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RESUMO

Essa pesquisa tem como objetivo compreender o processo psicoterapico infantil na
perspectiva da Gestalt-terapia. Com a finalidade de ampliar a percepg¢ao sobre o
respectivo tema, realizou-se entrevistas com trés psicélogas clinicas que possuem
formagdo em Gestalt-terapia e que atendem criangas. As trés entrevistadas
possuem mais de 20 anos de experiéncia com psicoterapia infantil dentro dessa
abordagem. Esta monografia configura-se como uma pesquisa qualitativa, com
coleta de dados realizada por meio de entrevistas semi-estruturadas, que foram
analisadas por meio da analise de conteudo, descrita por Bardin (2004). Por meio
deste estudo compreendeu-se que a atuacado das trés psicoterapeutas estava em
conformidade com o arcabouco tedrico da Gestalt-terapia. Observou-se também
que, apesar de suas atuacdes pautarem-se na mesma abordagem teorica, pode-se
verificar algumas dessemelhangas com relagao as suas praticas clinicas. Supde-se
que tais divergéncias podem estar associadas as suas trajetorias académicas e
pessoais diferentes.

Palavras-chave: Psicoterapia infantil. Desenvolvimento infantil. Gestalt-terapia.



SUMARIO

1 INTRODUGAO . . ... s 6
2 DISCUTINDO O CONCEITO DE INFANCIA E DESENVOLVIMENTO
INFANTIL .. oo e e 8
2.1 O PROCESSO DE DESENVOLVIMENTO SOB A OTICA DA GESTALT-
TERAPIA . oo 9
3 CONTEXTUALIZANDO A PSICOTERAPIA INFANTIL NA PERSPECTIVA
DA GESTALT-TERAPIA . . . . . .o 11
3.1 A FAMILIA NA PESPECTIVA GESTALTICA. . . ...\ 17
4 METODO. . .. 20
4.1 TRAJETORIA PROFISSIONAL E METODOLOGICA DAS
ENTREVISTADAS . . oottt e e e e 21
4.2 DESENVOLVIMENTO INFANTIL © oo o oo et 21
4.3 COMPREENSAO DIAGNOSTICA . . ..ot 21
4.4 A ABORDAGEM A FAMILIAE AESCOLA .. ... . 21
4.5 RECURSOS UTILIZADOS NA PSICOTERAPIA . ... ... ... 22
4.6 INICIO DA PSICOTERAPIA ... 22
4.7 TERMINO DA PSICOTERAPIA . . .o 22
4.8 DESAFIOS E LIMITACOES DA ABORDAGEM . . ... ... 22
4.9 ASPECTOS NECESSARIOS PARA FORMACAO DE UM GESTALT-
TERAPEUTA INFANTIL NA VISAO DAS PARTICIPANTES . .. .. ... .. 22
5 ANALISEEDISCUSSAO. . .. ... 23
5.1 TRAJETORIA PROFISSIONAL E METODOLOGICA DAS
ENTREVISTADAS . . .ottt et e i 23
5.2 DESENVOLVIMENTO INFANTIL © .o ovo et e e e e e e 24
5.3 COMPREENSAO DIAGNOSTICA . . ..ottt 27
5.4 A ABORDAGEM AFAMILIAE AESCOLA. .. ..ot 30
5.5 RECURSOS UTILIZADOS NA PSICOTERAPIA . ... 33
5.6 INICIO DA PSICOTERAPIA . . ..o 37
5.7 TERMINO DA PSICOTERAPIA . . .o 39
5.8 DESAFIOS E LIMITACOES DAABORDAGEM . . ..o, 40
5.9 ASPECTOS NECESSARIOS PARA FORMACAO DE UM GESTALT-
TERAPEUTA INFANTIL NA VISAO DAS PARTICIPANTES . ... ... 43
6 CONSIDERAGOES FINAIS . ... ... .o 47
REFERENCIAS. . . ... e 48
APENDICE A— ROTEIRODE ENTREVISTA. . ... ... ... 51

APENDICE B — TRANSCRIGOES DAS ENTREVISTAS ... ............. 52



APENDICE C — APRESENTAGAO EXECUTIVA UTILIZADA NA DEFESA . 95
ANEXO A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO. ... 96
ANEXO B — CARTA DE APROVAGAO DO COMITE DE ETICA ......... 99



1 INTRODUGAO

A infancia € um conceito de dificil definicdo, por apresentar diferentes
significados de acordo com a cultura em que se estabelece e por ter sido uma
construgao historica. A visao dessa fase como peculiar e o consequente interesse
por ela é relativamente recente e os estudos relativos a mesma tém se multiplicado
nas ultimas décadas (RODRIGUES, 2017). A partir do interesse voltado para essa
fase da vida, comegaram a serem criadas ciéncias que buscavam compreender as
peculiaridades inerentes as criangas, entre elas, a psicologia (BARBOSA, 2011) em
suas distintas abordagens tedricas de orientagao psicanalitica, comportamental e
Gestalt-terapia, dentre outras.

No que se refere a Gestalt-terapia, apesar dos avangos ja realizados,
constata-se ainda um numero relativamente pequeno de estudos relacionados ao
trabalho psicoterapéutico na abordagem gestaltica com criangas. (AGUIAR, 2015)

Ainda de acordo com Aguiar (2015), para a eficiente atuagédo do psicologo, é
necessario que este tenha um amplo arcaboucgo tedrico e que nao utilize as
denominadas técnicas gestalticas de forma indiscriminada e pouco fundamentada,
correndo, dessa forma, o risco de transformar a Gestalt-terapia em uma compilagao
de técnicas. E necessario compreender a teoria que sustenta e da sentido a essas
técnicas e possibilita a compreensdo do objetivo do processo psicoterapico com
criangas. De acordo com Oaklander (1978), citada por Soares (2011), a condugao de
um trabalho psicoterapico infantil ndo depende necessariamente das técnicas, mas
da sensibilidade do psicoterapeuta com o seu cliente.

Segundo Pajaro (2015), apesar do crescimento de publica¢cbes da Gestalt-
terapia, a literatura voltada para a atuacdo com criangas ainda ¢é incipiente. Por isso,
evidencia-se a necessidade da producédo de mais estudos e pesquisas voltados para
essa “faixa etaria”, utilizando a respectiva abordagem.

Este trabalho visa contribuir para o aprofundamento tedrico sobre o respectivo
tema. Além disso, o interesse pelo objeto de estudo, surgiu também da vontade da
autora em aprofundar e compreender sobre o processo de psicoterapia infantil na
abordagem Gestalt-terapia, j@ que ha interesse em atuar, futuramente, como
psicologa infantil utilizando essa abordagem tedrica.

Sendo assim, o presente trabalho tem como objetivo geral compreender o
processo psicoterapico infantil na perspectiva da Gestalt-terapia, sob a o6tica de
psicoterapeutas que atuam nessa abordagem.

Tragou-se como objetivos especificos: investigar sobre o processo
psicoterapéutico infantil e os principais fundamentos da Gestalt-terapia; investigar
quais os desafios enfrentados pelos profissionais que atuam na area; relacionar o
relato dos profissionais com o referencial teérico da Gestalt-terapia.
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O presente trabalho iniciara com uma revisdo de literatura. Primeiramente,
discutir-se-a sobre a evolugdo do conceito de infancia ao longo da histéria. Em
seguida, pretende-se contemplar a visdo da Gestalt-terapia em relagédo ao
desenvolvimento humano e os principais conceitos e fundamentos tedricos que
norteiam a intervencao clinica com criangas no contexto psicoterapéutico, nessa
abordagem.

Posteriormente, sera apresentado um estudo pratico complementar a revisao
de literatura, utilizando-se de método qualitativo. Para alcangar os respectivos
objetivos do estudo, foi entado realizado um estudo com trés psicoterapeutas infantis
da Gestalt-terapia, utilizando, para a coleta de dados, entrevistas semiestruturadas,
que, apos a coleta, foram analisadas através da analise de conteudo de Bardin
(2004).



2 DISCUTINDO O CONCEITO DE INFANCIA E DESENVOLVIMENTO INFANTIL

A infancia nem sempre teve 0 mesmo significado de hoje, ja que nao é algo
natural, dado, estatico, mas um fendmeno histérico que vem sendo construido
socialmente. De acordo com Araujo (2009), inicialmente, na idade média, o conceito
de infancia ndo existia. As criangas conviviam com os adultos nas diversas
atividades, nao havendo uma segregacao de ambientes para adultos e ambientes
para criangas. Segundo Aguiar (2015), ndo havia uma pessoa especifica
responsavel pela educacédo da crianga, esta ocorria na convivéncia com todos os
constituintes dessa familia, e a crianga ja era, desde o inicio, inserida em todas as
atividades realizadas pelos adultos. A pedagogia, a casa, a literatura, o dormitério,
nada disso era separado de acordo com faixas etarias.

Com as transformacgdes politico-econdmicas da sociedade e a emergéncia do
capitalismo, a crianga deixa de ser considerada um adulto em miniatura e passa a
ser enxergada como uma “riqueza econdmica em potencial — o trabalhador do
futuro” (AGUIAR, 2015, p. 17). Dessa forma, comega a haver uma necessidade e
preocupacgao de investimento na infancia através da educacado formal e informal.
Comeca-se entdo a separar os ambientes de adultos e os de criangcas para que
essas sejam preparadas para serem futuros trabalhadores. De acordo com Ariés
(1973, apud NASCIMENTO, BRANCHER E OLIVEIRA, 2008), a visao da infancia
como uma categoria autbnoma comega a ocorrer entre os séculos XVI e XVIII. De
acordo com os autores, nesse processo de transicdo, as criangas deixam de ser
inexistentes e passam a ocupar um lugar central na familia.

