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RESUMO

Padrdes de respostas fisiologicas de estresse podem ser influenciados pela autocompaixdo
que pode ser protetiva ao individuo. Essa revisdo sistematica buscou sintetizar evidéncias
sobre a relagdo entre autocompaixdo e biomarcadores de estresse (cortisol, Alfa-amilase,
Interleucina-6, frequéncia cardiaca, variabilidade da frequéncia cardiaca e pressdo
sanguinea). As bases PubMed, PsycINFO, Scopus e Cochrane foram buscadas, sem restri¢ao
de lingua e até janeiro de 2022. Os achados relativos a 11 estudos fornecem evidéncias que
apoiam a hipotese de que a autocompaixdo ¢ protetiva em relacdo ao estresse fisiologico.
Devido as limitagdes metodologicas dos estudos revisados sdo necessarias pesquisas mais
rigorosas sobre o tema.

PALAVRAS-CHAVE:

Autocompaixao; Estresse Fisiologico; Biomarcadores; Frequéncia Cardiaca.

ABSTRACT

Patterns of physiological stress responses can be influenced by self-compassion, which can
Informagées do Artigo: be protective to the individual. This systematic review sought to synthesize evidence on the
relationship between self-compassion and stress biomarkers (cortisol, Alpha-amylase,
Interleukin-6, heart rate, heart rate variability, and blood pressure). PubMed, PsycINFO,
Scopus, and Cochrane databases were searched, without language restriction, and up to
January 2022. Findings from 11 studies provide evidence to support the hypothesis that self-
compassion is protective against physiological stress. Due to the methodological limitations
of the studies reviewed, more rigorous research on the topic is needed.
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RESUMEN

Los patrones de respuestas fisiologicas al estrés pueden verse influenciados por la
autocompasion, que puede ser protectora para el individuo. Esta revision sistematica buscod
sintetizar las evidencias sobre la relacion entre la autocompasion y los biomarcadores de
estrés (cortisol, alfa-amilasa, interleucina-6, frecuencia cardiaca, variabilidad de la frecuencia
cardiaca y presion arterial). Se realizaron busquedas en PubMed, PsycINFO, Scopus y
Cochrane, sin restriccion de idioma, y hasta enero de 2022. Los hallazgos de 11 estudios
brindan evidencias para respaldar la hipdtesis de que la autocompasion protege contra el
estrés fisiologico. Debido a las limitaciones metodologicas de los estudios revisados, se
necesita una investigacion mas rigurosa sobre el tema.

PALABRAS CLAVE:
Autocompasion; Estrés fisiologico; Biomarcadores; Frecuencia Cardiaca.

O estresse fisiologico € classicamente definido como um repertorio de respostas de luta
e fuga desencadeadas diante de situagdes que ameacam o equilibrio do organismo (Cannon,
1932). Esse mecanismo envolve especialmente a ativagao do eixo hipotalamo-hipofise-adrenal
(HPA), que desencadeia liberacdo de cortisol. Além do cortisol, a literatura aponta outros
biomarcadores do estresse, como enzima Alfa-amilase e a citocina pro-inflamatoria
Interleucina-6 (Nater et al., 2013). Ainda, sdo respostas fisiologicas observaveis diante de
situacdes estressoras as alteragdes decorrentes da ativacdo do sistema nervoso simpatico na

atividade eletrodermal (EDA) (Liu & Du, 2018) e na atividade cardiovascular, que inclui (HR),
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variabilidade da frequéncia cardiaca (HRV) (Kim et al., 2018) e pressdo sanguinea (Soufer et
al., 2002).

Padrdes de respostas fisioldgicas ao estresse sdo influenciados por inimeras varidveis
psicologicas como, por exemplo, tragos de personalidade, modos de enfrentamento, autoestima
e sintomas de ansiedade e depressio (Chida & Hamer, 2009). Nos tultimos anos, a
autocompaixao tem sido investigada em associacdo ao estresse fisiologico (Bluth et al., 2016;
Breines et al., 2014; Luo et al., 2018).

Para Neff (2003a), a autocompaixao € caracterizada como o processo de aceitagdo sem
julgamento do proprio sofrimento. Refere-se a capacidade de ser solidario, compreensivel e
gentil consigo diante de sentimentos de fracasso e inadequagdo, de modo a evitar
autojulgamentos demasiadamente criticos e improdutivos. Segundo a autora, esse conceito
baseia-se em trés pilares: 1) Autobondade, que se refere a capacidade de ser compreensivo e
gentil consigo; 2) Senso de humanidade compartilhada, que diz respeito a percepgdo e
consciéncia de que experiéncias adversas e imperfeicoes nao sdo individuais, e sim, comuns a
toda humanidade; e 3) Mindfulness, que se refere a capacidade de estar consciente do proprio
sofrimento, sem se esquivar de pensamentos € emogoes.

Numa perspectiva evolucionista e psicofisiologica, Gilbert (2019) apresenta o papel da
autocompaixao na regulacdo emocional. Segundo o autor, pelo menos trés grandes sistemas de
regulagdo emocional sao identificados: 1) sistema de ameaca e autoprotecdo - relacionado a
ativacao da amigdala e do eixo HPA (hipofise-pituitaria-adrenal) que, por consequéncia, ativa
respostas de luta e fuga diante de ameagas percebidas; 2) sistema de incentivo e excitagdo —
relacionado a liberagdo de dopamina no cérebro que energiza o comportamento em busca de
estimulos agradaveis percebidos como ausentes; 3) sistema de seguranca, contentamento e

tranquilizacdo — relacionado com a liberacdo de oxitocina e endorfinas, sendo ativado em
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periodos de satisfacdo com os recursos, em que o organismo ndo sente falta de estimulos, nem
se sente ameacado. Para Gilbert (2019), a autocompaixao estaria associada com este terceiro
sistema que gera calma e conex@o com o presente, permitindo também uma reducdo da ativagao
do sistema de autoprote¢do e ameaga. Conforme Gilbert (2014), individuos com menor
autocompaixdo (e maior autocriticismo) mantém-se hiperativados a possiveis ameaga e,
portanto, apresentam maiores niveis de emocgdes defensivas como, por exemplo, a ansiedade e
o estresse. O modelo proposto por Gilbert (2019), portanto, estabelece uma relagao teorica
evidente entre os sistemas de regulagdo emocional associados a autocompaixao e ao estresse
fisiologico.

