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Uma breve história da 

Terapia Cognitivo-Comportamental 

(TCC) 

 

Introdução 

A terapia cognitivo-comportamental (TCC) é uma abordagem de 

tratamento psicológico que enfatiza a relação entre pensamentos, 

comportamentos e emoções. Ela se baseia na ideia de que as crenças e 

interpretações que uma pessoa tem sobre si mesma, outras pessoas e o 

mundo podem afetar sua saúde mental e bem-estar. 

A TCC tem suas raízes em várias tradições terapêuticas, incluindo a terapia 

comportamental, a terapia cognitiva e a terapia racional emotiva 

comportamental. A seguir, estão alguns marcos históricos importantes na 

evolução da TCC: 

• Anos 1950: O psicólogo behaviorista B.F. Skinner desenvolve a 

teoria do condicionamento operante, que postula que o 

comportamento é moldado pelas consequências que se seguem a ele. 

• Anos 1960: Aaron Beck, psiquiatra e pesquisador, começa a 

desenvolver a terapia cognitiva, que se concentra nos pensamentos e 

crenças do paciente e como eles afetam sua saúde mental. Albert 

Ellis desenvolve a terapia racional emotiva comportamental, que 

enfatiza a identificação e a mudança de crenças irracionais que 

podem levar a emoções negativas. 

• Anos 1970: A TCC se estabelece como uma abordagem de 

tratamento distinta, com a publicação de vários livros e artigos que 

descrevem sua teoria e técnicas. Judith Beck, filha de Aaron Beck, se 

torna uma defensora e líder na disseminação da TCC. 

• Anos 1980: A TCC se torna cada vez mais popular entre os 

profissionais de saúde mental, em parte devido ao seu foco em 

técnicas práticas e baseadas em evidências. Terapeutas começam a 

aplicar a TCC a uma ampla variedade de condições, incluindo 

ansiedade, depressão, transtornos alimentares e vícios. 

 



 

 

• Anos 1990 e além: A TCC continua a evoluir, com terapeutas 

desenvolvendo novas técnicas e adaptações para atender às 

necessidades de grupos específicos de pacientes. A TCC também é 

cada vez mais usada em combinação com outras abordagens 

terapêuticas, como a terapia ocupacional e a terapia de grupo. 

Hoje em dia, a TCC é uma das abordagens mais amplamente utilizadas na 

psicoterapia, com uma grande quantidade de pesquisas apoiando sua 

eficácia no tratamento de muitas condições psicológicas. 

 

 

O que é Terapia Cognitivo-Comportamental? 

 

A Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) é uma abordagem terapêutica 

que se concentra em mudar os padrões de pensamento e comportamento 

que podem levar a problemas emocionais e comportamentais. A TCC é 

baseada na ideia de que nossos pensamentos, sentimentos e 

comportamentos estão interconectados e que, mudando um desses 

elementos, podemos afetar os outros. 

A TCC tem como objetivo ajudar os pacientes a identificar e mudar 

padrões de pensamento negativos, crenças disfuncionais e comportamentos 

que possam estar contribuindo para seus problemas emocionais e 

comportamentais. O terapeuta trabalha com o paciente para desafiar esses 

padrões e desenvolver novas maneiras de pensar e se comportar. 

A TCC é uma terapia de curto prazo e orientada para objetivos, geralmente 

com sessões semanais que duram entre 50 e 60 minutos. O número de 

sessões varia dependendo do problema específico do paciente, mas a 

terapia geralmente dura de 12 a 20 semanas. 

A TCC é usada no tratamento de uma ampla variedade de problemas 

emocionais e comportamentais, incluindo depressão, ansiedade, transtornos 

alimentares, transtorno obsessivo-compulsivo, transtorno de estresse pós-

traumático e vícios. A TCC também pode ser usada como uma terapia 

complementar para outras formas de tratamento, como medicamentos. 

 

 



 

 

A TCC envolve uma série de técnicas terapêuticas, incluindo: 

 

 

 

Terapia Cognitiva: A terapia cognitiva é uma abordagem terapêutica que 

se concentra em identificar e mudar padrões de pensamento negativos e 

disfuncionais que podem estar contribuindo para problemas emocionais e 

comportamentais. A terapia cognitiva foi desenvolvida por Aaron Beck na 

década de 1960 como uma forma de tratar a depressão. 