Com isso, a infancia comecga a ser entendida como um estagio da vida e a
ocorrer o desenvolvimento de ciéncias voltadas para o cuidado e o estudo das
peculiaridades dessa fase, que buscavam auxiliar as familias a entender as
caracteristicas inerentes a essa fase e instrumentalizar os pais e profissionais para o
cuidado e educacdo na infancia. Nesse contexto, surge também a Psicologia,
tentando compreender o universo infantil e contribuir para o desenvolvimento
saudavel (BARBOSA, 2011).

Segundo os autores Cairns (1983), Cole & Cole (2004) e Mahoney (1998)
citados por Mota (2005, p.2)

O interesse pelos anos iniciais de vida dos individuos tem origem na historia
do estudo cientifico do desenvolvimento humano, que se inicia com a
preocupagao com os cuidados e com a educagado das criangas, € com 0O
préprio conceito de infancia como um periodo particular do
desenvolvimento.

No que se refere as teorias de desenvolvimento, as autoras Guareschi e
Huning (2006) questionam a visdo das mesmas em relagdo a crianga como unica,
nao abarcando, dessa forma, toda a sua singularidade e complexidade. De acordo
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com as autoras, um exemplo disso € a definicdo de etapas de desenvolvimento

baseadas em marcos referenciais

“utilizando-se de critérios cronoldgicos, comportamentais, emocionais e
cognitivos, muitas vezes na combinac¢ao destes ou na priorizacédo de algum
sobre os demais, postulam etapas a partir das quais buscam analisar e
compreender o desenvolvimento da crianga.” (p.5) ( HUNING; GUARESCHI,
2006, p. 5).

A partir disso, define-se o que seria um desenvolvimento normal ou
problematico dentro do que é esperado para cada etapa. Ainda segundo Guareschi
e Huning (2006), ha uma generalizagdo do desenvolvimento geral para o especifico,
ou seja, ocorre uma universalizacdo em relagdo ao desenvolvimento infantil
“segundo regras mais ou menos fixas e generalizaveis” (GUARESCHI E HUNING,
2006, p. 5). Para as autoras, o problema dessas teorias € que elas sofrem com a
desatualizagdo e a descontextualizagéo, ja que a sociedade em que as criangas
estdo inseridas hoje é muito diferente daquela em que as teorias foram construidas,
sendo dificil, dessa forma, considerar um curso de desenvolvimento “normal” nos
dias atuais, baseado em uma constru¢cdo advinda de contextos completamente
diferentes.

Portanto, de acordo com Guareschi e Huning (2006), é impossivel pensar o
desenvolvimento infantil, como algo a parte das “transformagbes sociais,
tecnoldgicas, culturais, pelas quais estamos passando” (p.8). A dificuldade pode
estar em ndo podermos olharmos para tras para obter explicagdes, ja que ainda
estamos passando por essas transformacgdes. “Estamos em meio a viagem e
precisamos definir minimamente algumas rotas ou alguns destinos. Até ai, tudo bem.
O problema é passarmos a acreditar que s6 existe um caminho possivel, um lugar
aonde chegar’ (HUNING; GUARESCHI, 2006, p. 8).

Nesse sentido, essa visdo vai ao encontro da Gestalt-terapia no que diz
respeito a sua visdo acerca do desenvolvimento, ja que essa abordagem nao o
divide em fases ou etapas, mas entende que este ocorre em um processo continuo
e permanente, que perdura por toda a vida do individuo.

2.1 O PROCESSO DE DESENVOLVIMENTO SOB A OTICA DA GESTALT-
TERAPIA

De acordo com Aguiar (2015), as teorias do desenvolvimento humano, em
psicologia, podem ser divididas em bioldgico-evolutiva e pedagogico-normativa. Na
primeira perspectiva, a fase da infancia e adolescéncia sdo vistas como fases
instaveis e de mudancas, em oposicdo a fase adulta, que seria um estagio de
maturidade e estabilidade. Ja na segunda perspectiva, as fases da infancia e
adolescéncia sao vistas como uma preparacdo para a vida adulta, através da qual
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elas seriam treinadas por instancias socializadoras, como a familia e a escola, para
se tornarem adultos. Dessa forma, entende-se que essa seria a unica fase de
desenvolvimento. Essas teorias entram em conflito com a visdo da Gestalt-terapia, ja
que esta compreende que, apesar de a infancia possibilitar aquisicdes mais
aceleradas, o desenvolvimento se da por toda a vida (BARBOSA, 2011).

A Gestalt-terapia “compreende o desenvolvimento humano como um
processo permanente e continuo de ajustamento criativo mediado pela capacidade
inata de autorregulacdo organismica do individuo” (ANTONY, 2006, p.1 apud
BARBOSA, 2011).

De acordo com Antony (2006), a maioria dos autores divide o
desenvolvimento em fases ou etapas introduzindo a ideia de classificacdo. Contudo,
essas divisdbes sao incompativeis com a maneira que a Gestalt-terapia compreende
o desenvolvimento, pois estas trazem a ideia de que toda crianga passa por
determinadas etapas fixas e sucessivas em seu desenvolvimento.

Para Aguiar (2015), a Gestalt-terapia nao prioriza o social ou o biolégico, mas
entende que o processo de desenvolvimento ocorre a partir da constante interagao
entre os dois, tendo como influéncia todos os elementos do campo. Portanto, o
desenvolvimento ocorre ao longo da vida, através da interagdo homem/mundo, em
que o homem esta se modificando e, ao mesmo tempo, modificando o ambiente,
buscando ajustar-se da melhor maneira possivel. Dessa forma, o ser humano é
movido pela sua tendéncia a atualizagdo, que ocorre ao longo da vida, a partir da
constante busca do equilibrio (autorregulagdo) através da satisfagdo das suas
necessidades atuais, que emergem na relagdo com o outro e com o mundo. Nessa
interacdo com o outro e com o mundo, ocorre 0o que O processo denominado

“ajustamento criativo” que, segundo Ribeiro (2006, p. 64):

€ o0 processo pelo qual o corpo-pessoa, usando sua espontaneidade
instintiva, encontra em se, no meio ambiente ou em ambas solug¢des
disponiveis, as vezes aparentemente ndo claras, de se autorregular. As
vezes, trata-se de um processo natural, instintivo a sabedoria do organismo;
em outras, 0 organismo precisa se instrumentalizar para que o processo de
ajustamento se faga.

Segundo Soares (2005, p.1),

A nocgédo de desenvolvimento para nés, Gestalt-terapeutas, revela sim um
sentido de plenitude, o qual ndo significa resultados ou prontiddo, mas um
processo constituido de percepcdo, de integracdo, se sensibilidade e
sentimentos, do vivido, no mais pleno significado do termo contato.
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3 CONTEXTUALIZANDO A PSICOTERAPIA INFANTIL NA PERSPECTIVA DA
GESTALT-TERAPIA

De acordo com Aguiar (2015), um dos principais fundamentos da Gestalt-
terapia € a concepgao holistica, em que, diferentemente da visdo dualista que
perdurou por muitos anos, se compreende o homem como uma totalidade, como um
ser global. Essa visdo implica em uma compreensdo do homem como um ser
integrado, que esta além de suas caracteristicas isoladas, considerando n&o so
todas as caracteristicas de seu ser, mas também o contexto global em que esta
inserido. Dessa forma, ao olhar para uma crianga, entende-se que a sua forma de
ser e estar no mundo esta ligada a fatores emocionais, organicos, culturais, sociais,
localizacdo geografica, entre outros. Além disso, a partir do momento em que uma
‘parte” é afetada, as outras partes daquele ser também serdo. Portanto, segundo
Barbosa (2011), ndo podemos enxergar um sintoma de forma isolada, ja que ele é
uma parte da crianga, que faz parte da sua totalidade.

Em meio a essa totalidade, as vezes determinada parte se destaca e fica em
primeiro plano, sendo chamada de figura. Ja as partes que ficaram em segundo
plano, sdo denominadas fundo. Para entendermos a figura, precisamos
compreender aquilo que esta em segundo plano e que a circunda, ou seja, o fundo.
A ideia de figura e fundo € dinamica e flexivel, ja que elas se alternam, de acordo
com as necessidades atuais do organismo. Isso implica em nao analisar
determinadas caracteristicas, por exemplo, de um individuo, que esta em evidéncia,
separadamente de tudo aquilo que esta em segundo plano e que esta totalmente
interligado a essa caracteristica especifica (AGUIAR, 2015).

Segundo Aguiar (2015), outro fundamento da Gestalt-terapia € a de que o
homem & um ser relacional e contextual, ou seja, se constitui e se desenvolve na e a
partir das relacbes, e é atravessado por diversos elementos do campo a que
pertence, os quais afetam sua relagdo consigo e com o mundo. Ele esta, a todo
momento, em interacdo com o mundo e, nessa relacdo, ele é transformado,

construido, constituido, mas também transforma e modifica esse meio.