A relagdo entre a autocompaixao e o estresse, apesar de plausivel teoricamente, ¢ ainda
pouco estudada. Especificamente, as pesquisas envolvendo esse constructo e a avaliagdo de
estresse fisioldgico variam bastante em termos de objetivos, delineamentos e biomarcadores
investigados. Enquanto algumas avaliaram a relacdo entre biomarcadores e autocompaixao a
partir da inoculagdo de estresse laboratorial (Bluth et al., 2016), outras investigaram essa
relacdo a partir de medidas em estado de repouso (Herriot et al., 2018), medidas de avaliagao
continua (Svendsen et al., 2016) e, também, a partir de medidas pré e pos-intervengdes que
buscam promover autocompaixao (Matos et al., 2017). Diante da plausibilidade teérica de que
a autocompaixao reduz afetos negativos associados ao estresse fisiologico e a caréncia desses
estudos, ¢ importante mapear a literatura disponivel sobre o tema, bem como avaliar a
qualidade dos estudos ja desenvolvidos, visando orientar futuros estudos e aprofundar o
entendimento tedrico sobre a associacao entre esses aspectos. Diante disso, o presente estudo
objetivou sintetizar evidéncias sobre a relacdo entre autocompaixdo € um ou mais

biomarcadores de estresse a partir de uma revisao sistematica da literatura. Com base nos
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pressupostos teoricos, se hipotetiza que a autocompaixdo ¢ uma variavel protetiva para o
estresse, estando associada negativamente com diferentes biomarcadores.
Método

Estratégias de Busca

A busca na literatura foi realizada nas bases de dados PubMed, PsycINFO, Scopus e
Cochrane, em janeiro de 2022 por duas pesquisadoras. Nao foi estabelecida uma data inicial
com o objetivo de contemplar todas as publicagdes existentes sobre o tema. Foram incluidos
biomarcadores comumente associados ao estresse na literatura, contemplando termos
sindnimos. A chave de busca utilizada foi: (“Self-compassion”) AND (“Heart rate” OR “Heart
rate variability” OR “Blood pressure” OR “Electrodermal activity” OR “Galvanic skin
responses” OR  “Skin electric conductance” OR “Electrodermal response” OR
“Electromiography activity” OR Cortisol OR Alpha-amylase OR Interleukin”). Todos os
artigos identificados por essa combinagdo de palavras-chave foram publicados em inglés,
embora a busca ndo tenha sido limitada por lingua. Além da busca nas bases de dados, foi
realizada a conferéncia da lista de referéncias de todos os artigos lidos na integra (na fase de
sele¢do) para identificar outros possiveis estudos elegiveis.
Selecio dos Estudos e Extracao dos Dados

Buscando uma visdo abrangente sobre o tema, foram elegiveis para a revisao estudos
empiricos publicados em periddicos que investigaram a relagdo entre escores de
autocompaixdo € um ou mais dos biomarcadores de estresse em populagdo ndo clinica,
independentemente se envolviam intervengdes ou ndo. Os critérios de inclusdo foram: 1)
avaliar autocompaixdo a partir de um instrumento psicométrico; 2) avaliar um ou mais

biomarcador de estresse; 3) avaliar associacdes entre autocompaixdo € um ou mais
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biomarcador de estresse; 5) investigar populacdo nao clinica e 5) especificamente para estudos
de interveng¢ao, ter como objetivo a promog¢ao de autocompaixao.
Figura 1

Fluxograma PRISMA do Processo de Sele¢do dos Estudos

Estudos identificados em bases de dados e outras fontes
o Artigos identificadosem:
"3 Bases de dados (n=166)
b PsycINFO (n=57)
E Pubmed (n=37) ——#| Duplicados(n =8&7)
5 Scopus (n=52)
= Cochrane (n=20)
Qutras fontes (n=3) 12 exclus@o de inelegiveis (n=53)
e Nao avaliou Autocompaixdo
J— {n=30)
Nao avaliou marcador fisiolégico
. {n=13)
Resumos avaliados (n=102) ® Intervenciio de Mindfulness ou
outra (n=13)
. Artigo tedrico (n=9)
g
= 2= exclusdo de inelegiveis (n=26)
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— marcader fisioldgico (n=16)
a Qutra abordagem tedrica (n=2)
- Amostra clinica (n=5)
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=
- Artigos Incluides (n=11)
S

Primeiramente, os resumos e titulos recuperados na busca foram lidos de modo
independente por duas avaliadoras para verificar a elegibilidade dos estudos. Quando houve
discordancia entre as avaliadoras nessa fase, as referéncias foram lidas pela primeira autora
para verificar os critérios de inclusdo e exclusdo. No caso de permanecerem duvidas, uma
terceira juiza foi acionada. Na segunda etapa da selecdo, os estudos foram lidos na integra,

sendo revisados novamente quanto a elegibilidade pela primeira autora. Dos estudos incluidos
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foram extraidas informagdes como: objetivo, amostra (numero de participantes e idade média),
delineamento, biomarcadores analisados, instrumentos de medida de autocompaixdo,
intervengdo ou situag¢do de avaliacdo utilizada (indu¢do de estresse, linha de base/avaliacao
continua ou intervengao para promover autocompaixao), tipo de analise de dados e principais
resultados. Por fim, foram avaliados criticamente aspectos metodologicos dos estudos
incluidos tais como: a presenga de calculo amostral, descrigdo clara de critérios de inclusdo dos
participantes, avaliacao de variaveis de controle para a coleta de dados fisioldgicos e limitacdes
discutidas pelos autores. A Figura 1 apresenta o fluxograma PRISMA do processo de selecao
da revisao que resultou em 11 estudos incluidos.
Resultados

Descricao dos Estudos Incluidos e Analise da Metodologia Empregada

Os artigos incluidos avaliaram associag¢des ou relagdes da autocompaixdao com um ou
mais marcadores fisioldgicos de estresse a partir dos seguintes delineamentos:

1) Exclusivamente em estado de repouso (linha de base) (Herriot et al., 2018;
Svendsen et al., 2016);

2) Inoculagdo de estresse em laboratério (Bluth et al., 2016; Breines et al., 2015;
Breines et al., 2014; Ceccarelli et al., 2019; Luo et al., 2018);

