10

Intervencoes psicoterapéuticas de grupo

Lisete Calef dos Santos

~Unifesp

Estou muito agradecida pela oportunidade de estar
aqui e fiquei muito satisfeita ao constatar que continua
existindo espago para iniciativas como essa, apesar das
muitas perdas sofridas na saide como um todo, devido
a fragilidade das politicas pablicas para o setor.
Especificamente no campo das problemaéticas graves
da infancia, e aqui estaremos falando das psicoses;
precisamos criar referenciais clinico-teéricos de aten-
dimento em satde coletiva que incluam o vinculo com
a familia e com outras institui¢des, como a escola.

Nas varias experiéncias que pude acompanhar, foi
possivel perceber que é fundamental trabalhar sob uma
perspectiva de ampliacdo do seffing, do cuidado
ambiental especializado. Nao importa se estamos na
comunidade terapéutica, no hospital-dia, no ambu-
latério de satde mental ou em qualquer outro tipo de
servigo, para realizar intervencoes psicoterapéuticas de
grupo é necessario criar uma espécie de rede em torno
dos pacientes e de suas familias, no sentido de
possibilitar aderéncia as propostas.

Para evitar o desinvestimento, o que néo é raro
quando se trabalha com casos de maior gravidade, a
equipe precisa criar mecanismos no sentido de nao
adoecer. Nesse sentido, a superviséo, o estudo e a
pesquisa sdo elementos importantes para o trabalho
em uma equipe multiprofissional.

O agrupamento, sob critérios definidos por cada
equipe, conforme os objetivos que se pretende atingir,
pode cumprir uma func¢fo estrutural, em termos de
psiquismo, nos casos de psicose infantil. Prefiro nomear
essas situagdes como agrupamentos, e ndo como grupos,
para efetuar uma distingdo da situagfo classica de
grupo terapéutico, que se da junto a pessoas néo
psicoticas e que apresentam sua estrutura e dindmica
sob outras formas.

Podemos considerar que a criagdo do ambiente
terapéutico adquire caracteristicas particulares em
cada proposta, mas que demanda sempre certas funcdes
basicas da equipe, fun¢des que estao vinculadas aidéia
de maternagem, na medida em que o trabalho se da
com pessoas que ainda nao atingiram uma base segura
de estruturacio interna.

Nesse espago terapéutico, precisamos manter cons-
tancia nos aspectos sensoriais, como espaco € tempo, €
exercer func¢des de continéncia, Zolding, reverie, etc.,
que nos remetem muitas vezes a desempenhar o papel
de maternagem, compreendido aqui para além damera

satisfacdo no nivel do real. Nao se trata de transpor, de
forma direta, aspectos da relagdo materna para a
relacdo terapéutica. O que se faz necessario destacar é
que essas criancas colocam na transferéncia questdes
pouco ou mal elaboradas de sua histéria, histéria da
qual elas nédo se apropriam porque faltaram condi¢des
para que cada uma se tornasse um sujeito criador.

HA uma multiplicidade de elementos na nossa
presenca, ela traz a possibilidade de um ritmo, de uma
sucessdo de acontecimentos que se d4 em varios tipos
de encontro. Nesse espaco vivo, diversos niveis de
comunicagio podem estar presentes: o gesto, o contato
fisico, o0 banho de sons que podem criar a palavra, o
espelho de se reconhecer e o espelho-olhar do
“terapeuta-mae”, onde é possivel se encontrar.

Com a finalidade de ilustrar um pouco essas idéias,
vou trazer recortes de sessdes de um agrupamento
terapéutico ambulatorial para criancas psicéticas, com
faixa etaria média de dez anos, do qual participei no
Centro Comunitério de Satde Mental — Parelheiros.
Essa experiéncia foi tema da minha dissertagéo de
mestrado, concluida em 1996 na PUC-SP. Esse
agrupamento, que incluia a abordagem dos familiares,
durou 16 meses e foi realizado por uma equipe
multidisciplinar.