"Tal ponto de vista comunga com a ideia humanista de que o homem é um
ser de potencialidades que podem ser atualizadas a qualquer momento da
vida e com a perspectiva existencial que afirma que o homem nunca esta
pronto, ele ndo é isso ou aquilo de forma definitiva, mas esta sendo neste
instante algo que pode vir a ser outra coisa logo a seguir; 0 homem é um
constante vir a ser, € um ser em processo". (MARTINS, 1996; RIBEIRO,
1985, 1977 apud AGUIAR, 2015 p. 30)

A visdo de que o ser humano, desde o seu nascimento, € capaz de modificar
e transformar o meio, difere-se da ideia de crianga como um ser fragil e impotente. E
claro que, a medida em que o homem se desenvolve, ele vai adquirindo mais
habilidades e maiores recursos de insergdo no mundo, mas, independentemente da
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idade, o ser humano utiliza os recursos que possui naquele momento para realizar
essa insercao e interacdo com o mundo. E esse processo de interagdo, para a
Gestalt-terapia, se da de forma absolutamente uUnica com cada individuo. Mesmo
reconhecendo que, muitas vezes, existem regularidades entre os individuos, o que
interessa para essa abordagem € o que essas regularidades tém de singular, quais
sdo as especificidades e o sentidos que essas regularidades possuem na vida
daquele sujeito (AGUIAR, 2015).

De acordo com Barbosa (2011), essa troca com o mundo € denominada

“autorregulacao organismica”. Segundo Aguiar (2015, p. 51):

A perspectiva organismica de desenvolvimento parte do pressuposto de que
essa interagdo ininterrupta com o meio é organizada segundo um principio
homeostéatico no qual o organismo total estaria sempre buscando equilibrio
em sua relacdo com o meio, alcangando a cada momento a melhor forma
possivel de estar no mundo.

A concepcédo do ser humano na Gestalt-terapia implica em uma visao também
diferenciada no que se refere ao diagndstico. Para Aguiar (2015), a compreensao
diagndstica dentro dessa abordagem, esta totalmente afinada com a concepcgéo de

ser humano da mesma,

que privilegia a observagao, a descricdo da experiéncia singular do cliente,
a identificagdo de como ele interrompe o fluxo do contato e o tipo de apelo
que ele enderegca ao psicoterapeuta, bem como as relagbes entre os
diversos elementos do campo do qual ele faz parte. (Aguiar, 2015, p. 93)

De acordo com Aguiar (2015), essa compreensado diagndstica, nao é
definitiva, ja que a abordagem entende o homem como em constante processo de
desenvolvimento; ndo busca uma relagdo causal, ja que o comportamento ndo é
visto como um mecanismo de causa e efeito, mas sim, de processos ciclicos que se
retroalimentam e se relacionam com os diversos elementos do campo. E além disso,
essa compreensdo permite identificar os elementos do campo envolvidos na
situacdo, de modo que possam ser construidos novas formas de relagcdo com o
mundo. Além disso, a autora ressalta que o que o sujeito diz sobre si mesmo e a
descricdo da sua experiéncia é valorizada, e que "E preciso ndo reduzi-lo as
caracteristicas compartilhadas com outros seres humanos, pois ele € uma totalidade
que vai além das regularidades, em uma configuragao total que € sempre unica."
(AGUIAR, 2015, p. 93)

Dessa forma, Frazdo (2015) ressalta que o diagnéstico em Gestalt-terapia é
visto como um processo, e que nao deve ocorrer apenas no inicio, mas durante todo
processo psicoterapico, ja que, por o homem estar em constante mudancga, o
diagnostico também deve ser continuo, dindmico, sendo reconfigurado a cada
momento. Para a autora, as classificagcbes e os critérios diagndsticos séao
importantes e descrevem o que ha em comum com pessoas portadoras de
determinados disturbios, mas sao insuficientes para o desenvolvimento do trabalho
clinico, ja que ndo sao capazes de descrever a singularidade delas em cada
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paciente, nem seu significado, ndo permitindo a compreensédo da dindmica e da
complexidade de cada sujeito em sua singularidade. Ainda de acordo com a autora,
€ preciso compreender cada sintoma e cada queixa dentro do contexto em que
surgiram, na totalidade da vida da pessoa, e entender a que propdsito serviram.

De acordo com Rogers (1972, p.195), citado por Frazdo (2015, p. 85),

precisamos nos afastar do modelo médico que supde:

que uma situagdo organica tem uma causa que a antecede; que o controle
dessa situagdo é mais possivel se essa causa for conhecida; que a
descoberta e a descricdo exata da causa sdo um problema que pode ser
cientificamente investigado.

Para Frazao (2015), o diagnostico € a forma de existir de alguém, o que pode
ou ndo incluir uma doenca/anormalidade, mas este ndo € um elemento suficiente
para uma compreensao ampla do sujeito. O diagndstico envolve a compreensao dos
processos de ajustamentos criativos funcionais e disfuncionais do individuo e deve
ocorrer durante todo o processo psicoterapico, levando em consideracdo as
mudangas do paciente ao longo do tempo e na sua relagdo consigo e com o outro,
buscando compreender como o sujeito esta a cada momento, e ndo como ele é.

Ainda de acordo com Frazéo (2015, p. 94),

no diagndstico processual, além de identificarmos os ajustamentos
disfuncionais - que por tenderem a ser padronizados e repetitivos perderam
sua natureza criativa -, devemos identificar os ajustamentos criativos
funcionais, que nos remetem as possibilidades e potencialidades de nossos
pacientes.

Para Aguiar (2015), essa perspectiva processo do diagnéstico implica uma
descricao da singularidade existencial da crianca fazendo parte de um todo cuja

configuragdo também é singular, dos elementos que compdem esse todo,
do modo de se relacionar, particularmente das cristalizadas em formas
disfuncionais de busca de satisfacdo, com a identificacdo dos mecanismos
de evitagdo de contato predominantes e das fungdes de contato distorcidas
e/ou bloqueadas, além do levantamento dos recursos para transformacao
presentes no campo. (AGUIAR, 2015, p. 94).

Aguiar (2015, p. 96), faz referéncia aos seguintes principios basicos da

compreensao diagnostica,

1. Refere-se sempre a totalidade crianga ambiente; 2. Leva em
consideragao a interdependéncia dos elementos do campo e sua tendéncia
a autorregulacéo; 3. Focaliza o momento presente em suas interlocugoes
com fatos passados e expectativas futuras; 4. Contempla as informagdes
obtidas por meio da observagéo e da descricdo do cliente sobre o que ele
traz como conteudo e, sobretudo, sobre suas formas habituais neuréticas
(padrdées relacionais e formas repetitivas de interrupgao do processo de
contato).

De acordo com Perls, Hefferine e Goodman (1997, p. 135) citados por
Aguiar (2015, p. 94), "O objetivo da psicoterapia ndo é o de o psicoterapeuta ter
consciéncia de algo a respeito do paciente, mas de o paciente ter consciéncia de si
préoprio". Dessa forma, o psicoterapeuta deve trabalhar a sua ansiedade para nao
buscar "saber" algo sobre o paciente, mas, junto com ele auxilia-lo a compreender
seus significados, suas interrupgdes e auxilia-lo na criacdo de novas possibilidades
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de relagdo com o outro, consigo e com o meio.

Nesse sentido, o processo psicoterapico infantil na Gestalt-terapia vai buscar
uma ampliacdo da awareness sobre si e sobre o mundo, possibilitando uma
expansao e flexibilizagdo de suas formas de contato, criando, dessa forma, novas
possibilidades de ser e estar no mundo. (AGUIAR, 2015)

Segundo Antony (2017), awareness € um dos conceitos fundamentais da

Gestalt-terapia. De acordo com a autora, a awareness

trata-se de um processo de conscientizagdo em que o individuo vai
ampliando e integrando a percep¢édo, o conhecimento de si, os insights
obtidos sobre as experiéncias vividas no presente (e no aqui e agora da
situagdo) e dos acontecimentos passados de sua vida, formando uma
consciéncia global de seu modo de pensar, sentir, agir e interagir. (ANTONY,
2017, p. 34)

Portanto, um dos objetivos da psicoterapia na abordagem gestaltica, seria a

ampliacao da awareness do individuo, conforme afirma Fernandes (2016, p. 57),

a Gestalt-terapia investe no estreitamento do contato por meio do
desenvolvimento das fungdes de contato (visdo, audigdo, tato, paladar,
olfato, propriocepgéo, fala, movimento); na ampliagdo da awareness, isto é,
na atengdo ao momento presente, na percepcdo das proprias reagdes
diante de determinadas situagdes; e na valorizagao da experiéncia.

De acordo com Oliveira (2014), a crianga é capaz de fazer tudo isso através
da brincadeira. Enquanto ela brinca, ela amplia a percepgao, elabora sentimentos e
ainda experimenta novas possibilidades de estar no mundo. A linguagem ludica ¢ a
forma de expressao natural da crianga. Alcangar a crianga nesse mundo ludico € um
dos principais objetivos da psicoterapia, possibilitando o encontro do psicoterapeuta
e crianga por meio da brincadeira.

Para Oaklander (1980), a crianga experiencia coisas na vida que ainda nao é
capaz de trazer para a linguagem verbal, mas, através da brincadeira, ela € capaz
de formular e assimilar o que experiencia. Ainda de acordo com a autora, ao brincar
de situagbes a crianga experimenta o seu mundo, aprende mais sobre ele. A
brincadeira para a crianga € algo dotado de sentido, momento em que a crianca
elabora confusbes, ansiedades e conflitos. Devido a segurangca que a brincadeira
traz para a crianga, ela pode experimentar suas novas formas de ser.