3) Interven¢do para promocao de autocompaixdo (Arch et al., 2014; Halamova et al.,
2019; Matos et al., 2017; Steffen et al., 2021). Os estudos investigaram efeitos de intervengdes
focadas na promogao da autocompaixao de diferentes modos: na reatividade ao estresse (Arch
et al., 2014), em estratégias de imaginacgao ou leitura guiada (Halamova et al., 2019; Steffen et

al., 2021) e em medidas basal pré e pds-intervencao (Matos et al., 2017; Steffen et al., 2021).
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Em relagdo aos biomarcadores investigados, oito estudos incluidos avaliaram medidas
cardiovasculares, sendo elas HRV (Arch et al., 2014; Bluth et al., 2016; Ceccarelli et al., 2019;
Halamova et al., 2019; Luo et al., 2018; Matos et al., 2017; Svendsen et al., 2016; Steffen,
2021), HR (Bluth et al., 2016; Luo et al., 2018) e pressao sanguinea (Bluth et al., 2016). Além
disso, cinco estudos incluiram medidas neuroenddcrinas, sendo que trés avaliaram cortisol
(Arch et al., 2014; Bluth et al., 2016; Herriot et al., 2018) ¢ dois a Alfa-amilase (Arch et al.,
2014; Breines et al., 2015). Por fim, em relacdo aos biomarcadores inflamatorios, a
Interleucina-6 foi mensurada em um estudo (Breines et al., 2014). A Tabela 1 (Anexo A)
apresenta a descri¢do dos artigos incluidos.

Pesquisas que mensuram variaveis fisioldgicas devem realizar o controle de uma série
de fatores, tanto para a inclusdo dos participantes na pesquisa, como no momento da coleta dos
dados, considerando a possivel influéncia de uma série de variaveis intervenientes. Por
exemplo, transtornos de ansiedade associam-se com uma diferente ativagdo do eixo HPA em
comparacao a individuos saudaveis (Hek et al., 2013), assim como o uso de antidepressivos
(Manthey et al., 2011), ou, ainda, o alto indice de massa corporal influencia o equilibrio
simpato-vagal e, por consequéncia, os valores da HRV (Koenig et al., 2014). Além disso,
algumas situacdes devem ser observadas no momento da coleta de dados como, por exemplo,
consumo de estimulantes (Talge et al., 2005; Zimmermann-Viehoff et al., 2016), restricao de
sono (Leproult et al., 1997). Embora ndo haja um consenso definitivo na literatura sobre
algumas dessas relagdes, € importante contemplar esse controle com o objetivo de garantir a
qualidade e confiabilidade dos dados. A Tabela 2 apresenta dados referentes ao controle de
possiveis varidveis intervenientes, além do relato sobre calculo amostral e as limitagdes dos

estudos indicadas pelos autores.
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Tabela 2
Cdlculo Amostral, Critérios de Exclusdo, Variaveis de Controle e Limitagoes Indicadas pelos

autores (N=11)

Svendsen et al. (2016)
Herriot et al. (2018)
Bluth et al. (2016)
Breines, et al. (2014)
Luo et al. (2018)
Breines et al. (2015)
Steffen et al. (2021)
Arch et al. (2014)
Halamova et al. (2019)
Matos et al. (2017)

| Ceccarelli et al. (2019)

Calculo amostral

Criterios de exclusdo

Presenca de doencas organicas
(autorrelato)

Presenca de doencas psiquiatricas
(autorrelato)

Avaliagdo de doengas mentais (a
partir de instrumentos psicologicos)
Uso de medicagoes X

Uso de drogas

IMC significativamente alto X

ol

N/
usode contraceptivo hormonal* A

Controle do periodo menstrual ou

T e
T e

Outros

Controle de varidveis para a coleta
dos dados fisiologicos

Consumo de drogas ou
medicamentos nas Ultimas 24h

Consumo de alimentos ou bebida
(que nao agua) proximo a coleta

Controle do turno da coleta dos N/ N/ N/ N/ N/ N/
dados* NA A X A X A A A A
Repouso antes da coleta

Limitagoes indicadas pelos autores

Amostra pequena X X X X

Impossibilidade de generalizacdo dos
dados para populagdo geral
Impossibilidade de inferir
causalidade
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Nota. N/A = Nao se Aplica; 1 = Pontuagcdo menos que 10 na Escala Kutcher de Depressao
para Adolescentes; 2 = Doenga psiquiatrica rastreada através do Mini Internacional
Neuropsychiatric Interview; 3 = Menopausa; 4 = Gravidez nos ultimos sete meses; * Se aplica
para estudos com medida de cortisol; ** Se aplica para estudos com individuos do sexo
feminino.

A maioria dos estudos foi realizada com amostras pequenas (menores de 100) e apenas
um estudo descreveu ter realizado calculo amostral. Embora a grande maioria tenha definido
claramente critérios de inclusdo de participantes, entre aqueles que relataram controlar
presenga de diagndstico psiquiatrico, apenas (Luo et al., 2018) utilizou um instrumento
validado para esse fim, sendo que os demais se basearam apenas no autorrelato. Além disso,
outros aspectos importantes ndo foram controlados em alguns estudos, como indice de massa
corporal (IMC) acima da média, uso de antidepressivo, presenga de doencas organicas e uso
de drogas. Ainda, alguns estudos ndao descreveram controle de possiveis variaveis
intervenientes no momento da coleta das medidas fisiologicas, como o consumo de
estimulantes ou outras substancias. Tais problemas refletem em limitagdes dos estudos
relacionadas ao baixo potencial de generalizagdao dos achados, a dificuldade na inferéncia de
causalidade e a impossibilidade de controle do efeito de variaveis sociodemograficas na relacao
entre autocompaixao e marcador fisiologico (por exemplo, sexo dos participantes).