A terapia cognitiva é baseada na ideia de que nossos pensamentos, 

sentimentos e comportamentos estão interconectados e podem afetar uns 

aos outros. Quando temos pensamentos negativos e disfuncionais, eles 

podem levar a sentimentos negativos e comportamentos problemáticos. A 

terapia cognitiva ajuda os pacientes a identificar esses padrões e a 

desenvolver novas maneiras de pensar que possam ajudá-los a lidar melhor 

com os desafios da vida. 

Durante a terapia cognitiva, o terapeuta trabalha com o paciente para 

identificar pensamentos negativos automáticos e disfuncionais que possam 

estar contribuindo para seus problemas emocionais e comportamentais. O 

terapeuta ajuda o paciente a examinar a evidência para e contra esses 

pensamentos e a desenvolver pensamentos mais adaptativos e realistas. 

A terapia cognitiva é geralmente feita em sessões semanais de 50 a 60 

minutos e pode durar de 12 a 20 semanas, dependendo do problema 

específico do paciente. A terapia cognitiva é frequentemente usada para 

tratar a depressão, ansiedade, transtornos alimentares, transtornos de 

personalidade e outros problemas emocionais e comportamentais. 

A terapia cognitiva é uma abordagem terapêutica eficaz e baseada em 

evidências que tem ajudado muitas pessoas a lidar melhor com seus 

problemas emocionais e comportamentais. 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

Terapia Comportamental: A terapia comportamental é uma abordagem 

terapêutica que se concentra em mudar comportamentos problemáticos, em 

vez de se concentrar em pensamentos ou sentimentos subjacentes. A terapia 

comportamental é baseada na ideia de que nossos comportamentos são 

aprendidos e, portanto, podem ser desaprendidos e substituídos por 

comportamentos mais adaptativos. 

Durante a terapia comportamental, o terapeuta trabalha com o paciente para 

identificar comportamentos problemáticos e desenvolver novos 

comportamentos mais adaptativos. O terapeuta pode usar técnicas como 

modelagem, reforço positivo e extinção para ajudar o paciente a 

desenvolver novos comportamentos. 

A terapia comportamental é frequentemente usada para tratar transtornos 

relacionados ao comportamento, como transtornos do espectro do autismo, 

transtornos do controle dos impulsos, transtornos alimentares, transtornos 

do sono, entre outros. A terapia comportamental também pode ser usada 

como parte de um tratamento mais abrangente para problemas emocionais, 

como ansiedade e depressão. 

A terapia comportamental é geralmente feita em sessões semanais de 50 a 

60 minutos e pode durar de 12 a 20 semanas, dependendo do problema 

específico do paciente. O terapeuta e o paciente trabalham juntos para 

definir metas terapêuticas específicas que serão o foco da terapia e para 

revisar regularmente o progresso terapêutico. 

A terapia comportamental é uma abordagem terapêutica eficaz e baseada 

em evidências que tem ajudado muitas pessoas a lidar melhor com seus 

problemas comportamentais e emocionais. 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Exposição: A exposição é uma técnica utilizada na terapia cognitivo-

comportamental para ajudar as pessoas a superar seus medos e ansiedades. 

A exposição envolve expor a pessoa a situações ou estímulos que ela teme, 

para que ela possa aprender a lidar com essas situações de forma mais 

eficaz. 

Existem dois tipos de exposição: exposição in vivo e exposição imaginária. 

A exposição in vivo envolve a exposição direta à situação temida na vida 

real, enquanto a exposição imaginária envolve imaginar a situação temida 

em uma sessão de terapia. Ambas as formas de exposição são usadas na 

terapia cognitivo-comportamental. 

Durante a exposição, o terapeuta ajuda o paciente a identificar seus medos 

e ansiedades e a desenvolver um plano de exposição gradual. O paciente é 

então exposto gradualmente à situação temida, começando com situações 

menos ameaçadoras e aumentando gradualmente a exposição até que ele 

possa enfrentar a situação temida sem sentir ansiedade excessiva. 