Na perspectiva gestaltica utilizamos o método fenomenoldgico, em que é
utilizado uma linguagem descritiva no atendimento a crianga. Essa linguagem, se
diferencia da interpretativa, ja que esta estabelece um significado a priori ao que a
crianga traz, baseado em um conteudo tedrico utilizado para interpretar o que a
crianga diz ou apresenta através dos recursos ludicos. Ela também se opbe a
linguagem prescritiva, em que o psicoterapeuta define formas da crianga utilizar os
recursos ludicos, para que ela consiga resolver os problemas trazidos para
psicoterapia através do uso desses recursos. A linguagem descritiva, possibilita que
a prépria crianca, através das descricoes feitas pelo psicoterapeuta, construa
significados para o material trazido por ela para o processo, sem a interferéncia de
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interpretacdes feitas "a priori", baseada em teorias ou valores do psicoterapeuta.
Essa descricdo, ndo significa apenas descrigdes reflexivas em relacédo ao que a
crianga traz. O psicoterapeuta pode, por exemplo, alterar a descricao feita pela
crianga, reorganizando esses elementos, possibilitando uma nova percepgao pela
crianca do mesmo fendmeno, sem precisar incluir elementos novos frutos de
hipoteses estabelecidas "a priori". (AGUIAR, 2015)

Nesse sentido, Oaklander (1980), demonstra uma preocupagao a respeito

doo papel da intervencao feita pelo psicoterapeuta, fazendo o seguinte comentario:

Devo dizer que as vezes me preocupa o papel da intervengao terapéutica
com criancas. Estarei trabalhando de modo a fazer com que elas se
comportem de um modo que muitas vezes é contraditério com o seu proprio
meio cultural e com suas expectativas? Ou estarei subjugando o seu proprio
crescimento e autodeterminagéo para ajuda-las a ajustar-se a uma situagao
inumana, varrendo os problemas para baixo do tapete? Preciso lembrar a
mim mesma que a minha tarefa é ajudar as criangas a sentirem-se fortes
dentro de si proprias, ajuda-las a ver o mundo a sua volta tal como ele
realmente é. Quero que elas saibam que tém escolhas quanto a forma de
viver no mundo, e como reagirdo a ele, como o manipulardo. Ndo posso ter
a presuncao de fazer isso por elas. Posso fazer apenas a minha parte para
Ihes dar a forga necessaria para fazerem as escolhas que quiserem fazer, e
saberem quando as escolhas sdo impossiveis. Preciso ajuda-las a saber
que nao podem assumir a responsabilidade por escolhas que nado existem
para elas. Ao ficarem mais velhas e mais fortes, sendo capazes de ver a si
préprias em relagio ao mundo com mais clareza, poderdo talvez
determinar-se a modificar estruturas sociais que as impedem de fazer os
tipos de escolhas que necessitam. (Oaklander, 1980, p. 77)

Segundo Aguiar (2015), para atuar dentro do método fenomenoldgico, ou
seja, sem utilizagcdo de "a prioris", € necessario que o psicoterapeuta "coloque de
lado" suas ideias preconcebidas sobre o0 que é relevante e se baseie na descricao
clara e detalhada do que é, ao invés de focar no que deveria ser. Ainda de acordo
com a autora, "o processo terapéutico se desenvolve com a utilizacdo do método
fenomenolégico, desdobrado em trés niveis de intervengao: descrigao, elaboragao e
identificagdo ou integragao" (AGUIAR, 2015, p.157). Esses niveis, ndo devem ser
confundidos com estagios ou fases que acontecem nessa ordem. Pode ser que os
trés niveis sejam percorridos em uma mesma sessdo, ou que durante todo o
processo nem chegue ao nivel de identificagao.

A descricdo, normalmente, € a forma como o psicoterapeuta comecga seus
primeiros contatos com a crianga. Nela, ele descreve seus comportamentos e faz
alguns questionamentos durante as brincadeiras. "Quando a crianca aceita
intervengdes que vao além da descrigdo, como questionamentos e propostas de
experimentos, atuamos no nivel da elaboragéao" (AGUIAR, 2015, p. 158), nesse nivel
o terapeuta buscara desdobrar o material trazido pela crianca para o espago
terapéutico. Ja& o nivel de identificacdo ou integragdo ocorre quando a crianga se
apropria dos conteudos de suas brincadeiras, se identificando com os elementos do
material trazido, seja em um desenho, boneco, jogo, entre outros, passando
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algumas vezes a falar de si mesmo sem precisar mais de algo intermediario para se
expressar (AGUIAR, 2015).

Segundo Aguiar (2015), uma das maiores dificuldades enfrentadas pelos
profissionais é controlar o impulso de dar significados para os materiais trazidos pela
crianca ou de indicar os caminhos mais satisfatérios que ela deve percorrer,
principalmente em relagdo as que mais nos mobilizam. Segundo Hycner (1995)
citado por Aguiar (2015), a pratica é paradoxal ja que ao mesmo tempo que
devemos entrar com a crianga em sua experiéncia, também devemos discriminar
nossa experiéncia da dela.

Oaklander (1980), relata que jamais forca uma crianga a dizer ou fazer algo
que ela ndo queira e também evita interpretacdes, verificando suas suspeitas ou
hipéteses com a prépria crianga. E caso ela ndo queira responder, esse ndo querer €
respeitado, ja que a autora ndo tem a intencdo de que a crianga "assuma algo se
sente a necessidade de manter as coisas protegidas em seguranga" (OAKLANDER,
1980, p. 79).

Para Antony (2017), os comportamentos indesejaveis da crianga sao
tentativas de satisfazer as necessidades secundarias, deixando as primarias ao
fundo. O papel da psicoterapia € o de auxiliar a crianga a identificar sua
necessidade-figura principal em cada conflito vivenciado, de forma que ela consiga
buscar a satisfacdo de forma congruente as suas necessidades e de acordo com as
possibilidades que o ambiente oferece. Dessa forma, "a psicoterapia € um processo
de despertar a consciéncia para que a crianga seja capaz de formar gestalts nitidas
no aqui-e-agora e assim voltar a funcionar de maneira harmoniosa" (ANTONY, 2017,
p. 46).

Ainda de acordo com Antony (2017), a condugao terapéutica sera voltada
para a percepgao do que € figura para a crianga em cada momento, ou seja, aquilo
que retém seu interesse e sua energia emocional. O processo de formagédo e
destruicdo de figuras é que vai revelar quais sdo as necessidades da crianga que
nao estao sendo atendidas nos contextos em que vive. Para que isso ocorra, e que
as criancas compreendam um sentimento, ou um fato, € necessario que elas
vivenciem a experiéncia concretamente, pois € através dessa experiéncia do aqui-e-
agora vivida no espacgo terapéutico que poderao ocorrer as pequenas tomadas de
consciéncia e, dessa forma, as mudancgas podem acontecer. Portanto, a psicoterapia
deve "incentivar a crianga rumo a independéncia, a autorregulagéo, a realizagao de
seu potencial criativo" (ANTONY, 2017, p. 48).
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3.1 A FAMILIA NA PESPECTIVA GESTALTICA

Além dos aspectos ja abordados sobre a psicoterapia infantil na Gestalt
terapia, outra particularidade existente no atendimento infantil € a necessidade de
conhecer e compreender os individuos significativos para a criangca e os contextos
no qual esta esta inserida, fazendo com que o psicoterapeuta se relacione nao sé
com a crianca, e nem s6 em seu consultério, mas com outros atores e outros
espacos que fazem parte do seu meio, como pais, irmaos, professores, escola, etc.,
ja que estes podem revelar informagdes importantes relacionadas ao funcionamento
da crianca (OLIVEIRA, 2014).

De acordo com Aguiar (2015), na perspectiva da Gestalt-terapia a familia é
uma totalidade inserida em outras totalidades e € composta por varios elementos em
constante interagdo, que buscam a autorregulacao, afetando mutuamente uns aos
outros nessa busca, ja que o comportamento de um membro € influenciado pelo
comportamento dos outros. Dessa forma, assim como ocorre com o individuo, a
familia esta em constante desenvolvimento e se reconfigura sempre que seu
equilibrio é alterado. Por entender a familia como uma totalidade autorregulada, ao
trabalhar com uma crianga devemos compreender todo o contexto familiar, ja que ao
intervir em qualquer um dos elementos dessa totalidade, havera uma reconfiguragéao

da din&dmica dessa familia. Dessa forma, de acordo com Aguiar (2015, p. 71)

Ao trabalharmos com a crianga, passamos a fazer parte do seu campo,
promovendo mudangas em seus padrbes relacionais e ocasionando
desequilibrios momentaneos na dindmica familiar que, se puderem ser
vivenciados e superados, promovem o crescimento e a reconfiguragcao de
toda a familia para formas mais satisfatérias de relagdo.”

Porém, ainda segundo a autora, o terapeuta deve ter o cuidado para que
essa intervencdo ndo ameace a sobrevivéncia da familia por ir além do que a
mesma € capaz de suportar, e deve também dar o suporte para que a familia
consiga lidar com as mudangas e encontrar caminhos de autorregulacdo mais
satisfatorios.