Sintese dos Principais Resultados dos Estudos

A Tabela 3 (Anexo B) sintetiza os resultados de cada estudo em relagdo a cada uma das
variaveis fisioldgicas avaliadas. A seguir, se descreve conjuntamente os resultados dos estudos,
considerando os trés subgrupos: avaliagdo em estado basal, inoculacdo de estresse em
laboratorio e efeitos de intervencdes para promog¢dao de autocompaixdo na reatividade ao

estresse ou no estado basal.
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Avaliacido de Biomarcadores em Estado Basal

Os biomarcadores avaliados em estado basal foram a HRV (Halamova et al., 2019; Luo
et al., 2018; Matos et al., 2017; Svendsen, 2016), o cortisol salivar diurno (Herriot et al., 2018)
¢ o marcador inflamatorio Interleucina-6 (Breines et al., 2014). Em relagdo a HRV, um estudo
correlacional apontou para uma relagdo positiva entre escores de autocompaixao e esta variavel
(Svendsen et al., 2016) e, ainda, estudos de comparagdo de grupos apontaram para uma maior
HRYV em individuos mais autocompassivos (Halamova et al., 2019; Luo et al., 2018; Matos et
al., 2017). Quanto ao cortisol, Herriot et al. (2018), em uma amostra de 233 individuos,
identificaram que niveis mais altos de autocompaixdo se associaram a niveis mais baixos de
cortisol diurno em idosos que relataram estressores relacionados a saude, mas ndo naqueles
que ndo relataram estressores. Por fim, a autocompaixdo foi identificada como um preditor
negativo de Interleucina-6 em nivel basal (Breines et al., 2014).
Reatividade ao Estresse Agudo Induzido em Laboratoério

Foram avaliadas relagdes entre escores de autocompaixao e reatividade ao estresse
agudo por meio da analise de respostas de cortisol (Bluth et al., 2016; Luo et al., 2018) e Alfa-
amilase (Breines et al., 2015). Em relacdo ao cortisol, Bluth et al. (2016) identificaram menor
resposta durante o estresse agudo no grupo com maior autocompaixdo, porém, com pequeno
tamanho de efeito. Além disso, o estudo teve um importante desequilibrio na divisao de género
entre os grupos, sendo que todos os homens da amostra compuseram o grupo mais
autocompassivo. Algumas evidéncias apontam para uma maior resposta fisiologica ao estresse
no sexo masculino (Kajantie & Phillips, 2006). Assim, a varidavel género pode ter exercido
algum efeito interveniente. Ainda, sobre a enzima Alfa-amilase, Breines et al. (2015) indicaram
uma associagdo negativa entre a autocompaixao e essa variavel, sendo a autocompaixao um

preditor negativo para resposta de Alfa-amilase durante a inoculagdo de estresse.
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Variaveis cardiovasculares também foram investigadas em resposta ao estresse (Bluth
et al., 2016; Ceccarelli et al., 2019; Luo et al., 2018). Bluth et al. (2016) identificaram menor
pressdo sanguinea no grupo mais autocompassivo, sendo o Unico estudo a utilizar esse
marcador. A HR foi avaliada por Bluth et al. (2016), que relataram menor reatividade no grupo
mais autocompassivo, porém, com pequeno tamanho de efeito, e, também, por Luo et al.
(2018), que nao verificaram diferencas significativas entre pessoas com alta e baixa
autocompaixao.

Em relagdo a HRV, Luo et al. (2018) identificaram maior HRV durante a inoculagdo de
estresse no grupo mais autocompassivo. Nesse mesmo sentido, Ceccarelli et al. (2019)
indicaram associacao positiva entre autocompaixao ¢ HRV durante o estresse e, ainda, que a
autocompaixao previa 5,7% da varidncia da HRV durante a inocula¢do, mas nao durante a
recuperacdo. Por fim, o marcador inflamatoério Interleucina-6 foi avaliado apenas por Breines
et al. (2014) que apontaram a autocompaixdo como um preditor negativo de Interleucina-6
durante a inoculagao de estresse.

Efeito de Intervencoes de Autocompaixio na Reatividade ao Estresse ou no Estado Basal.
As intervengoes realizadas por Arch et al. (2014), Halamova et al. (2019) e Matos et al. (2017)
produziram efeitos sobre os escores de autocompaixdo mensurados pela “Self~-Compassion
Scale” (Neff, 2003b). Arch et al. (2014) observaram aumento dos escores em geral. Halamova
et al. (2019) verificaram diminuicdo da dimensdo “uncompassionate-responding”, que se
refere ao autocriticismo. Ainda, a intervencdo realizada por Matos et al. (2017) produziu um
aumento significativo na dimensdo “Bondade Consigo” e nas dimensdes da escala
“Compassionate Attributes and Action Scales” (Gilbert et al., 2017). Steffen et al. (2021) nao

informaram um aumento significativo nos niveis de autocompaixdo na amostra em geral,
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porém, indicam que os individuos com aumento do nivel de autocompaixao apos a intervengao
também apresentaram maior HRV no pés-intervencdo em estado basal.

Entre esses estudos, Arch et al. (2014) investigaram a reatividade ao estresse agudo
apo6s uma intervengao por meio da analise da HRV, do cortisol e da Alfa-amilase. Os autores
ndo identificaram mudangas na resposta ao estresse agudo medida pelo cortisol entre os grupos
intervengdo e controle. Por outro lado, identificaram que o grupo que recebeu a intervencao
apresentou menor resposta de Alfa-amilase durante a inoculacdo de estresse e teve uma HRV
mais estavel antes e apo6s a inoculagdo de estresse. Por sua vez, Halamova et al. (2019)
realizaram uma estratégia de imagina¢do guiada para induzir sentimentos de autocritica e
autocompaixao (pré e pés-intervencao) e observaram aumento da HRV durante essa tarefa no
grupo intervengdo. Por fim, Matos et al. (2017) analisaram mudangas pré e pos-intervengao ¢

observaram aumento significativo da HRV no grupo intervengao.

Discussao e Conclusao

Essa revisao sistematica buscou sintetizar evidéncias sobre as relagdes entre os niveis
de autocompaixdo e de biomarcadores de estresse. Os estudos que investigaram essa relagao
representam um conjunto ainda pequeno e apresentaram uma grande diversidade tanto em
relagcdo aos biomarcadores investigados, como em relagdo aos delineamentos empregados, ou
seja, se durante inoculagcdo de estresse ou em estado basal, avaliando, com uma excecao,
amostras jovens e saudaveis. De modo geral, os estudos revisados fornecem evidéncias que
apoiam a hipotese de que a autocompaixao ¢ um fator protetivo ao estresse, tanto em relagao a
reatividade diante de um estressor, como em nivel basal.

