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REVERSAO DOS EFEITOS DA HISTORIQ DE INCONTROLABILIDADE SOB
CONTINGENCIAS DE VARIACAO COMPORTAMENTAL

Karina de Guimaraes Souto e Motta’
Josele Abreu-Rodrigues”
Elisa Tavares Sanabio-Heck'

RESUMO. A exposicdo a eventos incontroldveis produz dificuldade na aprendizagem de novos comportamentos. O
presente estudo investigou o papel da instrugdo e da exposi¢do a controlabilidade na reversdo dos efeitos da
histéria de incontrolabilidade. No treino, estudantes universitarios foram expostos a controlabilidade (grupo CC)
ou a incontrolabilidade (grupos IC, ICi, II, IIi). Na “terapia”, os grupos CC, IC e ICi foram expostos a
controlabilidade, enquanto os grupos Il e Ili continuaram expostos a incontrolabilidade. Os grupos ICi e Ili
receberam uma instru¢do de incontrolabilidade/controlabilidade. No teste, todos os grupos foram expostos a
controlabilidade. Os participantes expostos apenas a incontrolabilidade (grupos II e Ili) apresentaram maior
persisténcia do responder do que aqueles expostos a “terapia” (grupos IC e ICi), os quais ndo diferiram dos
participantes expostos apenas a controlabilidade (Grupo CC), a despeito da instrucdo. O procedimento de “terapia”,
portanto, foi mais efetivo do que a instrucdo para reverter os efeitos da histdéria de incontrolabilidade.

Palavras-chave: desamparo aprendido, “terapia”, instrugéo.

REVERSING THE EFFECTS OF A HISTORY OF UNCONTROLLABILITY UNDER
BEHAVIOR VARIATION CONTINGENCIES

ABSTRACT. Pre-exposure to uncontrollable events interferes with subsequent learning of new behaviors. The
present study investigated the role of instructions and of the exposure to controllability in reversing the effects of a
history of uncontrollability. During training, college students were exposed to controllability (CC Group) or to
uncontrollability (IC, ICi, II and lii groups). During “therapy”, the CC, IC and ICi groups were exposed to
controllability while the II and IIi groups remained exposed to uncontrollability. An instruction on
uncontrollability/controllability was given to the ICi and Ili groups. During testing, all groups were exposed to
controllability. The participants exposed only to uncontrollability (I and IIi groups) showed greater response
persistence than those exposed to “therapy” (IC and ICi groups) that did not differ from those exposed only to
controllability (CC Group). The “therapy” procedure, then, was more effective than instructions in reversing the
effects of a history of uncontrollability.

Key words: Learned helplessness, therapy, instruction.

REVERSION DE LOS EFECTOS DE LA HISTORIA DE INCONTROLABILIDAD
BAJO CONTINGENCIAS DE VARIACION COMPORTAMENTAL

RESUMEN. La exposicién a eventos incontrolables produce dificultad en el aprendizaje de nuevos
comportamientos. El presente estudio investigé el rol de la instruccién y de la exposicién a la controlabilidad en la
reversion de los efectos de la historia de incontrolabilidad. En el entrenamiento, estudiantes universitarios fueron
expuestos a la controlabilidad (grupo CC) o a la incontrolabilidad (grupos IC, ICi, II, Ili). En la “terapia”, los
grupos CC, IC y ICi fueron expuestos a la controlabilidad, mientras que los grupos II y Ili siguieron expuestos a la
incontrolabilidad. Los grupos ICi y Ili recibieron una instruccién de incontrolabilidad/controlabilidad. En el test,
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todos los grupos fueron expuestos a la controlabilidad. Los participantes expuestos s6lo a la incontrolabilidad
(grupos II y IIi) presentaron mayor persistencia del responder, comparados a aquellos expuestos a la “terapia”
(grupos IC y ICi), los cuales no se distinguieron de los participantes expuestos s6lo a la controlabilidad (Grupo
CC), pese a la instruccién. El procedimiento de “terapia”, por lo tanto, fue mds efectivo que la instruccién para

revertir los efectos de la historia de incontrolabilidad.

Palabras-clave: desamparo aprendido, terapia, instruccién.

Quando um organismo é exposto a eventos
incontroldveis, isto é, a eventos que ocorrem
independentemente do responder, observa-se um
retardo na aprendizagem de novas respostas em
situacdes  posteriores  envolvendo  eventos
controldaveis. Esse fendmeno, denominado de
desamparo aprendido, tem sido sistematicamente
demonstrado em vérias espécies, tais como, caes
(e.g., Seligman & Maier, 1967), ratos (e.g.,
Williams & Maier, 1977), pombos (e.g., Goodkin,
1976), galinhas (e.g., Rodd, Rosellini, Stock, &
Gallup, 1997) e humanos (e.g., Hiroto, 1974;
Winefield & Tiggeman, 1978). Ainda, o
desamparo é consistentemente observado quando
os eventos incontroldveis sdo aversivos (e.g.,
choques elétricos), o que nem sempre ocorre
quando eventos apetitivos (e.g., comida, dgua) sdo
utilizados (Capelari & Hunziker, 2005; Goodkin,
1976).