De acordo com Fernandes (2016), € necessario o contato e a construgao de
um vinculo de confianga com os pais, ja que além de nos fornecer informacdes
importantes sobre a crianga e o circulo familiar, sdo eles que garantem a presenca
da crianga no processo psicoterapico e € necessario que eles entendam que o
trabalho sera feito em parceria, e nao dependera somente da atuagdo e
envolvimento do psicélogo, mas também da familia.

Segundo Aguiar (2015, p. 71), assim como o individuo, a familia passa por
“sucessivas reconfiguracbes de acordo com suas necessidades emergentes
percebidas como um desequilibrio no campo”. Dessa forma, a cada mudanca na
dinédmica familiar, essa familia ira buscar a melhor forma de manter-se, utilizando os
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recursos que possui, obedecendo a autorregulagdo e realizando ajustamentos
criativos. Nessa busca por autorregulacédo, algumas familias lidardo de formas
satisfatérias, retomando seu equilibrio e outras passam a funcionar de forma pouco
satisfatorias “fazendo com que um ou mais membros sacrifiquem seu proprio
funcionamento saudavel em prol da manutengdo da dindmica familiar.” (AGUIAR,
2015, p. 71). Normalmente, sdo essas familias que chegam até a psicoterapia
pedindo ajuda em nome de um dos seus componentes, que no caso da psicoterapia
infantil, € a crianga. Portanto, como discorre Aguiar (2015), a familia esta se
autorregulando, porém o ajustamento realizado ndo foi satisfatério e esta
ameacando novamente o equilibrio familiar. O papel do psicoterapeuta sera o de
intervir na dindmica dessa familia a partir do elemento que é figura nesse momento
(a crianga), auxiliando a familia nesse processo de reconfiguragao familiar, através
de ajustamentos criativos funcionais e “liberando a crianga para o resgate de seu
funcionamento saudavel” (AGUIAR, 2015, p. 72).

De acordo com Antony (2009), ha uma relagdo de reciprocidade entre
crianga-outro-mundo, em que cada parte exerce influéncia sobre a outra. Os
fendmenos internos e externos ndo devem ser analisados isoladamente. A crianga é
apenas uma parte-figura-sintoma que indica uma disfuncionalidade em uma
totalidade maior, que seria a familia, que por sua vez, esta dentro de um todo ainda
maior, que seria a sociedade. Segundo a autora "crianga doente emocionalmente é
familia adoecida em suas relagcdes. Familia doente é sociedade doente em seus
sistemas de valores, crencas, comportamentos e interagcées" (ANTONY, 2009, p. 3)

Outra questdo importante, apresentada por Aguiar (2015) refere-se ao
entendimento do que é familia para a Gestalt-terapia. Para essa abordagem, o que é
visto como um contexto social saudavel ndo é necessariamente o modelo tradicional
de familia nuclear e o que a torna saudavel sdo quais os lugares e as fungdes que
os elementos ocupam na configuragado familiar, e ndo os elementos em si. Dessa
forma, o que sera fundamental para a compreensdo diagnostica e para as
intervengdes terapéuticas € se durante o desenvolvimento da crianga “a familia foi
capaz de suprir suas necessidades de confirmacao, diferenciacdo e construgao de
uma solida e positiva percepgdo de si mesmo” (AGUIAR, 2015, p. 73)
compreendendo como sao as relagbes com a crianga dentro dessa familia, e quais
recursos ela tem utilizado para satisfazer suas necessidades dentro dessa
totalidade.

Conforme Antony (2009, p. 2)

Os principios gestalticos enfatizam que estamos sempre inseridos em um
campo e envolvidos em uma relagéo de intersubjetividade, buscando amar e
ser amado, ser confirmado, solucionar problemas, alcangar objetivos,
realizar desejos, satisfazer as necessidades, tendo como intengéo
primordial a autorrealizagdo existencial. A cada frustragdo ou bloqueio na
luta pelo crescimento e pela independéncia, nasce uma insatisfagdo e uma
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gestalt fica aberta, criando raizes para a formagdo de um disturbio
psicoldgico.
De acordo com Aguiar (2015), o papel da familia no desenvolvimento do

individuo, especialmente durante a infancia, ¢ o de confirmagdo em sua
especificidade, estimulando assim sua diferenciagdo do outro e, ao mesmo tempo,
manter-se uma familia coesa, ou seja, preservar a autonomia e individualidade de
seus membros, a0 mesmo tempo em que mantém-se junta e nutre as relagdes.
Portanto, a visdo de uma familia como saudavel seria aquela que se aproxima do
equilibrio desse paradoxo, “fluindo por momentos de coesdo e diferenciacao,
sempre respeitando as fronteiras de seus membros e acolhendo e negociando suas
diferencas” (AGUIAR, p.74)

Dessa forma, para Aguiar (2015), ao iniciar o processo terapéutico, o
psicoterapeuta deve compreender em que lugar desse continuum entre as duas
polaridades a familia se encontra, ou seja, se ha uma diferenciagdo saudavel,
permitindo uma troca entre os membros, ou ndo saudavel, isolando esses individuos
uns dos outros ou mantendo uma coesao excessiva, de forma que seus membros se
sintam invadidos em sua individualidade.
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4 METODO

Este estudo foi realizado utilizando uma abordagem qualitativa, buscando
compreender a percepgao de psicoterapeutas infantis sobre o processo de
psicoterapia infantil na Gestalt-terapia.

De acordo com Godoy (1995), a pesquisa qualitativa difere da pesquisa
quantitativa, pois para a realizagao desta ultima o pesquisador parte de uma questao
especifica estabelecida a priori, com hipoteses especificadas e variaveis bem
definidas e, além disso, preocupa-se com a precisao, a medi¢gao objetiva e um
resultado quantificavel. Ja a pesquisa qualitativa, parte de uma questdo mais ampla,
que vai se definindo a partir do avango do estudo. A pesquisa qualitativa visa obter
dados descritivos de pessoas e lugares através do contato direto do pesquisar com
o fenbmeno estudado, buscando compreendé-los sob a perspectiva dos
participantes do estudo.

Os dados deste estudo foram coletados através de entrevistas, que, segundo
Rosa e Arnoldi (2014), devem ser utilizadas quando o pesquisador precisa de
respostas mais profundas dos entrevistados para que os resultados de seu estudo
sejam alcangados e de forma fidedigna.

A estrutura da entrevista foi semi-estruturada. De acordo com Rosa e Arnoldi
(2014), na entrevista semi-estruturada devem ser formuladas questdes abertas que
possibilitem que o sujeito discorra sobre seus pensamentos e reflexdes acerca do
tema proposto, utilizando-se um roteiro flexivel em que a sequéncia dos
questionamentos e os esmiugamentos ocorram de acordo com o fluxo do discurso
dos sujeitos, sendo a dinédmica estabelecida naturalmente no decorrer da entrevista.

Retomando o que ja foi mencionado na introdugdo, o objetivo geral desse
estudo foi compreender o processo psicoterapico infantil na perspectiva da Gestalt-
terapia, sob a ética de psicoterapeutas que atuam nessa abordagem.

Ja os objetivos especificos foram: investigar sobre o processo
psicoterapéutico infantil e os principais fundamentos da Gestalt-terapia; Investigar
quais os desafios enfrentados pelos profissionais que atuam na area; Relacionar o
relato dos profissionais com o referencial teérico da Gestalt-terapia.

Para atingir os objetivos foram realizadas entrevistas com trés profissionais de
Psicologia, que atuam ou ja atuaram como psicoterapeuta infantil na abordagem
Gestalt-terapia.

As entrevistas foram realizadas nos consultérios das participantes, por
conveniéncia em data e horario escolhidos de acordo com a conveniéncia de cada
uma. Antes de iniciar a entrevista, as participantes leram e assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido (ANEXO A), através do qual declararam o seu
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consentimento para participagdo na pesquisa. A entrevista teve duragdao de 60
minutos, aproximadamente, e foi realizada com base em um roteiro de entrevista
semi-estruturado (APENDICE A) elaborado previamente. As entrevistas foram
gravadas em audio por meio de aparelho celular, mediante autorizagdo das
participantes.

As entrevistas foram transcritas (APENDICE B), e posteriormente analisadas
com base na metodologia de Analise de Conteudo (AC) de Laurence Bardin (2004).

De acordo com Caregnato & Mutti (2006, p. 4)

A maioria dos autores refere-se a AC como sendo uma técnica de pesquisa
que trabalha com a palavra, permitindo de forma pratica e objetiva produzir
inferéncias do conteddo da comunicagdo de um texto, replicaveis ao seu
contexto social. Na AC o texto € um meio de expressao do sujeito, onde o
analista busca categorizar as unidades de texto (palavras ou frases) que se
repetem, inferindo uma expressao que as representem.

A partir do conteudo resultante das entrevistas realizadas, foram extraidos
os temas principais que se repetem nas falas dos entrevistados, objetivando
compreender os diversos olhares sobre o objeto do estudo. Como consequéncia da
analise de conteudo, foram construidas as seguintes categorias a partir dos temas
que emergiram nas entrevistas e do referencial te6rico deste estudo:

4.1 TRAJETORIA PROFISSIONAL E METODOLOGICA DAS ENTREVISTADAS

Essa categoria aborda o percurso profissional das entrevistadas até o
momento atual e como ocorreu a escolha por trabalhar com psicoterapia infantil e
com a Gestalt-terapia.