A exposição é frequentemente usada para tratar transtornos de ansiedade, 

como transtorno obsessivo-compulsivo, transtorno de ansiedade social, 

transtorno de estresse pós-traumático, transtorno de ansiedade generalizada, 

entre outros. A exposição pode ser realizada individualmente ou em grupo, 

dependendo das necessidades do paciente. 

A exposição é uma técnica eficaz e baseada em evidências que tem ajudado 

muitas pessoas a superar seus medos e ansiedades. No entanto, é 

importante que a exposição seja realizada com a orientação de um terapeuta 

qualificado e experiente, para garantir que seja feita de forma segura e 

eficaz. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Relaxamento: O relaxamento é uma técnica utilizada em diferentes 

abordagens terapêuticas, como a terapia cognitivo-comportamental, para 

ajudar as pessoas a reduzir o estresse e a ansiedade. O relaxamento pode 

ajudar a pessoa a reduzir a tensão muscular, diminuir a frequência cardíaca 

e respiratória, e aumentar a sensação de calma e tranquilidade. 

Existem diferentes técnicas de relaxamento que podem ser utilizadas na 

terapia, como a respiração profunda, a relaxação muscular progressiva e a 

meditação. A técnica escolhida dependerá das necessidades e preferências 

do paciente. 

A respiração profunda envolve inspirar profundamente pelo nariz, segurar a 

respiração por alguns segundos e expirar lentamente pela boca. Essa 

técnica pode ajudar a pessoa a se concentrar no presente e a reduzir a 

ansiedade. 

A relaxação muscular progressiva envolve tensão e relaxamento dos 

músculos de diferentes partes do corpo, começando pelos pés e avançando 

gradualmente até a cabeça. Essa técnica pode ajudar a pessoa a reduzir a 

tensão muscular e a melhorar a sensação de relaxamento. 

A meditação envolve a concentração da mente em um objeto ou 

pensamento específico, como a respiração ou uma palavra de mantra. Essa 

técnica pode ajudar a pessoa a aumentar a consciência do presente, a 

reduzir o estresse e a ansiedade e a melhorar o bem-estar emocional. 

O relaxamento é frequentemente usado como parte de um tratamento mais 

abrangente para transtornos de ansiedade, transtornos do sono, transtornos 

de estresse pós-traumático, entre outros. A prática regular de técnicas de 

relaxamento também pode ajudar a pessoa a lidar melhor com o estresse 

diário e a melhorar a qualidade de vida. 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Reestruturação Cognitiva: A reestruturação cognitiva é uma técnica 

utilizada na terapia cognitivo-comportamental (TCC) para ajudar as 

pessoas a identificar e modificar padrões de pensamento negativos ou 

distorcidos que podem levar a emoções negativas e comportamentos 

disfuncionais. 

A reestruturação cognitiva envolve identificar pensamentos negativos 

automáticos e questioná-los com base em evidências. Por exemplo, uma 

pessoa pode pensar: "Eu sempre fracasso em tudo o que tento". Essa é uma 

forma distorcida de pensamento que pode levar a sentimentos de 

desesperança e desamparo. O terapeuta ajudaria a pessoa a questionar essa 

crença, perguntando-lhe se é realmente verdade que ela sempre falha em 

tudo o que tenta. Juntos, eles explorariam evidências que apoiem ou 

contradigam essa crença. 

Uma vez que a pessoa tenha aprendido a identificar seus padrões de 

pensamento negativos, o terapeuta pode ajudá-la a desenvolver 

pensamentos alternativos mais realistas e positivos. Por exemplo, em vez 

de pensar "Eu sempre fracasso em tudo o que tento", a pessoa pode 

aprender a pensar "Eu posso não ter sucesso em tudo o que tento, mas 

muitas vezes consigo alcançar meus objetivos". 

A reestruturação cognitiva é frequentemente usada no tratamento de 

transtornos de ansiedade, transtornos do humor, transtornos alimentares, 

entre outros. A técnica pode ajudar a pessoa a desenvolver um pensamento 

mais realista e adaptativo, que pode levar a emoções mais positivas e 

comportamentos mais saudáveis. 

A TCC é uma abordagem terapêutica amplamente utilizada e eficaz que 

pode ajudar os pacientes a superar uma variedade de problemas 

emocionais e comportamentais. 