O estudo de Seligman e Maier (1967,
Experimento 1) ilustra a metodologia-padrdo na
literatura de desamparo. Na fase de treino, um
grupo de cdes foi exposto a choques controldveis,
que poderiam ser interrompidos pela emissdo da
resposta de pressionar um painel (grupo
controlabilidade). Um segundo grupo foi acoplado
ao primeiro em relacdo a duragdo, intensidade e
nimero de choques, porém a interrupcdo dos
choques ndo era possivel (grupo
incontrolabilidade). Um terceiro grupo ndo
recebeu choques (grupo controle). Na fase de
teste, todos os sujeitos foram expostos a choques
que poderiam ser interrompidos pela emissdo de
uma nova resposta de fuga (saltar uma barreira).
Os resultados mostraram que os sujeitos do grupo
incontrolabilidade ndo aprenderam a resposta de
saltar, o que ndo ocorreu com aqueles dos grupos
controlabilidade e controle, os quais apresentaram
desempenhos semelhantes.

Diversos pesquisadores tém utilizado o
procedimento experimental conhecido como
“terapia” para reverter os efeitos da histéria de
exposicdo a incontrolabilidade (e.g., Klein &
Seligman, 1976; Nation & Massad, 1978;
Seligman, Rosellini & Kozak, 1975; Williams &

Maier, 1977). Esses estudos tém indicado que
quando sujeitos sd@o expostos a eventos
incontroldveis e, em seguida, a eventos
controldveis, ndo ocorre retardo na aprendizagem
posterior de uma nova tarefa. Os efeitos do
procedimento de ‘“terapia” foram relatados por
Williams e Maier (1977, Experimento 2). Na fase
de treino desse estudo, dois grupos de ratos (I e
IT) foram expostos a choques incontroldveis. Na
fase de “terapia”, um grupo que havia recebido
choque na fase anterior (grupo I) e um que ndo
havia recebido choque (grupo III) foram expostos
a choques que poderiam ser interrompidos por
meio da resposta de pressdo a barra. Dois outros
grupos (I e IV) ndo foram expostos a essa fase.
Durante a fase de teste, todos os grupos foram
expostos a choques que poderiam ser
interrompidos ou evitados por meio da resposta de
ir e voltar em wuma caixa com dois
compartimentos. Os dois grupos que foram
inicialmente expostos a choques incontroldveis (I
e II) apresentaram dificuldade na aprendizagem do
responder durante a fase de teste, o que ndo foi
observado com os grupos que ndo tiveram essa
experiéncia (III e IV). Dentre os grupos I e II,
aquele exposto a fase de “terapia” (Grupo I)
aprendeu eventualmente a resposta de fuga
durante o teste, o mesmo ndo ocorrendo com o
grupo que ndo foi exposto a essa fase (Grupo II).
Resultados comparaveis também foram
observados com humanos (e.g., Klein & Seligman,
1976; Nation & Massad, 1978).

Os estudos mostram que o desamparo
aprendido ¢ afetado ndo somente pelo
procedimento de “terapia”, mas também por
diversas outras varidveis, como, por exemplo, o
conteido das instrugdes (Hiroto, 1974; Klein,
Fencil-Morse & Seligman, 1976; Mikulincer,
1986; Tennen, Gillen & Drum, 1982). No estudo
de Klein e cols. (1976), estudantes universitarios
foram expostos a uma tarefa de resolucdo de
problemas de discriminag¢ao visual durante a fase
de treino. O grupo soluciondavel recebia feedbacks
de acerto e erro consistentes com suas respostas a
cada tentativa. Para os grupos insoluciondveis,
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esses feedbacks eram apresentados
independentemente das respostas dos
participantes. O grupo insoluciondvel-habilidade
recebeu uma instru¢do informando que, em
experimentos prévios, a maioria das pessoas foi
capaz de solucionar aquela tarefa, enquanto o
grupo insoluciondvel-sorte recebeu uma instrucao
indicando que a maioria das pessoas ndo
conseguiu solucionar a tarefa. O grupo controle
nao foi exposto a tarefa de discriminagdo. Na fase
de teste, todos os participantes tinham que
resolver anagramas. O grupo insoluciondvel-
habilidade apresentou tempos de reagdo mais
longos e um maior nimero de falhas na tarefa do
anagrama do que os grupos insoluciondvel-sorte,
soluciondvel e controle, os quais ndo diferiram
entre si. [Esses resultados sugerem que,
dependendo do conteddo das instrugdes, a
exposicdo a incontrolabilidade nd@o produz,
necessariamente, retardo na aprendizagem de
novas respostas.

