC, lo que permite una mayor
comprension del trastorno y busca contribuir al conocimiento cientifico, beneficiando a la comunidad
académica y clinica. El estudio se caracteriz6 como cualitativo y descriptivo con un enfoque de
revision de la literatura académica. Para ello, se utilizaron las bases de datos BVS, PubMed y Google
Scholar. Los resultados de la busqueda llevaron a 44 estudios que orientaron el debate sobre el tema
investigado. Se concluye que para comprender completamente el TOC, es esencial un enfoque
integrado que incorpore aspectos filogenéticos, ontogenéticos y culturales. El trastorno esta moldeado
por mecanismos adaptativos evolutivos vinculados a la simulacién de riesgos, asi como a factores
genéticos, experiencias individuales e influencias culturales. El tratamiento efectivo del TOC requiere
un andlisis exhaustivo de las contingencias de refuerzo que mantienen los comportamientos
obsesivos y compulsivos, considerando la interaccion entre el organismo y el ambiente.

PALABRAS CLAVE: Trastorno Obsesivo-Compulsivo. Psicologia. Analisis del Comportamiento.
Contingencias de Refuerzo.

1- INTRODUGAO

O Transtorno Obsessivo-Compulsivo (TOC) é uma condigdo psiquiatrica complexa e
debilitante que afeta entre 1,6 e 2,3% das pessoas no mundo todo. Este transtorno esta incluido no
Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-V) (APA, 2023). Algumas das
caracteristicas incluem a presenga de pensamentos intrusivos e obsessivos que levam a
comportamentos repetitivos € compulsivos, causando problemas emocionais como ansiedade e
medo (Cordioli; de Souza Vivan; Braga, 2016).

A compreensdo do TOC e seu tratamento evoluiram ao longo das décadas, incorporando
varias perspectivas teéricas. Entre essas perspectivas encontra-se a Analise do Comportamento
(AC). Algumas abordagens terapéuticas para o transtorno sob a perspectiva da terapia
comportamental sido possiveis de serem aplicadas. Tradicionalmente, os terapeutas
comportamentais tém se concentrado na andlise do transtorno em termos de fuga e esquiva de
estimulos aversivos, com tratamentos centrados em exposi¢ao e prevencao de resposta (Fernandes,
2019).

No entanto, essa psicopatologia pode envolver padrbes de resposta mais complexos, que
incluem outras contingéncias além da fuga e esquiva. Diversos fatores ambientais, como
reforcamento social, evitagdo de tarefas e condi¢gdes aversivas, podem contribuir para a instalagao e

manutengédo do transtorno (Vermes; Zamignani, 2002). Para compreender a origem de qualquer

RECIMAZ21 - Ciéncias Exatas e da Terra, Sociais, da Saude, Humanas e Engenharia/Tecnologia



v.5,n.5, 2024

A‘ RECIMA21 - REVISTA CIENTIFICA MULTIDISCIPLINAR
RECIMAR] ISSN 2675-6218
UM ESTUDO DO TOC SOB A OTICA DA ANALISE DO COMPORTAMENTO A PARTIR DAS VARIAVEIS DE CONTROLE DOS

TRES NIVEIS DE SELEGAO POR CONSEQUENCIAS: FILOGENETICO, ONTOGENETICO E CULTURAL
Raphael Cabral Facco, Carlyane da Silva Zolet, Julia Alves Magalhaes, Thaise Cristina Barbosa Ferreira, Camille Bastos Guimaraes

comportamento, € necessario considerar trés fatores essenciais: a histéria genética (filogénese), a
histéria de vida individual do sujeito (ontogénese) e a influéncia da cultura ou ambiente social mais
amplo em que o sujeito esta imerso (Copque; Guilhardi, 2008).

Uma relacdo pode ser estabelecida entre a filogénese e o TOC, destacando-se a influéncia
de fatores filogenéticos, como a predisposicdo genética e alteragdes neurobioldgicas, na
manifestacdo do transtorno. Alguns genes possuem associagdo com o desenvolvimento do
transtorno e observagdes de anormalidades em circuitos cerebrais relacionados ao controle inibitério
e regulagdo emocional também s&o encontrados em individuos com o transtorno (Sampaio et al.,
2013).

Abed e Pauw (1998) propdem que comportamentos obsessivos e compulsivos do TOC
derivam de uma hiperatividade em um modulo mental que gera cenarios de risco independentemente
da realidade. Ja os autores Boyer e Lienard (2006) exploram a ritualizagdo com base em processos
cognitivos especializados, enquanto Szechtman e Woody (2004) investigam a inabilidade de parar,
destacando uma falha na "emocgéao finalizadora". Briine (2006) sugere que o transtorno pode ser
entendido como uma estratégia de evitagdo de dano e destaca a importéncia das adaptagdes
resultantes das pressoes seletivas em grupos sociais complexos para a compreenséo do TOC.