Situacéo 1; em uma das sessoes, a partir do contato
de uma das crianc¢as com uma terapeuta, surge a idéia
de desenhar o contorno de seu corpo em um grande
pedaco de papel colocado no chao. Os outros vao
aderindo e notamos que eles ficam bastante envolvidos
com a atividade. Observamos que, ao se deitarem sobre
o papel para que uma de nés efetue o desenho, ficam
quietos, passivos. Parecem demonstrar que querem
receber um contorno que n#o seja s6 no papel, mas
sim algo que traga significado interno, uma espécie
de tentativa de compor a prépria subjetividade.
Concluido o desenho, eles vao buscando por meio do
olhar, de gestos e de palavras, respostas para questoes
como: “Eu sou assim?”, “Eu sou grande desse jeito?”,
“Esse sou eu?”. Apés essa experiéncia de reco-
nhecimento, que envolveu a possibilidade de per-
guntar, de se procurar e de se achar, surge o desejo de
colar os papéis na parede. Podemos captar, ai, a
necessidade dessas criancas de se assegurarem de uma
identidade prépria, de sentirem a possibilidade de um
contorno mais firme que aplaque a angustia constante
de desmantelamento.
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Percebemos a dimensdo que adquiriu a ‘vivéncia
dessa atividade quando, na sessdo seguinte, um dos
meninos que tinha se ausentado na referida sessao mos-
trou-se atraido pelos desenhos quando entrou na sala.
Comecou a indagar o que era, onde estava o seu, por
que nao foi desenhado e logo foi solicitando uma de nés
para ajuda-lo. O jeito dele chamou muito a nossa
aten¢do. Tinha uma urgéncia para ser atendido,
comunicando-nos de varias maneiras que realizar
aquele “mapeamento” era algo fundamental para ele.
Sua ansiedade foi dissipando-se a medida em que nosso
gesto pode ir definindo sua forma. Notamos nele
manifestagoes semelhantes aquelas ocorridas com os
outros e captamos um outro sentido nessa cena, que se
relacionava com um sentimento de pertinéncia ao
grupo, no seguinte sentido: “Eu também fui desenhado,
portanto n#o ha davidas de que eu sou um de vocés e
que eu também pertenco a este lugar”.

Parece-me interessante considerar aqui a nogéo de
Eu-pele, desenvolvida por D. Anzieu. Para ele, essa nocéo
¢ uma representacéo de que se serve a crianca, durante
fases precoces de seu desenvolvimento, para representar
a si mesma a partir de sua experiéncia da superficie do
corpo. O aparelho psiquico necessita constituir um
envoltério que o contenha, que o delimite, que o proteje
e permita trocas com o exterior. Toda atividade psiquica
se estabelece sobre uma funcdo biolégica, o Eu-pele
encontra seu apoio nas diversas fungdes da pele.

Destaco alguns aspectos das diversas funcdes que
ele estabelece em um paralelo entre as fung¢oes do Eu
e as funcdes da pele, correlacionando-os as minhas
formulacdes, em uma tentativa de compreender o
sentido dessa experiéncia grupal.

a) O Eu-pele assegurando uma funcéo de indivi-
duacéio do Self'— no jogo do desenho havia uma
preocupacdo quanto a certeza de poder se
diferenciar enquanto individuo.

b) O Eu-pele dando informagdes sobre o mundo
externo e essa funcao estando apoiada no biolégico
e no social — no exemplo dado, o elemento grupo
estaria representando a referéncia externa com
todas as suas significacdes. Esse autor destaca que
o grupo pode ter essa caracteristica de envoltério.

¢) Afunciode manutengio do psiquismo através da
interiorizacéo do Ao/ding materno — a criagéo da
brincadeira parece indicar que a relagéo te-
rapéutica est4 propiciando um sentido de unidade
interna.

d) A funcio continente-contentor do Eu-pele que
surge dos jogos entre o corpo do bebé e o corpo da
mae — o papel desempenhado pelos terapeutas
que, por meio da brincadeira, escutam o que é
solicitado e criam com “o 14pis” o envoltério, o
sentido de continuidade.

Gostaria, ainda, de ressaltar o aspecto de comuni-
cacio que ocorreu na situacdo terapéutica. O que muito
nos impressionou foi 0 modo como esta se apresentou:
em dois tempos e com pessoas diferentes. Em uma
sessdo, a articulacdo do jogo: o paciente consegue
comunicar ao terapeuta aquilo de que ele precisa.
Depois, na sessdo seguinte, quando a crianca ausente
capta, no desenho que v&, um sentido, reconhece seu
significado e passa a desejar também a vivéncia da
experiéncia.