Em suma, a literatura aponta que o
procedimento de “terapia” e o uso de instrucdes
podem atenuar ou mesmo eliminar o desamparo
aprendido. Entretanto, uma vez que esses
procedimentos foram investigados em estudos
com metodologias diferentes, € dificil apontar a
contribuicdo relativa de cada um para a reversdo
dos efeitos da histéria de incontrolabilidade.
Dessa forma, o objetivo do presente estudo
consistiu em comparar, a partir de uma mesma
metodologia, a eficicia do procedimento de
“terapia” e da apresentagcdo de instrugdes. Mais
especificamente, objetivou-se investigar se a
exposicdo a  “terapia”  produziria efeitos
compardaveis aqueles produzidos por uma
instrucdo que explicitasse a relacdo de
incontrolabilidade presente na fase de treino e a
relacdo de controlabilidade presente na fase de
“terapia”. Um objetivo adicional consistiu em
estender as investigacdes sobre desamparo
aprendido para o contexto de variagdo
comportamental. Para tanto, na fase de teste, o
efeito da histéria de incontrolabilidade foi
avaliado em uma situacdo em que o reforgo era
contingente a variabilidade.

METODO

Participantes

Participaram do experimento 30 alunos do
curso de graduacdo em Psicologia da
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Universidade de Brasilia, sendo 15 do sexo
masculino e 15 do sexo feminino, sem experiéncia
prévia com procedimentos experimentais. Cada
participante ganhou 0,5 ponto por cada hora de
participagdo. Os pontos ganhos poderiam ser
adicionados ao total de pontos de uma disciplina a
sua escolha, desde que o participante ja estivesse
aprovado nessa disciplina.

Equipamento

O experimento foi conduzido em uma sala
com 1,70 m x 1,30 m, dotada de isolamento
acustico. Foi utilizado um microcomputador,
modelo Pentium II, para a coleta de dados. O
controle das contingéncias experimentais e o
registro dos dados foram realizados por um
programa desenvolvido em linguagem Visual
Basic 6°. Nas fases de treino e teste, um tom de
90 dB com 3.000 Hz, previamente julgado como
moderadamente aversivo (Hiroto, 1974; Klein &
Seligman, 1976; Nation & Massad, 1978), era
apresentado por meio de fones de ouvido.

Procedimento
Os participantes foram divididos semi-
aleatoriamente em seis grupos com cinco

participantes cada, os quais foram expostos a trés
fases experimentais (treino, ‘terapia” e teste),
conforme apresentado na Tabela 1.

Tabela 1. Contingéncias Programadas nas Fases de

Treino, “Terapia” e Teste Para Cada Grupo
Experimental.
ondic¢oes
Treino “Terapia” Teste
Grupos
CC C C C
IC I C C
ICi I C + instrucdo C
11 I I C
ITi I I + instrugdo C
Ct - - C

C: Controlabilidade; I: Incontrolabilidade; i: Instrucao;
Ct: Controle

Treino

No inicio dessa fase, a cada participante era
dada a opcdo de deixar o laboratério apds ouvir
amostras breves de um tom. Caso o participante
optasse por permanecer, iniciava-se a sessdo.
Cada tentativa era iniciada com a apresenta¢do do
tom e finalizada com seu término. Apds um
periodo de 1 s de apresentagdo do tom, apareciam
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quatro circulos na tela do computador, alinhados
horizontalmente e com a mesma cor da tela. O
participante, entdo, deveria emitir uma seqiiéncia
de quatro respostas de pressionar as teclas F e J
do teclado. Quando a primeira resposta era
emitida, o primeiro circulo, a esquerda, era
iluminado de azul (se a resposta fosse na tecla F)
ou amarelo (se a resposta fosse na tecla J); a
segunda resposta iluminava o segundo circulo, e
assim sucessivamente. Havia um intervalo entre
respostas de 0.5 s, durante o qual as respostas
emitidas ndo tinham conseqiiéncias programadas.
Uma seqii€éncia era considerada correta quando
continha duas respostas na tecla F e duas na tecla
J, ndo sendo relevante a ordem de emissdao dessas
respostas na seqiiéncia. Qualquer outra seqiiéncia
que ndo consistisse em uma seqiiéncia 2F2J era
considerada incorreta.

Para os participantes do grupo CC, a emissdo
de uma seqiiéncia correta era seguida pelo término
imediato do tom, pela apresentacdo de um
feedback de acerto e pela adi¢do de dois pontos ao
contador; a emissdo de uma seqiiéncia incorreta,
por sua vez, era seguida pela continuagdo do tom
por mais 2 s, por um feedback de erro e pela
subtracdo de dois pontos. Para os participantes
dos grupos IC, ICi, II e IIi, os mesmos eventos
seguiam a emissdo de uma seqiiéncia, mas eram
independentes da acurédcia desta; ou seja, a ordem
de apresentacdo do término do tom+feedback de
acerto+adicdo de pontos, assim como da
continuagdo do tom+feedback de erro+subtragdo
de pontos, ao longo das tentativas, era

previamente determinada pelo experimentador,
sendo essa ordem idéntica para todos os
participantes desses  grupos. Todos 0s

participantes desses cinco grupos receberam a
mesma instrucdo geral sobre a tarefa, a qual ndo
explicitava a relacdo de independéncia entre
acurdcia e eventos subseqiientes. Os participantes
do grupo Ct foram solicitados a ouvir os tons, mas
nao tinham que emitir seqiiéncias de respostas.