A ontogénese se refere a evolugdo individual de um ser humano desde o nascimento até a
fase adulta. No contexto do TOC, a capacidade de autocontrole pode ser afetada por fatores
relacionados ao desenvolvimento, como experiéncias de aprendizado e a regulacdo das emogdes. O
ambiente familiar e as interagbes sociais desempenham um papel fundamental na formagdo do
comportamento e na criagao de estratégias de autorregulagéo (Cordioli, 2014). Criangas que crescem
em ambientes excessivamente protetores ou que passam por eventos traumaticos podem encontrar
dificuldades na aquisi¢gdo de habilidades de autorregulagdo saudaveis, o que pode aumentar o risco
de manifestacdo de sintomas obsessivo-compulsivos no futuro (Faggian, 2008; Cordioli; de Souza
Vivan,; Braga, 2016).

A cultura desempenha um papel significativo na manifestacdo e compreenséo do transtorno.
Fiske e Haslam (1997) examinaram a hipdtese de que o TOC poderia ser uma condi¢céo relacionada
a inclinagéo inerente do ser humano para realizar rituais sociais culturalmente relevantes. As crengas
culturais relacionadas a normalidade, ao controle emocional e as praticas religiosas podem ter
impacto na forma como os sintomas obsessivo-compulsivos sdo percebidos e interpretados
(Fernandes, 2019).

O TOC é um transtorno que afeta significativamente a qualidade de vida das pessoas que o
vivenciam. De acordo com dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), estima-se que cerca de
2% da populagdo mundial seja afetada por esse transtorno, sendo que no Brasil por volta de 3 a 4
milhdes de pessoas tém TOC. O transtorno comeca geralmente ainda na infancia, por volta de 10

anos de idade e o tratamento normalmente inclui medicamentos e terapia, sendo a terapia cognitivo-
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comportamental a mais indicada, por meio de técnicas de exposi¢ao e prevengao de respostas
(Cordioli; de Souza Vivan; Braga, 2016).

Para e Steketee, Grayson e Foa (1987), Eisen et al., (2006) e Torresan et al., (2008), o
diagnéstico, principalmente na infancia, nem sempre é facil, pois por questbes culturais e morais
muitas vezes as criangas tendem a esconder sintomas dos pais, 0 que pode acontecer na fase adulta
também. Algumas consequéncias tipicas da psicopatologia incluem uma redug¢éo na autoestima e no
bem-estar subjetivo, bem como uma influéncia negativa nas &areas da educacdo, carreira,
relacionamentos familiares, amorosos e sociais.

Em casos mais graves, pode ocorrer uma completa dificuldade ou incapacidade para realizar
as atividades diarias, com alguns individuos optando por se isolar em casa, evitando situagdes que
desencadeiam suas preocupagdes e rituais compulsivos. Assim é destacada a relevancia tanto social
como cientifica de novos estudos do transtorno, pois a importancia para a saude publica tem sido
subestimada (Martins; da Silva, 2022).

Sendo assim, este artigo propde uma revisado da literatura sobre a analise do comportamento
e os trés niveis do modelo de selegdo por consequéncias em relagdao ao TOC possibilitando um
maior conhecimento sobre o transtorno e buscando contribuir com o conhecimento cientifico,

beneficiando a comunidade académica e clinica.

2- METODOS

O estudo se tratou de uma Reviséo da Literatura, de abordagem qualitativa sobre a seguinte
questao norteadora: “qual a perspectiva da analise do comportamento sobre o TOC a partir dos trés
niveis de selegéo por consequéncias?”

A revisdo de literatura requer a formulagdo de um problema, realizar a pesquisa na literatura
sobre o tema, avaliar de forma critica um conjunto de dados, analisar esses dados e apresentar os
resultados. Com isso, nesse método poderemos reunir os dados da pesquisa e sintetizar os
resultados obtidos, de forma sistematica e ordenada, para fundamentar um estudo significativo sobre
o tema proposto (Marconi; Lakatos, 2017).

A investigagcdo sobre a tematica ocorreu por meio da apresentagdo de evidéncias ja
publicadas e avaliadas para isso foram utilizadas as chamadas bases indexadoras. Para esse estudo
se delimitou que as buscas ocorreram nas seguintes plataformas: Biblioteca Virtual de Saude (BVS),
PubMed e Google Scholar. Para busca nas bases de dados selecionadas, utilizou-se as palavras-
chaves toc; filogenético; ontogenético; cultura; analise do comportamento, que serdo cruzados
utilizando os operadores booleanos “AND” e “OR” para garantir uma busca ampla.