Aqui fica claro como ha momentos em que o agru-
pamento cria a possibilidade de experiéncia com-
partilhada. Parece-me que o que mantém a liga¢éo que
suspende, de certo modo, o intervalo temporal, é a
potencialidade terapéutica da situacéo e que estou
compreendendo no sentido do que D.Winnicott chama
de espaco potencial. Este nédo se localiza nem na
realidade interna nem na realidade externa, origina-
se no ambiente proporcionado pela mée. Nesse espaco
transicional, o bebé vive a ilusdo de que existe uma
realidade externa correspondente a sua capacidade de
criar.

Sobre essa terceira area, Winnicott diz: “O espaco
potencial entre o bebé e a maée, entre a crianca e a
familia, entre o individuo e a sociedade ou o mundo
depende da experiéncia que conduz a confianca. Pode
ser visto como sagrado para o individuo, porque é ai
que este experimenta o viver criativo” (1967).

Situacdo 2: Conforme o grupo vai evoluindo, véo
aparecendo algumas construc¢des de jogo em que a
referéncia a aspectos culturais fica bastante evidente.
Temos, entdo, “a brincadeira de 6nibus e a brincadeira
de mercado”.

Na primeira, h4 uma fileira de cadeiras, o motorista,
o cobrador e os passageiros. H4 aspectos da realidade
externa que se fazem presentes nessa brincadeira e eles
sao estimulados (essa estimulagéo é gerada pela prépria
brincadeira) a recorrer as préprias capacidades para
responder certas questdes como: “pegar o onibus, descer
no ponto, pagar e fazer o troco”. Vai encadeando-se uma
rede de comunicacdo, constréi-se uma organizacdo
grupal e neste “sair de casa, andar 14 fora”, percebemos
neles a possibilidade de passar de uma situacéo de
alienac@o para um lugar préprio de sujeito que tenta
se reordenar na relacio com o mundo externo. Por meio
do brincar, esses meninos comunicam-nos sua espe-
ranca, e sabemos como ela é necessaria para viver, nao
o viver de um modo qualquer, mas o viver criativo.

Na brincadeira do mercado, ocorrem situagodes
semelhantes e observamos como, as vezes, € ténue o
limite entre a apreenséo simbélica e a apreenséo real
do objeto, quando, por exemplo, uma crianca hesita
diante da caixinha de sucrilhos, nao sabendo muito bem
se come ou se aceita que é um brinquedo. Sao jogos
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coletivos que demandam uma certa organizacio grupal.
Esta implica uma aceitacéo da troca de papéis — néo
ser o dono das coisas o tempo todo — na utilizagdo da
linguagem adequada para ser entendido, na compre-
ensao de certos cédigos, como nome das coisas e valor
dos produtos. Destaco, aqui, a importincia do aspecto
institucional, no sentido de que ele representa uma
estrutura sociocultural capaz de legitimar essas
experiéncias, experiéncias que ganham significado no
campo transferencial, visto aqui de modo ampliado.

Esses recortes de sessdes pertencem a uma fase mais
evoluida do agrupamento. No inicio, deparamo-nos com
situacoes de dificil manejo, dada a fragilidade psiquica
dos individuos. Nossa presenca era necessaria para
intermediar contatos, fazer “traducdes”, conectar falas,
as vezes funcionando como uma espécie de escudo
protetor entre eles.

Gradativamente, foi instalando-se um “clima” mais
ameno, os ruidos diminuiram, a agressividade aplacou-
se, a destruicao de objetos deu lugar a atividades mais
construtivas. O agrupamento foi criando sua prépria
cultura e seus c6digos de funcionamento, ainda que de
forma bem rudimentar, de acordo com as possibilidades
dessas criancas. A instabilidade interna deles é téo
acentuada, que notamos, ao longo do processo grupal,
o uso de objetos autisticos, objetos auto-eréticos e, as
vezes, a possibilidade de utilizar os objetos enquanto
objetos transicionais e brinquedos.

Espero ter oferecido, neste restrito espaco de tempo,
algumas idéias sobre a possibilidade de investir na
diversificagédo de abordagens para os problemas graves
dainfancia, acreditando que a abordagem grupal pode,
nao exclusivamente, ser uma alternativa de aten-
dimento com beneficios para o paciente e para a equipe.
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