Para o Grupo CC, essa fase era finalizada
quando, ap6s um nimero minimo de 25 tentativas,
o participante emitisse a seqiiéncia correta em
cinco tentativas consecutivas. Quando o critério
nao fosse atendido em, no maximo, 40 tentativas,
o participante era dispensado do experimento.
Cada participante dos demais grupos foi acoplado
a um participante especifico do grupo CC em
termos do ndmero de tentativas. Dessa forma, o
nimero médio de tentativas foi igual para todos os
grupos experimentais.

Motta e cols.

“Terapia”

Nessa fase, a tarefa compreendia a resolugédo
de dois problemas de discriminagdo. Cada
problema consistia na apresentagdo de blocos de
oito figuras formadas pela combinacdo de trés
dimensdes. No problema 1 foram utilizadas as
seguintes dimensoes: forma (circulo ou quadrado),
espessura da moldura (fina ou grossa) e posi¢do
da forma (direita ou esquerda). No problema 2, as
dimensodes consistiam em nimero (4 ou 8), cor do
fundo da tela (amarelo ou rosa) e quantidade de
molduras (1 ou 3). Antes da sessdo o computador
selecionava um estimulo e cabia ao participante
discriminar, no decorrer das tentativas, qual o
estimulo selecionado. A cada tentativa eram
apresentadas uma figura e uma pergunta (“A
figura apresentada contém a caracteristica
selecionada pelo experimentador?”) na tela. Para
responder a pergunta, o participante deveria clicar
com o mouse na palavra SIM ou NAO, ambas
situadas abaixo da pergunta. Por exemplo, se o
computador tivesse selecionado, no problema 1, o
estimulo “quadrado” e aparecesse na tela a figura
“quadrado com moldura fina e situado a direita da
tela”, a resposta correta seria “SIM”; se, por outro
lado, a figura apresentada fosse “circulo com
moldura fina e situado a direita da tela”, a
resposta correta seria “NAO”. Apds cada resposta
era fornecido um feedback informando se a
resposta estava correta (ganho de dois pontos) ou
incorreta (perda de dois pontos).

Para os grupos CC, IC e ICi, o feedback de
acerto sempre seguia respostas corretas e o
feedback de erro sempre seguia respostas
incorretas. Para os grupos II e Ili, os feedbacks
eram independentes da resposta do participante. A
ordem e distribui¢do dos feedbacks, idéntica para
todos os participantes desses dois grupos, era
predeterminada pelo experimentador, de modo
que havia um ntimero igual de feedbacks de acerto
e de erro.

Todos os grupos receberam a mesma instru¢ao
geral sobre a tarefa de discriminacdo (com
exce¢do do grupo Ct, o qual foi solicitado apenas
a olhar as figuras apresentadas na tela).
Adicionalmente, os grupos ICi e Ili receberam
uma instru¢do especifica sobre as condicdes
presentes na fase de treino e aquelas que
ocorreriam na Fase de “terapia” (“Os pontos
ganhos ou perdidos na situagdo anterior ndo
dependiam de suas respostas. Mas, a partir de
agora, ganhar ou perder pontos dependerd de seu
desempenho”).
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Todos os participantes foram expostos a um
minimo de dois blocos de oito tentativas cada,
sendo cada tentativa correspondente a uma figura
especifica. Para os grupos CC, IC e ICi, cada
problema era encerrado quando o participante
apresentava oito respostas corretas consecutivas.
Se o participante ndo atingisse esse critério em, no
maximo, trés blocos, sua participagdo era
cancelada. O nudmero de tentativas de cada
participante dos grupos II, IIi e Ct foi acoplado ao
nimero de tentativas de um participante
especifico dos grupos IC, ICi e CC,
respectivamente.

Teste

A tarefa era similar aquela da fase de treino,
onde os participantes deviam emitir uma
seqiiéncia de quatro respostas pressionando as
teclas F e J, com a diferenca de que foi
implementada uma contingéncia de variabilidade
(critério Lag 3) para os participantes de todos os
grupos. Dessa forma, o término do tom, a
apresentacdo do feedback de acerto e a adicdo de
pontos ao contador eram contingentes a emissdo
de uma seqiiéncia apenas se, e sempre que, ela
diferisse das seqii€éncias emitidas nas trés dltimas
tentativas. Se a seqiiéncia fosse idéntica a
qualquer uma das trés ultimas, o tom continuava,
o feedback de erro era apresentado e dois pontos
eram subtraidos do contador.