Os critérios de inclusdo definidos para a selecdo dos artigos foram: artigos originais
completos, disponiveis online gratuitamente, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Como

critérios de exclusdo se optou em nao utilizar estudos com metodologias inconsistentes com seus
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achados, resumos de anais e congressos, monografias e teses e demais revisdes narrativas, artigos

duplicados nas bases de dados e que nao tenham relagdo com a tematica proposta no estudo.

3- REVISAO DA LITERATURA
3.1 Definigédo do Transtorno Obsessivo Compulsivo (TOC)

De acordo com Petersen (2019), o Transtorno Obsessivo Compulsivo caracteriza-se pela
presenga de obsessdes (pensamentos, impulsos ou imagens indesejaveis que causam ansiedade) e
compulsdes (rituais ou comportamentos realizados para aliviar essa ansiedade). Evitagées também
sdo frequentemente observadas no TOC e costumam néo receber a atengdo adequada. Consistem
em agdes intencionais cujo propdsito € evitar o contato direto ou mental com elementos percebidos
como ameagadores ou indesejados, incluindo pessoas, objetos, lugares, pensamentos ou imagens
que estejam associados as obsessdes, sendo que estes podem atuar como elementos aversivos
(Cordioli; de Souza Vivan; Braga, 2016).

Diante disso, o estudo com foco especial no transtorno pode envolver os aspectos
filogenéticos, relacionados a perspectiva evolutiva dos seres humanos. Ademais, aspectos
ontogenéticos evidenciam o papel adaptativo individual em comportamentos compulsivos,
principalmente apresentados na infancia (Fernandes, 2019).

Portanto, a nogao dessas peculiaridades € basilar para o desenvolvimento de estratégias de
tratamento eficazes, que levem em conta a complexidade e a interacdo entre fatores biolégicos,
psicolégicos e ambientais envolvidos no transtorno. Com o objetivo de fornecer uma melhor
compreensao desse fendmeno, abordaremos nesta revisdo de literatura os aspectos relacionados as
caracteristicas e sintomas, principais hipéteses filogenéticas associados ao TOC, e por fim, a

influéncia da ontogénese e da cultura na manifestagéo e tratamento do transtorno.

3.2 Aspectos relativos a filogénese no Transtorno Obsessivo Compulsivo

A filogénese refere-se ao processo evolutivo que explora a origem e alteragbes das
caracteristicas das espécies através de multiplas geracbes ao longo de um periodo de tempo
evolucionario (Albuquerque, 2022). No contexto do TOC, apesar das causas do transtorno serem
multifatoriais, fatores genéticos e biolégicos possuem relevancia na expressao da patologia (Sampaio
et al., 2013). Estudos indicam que certos genes estdo associados ao desenvolvimento do TOC,
sugerindo uma base genética para o transtorno. Além disso, anormalidades em circuitos cerebrais
sugerem déficit no controle inibitério em individuos portadores do transtorno, o que pode afetar sua
capacidade de exercer o autocontrole sobre os pensamentos obsessivos e comportamentos
compulsivos (Kowalczyk, 2006).

As principais hipoteses filogenéticas a respeito do TOC estdo relacionadas a modelos
evolucionistas de simulagao de cenarios de riscos (Abed; de Pauw, 1998), modelos de precaugao de

perigo (Boyer, 2006),e por fim, o modelo de sistema motivacional de seguranga (Szechtman; Woody,
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2004). Segundo Almeida (2007), todos esses modelos sugerem o transtorno como uma inalteragéo
no comportamento funcional dos individuos, em que ha o predominio de sintomas de carater sécio-
histérico havendo adaptacbes seletivas que determinaram o constructo e o funcionamento das
relagdes interpessoais e individuais do TOC na sociedade atual.

Abed e Pauw (1998) sugerem comportamentos que configuram obsessbes e compulsdes do
TOC, motivados a partir de uma hiperatividade em um modulo mental em que desenvolveria cenarios
de risco de forma independente, gerados a partir de comportamentos primitivos de evitagdo de dano,
em que o ser humano afetado poderia desenvolver habilidades emocionais e estratégias mentais
para possiveis cenarios sem que eles de fato estivessem ocorrendo na vida real.