A autocompaixdo mostrou-se protetiva ao estresse nos estudos que investigaram a

enzima Alfa-amilase. Nesses estudos, individuos mais autocompassivos parecem apresentar
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uma menor ativacao simpatica diante de situacdes de estresse agudo. Os niveis de alfa amilase
salivar aumentam em resposta ao estresse e funcionam como um marcador da atividade do eixo
medular simpatoadrenal (SAM) (Baum, 1993). Diante disso, Arch et al. (2014) sugerem que,
em situacdo de inoculacdo de estresse, uma menor concentracio de Alfa-amilase no grupo mais
autocompassivo indica um perfil de resposta ao estressor com menor defensividade, menor
controle e maior aceitagdo, coadunando, entdo, com a associacao negativa entre autocompaixao
e ativacdo do sistema simpatico. Da mesma forma, observa-se um papel positivo da
autocompaixdo em relacdo 8 HRV, uma medida consolidada como marcador de mudangas na
atividade do Sistema Nervoso Auténomo associadas ao estresse (Kim et al., 2018). De modo
geral, os estudos proporcionam indicios de que a autocompaixao exerce um papel protetivo em
relacdo ao estresse quando avaliado a partir desse marcador fisioldgico, considerando a
presenga de associagdes positivas entre a autocompaixao ¢ a HRV.

Em relacdo ao cortisol, os trés estudos que avaliaram esse marcador divergiram
bastante. Herriot et al. (2018) avaliaram cortisol diurno em nivel basal em uma amostra
representativa de idosos e identificaram que a autocompaixdo moderou a relagdo entre
estressores cronicos e o nivel de cortisol. Bluth et al. (2016) realizaram inoculagao de estresse
e identificaram menor reatividade no grupo com maior autocompaixao, porém com pequeno
tamanho de efeito, resultado que pode ser influenciado pelo pequeno tamanho amostral. Apesar
de delineamento bastante diferentes, esses estudos indicam uma relacdo negativa entre
autocompaixao e cortisol. Por outro lado, Arch et al. (2014) identificaram que a intervencao
realizada ndo foi capaz de alterar os escores de cortisol, sugerindo que o treinamento nao
conseguiu melhorar a percep¢ao de controlabilidade do evento estressor e, portanto, impactar
o eixo HPA, o que se justifica pelas caracteristicas do TSST, que envolve justamente induzir,

marcadamente, uma situacao de baixo controle do individuo.
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Ainda, destaca-se o estudo de Breines et al. (2014), o Gnico que examinou a relagao
entre autocompaixao e respostas inflamatorias ao estresse. Os autores examinaram a hipotese
de que a autocompaixao pode estar associada a um menor aumento da inflamac¢do induzidos
pelo estresse e identificaram que ela pode reduzir a extensdo em que um estressor €
experimentado como ameagador, atenuando, assim, a magnitude e a duracdo da resposta
inflamatoria de Interleucina-6.

Diante do exposto, ¢ possivel identificar que existem algumas evidéncias de que a
autocompaix@o ¢ um fator protetivo ao estresse fisioloégico, porém, os achados ainda sdo
preliminares. Os resultados, de maneira geral, sio compativeis com o modelo psicofisiologico
da autocompaix@o proposto por Gilbert (2019). Nesse modelo, a autocompaixdo, ao ativar o
sistema de seguranga, contentamento e tranquilizacdo, geraria efeitos de regulagdo emocional
gerais e causaria menor ativacao do sistema de ameaca e autoprotecao, associado aos afetos
negativos e as reacdes de estresse fisiologico. Cabe salientar, no entanto, que as pesquisas nao
foram derivadas desse modelo e novos estudos poderiam investigar o papel mediador de
oxitocinas e endorfinas na relagdo entre autocompaixao e estresse fisiologico.

Os estudos incluidos nessa revisao apresentam limitagdes que devem ser consideradas
em futuros estudos. Observa-se que apenas um estudo apresentou calculo amostral e que cinco
estudos ndo indicaram cuidados metodologicos para a coleta dos dados fisiologicos, sendo que
aqueles que o fizeram divergem muito quanto as variaveis controladas. Ainda, observa-se que
os estudos destoaram nos critérios de inclusao de participantes.

Dessa forma, sd3o necessarios estudos com amostras maiores, que possibilitem
resultados com maior poder estatistico e que considerem o controle especifico das diversas
variaveis intervenientes as medidas fisioldgicas (Quintana et al., 2016). Ainda, sdo necessarios

novos estudos, com amostras mais amplas e diversas que possibilitem o controle dos efeitos de

Armiliato M, J., Sodré, S. S. T., Closs, C. B., Zibetti, M. R., & Gongalves, T. R. 15



Psicol. Pesqui. | 19| 1-32 | 2025 DOI: 10.34019/1982-1247.2025.v19.3927 1

variaveis sociodemograficas nos resultados, como sexo e idade. Para além de estudos sobre
autocompaixdo, a presenca dessas limitagdes possivelmente ¢ reflexo de uma area ainda
incipiente de pesquisas que enfoca a relacdo entre variaveis psicologicas e fisiologicas, sendo
importante a elaboragdo de diretrizes mais claras em relagdo ao controle que deve ser
idealmente realizado nessas avaliagdoes. Nesse sentido, um maior consenso em relagdo aos
aspectos a serem controlados na investigacao de variaveis fisiologicas possibilitaria uma maior
comparabilidade entre os resultados de diferentes estudos.

Embora o interesse cientifico acerca da autocompaixao seja crescente, ainda ¢ uma area
de conhecimento recente no campo da psicologia. Intervengdes psicologicas que propdem o
aumento da autocompaixdo, especialmente para o tratamento de pessoas com alto
autocriticismo, integram abordagens de psicoterapia atuais (Ferrari et al., 2019). O
conhecimento do efeito da autocompaix@o nos processos de estresse, a partir da evidéncia de
biomarcadores ¢ interessante para compreender sua relevancia na promogao e prevengao em
saude mental. Nesse sentido, entende-se que os esfor¢os para proporcionar aos individuos uma
forma mais eficaz de lidar com situagdes de estresse e reduzir o risco de doengas fisicas e
mentais devem focar ndo apenas em aliviar as emog¢des negativas, mas, também, em promover
estados emocionais positivos, como a autocompaixao, em consonancia a estudos que tem
apontado sua efetividade (Laranjeira & Querido, 2022).