Todos os participantes receberam a mesma
instrucdo geral apresentada na fase de treino,
inclusive o grupo Ct. Essa fase era finalizada
quando, apds 25 tentativas, o participante emitisse
a seqiiéncia correta em cinco tentativas
consecutivas; caso o critério ndo fosse atingido
em, no maximo, 40 tentativas, o experimento era
encerrado.

RESULTADOS

Uma vez que (1) o objetivo do estudo
consistiu em avaliar os efeitos da histéria de
incontrolabilidade em situagdes com e sem
instrucdo e/ou “terapia”’, e que (2) efeitos de
historia sdo transitérios, ndo foram incluidos na
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andlise a seguir os dados referentes ao periodo
inicial da fase de treino, por mostrarem menos
claramente o controle exercido pelas
contingéncias programadas, e ao periodo final da
fase de teste, por revelarem que o controle da
histéria havia diminuido.

A distribui¢do da freqiiéncia média das 16
seqiiéncias possiveis na segunda e na primeira
metades das fases de treino e teste,
respectivamente, ¢ mostrada na Figura 1. Essa
medida foi obtida dividindo-se o ndmero de
ocorréncias de cada seqiiéncia pelo nimero total
de seqiiéncias emitidas em cada metade dessas
fases. A freqiiéncia de cada uma das seis
seqiiéncias 2F2J, bem como a freqiiéncia total de
sua ocorréncia, sdo mostradas a esquerda da linha
pontilhada, enquanto as demais seqiiéncias sdo
apresentadas a direita dessa linha. Na segunda
metade da fase de treino, todos os grupos
tenderam a emitir predominantemente seqiiéncias
2F2J, em detrimento das demais seqiiéncias
possiveis. o grupo CC, exposto a
controlabilidade, emitiu essas seqiiéncias em 95%
das tentativas. Para os demais grupos (IC, ICi, Il e
IIi), todos expostos a incontrolabilidade, o total de
ocorréncias dessas seqiiéncias variou entre 60%
(grupo 1IIi) e 81% (grupo II) de todas as
seqiiéncias emitidas. Na primeira metade da fase
de teste, houve um decréscimo substancial na
freqiiéncia de seqiiéncias 2F2J para os grupos
expostos a controlabilidade na fase de “terapia”
(CC, IC e ICi). Para os grupos II e IIi, expostos a
incontrolabilidade nessa mesma  fase, 0
decréscimo foi menos acentuado, e para o grupo
Ct, a freqiiéncia dessas seqiiéncias foi comparavel
aquela dos grupos CC, IC e ICi. Essa diminuicao,
entretanto, s6 foi confirmada estatisticamente para
os grupos CC, IC e ICi. Ou seja, o teste t
unicaudal indicou que a freqiiéncia de seqiiéncias
2F2J dos grupos CC (t [29] = 0,809; p = 0,03), IC
(t [29] = 0,833; p = 0,05) e ICi (t [29] = 0,763; p
= 0,07) na segunda metade da fase de treino foi
significativamente diferente daquela apresentada
por esses mesmos grupos na primeira metade da
fase de teste.
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Figura 1. Distribui¢do da Freqiiéncia Média de Cada uma das 16 Seqiiéncias Possiveis na Segunda Metade da Fase de

Treino (a Esquerda) e na Primeira Metade da Fase de Teste (a direita) para Todos os Grupos.

N

A Esquerda da Linha Pontilhada é Apresentada a Freqiiéncia Total das Seqiiéncias 2F2J. As Barras de Erro

Representam um Desvio-Padrio



Incontrolabilidade e variacdo

As diferencas entre as freqiiéncias médias de
seqiiéncias 2F2J nas fases de treino e de teste estdo
resumidas na Figura 2. Essa medida foi obtida
subtraindo-se a porcentagem de seqiiéncias 2F2J
emitida na primeira metade da fase de teste da
porcentagem dessas seqii€ncias na segunda metade da
fase de treino. A emissdo de seqiiéncias 2F2J diminuiu
para todos os grupos (valores abaixo de 0%), sendo
essa diminuicdo mais acentuada para o grupo exposto
apenas a controlabilidade no decorrer das fases (CC) e
menos acentuada para os grupos expostos apenas a
incontrolabilidade nas fases de treino e “terapia” (Il e
Ili). A andlise de wvaridncia indicou diferencas
estatisticamente  significativas entre 0s  grupos
(F[4,145]=3,294; p=0,013). A aplicagdo do teste
Tukey indicou que o grupo CC diferiu dos grupos IC e
ICi (que nao diferiram entre si) e dos grupos II e IIi

(também similares).
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Figura 2. Diferencas entre as freqiiéncias médias das
seqiiéncias 2F2J na segunda metade da fase de treino e na
primeira metade da fase de teste para todos os grupos.