Desta forma, o TOC estaria associado a ansiedade extrema, no DSM-IV e CID-10 n&o pode
ser baseado e relacionado a evolugdo cerebral, estando intimamente integrada a checagem
compulsiva e deste modo, a ansiedade é apenas benéfica se regulada as pressdes seletivas do
ambiente de forma sdcio integrativa (Copque; Guilhardi, 2008).

A fungdo adaptativa estaria relacionada ao comportamento orgénico do individuo de
experimentar riscos e ambientagdes sem precisar que aquilo estivesse de fato ocorrendo, fazendo
com que ocorra a mesma resposta de aprendizagem em total seguranga de modo preventivo, de
maneira que o sistema neurobioldgico envolvido a estimulagdo emocional aversiva (medo ou
cenarios de perigo) fosse incitada como comportamento de evitacdo. Tal acarretamento foi visto
como vantagem seletiva denominada “Aprendizagem por imagem”, que possibilitou a propagacao
sintomatica do transtorno na sociedade (Cordioli, 2014).

Semelhante a teoria de evitagdo de risco offline proposta por Abed e Pauw (1998), Boyer
(2006) propuseram uma investigacdo a partir de caracteristicas comuns entre os rituais dentre
individuos acometidos pelo Transtorno Obsessivo Compulsivo em diferentes idades. Os autores
observaram uma ritualizagdo baseada em processos cognitivos especializados, de modo que a
pessoa se ajusta para deteccdo e reacdo potencial as possibilidades de ameagas existentes nas
contingéncias individuais, ou seja, um sistema de precaugdo de perigo ajustado para deteccéo e
reacdo inferidas a adaptacdo em unidades significativas.

Szechtman e Woody (2004) desenvolveram uma pesquisa focada em um dos sintomas
caracteristicos denominado principal no TOC: a inabilidade de parar. Os autores sinalizaram uma
falha na “emocao finalizadora”, sendo concebida como qualidade cognitiva-emocional em detrimento
dos aspectos cognitivos funcionais e comportamentais diante das outras teorias desta disfungao.

Brune (2006) afirma que o transtorno pode ser entendido como um extremo continuo de
estratégias evoluidas de evitagdo de dano. Ele aponta, porém, que os modelos de abordagem do
TOC baseados nesta capacidade de gerar mentalmente cendrios de risco futuros, ndo identificam
seus mecanismos cognitivos subjacentes, nem explicam a razdo pela qual eles evoluiram nos
humanos. Ele propde entdo que tal capacidade, no homem, é mediada pela capacidade de formar

representacdes sobre representagcdes, como sugerido nas pesquisas anteriores.
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O autor afirma que tais capacidades teriam se desenvolvido como adaptagdes para a vida
em grandes grupos sociais, que possibilitaram uma melhor protegdo contra predadores, quando o
homem deixou as florestas para habitar as savanas. A partir das pressoes seletivas geradas pela
vida em tais grupos, que apresentavam uma rede cada vez mais complexa de interacdes sociais, foi
se aprimorando o que tem sido designado como inteligéncia social (Byrne; Whiten, 1988). Sendo
assim, todas as hipoteses propdem a existéncia de um sistema voltado para a prevengao de risco.

Neste sentido, Briine introduz um aspecto que parece essencial para a compreensao do
transtorno obsessivo compulsivo: as adaptagdes decorrentes das pressdes seletivas para a vida em

um grupo social complexo.

3.3 Aspectos relativos a ontogénese e cultura no Transtorno Obsessivo Compulsivo

Ha bastante tempo pesquisadores discutem acerca das possiveis causas do TOC. Entre os
possiveis fatores pressupostos estavam: educagdo repressora; trauma de infancia; falha na
construgdo do vinculo mée-bebé. Entretanto, o que as investigagdes apontam é o carater
multideterminado do transtorno. Diante disso, o que ha é uma predisposi¢ao genética, a qual pode ou
nao se manifestar a depender de influéncias ontogenéticas e culturais. Contudo, embora a causa do
problema nao seja exclusivamente “psicoldgica”, sabemos que a sua manutengdo se deve, em
grande parcela, a determinadas formas com a qual o portador se relaciona com as obsessdes e com
os estimulos que trazem ansiedade (Zamignani; Banaco, 2003).

A ontogénese refere-se ao desenvolvimento individual de um ser humano desde o
nascimento até a vida adulta. No caso do TOC, o autocontrole pode ser influenciado por fatores
ontogenéticos, como experiéncias de aprendizado e regulagao emocional. O ambiente familiar e as
interagbes sociais desempenham um papel crucial na modelagem do comportamento e no
desenvolvimento de estratégias de autocontrole (Fernandes, 2019).