4.2 DESENVOLVIMENTO INFANTIL

Essa categoria contempla a visdo das entrevistadas acerca da forma de
compreender o desenvolvimento infantil.

4.3 COMPREENSAO DIAGNOSTICA

Essa categoria aborda como a Gestalt terapia compreende o diagnéstico, na
perspectiva das entrevistadas.

4.4 A ABORDAGEM A FAMILIA E A ESCOLA

Essa categoria contempla como as participantes relatam o trabalho com a
familia e a escola da crianga durante o processo psicoterapéutico.
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4.5 RECURSOS UTILIZADOS NA PSICOTERAPIA

Nessa categoria sado discutidos os principais recursos utilizados pelas
entrevistadas durante o processo psicoterapico com criangas.

4.6 INiCIO DA PSICOTERAPIA

Nessa categoria sera explorado como as entrevistadas relatam como se da o
inicio da psicoterapia, como sao as sessodes iniciais com os pais € com a crianga.

4.7 TERMINO DA PSICOTERAPIA

Essa categoria aborda como as entrevistadas se referem ao processo de alta
da crianga em psicoterapia € como a criangca e 0s pais costumam lidar com essa
questao.

4.8 DESAFIOS E LIMITACOES DA ABORDAGEM

Nessa categoria sdo discutidos, na visdo das entrevistadas, quais sao os
desafios contemporéneos da Gestalt-terapia e as limitagdes da abordagem.

4.9 ASPECTOS NECESSARIOS PARA FORMACAO DE UM GESTALT-
TERAPEUTA INFANTIL NA VISAO DAS PARTICIPANTES

Essa categoria discute as habilidades que as entrevistadas consideram
essenciais em um Gestalt-terapeuta, quais sdo os aspectos necessarios para sua
formagdo e sugestbes para estudantes que pretendem seguir essa
area/abordagem.
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5 ANALISE E DISCUSSAO

5.1 TRAJETORIA PROFISSIONAL E METODOLOGICA DAS ENTREVISTADAS

A entrevistada 01, se formou em 1987 no Uniceub, e no ultimo semestre
conheceu uma Gestalt-terapeuta infantil e deu inicio a sua formagao na abordagem.
Esse grupo se transformou em um grupo de estudos do qual ela faz parte até hoje. A
entrevistada fez outros cursos de formagao com profissionais de referéncia da area,
sempre na Gestalt-terapia infantil e conta que nunca sentiu necessidade de fazer
cursos de formacao em outras areas, “entdo assim minha trajetoria tem sido essa,
eu sempre cliniquei. E ai desde entdo eu sempre atendi em consultério. Sempre fui
atendendo e t6 aqui até hoje”.

Ja a entrevistada 02, concluiu sua graduacdao na UnB (Universidade de
Brasilia) e teve contato com a Gestalt-terapia em um estagio, em que seu supervisor
era Gestalt-terapeuta. Apds a graduacéo, iniciou a formagcao em Gestalt-terapia.
Apos varios cursos, ela foi chamada para fazer parte do corpo docente de um
instituto de formacao em Gestalt-terapia. Ao mesmo tempo em que trabalhava nesse
instituto de formacdo, ela trabalhou na rede publica de saude, que prestava
atendimento a criangas, adolescentes e seus pais e assim iniciou o seu interesse em
trabalhar com criangas.

A trajetoria da entrevistada 03, € similar a da entrevistada 01, ela iniciou sua
formagdo em Belo Horizonte, onde se interessou pelo pensamento de Carl Rogers,
referindo que comecgou “‘a perceber que o foco, que o meu interesse, o que
realmente me sensibilizava, me tocava, era essa individualidade, essa validagdo
com intensidade do ser humano”. Depois disso, se mudou para Brasilia e concluiu
sua graduacédo no UniCEUB. Depois da graduagao, passou a fazer parte do grupo
de formagao de Gestalt-terapia infantil, que foi o primeiro grupo de Brasilia. A partir
desse curso de formagao, eles iniciaram um grupo de estudos, do qual ela faz parte
até hoje.

As entrevistadas 02 e 03 relataram que na época de suas formacodes, a
literatura na area de Gestalt-terapia infantil era escassa. Segundo a entrevistada 02,
quando ela iniciou o trabalho na rede publica de saude “era muito pobrezinha a
Gestalt-terapia da infancia e da adolescéncia, eu diria que ha 5 anos atras... nao,
mais... vamos colocar uns 10 anos atras que comegou a se fortalecer”. A
entrevistada 03 também relata sobre a dificuldade de encontrar esse tipo de
literatura “e realmente na época que eu sentia alguma dificuldade porque ndo havia
nenhuma informagé&o ou quase nenhuma base sobre criangas, teoria, esse enfoque
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no desenvolvimento... para o desenvolvimento infantil”. Nesse sentido, a visdo das
entrevistadas converge com a de Aguiar (2015), quando esta diz que ainda nos dias
de hoje, sdo poucos os autores que possuem literatura disponivel nessa area.

As entrevistadas 01 e 03, relatam que sentiram dificuldade no inicio da vida
profissional porque ainda estavam construindo referéncias para o desenvolvimento
infantil dentro da Gestalt-terapia. A entrevistada 01 afirma: “realmente, no inicio,
vocé comecga a atender e vocé sente muito assim... porque ndo € uma coisa
estruturada, a Gestalt ndo da pra gente a coisa estruturada, ela deixa a gente muito
solta”, por isso, ela acredita na importancia da formacdo dos grupos de estudos
“para vocé buscar esse suporte". Segundo a entrevistada 03, “nesse periodo foi
muito intenso porque a gente tava descobrindo, construindo referéncias a partir de
toda a bagagem, toda a teoria. E o casamento que a gente tava adquirindo da
gestalt-terapia, a gente também foi filtrando, construindo essas referéncias para o
desenvolvimento infantil... ndo assim de uma forma tao separada e direcionada em
fases do desenvolvimento ndo. A base era sempre o construir a compreensao e
essa visdo de desenvolvimento”.

Além disso, a entrevistada 03 relata que a aplicabilidade dessa abordagem na
pratica sempre foi muito enriquecedora e que ela acredita que existe uma postura
basica que é acreditar nessa crianga que esta chegando como um ser repleto de
necessidades e, de acordo com a crenga basica da Gestalt-terapia, € necessario
estar descontaminado para receber essa crianga que chega, “eu diria assim... nos
ultimos 30 anos foi que eu realmente tive contato com a Gestalt terapia e me
desenvolvi no processo de formagéo, de conhecimento, de ressignificagbes, até hoje
e acredito que é isso mesmo, que é continuo... é continuado.”

Em suma, todas as participantes do estudo iniciaram sua formagao e atuacao
em Gestalt-terapia logo apos a graduagdo em psicologia e atuam na area ha mais
de 20 anos.

5.2 DESENVOLVIMENTO INFANTIL

A entrevistada 01, conta que a Gestalt-terapia ndo tem uma teoria formal de
desenvolvimento e que ela foi aprendendo a compreendé-lo sem precisar dividi-lo
em fases, ou por idades, ela entende o desenvolvimento como uma “questdo assim
de uma visdo mais da relagdo, néo consigo ver de outra forma”. Essa nao divisdo do
desenvolvimento por fases ou idade, converge com o entendimento de Aguiar
(2015), que compreende o desenvolvimento na Gestalt-terapia como “um percurso
construido com momentos singulares sucessivos que sao em si completos no aqui e
agora de cada crianga” (AGUIAR, 2015, p. 55).
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Ainda de acordo com a compreensao de desenvolvimento da entrevistada 01,
a medida que o individuo vai crescendo e se relacionando, ele vai sendo exigido
pelos pais, pela familia, pelo meio, e, se essas cobrancas estdo além daquilo que
esse individuo pode fazer naquele momento, ele vai tentar corresponder a essas
expectativas devido a sua necessidade de ser aceito, de se sentir amado, “entdo a
crianga, ela vai tentar corresponder em tudo o maximo que ela puder, em nome de
um amor, em nome de uma aceitagdo, e se ela ndo corresponde aquilo ela comecga
a ser mal vista, mal entendida, muitas vezes ser rejeitada”. Nesse sentido, Aguiar
(2015) refere-se a confirmagdo como um elemento essencial para que a crianga
possa se desenvolver de forma saudavel e possa criar formas saudaveis de entrar
em contato com o0 mundo e com ela mesma. Ainda segundo a Aguiar (2015), é
importante que o contexto familiar “confirme a crianga como um todo em sua
especificidade a cada momento, ou seja, confirme todos os sentimentos e
necessidades da crianga” (AGUIAR, 2015, p. 76), mesmo que na visdo da familia
essas necessidades ndo correspondam as expectativas em relagdo a mesma.

A entrevistada 01 compreende que quando as exigéncias desse contexto
estdo além da capacidade da crianga e ela ndo consegue corresponder é “‘quando
podem surgir as psicopatologias, exatamente porque eu vou fazer de tudo pra
corresponder, eu vou fazer de tudo pra dar conta”. Contudo, se essas cobrancas e
expectativas estdo dentro das possibilidades daquela crianga, naquele momento, ela
vai se desenvolvendo de forma saudavel. A entrevistada complementa: “Mas a
fundamentacdo da nossa crenca é exatamente a aceitacdo e a confirmagédo. Eu
preciso ser aceito, eu preciso ser confirmado pra eu crescer, pra eu me desenvolver.
Entdo eu preciso do outro e se eu tenho essa confirmagdo, essa aceitacdo, na
medida que eu realmente preciso - e isso & muito dificil, pra ndo dizer quase que
impossivel - eu tenho muito mais chances de ter um desenvolvimento saudavel’.