Na Fase de “terapia”, a maioria dos participantes
dos grupos CC, IC e ICi, expostos a eventos
controldveis nessa fase, apresentou porcentagens de
respostas corretas similares ou superiores a 80%,
enquanto para os participantes dos grupos II e IIi,
expostos a eventos incontroldveis, a porcentagem foi
aproximadamente 50%. A andlise de variincia
apontou diferengas estatisticamente significativas
entre os grupos (F[4,20]=19,942; p=0,00) e o teste
Tukey indicou que essas diferengas ocorreram entre os
grupos expostos a controlabilidade e aqueles expostos
a incontrolabilidade.

DISCUSSAO

O objetivo do presente estudo consistiu em
investigar se os efeitos da histéria de
incontrolabilidade seriam revertidos pelo
procedimento de “terapia” (grupos IC e ICi), bem
como pela apresentacdo de uma instrucdo sobre as
relagdes de controlabilidade e de incontrolabilidade
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presentes nas fases de treino e de “terapia” (grupos ICi
e IL). Os efeitos da histéria de incontrolabilidade
foram avaliados com base na persisténcia do
responder (i.e., da emissdo de seqiiéncias 2F2J)
quando uma contingéncia de variacdo foi
implementada na fase de teste. Os resultados
mostraram que a “terapia” reduziu os efeitos da
histéria de incontrolabilidade (grupos IC e ICi
apresentaram menor persisténcia que os grupos Il e
Ili), mas essa reducdo foi apenas parcial (persisténcia
dos grupos IC e ICi foi maior do que do Grupo CC).
Foi também observado que a instru¢cdo ndo minimizou
os efeitos da histéria de incontrolabilidade, ou seja, os
grupos com e sem instrucdo (IC vs. ICi e II vs. Ili) ndo
diferiram em termos da persisténcia do responder. Os
resultados obtidos em todas as fases do experimento
serdo discutidos a seguir.

Fase de treino

Nessa fase, a alta incidéncia de seqtiéncias 2F2J
em todos os grupos pode ter resultado de dois fatores:
a instrugdo geral e o reforcamento acidental. A
instru¢do geral informava que deveriam ser emitidas
seqiiéncias com quatro respostas de pressionar as
teclas F e J, o que pode ter evocado a distribui¢do das
respostas nessas duas teclas. Para os participantes do
grupo CC, essas seqiiéncias foram reforcadas
continuamente e, como conseqiiéncia, quase 100% das
seqiiéncias emitidas eram 2F2J. Para os participantes
dos grupos expostos a incontrolabilidade, a emissdo de
seqiiéncias 2F2J produzia eventos refor¢adores em
50% das tentativas, o que promovia a manutengdo
dessas seqiiéncias. Nas demais tentativas, as
seqiiéncias 2F2J geravam eventos aversivos, o que
enfraquecia a emissio dessas seqiiéncias e favorecia a
emissdo de outras seqiiéncias. Assim, a menor
incidéncia de seqiiéncias 2F2J entre os grupos
incontroldveis pode refletir a variagdo comportamental
ocasionada pela relagdo de independéncia entre o
responder e os eventos subseqiientes. Efeitos similares
da intermiténcia do reforco t€m sido consistentemente
relatados por diversos autores (e.g., Schoenfeld, 1968;
Tatham, Wanchisen & Hineline, 1993).

Fase de “terapia”

Os participantes dos grupos expostos a
controlabilidade nessa fase (CC, IC e ICi)
apresentaram um responder discriminado, o mesmo
ndo ocorrendo com aqueles expostos a
incontrolabilidade (II e Ili), os quais responderam ao
acaso. A instru¢do que indicava a presenca de
controlabilidade nessa fase ndo promoveu uma maior

acurécia do responder, ja que o grupo controldvel com
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instrugdo (ICi) apresentou resultados semelhantes aos
do grupo controldvel sem instru¢do (IC), o mesmo
ocorrendo entre os grupos incontroldveis com e sem
instrugio (Ili e II). E possivel que a auséncia de
controle instrucional tenha ocorrido porque o
contetido da instru¢do ndo especificava o desempenho
esperado (Danforth, Chase, Dolan & Joyce, 1990),
mas apenas que ganhar ou perder pontos dependia do
desempenho. Além disso, uma vez que havia apenas
duas respostas possiveis (“SIM” ou “NAO”) e que
cada resposta produzia, necessariamente, uma dentre
duas conseqiiéncias (“Correto” ou “Incorreto”), a
relacio de dependéncia ou independéncia entre
resposta e conseqii€ncia era bastante discrimindvel,
reduzindo, assim, o impacto da instrucdo. Esse
resultado € consistente com aqueles obtidos por
Abreu-Rodrigues, Natalino e Alo (2002), Galizio
(1979), dentre outros.