Criangas que crescem em ambientes superprotetores ou que experimentam eventos
traumaticos podem ter dificuldades em desenvolver habilidades de autocontrole saudaveis, o que
pode aumentar o risco de desenvolver sintomas obsessivo compulsivos no futuro. Greenberg e
Witzum (1994) e Almeida (2007), apontam que a medida que o transtorno pode ser observado em
diversas culturas, um grau significativo de variagao também é notado. A cultura desempenha um
papel significativo na expressao e compreensao do TOC.

As crengas culturais em relagdo a normalidade, ao controle emocional e as praticas religiosas
podem influenciar a percepcédo e a interpretagdo dos sintomas obsessivo compulsivos. Em algumas
culturas, os rituais religiosos ou supersticbes podem se sobrepor aos comportamentos compulsivos
do transtorno, levando a um atraso no diagndstico e tratamento adequados (Borges, 2023). Além
disso, as normas culturais em relacdo a busca de ajuda psicolégica podem afetar a disposi¢cao das
pessoas em procurar tratamento, o que pode influenciar a gravidade e a cronicidade dos sintomas
(Prado; Murrieta, 2020).
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De acordo com Almeida (2007), foram encontradas diferengas em aspectos culturais,
especialmente aqueles relacionados a delineamentos religiosos associados a contaminagao, logo,
atribui-se também as obsessdes ligadas a contaminagdo um carater religioso. Tek e Ulug (2001)
apontam ainda que ha uma maior frequéncia de obsessdes religiosas em pacientes de membros da
cultura judaica e mugulmana do Oriente Médio quando comparados a outras culturas.

Além de aspectos religiosos, as obsessdes podem estar relacionadas ainda a outros
aspectos culturais, como é o caso das questdes de género. Almeida (2007) menciona uma diferenca
entre os tipos de obsessao e aponta que aquelas sexuais, compulsoérias e rituais de checagem sao
mais frequentes em homens, enquanto aquelas ligadas a contaminacéo, sujeira e lavagem foram
observadas ligeiramente mais frequentes em mulheres.

Diante disso, pressupde-se que as questdes em torno da questdo de género também
representam um fator importante no processo de desenvolvimento, manutencido e tratamento do
TOC, uma vez que é possivel observar distingdes de sintomas entre os dois géneros (Mariano et al.,
2020).

Diante disso, segundo Lemelson (2003) conforme citado por Almeida (2007), os sintomas do
toque poderiam agir como uma lente amplificadora para determinados aspectos da cultura que sao
projetados na experiéncia individual. Cabe ainda destacar que com isso ndo queremos descartar o
papel importante do componente biolégico no desenvolvimento do quadro obsessivo compulsivo,
mas pontuamos as multiplas causas do transtorno, entre elas o contexto cultural.

Outrossim, Abreu e Prada (2005) apontam que “o modelo analitico-comportamental sustenta
que se observe nas variaveis ambientais externas as condigdes necessarias para a instalacédo e
manutengdo do comportamento”, logo entender os processos de motivagéo atrelados ao transtorno
obsessivo compulsivo se faz util na compreensdo dos fendmenos observados nesses quadros, e
ainda, na proposta de técnicas profilaticas efetivas.

Nessa logica, a motivagédo refere-se a um processo antecedente que orienta e mantém o
comportamento de um individuo. Para a analise do comportamento, a motivagao pode ser entendida
em termos de reforcamento positivo, reforcamento negativo e/ou punicdo, os quais ao exercer
influéncia na motivagdo de um organismo, aumentam ou diminuem a probabilidade de ocorréncia de
determinados comportamentos. Além disso, a ontogénese e a cultura também desempenham um
papel importante no que diz respeito a motivagéo, visto que é a partir dela que o individuo aprendera
os valores e regras sociais (Almeida et al., 2019).

De acordo com Abreu e Hubner (2019), comportamentos obsessivos e compulsivos estédo
sob controle aversivo. Ou seja, um estimulo aversivo evoca o comportamento obsessivo ou
compulsivo, que por sua vez atua como um comportamento de esquiva para o primeiro. Nesse
sentido, segundo Abreu e Prada (2005), ha um aspecto no TOC que o difere dos demais transtornos

de ansiedade. Conforme apontam esses autores, esquivas efetivas comumente realizadas em outras
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condigbes ndo sdo possiveis no quadro desse transtorno, uma vez que o comportamento a ser
punido é justamente o comportamento de esquiva emitido pelo individuo.