A entrevistada 02, considera que ‘esse é um tema problematico na Gestalt-
terapia porque nés ndo temos uma teoria do desenvolvimento”, mas ela diz que ha
elementos tedricos na Gestalt-terapia, dentro de suas teorias de base que possibilita
essa construcdo. A entrevistada relata que também tem um conhecimento sobre o
desenvolvimento a partir da leitura de outras abordagens. Mas, segundo ela, a
Gestalt-terapia considera a crianca uma “Gestalt psiconeuromotora em
desenvolvimento”, portanto, “no ftrabalho terapéutico eu observo a crianga no
aspecto cognitivo, no aspecto motor, fisico, corporal, no aspecto afetivo-emocional’.

Ainda segundo a entrevistada 02, a visdao da abordagem sobre esse tema
parte do principio da teoria organismica, da relagdo campo-organismo-ambiente, no
sentido de que o individuo esta sempre em relagdo. Dessa forma, “pra gente
compreender uma crianga, um comportamento, uma patologia, uma personalidade...
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tudo isso a gente tem que levar em consideragdo o eu em relagéo ao outro, o eu em
relacdo ao contexto ambiental”. A entrevistada explica que tudo acontece na
fronteira de contato entre eu e o outro, “entdo a Gestalt é conhecida como a terapia
do contato, terapia do aqui agora, focada no presente e a terapia da totalidade”. Em
relacdo ao contato, de acordo com Oaklander (1980, p. 73), “0 desenvolvimento
sadio, continuo dos sentidos, do corpo, dos sentimentos e do intelecto da crianga
constitui a base subjacente do senso de eu da crianga” e o que contribui para que a
crianga estabeleca formas saudaveis de contato com o meio é ter um senso de eu
forte. Para a autora, a maioria das criangas que sao vistas como necessitadas de
ajuda, possuem uma deficiéncia em suas fungdes de contato. “Os instrumentos de
contato sao olhar, falar, tocar, escutar, mover-se, cheirar e sentir o gosto”
(OAKLANDER, 1980, p. 73).

Entdo, segundo a entrevistada 02, a Gestalt-terapia traz essa nog¢ao do todo,
a crianca € um todo dentro das dimensdes psicoldgica, motora, ambiental, “e € uma
parte de um outro todo, que é a familia, o sistema, o ambiente, entao... figura e
fundo é outro principio que a gente usa pra poder compreender o desenvolvimento,
o ser em desenvolvimento”. Dessa forma, ela entende que a Gestalt-terapia tem
uma dimensdo e uma concepcdo de desenvolvimento dialéticas, tendo o olhar
“sempre eu e o outro, eu e o ambiente, as polaridades da vida humana, que
compbem também a existéncia humana’.

A entrevistada 03 também entende que o desenvolvimento na Gestalt-terapia
€ visto como uma visdo de totalidade de ser humano. Para ela, a crianga vai
construindo ajustamentos criativos para se auto-preservar em parte, “e outra parte
dela assimilar do contexto também o que ela precisa, de aceitacdo, de atencéo, de
afeto, enfim, uma gama de necessidades”. Dessa forma, ela entende que quando a
crianga consegue fazer esses ajustamentos e uma adaptagdo mais integrados ela se
desenvolve de forma mais saudavel, pois o ideal € que haja um equilibrio, que,
segundo a entrevistada, nunca sera um equilibrio perfeito, mas deve-se trabalhar
para que isso se desenvolva. Assim como para a entrevistada 01 e 02, ela
compreende que estdo inseridas nessa nogao de desenvolvimento ‘“todas as
manifestagdes do crescimento do desenvolvimento cognitivo, linguagem, psicomotor,
que é Obvio que tem toda uma série de conhecimentos que sdo importantes, que a
gente vai adotando mas ndo como uma forma padronizada, como escalas de
desenvolvimento, parametros mais rigidos de desenvolvimento, como de outras
teorias, mas como esses processos acontecem com cada crianga, cada uma no seu
contexto e como séo as relagbes no mundo”. Nesse sentido, Antony (2007), afirma
que essa visao de totalidade embasa a compreensdo de desenvolvimento da
Gestalt-terapia de forma multidimensional, em que considera as dimensdes



27

“bio-psico-ambiental” (Antony, 2007, p.1) como interdependentes. Dessa forma,
segundo a autora o meio e o individuo s&o indissociaveis e se influenciam
mutuamente. Para Perls (1981, p. 31), citado por Antony (2007) “Nao ha eventos
internos/externos, mas sim uma totalidade, um organismo e um meio que interagem
e mantém uma relagao de reciprocidade”.

Dessa forma, a entrevistada 03, assim como as entrevistadas 01 e 02,
considera que existem varios conhecimentos tedricos importantes sobre o
desenvolvimento, mas dentro da Gestalt-terapia isso € adotado de uma forma
individualizada, buscando compreender como ocorre com cada crianga, “dentro do
que que ta sendo possivel pra ela no contexto em que ela vive, nas relagbes que ela
estabelece”. As trés entrevistadas tém uma visdo do desenvolvimento similar a das
autoras Lima e Lima (2015, p. 12), quando estas afirmam que “o desenvolvimento da
crianga relaciona-se com um processo ininterrupto que ela estabelece com o meio,
ou seja, seu contato com o0 campo organismo-meio®.

De forma geral, as trés entrevistadas relatam principios compativeis com a
literatura em Gestalt-terapia infantil, destacando a importancia de se compreender o
individuo em sua totalidade, inseparavel de seu contexto e em relacdo. A
entrevistada 02 refere como problematico o fato da Gestalt-terapia ndo possuir uma
teoria do desenvolvimento humano, em si.

5.3 COMPREENSAO DIAGNOSTICA

De acordo com Frazdo (2015), é comum se pensar dentro do campo da
psicologia no diagnostico como sendo uma avaliagdo realizada anteriormente ao
processo psicoterapéutico propriamente dito, porém, para a autora, essa forma de
diagnostico ndo € compativel com os fundamentos da Gestalt-terapia. Segundo a
autora, nesta abordagem n&do ha uma visdo de diagnostico como algo fixo e
estanque, esse diagndstico € processual. Frazdo (2015) afirma que reconhece a
importancia das classificagcbes dos manuais para que haja uma linguagem comum
para trabalhos interdisciplinares, mas ressalta que nao sao suficientes para o
“desenvolvimento do trabalho clinico” (FRAZAO, 2015, p. 85), pois para este, ndo
basta saber o que ha de regularidade entre as pessoas, mas sim, compreender a
singularidade e a dindmica unica de cada cliente.

A entrevistada 01 esta alinhada com Frazdo (2015), pois compreende que
dentro da Gestalt-terapia ndao ha uma avaliagao sistematizada, com uma avaliacéo
especifica para saber o que ela esta apresentando naquele momento, “esse
diagnostico ele é processual, ele vai acontecendo durante todo o atendimento da
crianga, ele ndo é uma coisa estanque, eu ndo vou aplicar um teste especifico...”.
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Ela explica que até pode utilizar testes psicolégicos, mas nao tem trabalhado dessa
forma e afirma que sua avaliagdo tem sido na relacado, na observacdo de como a
crianga esta funcionando, no seu brincar. Ela explica que a crianca, muitas vezes
traz, por exemplo, questdes que estdo em aberto através da repeticdo de
brincadeiras, ou de temas, e que a forma como ela brinca e se relaciona vai dizendo
sobre ela mesma.

A visao da entrevistada 03 converge com a da entrevistada 01, pois ela
compreende que o diagndéstico ndo pode ser um diagndstico fechado, ele nao é
estanque, ndo ha uma avaliacdo com ferramentas e recursos especificos para isso,
como testes, por exemplo, e afirma que o diagndstico ocorre de forma processual,
portanto, o foco € entrar no mundo da crianca para que ela se sinta segura e possa
se expressar livremente. A partir disso, a entrevistada também relata que vai
obtendo dados da crianga por meio da observagao da relagdo com a psicoterapeuta
e com todos os outros contextos do desenvolvimento dela e, a partir disso, vai
construindo referéncias diagndsticas do processo de cada crianca. Ela cita como
exemplo de referéncias: “O que que é importante na vida do fulano? Como que ele
se relaciona nos diversos contextos, quem que dé mais atengdo, como que é, (...),
desde as partes...os itens mais basicos que s&do das relagbes, de como é que a
crianga estabelece, o que que ela recebe também né, para que isso seja entendido
no contexto da terapia pela manifestagcéo de um tipo necessidade”.

Portanto, a entrevistada 03 conclui que vai encontrando caminhos e
compreendendo a crianga sem precisar de um material estruturado de testes e que
nao ha uma programacéo a priori ou um “projeto de diagndstico”. Entretanto, ela
ressalta que ndo esta desqualificando os testes, pois entende que eles tém uma
funcdo em determinados momentos, mas que nesse espacgo da psicoterapia, “que se
propbée desenvolver a legitimidade”, os fenbmenos vao acontecendo e é possivel
fazer um mapeamento, um norteamento que o psicoterapeuta usara como recurso
de reflexdo, de analise sem a utilizacdo destes. A entrevistada 03 acrescenta que
essa forma de compreensédo diagnostica da Gestalt-terapia diverge de modelos
instituidos e padronizados, ja que estes estdo muitas vezes atrelados as teorias da
certeza.