Fase de teste

Para os participantes dos grupos II e IIi, expostos
apenas a incontrolabilidade nas fases anteriores, a
porcentagem de seqiiéncias 2F2]  manteve-se
inalterada na primeira metade da fase de teste, a
despeito do critério Lag 3 em vigor. Para os demais
grupos, foi observada uma diminui¢do na porcentagem
dessas seqiiéncias, principalmente para o grupo
exposto apenas a controlabilidade durante o
experimento (Grupo CC). Uma vez que os
participantes dos grupos II e Ili tenderam a manter o
padrdo comportamental selecionado na fase de treino e
0 mesmo nao ocorreu com os demais grupos, pode-se
afirmar que a histéria de incontrolabilidade gerou
persisténcia no responder, ou alternativamente,
diminuiu a  sensibilidade = comportamental a
implementacdo do critério de variagdo. Esses dados
corroboram aqueles relatados por estudos sobre o
desamparo aprendido (e.g., Hiroto, 1974; Seligman &
Maier, 1967; Winefield & Tiggemann, 1978).

De acordo com Madden, Chase e Joyce (1998), o
comportamento é considerado sensivel quando muda
diante de mudancas nas contingéncias. A partir dessa
definicdo, o desempenho do Grupo CC seria sensivel
ao critério Lag 3 ji que houve uma redugdo
substancial na emissdo de seqii€ncias 2F2J. Na fase de
treino, esses participantes aprenderam, em fun¢do do
reforcamento  continuo, que deveriam  emitir
seqiiéncias 2F2J e que emitir a seqiiéncia reforcada
aumentava a probabilidade do reforco. Na fase de
teste, emitir seqiiéncias 2F2J continuava produzindo
refor¢os, uma vez que havia seis seqiiéncias 2F2J e o
critério Lag 3 exigia apenas que a seqiiéncia emitida
fosse diferente das trés anteriores. Porém, repetir a
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seqiiéncia reforcada ndo atendia a esse critério e,
conseqiientemente, seqiiéncias diferentes de 2F2J
passaram a ser emitidas.

Ainda com base na definicdo de Madden e cols.
(1998), o desempenho dos grupos II e IIi deveria ser
caracterizado como insensivel. Essa afirmativa, no
entanto, ¢é questiondvel. Em decorréncia do
reforcamento e punicdo intermitentes durante a fase de
treino, os participantes desses grupos desenvolveram
um padrdo comportamental que incluia a emissdo
tanto de seqiiéncias 2F2J quanto de outras seqiiéncias.
Na fase de teste, esse padrao atendia ao critério Lag 3,
ou seja, era efetivo na produgdo de reforcos e,
conseqiientemente, ndo foi alterado. Assim sendo, a
manutencdo da porcentagem de seqii€ncias 2F2J ndo
deveria ser caracterizada como insensibilidade, porque
ndo revela auséncia de controle pela nova
contingéncia. O mais adequado seria caracterizd-la
como pseudo-insensibilidade, conforme proposto por
Shimoff, Matthews e Catania (1986).

O desempenho dos grupos IC e ICi foi
caracterizado pela reducdo na ocorréncia de
seqiiéncias 2F2J, embora essa reducdo tenha sido
menos acentuada do que aquela observada para o
grupo CC. Esse resultado sugere que o procedimento
de “terapia” atenuou os efeitos da histéria de
incontrolabilidade, conforme apontado por outros
estudos sobre o desamparo aprendido (Klein &
Seligman, 1976; Nation & Massad, 1978; Seligman &
cols., 1975; Williams & Maier, 1977). Para esse
grupo, embora a exposi¢do a incontrolabilidade na
fase de treino tenha gerado um responder
caracterizado pela emissdo de seqiiéncias variadas
(assim como ocorreu com os grupos II e Ili), o
reforcamento continuo presente na fase de “terapia”
pode ter contribuido para a aprendizagem de que
respostas reforcadas deveriam ser repetidas (assim
como ocorreu com o grupo CC). Na fase de teste, o
padrdo aprendido na fase de treino tendeu a ser
mantido, porque atendia ao critério Lag 3. Entretanto,
uma vez que esse padrdo era caracterizado por uma
freqiiéncia maior de seqiiéncias 2F2J do que de outras
seqiiéncias, houve uma diminui¢do na freqii€ncia das
mesmas porque a repeticio da seqiiéncia reforcada
gerava eventos punitivos.

O grupo Ct apresentou a distribuicdo mais
eqiiitativa, dentre todos os grupos, das 16 seqiiéncias
possiveis. Provavelmente, esses resultados se devem a
auséncia de um treino prévio com seqiiéncias com
duas respostas na tecla F e duas respostas na tecla J e
revelam controle pela contingéncia de variagao.