Ainda, tendo em vista que tanto as respostas publicas, como as privadas sdo da mesma
natureza — manifestagées do organismo — e, como tal, sujeitas as mesmas leis que regem os
comportamentos. Convém, neste ponto, concluir que comportamento € a interagédo entre organismo e
ambiente. Somente identificamos um comportamento quando identificamos tal relagao. Correr € uma
resposta, ndo um comportamento (Raminelli, 2021).

O ambiente, assim como o comportamento, € um fluxo funcional (s6 é ambiente aquilo que
afeta o organismo), divisivel de modo arbitrario apenas para fins de analise, sendo cada unidade
classicamente chamada de estimulo (Copque; Guilhardi, 2008). Para analise do comportamento a
ocorréncia de obsessdes e compulsdes identificadas no portador de TOC nido possuem causa
funcional, sendo a comportamentos publicos e privados ambos os comportamentos operantes sem
que um seja propriamente a causa do outro e de modo que o que elimina um, também elimina o
outro, a isto define-se como “Elo de Encadeamento”. Sendo assim, todos e quaisquer
comportamentos sao produto das interagdes entre a histéria de contingéncias a que o individuo vem
sendo exposto durante todo o processo de seu desenvolvimento (Cordioli, 2014).

O antecedente, a resposta e a consequéncia se influenciam reciprocamente, dando origem a
uma unidade funcional, instrumento operacional do analista de comportamento, que conduz a analise
de comportamentos identificados devido ao TOC como pensamentos obsessivos, ansiedade e
taquicardia ou a agdes de bater, lavar as maos compulsivamente e/ou organizagdo como fatores e
componentes operantes e respondentes, sem que haja diferenciagdo como parte do conjunto de
interagdes que ocorrem na pessoa sob influéncia de contingéncias de reforgamento (Cordioli; de
Souza Vivan; Braga, 2016).

Guilhardi e Copque (2008) reiteram como o elo de encadeamento do TOC esta relacionado
principalmente a esses comportamentos (publicos e privados) que sucedem as manifestagdes do
transtorno obsessivo compulsivo, por exemplo, o pensamento de contaminacéo (obsessao) incita os
sentimentos (ansiedade) e o comportamento de lavar as maos (compulsdo), de maneira que ndo ha
necessariamente uma ordem definida, podendo haver primeiro 0 comportamento publico de lavar as
maos, podendo ser desencadeado anteriormente pelo individuo devido a histéria ontogenética de
repertério reforgcado por pessoas significativas, e em seguida a obsessao e a ansiedade.

A analise do comportamento busca interferir no elo mediante a distintos procedimentos, na
pratica, os dois procedimentos mais empregados sdo: mudar os pensamentos (reestruturacdo
cognitiva) ou impedir a ocorréncia do comportamento compulsivo (prevencdo de resposta
compulsiva), de modo que ambos intervém no encadeamento (Beck, 1979).

O Analista do Comportamento trabalha com a ideia de que os pensamentos obsessivos, a
ansiedade e as compulsdes sdo desencadeadas pelas contingéncias de reforcamento. Esses

fendbmenos sdo o foco da analise e intervengdo psicoterapéutica. O terapeuta que utiliza a
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desempenha o papel de investigar os fatores que contribuem para o surgimento e a manutencao
desses comportamentos, descrevendo e modificando as intricadas relagbes entre as circunstancias
que reforgam tais comportamentos (Copque; Guilhardi, 2008).

Nessa logica, cabe discorrer sobre o conceito de refor¢o intermitente tendo em vista as
particularidades concernentes ao TOC. No que se refere ao reforgo intermitente, o sujeito é reforcado
somente algumas vezes. Um dos exemplos que podem ser dados é o de uma crianga que é elogiada
pelo desempenho em seus deveres escolares, porém isso ndo é feito constantemente (Mancini,
2018).

A questdo em relacdo ao reforcamento intermitente é que aprender determinado
comportamento pode levar muito tempo, mas apo6s aprendido, parar € muito mais dificil. Skinner usa
as apostas como um exemplo do poder do esquema de reforgo intermitente por razéo variavel (VR)
para manter o comportamento persistente mesmo apds longos periodos sem qualquer reforgo
(Skinner, 1953).

No TOC, caso a pessoa tenha um pensamento intrusivo desconfortavel, se sentira ansiosa,
preocupada, envergonhada ou até mesmo sentira nojo de si mesma. Esse pensamento caracteriza a
resposta. Ao realizar a compulséo, fisica ou mentalmente, pode reduzir a ansiedade e obter algum
alivio, caracterizando o reforgo (Prado; Murrieta, 2020). Na proxima vez que ocorrer um pensamento
intrusivo a tendéncia é executar novamente a compulsao em busca do reforgo, ou seja, diminuigéo e
alivio da ansiedade, porém, isso pode nao ocorrer de forma tao eficaz, inclusive sem ocorrer o efeito
desejado, entdo a compulsao é realizada novamente, e apds algumas vezes acaba eventualmente
funcionando (Mariano et al., 2020).