 

 

 

 

 

 



 

 

Aqui estão algumas etapas comuns que ocorrem durante a TCC: 

1. Avaliação: Na primeira sessão, o terapeuta irá avaliar o paciente e o 

problema que ele está enfrentando. O terapeuta pode fazer perguntas 

sobre o histórico médico do paciente, sua história pessoal e o 

contexto em que o problema ocorre. O terapeuta também pode 

realizar testes psicológicos para avaliar o estado emocional do 

paciente. 

2. Definição de objetivos: Depois de avaliar o paciente, o terapeuta e o 

paciente trabalham juntos para definir objetivos específicos para a 

terapia. Esses objetivos são geralmente baseados nos problemas 

emocionais e comportamentais que o paciente está enfrentando e são 

estabelecidos em conjunto com o paciente. 

3. Identificação de pensamentos e comportamentos disfuncionais: 

Durante as sessões, o terapeuta ajuda o paciente a identificar padrões 

de pensamento e comportamento que podem estar contribuindo para 

seus problemas emocionais e comportamentais. O terapeuta usa 

técnicas de entrevista e questionamento para ajudar o paciente a 

identificar esses padrões. 

4. Desenvolvimento de habilidades: Depois de identificar os padrões 

disfuncionais, o terapeuta trabalha com o paciente para desenvolver 

novas habilidades cognitivas e comportamentais. O terapeuta pode 

ensinar ao paciente técnicas de relaxamento, habilidades de 

resolução de problemas e outras habilidades que podem ajudar a 

lidar com os problemas emocionais e comportamentais. 

5. Exposição: Em alguns casos, o terapeuta pode usar a técnica de 

exposição para ajudar o paciente a enfrentar seus medos e 

ansiedades. Isso envolve expor gradualmente o paciente a situações 

que eles evitaram devido ao medo ou ansiedade. Essa técnica é 

geralmente usada em conjunto com outras técnicas de TCC. 

6. Reavaliação: À medida que a terapia progride, o terapeuta e o 

paciente revisam regularmente os objetivos estabelecidos no início 

da terapia e fazem ajustes conforme necessário. O terapeuta também 

pode avaliar o progresso do paciente ao longo do tempo usando 

testes psicológicos e outras ferramentas de avaliação. 

A TCC é uma terapia colaborativa em que o terapeuta e o paciente 

trabalham juntos para identificar e mudar padrões de pensamento e 

comportamento que possam estar contribuindo para os problemas 

emocionais e comportamentais do paciente.  

 



 

 

 

 

Qual a diferença entre psicanálise e TCC?  

A psicanálise e a terapia cognitivo-comportamental (TCC) são duas 

abordagens diferentes da psicoterapia. A principal diferença entre as duas é 

a maneira como elas entendem e abordam os problemas psicológicos. 

A psicanálise, desenvolvida por Sigmund Freud, enfoca a exploração do 

inconsciente e a análise dos processos mentais inconscientes. O objetivo da 

psicanálise é ajudar o paciente a entender os motivos inconscientes por trás 

de seus pensamentos, sentimentos e comportamentos. A psicanálise pode 

levar anos de sessões intensivas para atingir esse objetivo. 

Por outro lado, a TCC se concentra em ajudar os pacientes a mudar seus 

pensamentos, emoções e comportamentos disfuncionais no presente. A 

TCC enfatiza a importância de identificar e alterar os pensamentos 

negativos e distorcidos que podem contribuir para a ansiedade, a depressão 

e outros problemas emocionais. A TCC é uma abordagem mais direta e de 

curto prazo em comparação com a psicanálise. 

Outra diferença importante entre as duas abordagens é o papel do terapeuta. 

Na psicanálise, o terapeuta geralmente assume um papel mais passivo, 

permitindo que o paciente guie a sessão e fale livremente sobre seus 

pensamentos e sentimentos. Na TCC, o terapeuta é mais ativo, ensinando 

ao paciente habilidades específicas e ajudando-o a identificar e corrigir 

padrões de pensamento disfuncionais. 

Em resumo, enquanto a psicanálise se concentra na exploração do 

inconsciente e na compreensão das origens dos problemas emocionais, a 

TCC se concentra em mudar o pensamento, as emoções e o comportamento 

disfuncionais do paciente no presente. 

 