Novos estudos na area também poderiam trazer dados uteis ao incluirem populagdes
em situagdes de estresse cronico, auxiliando a aprofundar o entendimento das relacdes entre a
autocompaixao e as medidas fisiologicas. Para além dos estudos que realizam a inoculagao de
estresse em contexto laboratorial, o uso de sensores vestiveis € uma area promissora que

possibilitara o monitoramento continuo do estresse combinando diversos biomarcadores
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(Samson & Koh, 2020). Essas novas abordagens de avaliagao podem proporcionar avangos na
compreensdo dos caminhos a partir dos quais a autocompaixao se relaciona com o estresse.

Esta revisdo sistemdtica apresenta algumas limitagdes. Os estudos identificados
corroboram, apenas parcialmente, a hipotese de que a autocompaixao seja protetiva ao estresse.
Nesse sentido, a conclusdo reflete tanto o estagio inicial de desenvolvimento dessas pesquisas
quanto a qualidade dos estudos revisados. Contudo, esta revisdo sintetiza as evidéncias
existentes até o momento e indica lacunas para novas pesquisas, a partir de uma busca extensiva
de artigos cientificos ¢ analise compreensiva de quesitos metodologicos, sem restricdo de
lingua e escopo temporal, possibilitando uma perspectiva ampla e critica sobre o campo.

A partir da sintese dos estudos que investigaram autocompaixdo e biomarcadores de
estresse foi possivel identificar evidéncias preliminares, mas que parecem promissoras e
corroboram com a hipotese de que esta € uma variavel psicologica protetiva a satide mental. A
autocompaixao pode ser alterada por meio de intervengdes psicoldgicas, ampliando, assim, as
possibilidades em termos de estratégias de atendimento psicologico, tanto no ambito da

prevengdo, como estratégia para o tratamento de adoecimento psicologico.
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Anexo A
Tabela 1
Descri¢do dos Artigos Incluidos (N=11)
Citagdo/ano Escala utilizada Objetivo Amostra Biomarcador Descrigdo do delineamento

Avalia¢ao em repouso (linha de base)

Svendsen et al. SCS Avaliar a relagdo entre 53 estudantes HRV
(2016) autocompaixao e HRV em (idade média =
estudantes universitarios. 23,63; DP =
2.72)
Herriot et al. (2018) SCS-SF Avaliar se a 233 idosos Cortisol salivar
autocompaixao prediz (variou entre 59 e diurno

niveis de producdo diurna 93 anos)
de cortisol entre idosos que
experimentaram

estressores cronicos e

incontrolaveis relacionados

a idade.

Foi realizada a coleta continua basal (5
minutos) da vmHRYV dos 53 participantes.
Ap0s, foi realizada uma coleta continua da
vmHRYV de uma sub amostra (n=26) por um
periodo 24 horas.

Durante trés dias consecutivos, 0s
participantes foram orientados a realizar
coleta de saliva em cinco momentos: ao
acordar, 30 minutos apos, as 2 horas da
tarde, as 4 horas da tarde e antes de dormir.

Inoculagdo de estresse
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Bluth et al. (2016) SCS
Breines, et al. SCS
(2014)

Luo et al. (2018) SCS

Avaliar se adolescentes
com alta e baixa
autocompaixao relatam
diferentes niveis de bem-
estar emocional e se
reagem de maneira
diferente ao estresse social
induzido em laboratorio.

Avaliar se a maior
autocompaixao esta
associada a menores
indices de inflamagao
induzida por estressor
psicossocial induzido em
laboratorio.

Investigar o impacto da
autocompaixao na resposta
fisioldgicas de estresse
induzido em laboratorio.

29 adolescentes
(idade entre 13 e
18 anos)

41 jovens
saudaveis (idade
média=21,17
anos; DP =3,91)

85 individuos
saudaveis do
sexo masculino
(idade média =
19,65; DP=0,59)

HR
HRV
Pressdo sanguinea

Cortisol salivar

Interleucina-6 (IL-
6)

HR

HRV
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Os participantes foram submetidos ao
TSST? e, apos, divididos em grupo com alta
autocompaixao (n=16) e grupo com Baixa
autocompaixao (n=12).

Os participantes foram submetidos ao
TSST?* em dois dias consecutivos.

De uma amostra de 85 homens, foram
incluidos aqueles com pontuagdes de
autocompaixao entre os 27% superiores €
inferiores da pontuagdo na amostra total, de
acordo com a regra dos 27% (Kelley, 1939).
Os participantes selecionados foram
divididos dois grupos: alta autocompaixdo
(N=17) e baixa autocompaixado (N=17).
Ambos os grupos foram submetidos ao
TSST®.

NS)
“n
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SCS Verificar se participantes 33 individuos Alfa-amilase Os participantes foram submetidos ao
Breines et al. com maior autocompaixdo saudaveis TSST? em dois dias consecutivos.
(2015) apresentam menor (idade média =
reatividade de Alfa- 21,12; DP=3,94)
amilase durante estresse
induzido em laboratorio.
SCS Examinar a influénciada 91 atletas HF-HRV Os participantes foram induzidos a recordar
Ceccarelli et al. autocompaixao em universitarios uma falha esportiva durante 2 minutos
(2019) respostas fisiologicas de (idade médica = através de um roteiro estruturado. O script
estresse de atletas ao 21,4; DP=3,47) de imagens foi desenvolvido com base nas
recordar falha esportiva e melhores praticas imagens (Hammond et
avaliar se o medo da al., 2012; Lang, 1979) e com a consulta de
autocompaixdo exerce um especialista em imagens esportivas.
efeitos Unicos. Apbs, os participantes ficaram em repouso
por 2 minutos.
Intervencdo de autocompaixao
Steffen et al. (2021) CEAS Investigar o efeito de uma 31 universitarios HRV A HRYV foi coletada durante o repouso,

intervencdo na HRV em
repouso, durante uma

escrita contendo autocritica

e durante uma escrita
contendo autocompaixao.

(idade média =
22; DP =NI)
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durante a escrita contendo autocritica ¢ a
escrita contendo autocompaixao no pré e
pos-intervencgao.

Intervencao: Compassion Focused
Therapy. Emprega técnicas de
psicoeducagdo, imaginacdo ¢ meditagdo
guiada voltada para ampliar habilidades de
autocompaixao.
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Arch et al. (2014) SCS Investigar se um 105 mulheres
treinamento breve de (idade média =
autocompaixao modula 19,35 anos; DP

respostas psicobioldgicas a 1,88)
um estressor agudo.