Em suma, o procedimento de “terapia” tem sido
amplamente utilizado nos estudos de desamparo
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aprendido com sujeitos ndo humanos (e.g., Carvalho,
1998; Seligman, Rosellini & Kozak, 1975; Williams
& Maier, 1977) e humanos (e.g., Klein & Seligman,
1976; Nation & Massad, 1978), expostos a esquemas
de reforcamento continuo e intermitente (e.g.,
Carvalho, 1998; Nation & Massad, 1978), em
ambientes iguais (e.g., Carvalho, 1998; Nation &
Massad, 1978; Seligman, Rosellini & Kozak, 1975) ou
diferentes (e.g., Williams & Maier, 1977) nas fases de
“terapia” e teste. O presente estudo, por sua vez,
contribui nas investigacdes sobre o desamparo
aprendido, a medida que mostra a generaliza¢do do
efeito do procedimento de “terapia” para situagdes de
treino e teste que envolvem ndo somente um operante
complexo, ou seja, a emissdo de seqiiéncias de
respostas, mas também uma relacdo resposta-reforco
nunca antes utilizada nos estudos de desamparo, a
saber, a selecdo de variabilidade comportamental.

Além de avaliar os efeitos do procedimento de
“terapia”, o presente experimento também avaliou os
efeitos de uma instrugcdo que indicava que os eventos
eram incontroldveis na fase de treino, mas eram
controldveis na fase de “terapia”. A similaridade entre
os desempenhos dos grupos IC e ICi, e dos grupos Il e
Ili mostra que a apresentacdo dessa instru¢do ndo
afetou o desempenho na fase de teste. Essa auséncia
de controle instrucional € inconsistente com o0s
resultados relatados por Klein e cols. (1976), os quais
observaram que uma instru¢do de sorte, a qual
afirmava que a maioria das pessoas ndo havia
conseguido resolver a tarefa, atenuou os efeitos da
histéria de incontrolabilidade. Diferengas no contetido
das instru¢des podem ser responsdveis por essa
discrepancia entre os resultados do presente estudo e
os de Klein e cols. (1976). Essa possibilidade parece
ser confirmada pelo estudo de Oakes e Curtis (1982).
Nesse estudo, metade dos participantes do grupo
controldvel e metade dos participantes do grupo
incontroldvel receberam a informacdo de que os
feedbacks tinham sido apresentados
independentemente de suas respostas durante a fase de
treino. Na fase de teste, o grupo incontroldvel
apresentou um maior nimero de erros ao tentar
resolver anagramas do que o grupo controldvel, nao
havendo diferencas entre os participantes que
receberam ou ndo a informagdo de incontrolabilidade.
Esses resultados, em conjunto com os do presente
estudo, indicam que a explicitacio da relacdo de
incontrolabilidade ndo é suficiente para eliminar, ou
pelo menos atenuar, os efeitos da histéria de
incontrolabilidade.

Algumas caracteristicas do procedimento aqui
utilizado devem ser destacadas. A  primeira
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caracteristica refere-se a programacdo dos eventos
incontroldveis. Na situacdo de incontrolabilidade, a
duragdo do tom, o tipo de feedback e a adicdo ou
subtracio de pontos ndo eram produzidos pelo
participante. Entretanto, o participante tinha algum
controle sobre esses eventos, uma vez que o responder
necessariamente produzia o término do tom e a
apresentacdo do feedback e dos pontos. Esse tipo de
controlabilidade poderia facilitar o contato com a
controlabilidade em vigor na fase de teste e, assim,
atenuar a persisténcia do responder nessa fase. A
segunda  caracteristica  consiste nos eventos
reforcadores e aversivos utilizados. O valor refor¢ador
do feedback de acerto e do ganho de pontos, assim
como o valor punitivo do feedback de erro e da perda
de pontos, é questiondvel, uma vez que esses eventos
ndo foram emparelhados com outros estimulos
explicitamente reforcadores ou punitivos (e.g., ganho
e perda de dinheiro). Conseqiientemente, os efeitos
das manipulagdes experimentais podem ter sido
amenizados.

Em resumo, os dados obtidos sugerem que uma

histéria de incontrolabilidade nao gera,
necessariamente, persisténcia de padrdes
comportamentais  anteriormente aprendidos  (ver

também Capelari & Hunziker, 2005; Sanabio-Heck,
2004). Quando esses padrdes produzem refor¢os na
nova contingéncia, eles tendem a persistir; mas
quando ndo geram reforcos, eles sdo substituidos por
padrdes mais efetivos. Assim, ao avaliar os efeitos da
histéria de incontrolabilidade, os investigadores
devem considerar ndo somente as varidveis presentes
na situacdo de treino, mas também aquelas presentes
nas situacdes de teste, sendo o desempenho final
determinado pela interacdo entre as situacdes de treino
e teste (Sanabio-Heck & Motta, 2004). Essa analise é
consistente com a argumentacdo de Skinner (1966) de
que o comportamento é determinado por processos
seletivos — filogenéticos, ontogenéticos e culturais -
presentes no ambiente histérico e atual do organismo.
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