Esse esquema de reforgamento intermitente faz o cérebro aprender a lidar com pensamentos
intrusivos por meio de compulsdes. Outro exemplo de reforgamento intermitente que torna o
comportamento mais resistente € o caso de uma crianga, cujo ritual de lavagem é criticado pela mée,
embora em alguns momentos ela também relata admiracéo por determinado aspecto desse mesmo
comportamento (Vermes; Zamignani, 2002).

Os esquemas de reforgamento intermitente podem ser utilizados para explicar a relagao
existente entre o aspecto comportamental e as consequéncias desse. No TOC, consiste ao terapeuta
investigar o repertério de comportamentos, privados ou publicos, do cliente verificando habilidades
pouco desenvolvidas ou inexistentes, ja que um déficit em habilidades importantes € apontado como
um dos aspectos de individuos portadores do transtorno (Rost, 2013; Zamignani; Banaco, 2005).
Uma das técnicas que os terapeutas analiticos comportamentais usam no tratamento dos portadores
do TOC é o da extingcdo, ou seja, busca-se reduzir gradualmente respostas que gerem reforgo
positivo (comportamento compulsivo), porém esse processo pode gerar estados muito ansiosos no
paciente.

Diante disso, Catania (1999), sugere entdo o procedimento de DRO (Reforgamento

Diferencial de Outros Comportamentos), como um tipo de intervengdo buscando diminuir os efeitos
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negativos da extingdo. Este procedimento consiste na extingdo de reforco para as respostas
indesejadas, e utilizacdo de reforcamento diferencial de qualquer outra resposta, ou seja, para
respostas alternativas aquela que precisa diminuir de frequéncia (Petersen, 2019). Da mesma forma,
o procedimento de DRO é sugerido para a familia, nesse caso procura-se que a familia seja
encarada como aliada pelo cliente, mesmo quando eles retiram reforgadores. O que a familia deve
fazer é nédo colaborar com os rituais, mas reforgar respostas incompativeis (Vermes; Zamignani,
2002).

Quanto a aprendizagem comportamental, mais precisamente a aprendizagem por regras, o
individuo recebe instrugdes, conselhos, pedidos e muitos outros comportamentos verbais que
possuem o intuito de guiar o comportamento do individuo sem o aprendizado direto por
consequéncias, servindo assim, como um estimulo discriminativo que modifica o repertério
comportamental das pessoas (Duarte, 2006). Nesse sentido a aquisicao dessas habilidades verbais
permitiu a comunicagdo entre os humanos para que ocorressem melhores decisbes sob
determinadas circunstancias, a fim de promover alteragdes especificas em seu ambiente, viabilizando
assim sua adaptagéo e sobrevivéncia (Martins; da Silva, 2022).

Nessa perspectiva, no TOC diversos comportamentos presentes sao controlados por regras,
que na qualidade de estimulos discriminativos, possuem um impacto mais significativo na
aprendizagem comportamental do que as contingéncias em si (Duarte, 2006). Nesse transtorno o
aprendizado por regras ndo possui apenas um papel de aprendizagem, mas se torna algo excessivo,
onde instrugdes e crengas culturais basicas adquirem um nivel de muita rigidez, ou seja, existe uma
formulagcdo inadequada e um cumprimento excessivo dessas regras, que em certas situagdes nem
condiz com a existéncia tangivel do ambiente fisico (Fernandes, 2019).

Segundo Duarte (2006), a maioria das regras que aprendemos tem influéncia dos
comportamentos de outras pessoas e culturas, e nessa construgao cultural podem ocorrer problemas
nas praticas de formulacdo, desenvolvendo regras, em alguns casos, imprecisas e perigosas que
impossibilitam o individuo a acessos basicos como a ajuda médica. O autor ressalta, ainda, que para
além de analisar se as regras sdo vantajosas e validas é necessario um repertério de entendimento e
cumprimento dessas normas de forma correta, considerando a probabilidade de comportamentos
desordenados surgirem.

Além disso, é importante pontuar que dentro desse contexto existem as autorregras, que
podem ser vistas como instru¢gdes que uma pessoa da a si mesma, com base em seu discurso
verbal, para orientar seu comportamento em situagdes especificas, sendo elas publicas ou implicitas
(Duarte, 2006).