Halamova et al. SCS Investigar o efeito de uma 73 alunos (idade
(2019) intervengao média = 21,26
sobre os niveis de (DP=1,79)

autocritica, autoprotecao e
autocompaixdo e sobre a
HRYV durante uma tarefa
de imaginagao guiada.
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HF-HRV

Cortisol salivar

Alfa-amilase
salivar

HRV

Duracao: 12 semanas

As participantes foram aleatoriamente
designadas em Grupo Intervencao e Grupo
Controle 1 ¢ Grupo Controle 2. Todos os
grupos foram submetidos ao TSST? apos a
intervengdo. O nimero de participantes em
cada grupo nio foi informado.
Intervencao: Loving-kindness Meditation.
Consistia em gravagoes de meditagdes sobre
gentileza e aceitacdo de si mesmo e, em
menor extensio, dos outros.

Duracio: Breves intervengoes realizadas
durante 5 dias consecutivos que
antecederam o TSST (carga horaria total de
45 minutos).

Os participantes foram randomizados em
Grupo Intervengédo (n = 19), Grupo Controle
1 (n =34) e Grupo Controle 2 (n = 20).
Uma tarefa de imaginacao guiada foi
realizada em dois momentos, entre um
periodo de doze semanas. A HRV foi
coletada durante a tarefa (com duragdo de
10 minutos). Os participantes receberam
instrugdes padronizadas gravadas em audio.
A tarefa de imaginagdo guiada foi projetada
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para provocar relaxamento, seguido por
sentimentos de autocritica, sentimentos de
autoprotecdo e, por fim, sentimentos de
autocompaixao.

Entre a primeira e a segunda aplicacao da
tarefa de imaginacao guiada, o Grupo
Intervencao recebeu o tratamento (EFT-
SCP).

Intervencao: Emotion Focused Training
for Self-Compassion and Self-Protection.
Emprega técnicas de escrita expressiva e
exercicios de atengdo plena para
desenvolver a autocompaixao e a raiva
protetiva, diminuindo o autocriticismo.
Duracio: 12 sessdes semanais e presenciais
em grupo de 1,5 horas (total de 18 horas).
Participantes recebiam um e-mail dirio
com uma tarefa a ser executada no dia.

Matos et al. (2017) SCS Avaliar o impacto de uma 93 participantes HRV Os participantes foram aleatoriamente
CAAS intervengdo nas medidas (idade média = divididos em Grupo Intervengdo (n=56) e

emocionais ¢ de 23,32; DP=4,16) Grupo Controle (n=37).
autoavaliacdo Foi realizada coleta da linha de base da
(autocompaixdo e outras), HRYV (5 min) anteriormente ao encontro
em variaveis presencial da intervengdo e ap6s o final da
psicopatoldgicas e na intervengao.
HRYV. Intervencao: Compassionate Mind

Training. Inclui técnicas e tarefas de
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respiragdo, desenvolvimento de expressoes
faciais e tons de voz calmos, atencdo plena,
fortalecimento da autocompaixao por meio
de imagem cuidadora do eu e para lidar com
autocriticismo no dia a dia.

Duracio: foi realizada sessdo presencial em
grupo de 2 horas. Participantes receberam
um manual contendo teoria, orientagoes ¢
audios com exercicios autoaplicados ao
longo de duas semanas (carga horaria nao
informada).

Nota. HF-HRV = High-frequency Heart Rate Variability; HR = Heart Rate; HRV = Heart Rate Variability; RSA = Respiratory Sinus Arrhythmia;
vmHRYV = Vagally Mediated Heart Rate Variability; SCS = Self-Compassion Scale (Neff, 2003b); SCS-SF = Self-Compassion Scale Short Form
(Raes et al., 2011) CAAS = Compassionate Attributes and Action Scales (Gilbert et al., 2017); CEAS = The Compassionate Engagement and
Action Scales (Gilbert et al. 2017); NI = Nao Informado.

O TSST ¢ um protocolo para inoculacao de estresse agudo que simula uma entrevista para uma vaga de emprego realizada por uma banca de
juizes treinados para induzir um ambiente avaliativo e ndo acolhedor. Consiste em quatro fases: Fase Preparacao: periodo para o participante
preparar e escrever sua apresentacdo; Fase Fala Livre: apresentacao para a banca avaliadora; Fase Aritmética: a banca de juizes solicita que o

participante realize uma série de calculos aritméticos; Fase Recuperagdo: periodo em repouso apds exposicao (Kirschbaum et al., 1993).
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Anexo B

Sintese dos Resultados dos Artigos Incluidos na Revisdo Sistematica (N=11)

Svendsen et al.
(2016)

Herriot et al.

HRYV: correlagdo positiva e significativa entre HRV e autocompaixado na medida basal de 5 minutos (r=0,31; p<0,05). Controlando idade,
género e IMC, observou-se correlacdo positiva tanto na HRV basal (r = 0,52; p =0,01) como na medida continua de 24 horas (r = 0,50;
p<0,02). Ainda, o escore total de autocompaixdo explicou 12% da variagdo da HRV (controlando covariaveis como idade, género ¢
IMC).

Cortisol: niveis mais altos de autocompaixao foram significativamente (ps < 0,01) associados a niveis mais baixos de cortisol diurno

(2018) entre idosos que relataram niveis mais altos de arrependimento, problemas de saude fisica ou incapacidade funcional. Essa associacao
nao foi identificada entre aqueles que relataram niveis mais baixos de estressores relacionados a idade (ps<0,28).
Reatividade a inoculagdo de estresse agudo
Bluth et al. HRYV: diferenca ndo observada entre os grupos (Hedges’g = 0,07). Analise de regressdo indicou que a autocompaixdo ndo previu as
(2016) respostas de HRV durante o TSST

Breines et al.
(2014)

Luo et al. (2018)

HR: sem diferenca na Fase Fala Livre (Hedges’g = 0,01) e menor reatividade durante a Fase Aritmética no grupo com maior
autocompaixdo (Hedges’g = 0,14). Diferenca com pequeno tamanho de efeito®. Analise de regressdo indicou que a autocompaixao nio
previu as respostas da HR durante o TSST.

Pressao sanguinea: menor reatividade durante a Fase Fala Livre (Hedge’s g = 0.71) e Fase aritmética (Hedge’s g = 0.36) no grupo com
maior autocompaixdo. Analise de regressdo indicou que a autocompaixao ndo previu as respostas de pressao sanguinea durante o TSST?,
Cortisol: menor reatividade no grupo com maior autocompaixdo (Hedges’g = 0.12). Diferenga com pequeno tamanho de efeito®. Anélise
de regressdo indicou que a Autocompaixao ndo previu as respostas de cortisol durante o TSST.

