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O presente trabalho apresenta uma reflexão teórico-prática acerca da utilização da psicoeducação no contexto clínico infantil dentro da Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC), desenvolvido na Clínica Integrada do UNIVAG. A psicoeducação é considerada um dos pilares da prática em TCC, sendo essencial para promover a compreensão dos processos psicológicos e o engajamento no tratamento. No contexto infantil, essa ferramenta ganha ainda mais relevância, pois a criança encontra-se em processo de desenvolvimento cognitivo e emocional, exigindo adaptações específicas na forma de comunicação. Além disso, a psicoeducação favorece a participação ativa da criança e da família, contribuindo para melhores resultados terapêuticos. A escolha do tema justifica-se pela recorrência de sua aplicação nos atendimentos clínicos e pela sua eficácia no desenvolvimento de habilidades socioemocionais. O objetivo geral deste trabalho é compreender o papel da psicoeducação na clínica infantil em TCC. Como objetivos específicos, busca-se descrever sua aplicação prática, analisar sua importância no desenvolvimento infantil e discutir sua contribuição para o processo terapêutico. A psicoeducação também visa promover autonomia, consciência emocional e habilidades de enfrentamento. Outro objetivo relevante é compreender como os responsáveis podem ser incluídos no processo terapêutico por meio de orientações psicoeducativas. A Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC), conforme Beck (2014), parte da compreensão de que pensamentos, emoções e comportamentos estão interligados, e que a 

modificação de cognições disfuncionais pode levar a mudanças duradouras na forma de sentir e agir. Seu modelo propõe que a forma como o indivíduo interpreta situações influencia diretamente suas respostas emocionais e comportamentais. A psicoeducação, segundo Wright et al. (2019), é compreendida como um processo ativo de ensino ao paciente acerca da relação entre pensamentos, emoções e comportamentos. Nesse contexto, tem como função ensinar o paciente a compreender esse funcionamento. No caso das crianças, essa explicação deve ser feita de forma lúdica, com uso de jogos, metáforas e exemplos concretos. Outro aspecto importante é o empirismo colaborativo, no qual terapeuta e paciente constroem juntos o processo terapêutico. A participação dos pais também é fundamental, pois contribui para a manutenção das mudanças fora do ambiente clínico. A literatura aponta que a psicoeducação aumenta a adesão ao tratamento e melhora os resultados terapêuticos. Os atendimentos psicológicos foram realizados semanalmente, com duração média de 50 minutos, no contexto da clínica-escola, fundamentados nos pressupostos da Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC). Inicialmente, foi realizada anamnese com os responsáveis, com o objetivo de compreender o contexto familiar e escolar das crianças, bem como identificar demandas, queixas principais e padrões comportamentais. As intervenções contemplaram a explicação do modelo cognitivo, a identificação e nomeação de emoções, além do uso de atividades lúdicas como estratégia central para facilitar a compreensão infantil. Foram utilizados recursos como desenhos, jogos e cartões de emoções, favorecendo o engajamento e a participação ativa das crianças no processo terapêutico. A psicoeducação também foi realizada com os responsáveis, abordando temas como manejo comportamental, estabelecimento de limites e uso de reforço positivo, visando promover maior consistência nas práticas educativas no ambiente familiar. No contexto clínico, a psicoeducação foi trabalhada de forma individualizada, respeitando as demandas específicas de cada criança. Com a criança 01, a psicoeducação foi introduzida com foco no desenvolvimento de regras e limites, utilizando como recurso o jogo de cartas “pode/não pode”, no qual eram apresentadas situações do cotidiano para que a criança identificasse comportamentos adequados e inadequados, promovendo maior compreensão das normas sociais e autorregulação comportamental. Com a criança 02, a psicoeducação teve como objetivo apresentar e esclarecer o papel do psicólogo, sendo utilizado como recurso o livro “O monstro do problema”, que possibilitou, de forma lúdica, a compreensão do processo terapêutico e a expressão de dificuldades emocionais, favorecendo o vínculo terapêutico. Já com a criança 03, a psicoeducação foi 

direcionada à compreensão do modelo cognitivo, utilizando-se desenhos para representar a relação entre pensamentos, emoções e comportamentos. Essa estratégia possibilitou à criança identificar como suas interpretações influenciam suas emoções e ações, promovendo maior consciência sobre seus processos internos. Por fim, com a criança 04, foi utilizado o recurso do “semáforo das emoções” como estratégia psicoeducativa para o desenvolvimento da autorregulação emocional. A atividade permitiu à criança reconhecer diferentes estados emocionais, classificando-os de acordo com níveis de intensidade e aprendendo estratégias mais adequadas para lidar com cada situação. Durante o processo, observou-se maior engajamento das crianças nas sessões, bem como avanços na compreensão de seus comportamentos e emoções. Os responsáveis também relataram mudanças positivas na rotina familiar, especialmente no que se refere à aplicação de limites e ao manejo comportamental, evidenciando a eficácia das intervenções psicoeducativas no contexto clínico. A psicoeducação mostrou-se uma ferramenta essencial na clínica infantil em TCC (Terapia Cognitivo-Comportamental). Sua aplicação contribui para o desenvolvimento de habilidades emocionais e comportamentais. A adaptação da linguagem e o uso de recursos lúdicos foram fundamentais para o sucesso das intervenções. O envolvimento dos responsáveis potencializou os resultados terapêuticos. Conclui-se que a psicoeducação é indispensável para a prática clínica com crianças. Pequenas mudanças ao longo do processo demonstraram impactos significativos no desenvolvimento infantil.
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