Aguiar (2015) afirma que registrar aquilo que foi observado pode ser de
extrema importancia para a compreensao diagnostica e aponta as chamadas
"categorias diagnédsticas" como uma forma de auxilio para lembrar o que é
importante considerar nesse processo, principalmente no momento em que ainda
estamos conhecendo a crianga e sua familia. A autora denomina categorias
diagndsticas os "critérios organizadores do material vivenciado que nos permite
extrair o maximo de informagdes daquilo que foi visto" (Aguiar, 2015, p. 97) e aponta
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quais sao esses critérios:

1. Padrées tematicos 2. Padrbes relacionais 3. Uso e organizagdo das
fungbes de contato, 4. Uso e organizacdo de mecanismos de evitagdo de
contato ou ajustamentos evitativos, 5. Situagbes inacabadas e/ou legados
familiares, 6. Autossuporte e possibilidade de awareness (Aguiar, 2015, p.
97)

Entretanto, as entrevistadas 01 e 03, ressaltam que ha casos que elas
precisam encaminhar para outros profissionais (como neuropedriatra, psiquiatra
infantil, etc), como casos que sdo mais graves ou que necessitam de outros tipos de
avaliacéo.

Em relacdo a utilizagdo dos testes como ferramenta desse processo
diagnostico, a visdo da entrevistada 02, diverge das outras entrevistadas, pois esta
diz que, apesar de nao gostar de aplicar os testes, acha muito importante o
terapeuta de criangas utilizar testes psicolégicos como instrumentos. Ela costuma
utilizar testes mais basicos que nao precisam de muito tempo para aplicacéo e
corregdo e entende que o uso de testes facilita o diagndstico, pois se o
psicoterapeuta ndo sabe o que a crianga tem, fica dificil saber como tratar. Ela relata
que aprendeu a usar testes na sua experiéncia na rede publica de saude em que
trabalhava com uma equipe multiprofissional e era necessario diagnosticar para
discutir sobre a crianga com a equipe, “inclusive a mae, as vezes, chega e diz assim:
‘ja esta diagnosticado pelo neurologista”, o terapeuta precisa saber o que é o
transtorno, para poder criar um plano terapéutico, pra saber inclusive como a crianca
vai se relacionar. Qual é o tipo de relacao terapéutica que vai ser construida? Que
tipo de intervengbes eu vou fazer com essa crianga?”.

Além disso, a entrevistada 02 explica que na Gestalt-terapia existe um
instrumento para investigar o que chama de psicodiagnédstico, utilizado para
compreender o funcionamento psicologico da crianga, “nés temos os mecanismos
de defesa da Gestalt, temos esse ciclo do contato onde se coloca la os processos de
contato e bloqueio do contato, entdo para todo e qualquer experiéncia vocé vai la no
circulo, acompanha aqueles passos para vocé saber se a crianga age em direg¢do a
satisfazer a sua necessidade mais importante e se ela é atendida pelos pais nessa
necessidade afetivo, emocional, fisica, cognitiva”. Dessa forma, ela se refere a
utilizagcao desse ciclo para identificar onde tem bloqueios do contato. Entdo, segundo
a entrevistada, “tem o diagnostico (...) dos transtornos, que a gente faz pelos
manuais e tem o diagnostico do diagnostico do psicologo dentro da sua abordagem
que €& compreendendo através desses sintomas, desses disturbios, pelos
mecanismos de defesa que a gente faz com esse instrumento do ciclo do contato
que fala desses mecanismos de defesa e do processo todo de como funciona (...)
todo e qualquer comportamento”. Segundo Aguiar (2015), a crianga realizara
ajustamentos criativos ao longo de seu desenvolvimento, e nesses ajustamentos ela
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precisara algumas vezes interromper ou retrair suas formas de contato com o meio,
porém, se esses ajustamentos se mantém independente do contexto, essa
interrupcao do contato pode cristalizar-se e atrapalhar a satisfacdo plena de suas
necessidades. Portanto, segundo Aguiar (2015, p. 86)

verificamos que o funcionamento ndo saudavel pode ser identificado com
base na observagido de padrdes fixos e insatisfatérios de agdo da crianga
que se apresentam pela utilizagdo de mecanismos de evitagdo do contato,
interrompendo o curso saudavel da satisfagdo de necessidades.

Nesse sentido, a entrevistada 01 compreende que a crianga pode ter um
desenvolvimento n&o saudavel quando esta sendo exigida além da capacidade dela,
e, para ser amada e confirmada, ela busca atender a essas exigéncias, o que pode
resultar em psicopatologias, ja que essa crianga vai fazer de tudo para corresponder
a essas expectativas, desconsiderando suas préprias necessidades. A entrevistada
02, também refere-se aos sintomas e patologias como emergentes da necessidade
secundaria, chamada também de necessidade fundo, que se refere a necessidade
de atender a necessidade de outras pessoas, dos pais, por exemplo. Antony (2010,
p. 82), afirma que "o ser saudavel cresce tornando-se capaz de reconhecer suas
necessidades originais por meio do processo interno de autorregulagdo e de
satisfazé-las interagindo com o ambiente, de maneira ativa e criativa."

No que se refere a compreensado diagndstica, é possivel perceber que as
entrevistadas 01 e 03 tém uma visao semelhante em relagédo a preferéncia pela nao
utilizacao de testes no processo psicoterapéutico. Ja a entrevistada 02, diverge
nessa questao ao afirmar que utiliza alguns testes na construgao desse diagndstico.
A entrevistada 02 também ressalta sobre a utilizagdo do ciclo do contato, que nao foi
explicitamente citado pelas outras duas entrevistadas, mas foram abordados
indiretamente pelas mesmas.

5.4 A ABORDAGEM A FAMILIA E A ESCOLA

A entrevistada 01 relata que faz no inicio da psicoterapia um encontro com os
pais para entender como é o contexto da crianga e como sido as relagbes dentro
daquela familia. Ela conta que os pais costumam vir com muita expectativa,
principalmente no sentido de “consertar” algo que esta com defeito, e que ela busca
desconstruir e refletir com eles que o mais importante nao é tratar o sintoma, mas
compreender o sentido dele na vida daquela crianga. “Entdo a primeira proposta é
tentar desconstruir isso, de que eu ndo vou arrumar ninguém, e, na verdade, muitas
vezes essas reagbes, essas manifestagées da crianga s&o sinais de saude, sinais de
que ela ta reagindo, de que ela ta expressando algo e de que isso tem que ser visto,
que tem que ser olhado, que isso tem que ser entendido, entdo eu vou tentando
desconstruir isso com os pais”. E, para ela, quando esses pais se sentem ouvidos
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em suas necessidades eles também vao mudando esse olhar e essas expectativas.
‘Eles vdo tendo uma compreensdo melhor daqueles sintomas daquelas
manifestagdes da crianga’.

A entrevistada 03 concorda que o contexto familiar e geral da crianga tem que
ser olhado, pois ‘precisa ser entendido de como as coisas acontecem, o que
acontece também com oS pais e obviamente a visdo que eles estdo tendo da
crianga”. Para ela, a crianga vem muitas vezes contaminada pelo processo escolar,
por exemplo, “que é traduzido em queixas, em demandas para adaptacao da crianga
a escola, que é entre aspas um enquadramento da crianga dentro dos padrées da
escola”. Ela busca demonstrar para os pais que eles sao importantes, e toda a
histéria deles é levada em consideracédo “entdo a gente investiga, conversa, indaga
para que esse espacgo seja também diferenciado para eles e respeitado enquanto
pessoas. E eu acredito que dessa forma inicia o processo de que a gente vai
realmente construir uma parceria’.

Seguindo esse mesmo entendimento, da importancia dos pais no processo,
a entrevistada 02 entende que para trabalhar o campo relacional e existencial da
crianca, que é uma das premissas da Gestalt-terapia, quem atende crianga deve
atender os pais e/ou outras pessoas que fazem parte do campo dessa crianga. “A
crianga muda se o campo muda, se da a permissado para mudar. Caso 0s pais ndo
mudem, a crianca muda um pouquinho ai chega la na frente...porque chega em
casa, passa 24 horas em casa, em um ambiente que ndo é estruturado... vai
regredir, vai ocorrer a substituicdo dos sintomas”. Portanto, para ela, € essencial ter
0s pais como aliados nesse processo, € isso € feito “aceitando eles do jeito que eles
S&o, isso é, aceitar as limitacbes, porém, dando consciéncia a eles, atendendo eles”.
E uma forma de envolver e engajar os pais nesse processo € trazendo essa
consciéncia de que ‘o problema, se for somente comportamental, emocional,
psicologico...psicoemocional, o problema levantado pela crianga esta ligado a
dinéamica familiar’.

A visdo das trés entrevistadas convergem com a da autora Zanella (2010),
que compreende que quando recebe uma crianca, esta recebendo também a sua
familia e todos os organismos com que ela interage. Ela afirma que muitas vezes os
pais ja chegam com um diagndstico pronto e € importante compreender como eles
ente