Interleucina-6: no dia 1, a autocompaixdo ndo previu niveis basais de Interleucina-6, porém foi um preditor negativo significativo da
resposta de Interleucina-6 decorrentes do TSST (p=0,013), explicando 16% da variancia. No dia 2, a autocompaixao previu niveis basais
mais baixos de Interleucina-6 (p=0,06), porém ndo previu resposta de Interleucina-6 decorrente do TSST.

HRYV: observou-se maior HRV na linha de base (p=0,01), na Fase Fala Livre do TSST (p=0,04) e na da Fase Recuperagao (p=0,04) no
Grupo com Alta Autocompaixdo. Nao foram observadas diferengas significativas na Fase Preparagdo (p=0,62).

HR: ndo foram observadas diferengas significativas entre os grupos.
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Breines et al.
(2015)

Ceccarelli et al.

Pressao sanguinea: menor reatividade durante a Fase Fala Livre (Hedge’s g = 0.71) e Fase Aritmética do TSST (Hedge’s g = 0.36) no
grupo com maior autocompaixao.

Cortisol salivar: menor reatividade no grupo com maior autocompaixao (Hedges’g = 0.12). Diferenca com pequeno tamanho de efeito?.
Analise de regressao indicou que a autocompaixao nao previu as respostas de cortisol durante o TSST.

Alfa-amilase: a autocompaix@o ndo previu Alfa-amilase na linha de base no dia 1, mas foi um preditor negativo significativo para a
resposta de Alfa-amilase ao TSST no dia 1 (p=0,007), prevendo 21% da variancia (Cohen’s = 0,27 - tamanho de efeito pequeno®). A
autocompaixao nao previu Alfa-amilase na linha de base no dia 2, mas foi um preditor negativo significativo para a resposta de Alfa-
amilase ao TSST no dia 2 (p=0,003), prevendo 15% da variancia (Cohen’s = 0,18 - tamanho de efeito pequeno?).

A autocompaix@o previu 5,7% da variancia na reatividade da HF-HRV durante a inoculagao de estresse (p<0,05), mas nao previu durante

(2019) recuperagdo. Ainda, altos niveis de autocompaixao foram associados positivamente com a HF-HRV durante o estresse, embora o tamanho
desse efeito foi pequeno (f? = 0,06). Nao foram observadas associagdes entre medo da autocompaixdo e HF-HRV.
Resposta a intervengdo de autocompaixdo
Steffen et al. Efetividade da intervenc¢ao: os autores ndo informam se a intervengdo aumentou significativamente os niveis de autocompaixdo da
(2021) amostra em geral.
HRY (basal): a intervenc¢do ndo levou a um aumento da HRV em repouso para todos os participantes (F = 0,90, p=0,31), porém, aqueles
que aumentaram o nivel de autocompaixdo também tiveram maior HRV apos a intervengéo (F = 5,52, p < 0,05).
HRY (reatividade): avalia¢des pré e pos-intervengdo nao diferiram em geral (F = 1,09, p=0,31).
Arch et al. Efetividade da intervencao: a intervencdo foi efetiva para aumentar a autocompaixdo. O Grupo Intervencdo apresentou maior
(2014) autocompaixdo em comparagdo ao Grupo Controle 1 ¢ Grupo Controle 2 (p=0,04) e os grupos controles ndo diferiram em niveis de

autocompaixao (p=0,04).HRV: ndo foram observadas diferencas significativas entre os grupos na linha de base (ps > 0,21). O Grupo
Intervencdo apresentou HF-HRV mais estavel durante a fase de preparagdo do TSST ? (p=0,14) enquanto os grupos controles
apresentaram uma reducdo significativa (p=0,01). Durante as Fases Fala Livre e Aritmética, ndo foram observadas diferengas
significativas entre os grupos (p>0,15). Durante a Fase Recuperagdo, o Grupo Intervengdo apresentou HF-HRV mais estavel (p=0,84),
enquanto o grupo controle apresentou uma diminuigéo significativa (p=0,001).

Cortisol salivar: ndo foram observadas diferencas significativas entre os grupos na linha de base (p =.76) e, também, ndo houve diferenca
significativa na area sob a curva (AUCi) decorrente do TSST (p=0,77).
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Halamova et al.
(2019)

Matos et al.
(2017)

Alfa-amilase salivar: ndo foram observadas diferengas significativas entre os grupos na linha de base (p = .54). O Grupo Intervencao
apresentou menor AUCIi durante o TSST em comparagao aos grupos controles (p=0,02).

Efetividade da intervenc¢fo: ndo foram observadas diferengas significativas entre os grupos nos niveis de Autocompaixao na linha de
base, tanto no pré como no pds-teste.

A intervencgdo foi efetiva para reduzir os niveis de “uncompassionate-responding”, itens relacionados ao autocriticismo.

HRYV: o Grupo Intervengdo apresentou aumento significativo na HRV em comparagdo aos grupos controles no pré e pos teste, na tarefa
de imaginacao guiada para sentimentos de autocritica (p=0,049) e de autocompaixao (p=0,007).

Efetividade da intervenc¢ao: ndo foram observadas diferengas significativas entre os grupos nos niveis de autocompaixdo na linha de
base. Em relagdo a escala SCS, houve um efeito significativo na bondade consigo, mas ndo na dimensdo senso de humanidade e
mindfulness. Em relacdo a escala CAAS, observou-se diferenca significativa entre os grupos nas trés dimensoes da escala.

HRYV: no Grupo Interven¢do houve um aumento significativo (p=0,35) da HRV entre o pré e pos-teste. No Grupo Controle, ndo houve
diferenga significativa entre o pré e pos-teste.

Nota. AUCi = area-under-the-curve; CAAS = Compassionate Attributes and Action Scales; HF-HRV = High-frequency Heart Rate Variability;

HR = Heart Rate; HRV = Heart Rate Variability; IMC= Indice de Massa Corporal; SCS = Self-Compassion Scale; RSA = Respiratory Sinus

Arrhythmia; TSST = Trier Social Stress Test.

? Valores de d considerado pequeno se (.20 < d <.50), médio se (.50 < d <.80) e grande se (d > .80), conforme (Cohen, 1988).
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