A partir disso, no TOC o individuo desenvolve inimeras autorregras que s&o colocadas em
pratica de forma rigida, como ter que evitar a manifestacdo de condutas que possam prejudica-lo ou
a outros, autorregras de que pensamentos possuem forca de acgdo, autorregras de culpa,

supervalorizacdo de controle, exagero na probabilidade de danos e perigos entre outras,
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desenvolvendo assim, comportamentos tipicos desse transtorno como: repeticdes, duvidas
constantes, verificagdes ou outras taticas de equilibrio (Cordioli, 2014).

Dessa forma, segundo Duarte (2006), uma das funcdes cruciais do terapeuta
comportamental no tratamento do TOC é a de questionar e reformular as regras estabelecidas pelo
cliente em relagéo as situagdes indesejaveis que lhe causam temor. No decorrer das sessoes, 0
terapeuta busca identificar quais as regras que estdo causando sofrimento ao cliente e trabalhar para
modifica-las.

Outrossim, o autocontrole desempenha um papel crucial no manejo do TOC. Individuos com
habilidades de autocontrole mais desenvolvidas podem ser capazes de resistir as compulsdes, adiar
os rituais ou interromper os pensamentos obsessivos de forma mais eficaz (Mariano et al., 2020). O
fortalecimento do autocontrole por meio de estratégias terapéuticas, como a terapia cognitivo-
comportamental (TCC), pode ajudar os pacientes a lidarem com seus sintomas de forma mais eficaz.
O transtorno é complexo e pode ser influenciado por uma interagdo de fatores bioldgicos,
psicolégicos e sociais. Além disso, o autocontrole excessivo pode levar a um aumento da ansiedade
e do estresse, o que pode, por sua vez, intensificar os sintomas do TOC (Faggian, 2008; da Costa
Fontenelle; Cordioli, 2022).

Em suma, o autocontrole desempenha um papel significativo no TOC, influenciando a
manifestacdo e o curso da doenca. As variaveis de controle, incluindo os niveis de filogénese,
ontogénese e cultura, interagem entre si para moldar a capacidade de um individuo de exercer o
autocontrole sobre os sintomas obsessivo compulsivos (Le&o, 2022). Assim, se compreender essas
influéncias é fundamental para o desenvolvimento de estratégias de tratamento mais eficazes, que
visem fortalecer o autocontrole e melhorar a qualidade de vida dos individuos afetados pelo

transtorno (de Moraes Almeida; Micheletto; Jotten, 2020).

4- CONSIDERAGOES

O TOC caracteriza-se pela presenga de obsessbes e compulsbes que podem ser
influenciadas por aspectos da filogénese e da ontogénese. As influéncias culturais e ontogenéticas
também assumem um papel importante no TOC, permitindo observar divergéncias nas
manifestagdes do transtorno em diferentes culturas e géneros. A motivagédo e as contingéncias de
reforcamento também sdo aspectos relevantes na compreensao e tratamento do transtorno.

Diante disso, observamos o aspecto multideterminado TOC, envolvendo fatores genéticos,
bem como influéncias ontogenéticas e culturais. Embora haja uma predisposicdo genética para o
transtorno, a manifestagdo ou nao manifestacdo depende da interagdo com o ambiente e fatores
culturais. Diferengas culturais, como crengas religiosas e questdes de género, podem influenciar a
natureza das obsessdes e compulsdes presentes no transtorno.

No que diz respeito ao tratamento do Transtorno Obsessivo Compulsivo, é fundamental

considerar a relagdo entre os estimulos aversivos e os comportamentos de esquiva. A analise do
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comportamento destaca a importancia das contingéncias de reforcamento na compreensdo dos
comportamentos obsessivos e compulsivos, considerando a triplice contingéncia (antecedente,
resposta e consequéncia) como uma unidade funcional que influencia esses comportamentos.

Em suma, a abordagem do TOC sob a perspectiva da Andlise do Comportamento,
considerando os trés niveis de selegdo por consequéncias, oferece uma visdo abrangente e
integrada do transtorno. A compreensao do TOC através dessa lente tedrica fornece valiosas visdes
sobre suas origens evolutivas, desenvolvimento individual e influéncias socioculturais. Além disso,
este estudo destaca a importancia de uma analise minuciosa das contingéncias de reforgamento que
mantém os comportamentos obsessivos e compulsivos, considerando a interagao entre o organismo
e 0 ambiente. Essa abordagem integrada & essencial para o desenvolvimento de tratamentos
eficazes e para o avango do conhecimento cientifico na area, beneficiando tanto a comunidade

académica quanto a pratica clinica no manejo do TOC.
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