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    INTRODUÇÃO




    O nosso trabalho tem como título A Arte da Relação Terapêutica: Realidade, Mistério e Transformação. Entendemos que a relação terapêutica se constitui como uma arte porque é uma atividade que se manifesta e se constrói por meio da percepção, isto é, por meio das experiências apreendidas dentro do setting terapêutico. Assim, a relação terapêutica se torna indispensável justamente porque ela é o alicerce sobre o qual se constrói o processo terapêutico, possibilitando o contato com a realidade humana, mas também com o mistério humano. Essas duas realidades constituem o ser do paciente que se disponibiliza a crescer e a transformar-se por meio de uma relação nova e significativa.




    Pretendemos, então, evidenciar que a relação terapêutica é parte integrante da transformação do paciente dentro do processo da psicoterapia, justamente porque ele, o paciente, tem a possibilidade de reelaborar a gama de relações vividas até o presente momento. Sublinharemos que, dentro do espaço terapêutico, o paciente conta com o auxílio do terapeuta, que é um profissional disposto a colaborar com o crescimento do paciente a ele confiado. Os principais autores que nos acompanharão ao longo deste trabalho, entre outros, serão: Irving B. Weiner, Glen O. Gabbard, Nancy McWilliams e Vittorio Lingiardi. Dessa forma, para entendermos melhor o processo de relação e transformação, desenvolveremos o nosso trabalho em três capítulos.




    No primeiro capítulo buscaremos fazer algumas considerações sobre a psicologia psicodinâmica apontando alguns princípios fundamentais que servem como orientação teórico-prática para a condução do processo terapêutico. Tal processo terapêutico se desenvolve em um ambiente propício onde se encontram duas realidades humanas, paciente e terapeuta. Evidenciaremos que a relação paciente-terapeuta se desenvolve dentro de um contexto seguro proporcionado pelo terapeuta. O terapeuta tem por objetivo proporcionar um espaço onde o paciente possa falar livremente sobre tudo o que lhe causa angústia, ânsia e dor. Além disso, o espaço terapêutico é o lugar onde o terapeuta encontra-se diante de uma pessoa, que é mistério, e que busca sempre mais conhecer-se, caminhando rumo à autotranscedência.




    No segundo capítulo apontaremos os elementos basilares do processo psicoterapêutico tendo em vista alguns motivos que levam as pessoas a buscarem a psicoterapia. Muitas pessoas, e por vários motivos, buscam a psicoterapia, sempre com a esperança de encontrar alívio para seus problemas psicológicos, bem como alguém que as escute de maneira incondicional. Através da possibilidade de falar de seus problemas, o paciente começa, junto com o terapeuta, um processo que denominaremos de aliança terapêutica, que se baseia na confiança e na aceitação recíproca.




    Assim sendo, é importante que o terapeuta seja dotado de algumas qualidades básicas para proporcionar um espaço de escuta atenta e acolhida do paciente. Tais qualidades são: calor humano, autenticidade e empatia. O passo sucessivo, dentro desse capítulo, será o de apontar as fases da terapia segundo Irving Weiner. Ele apresenta três fases, a saber: fase inicial, fase intermédia e fase final, ou terminação. Buscaremos apontar os elementos principais presentes em cada fase com o objetivo de expandir o horizonte de entendimento delas. Tais fases servem para orientação do processo terapêutico, mas não são absolutas e delimitadas por um tempo fixo de passagem de uma para a outra. Em outras palavras, são flexíveis a cada paciente e a cada situação.




    No terceiro capítulo, então, vamos nos concentrar na relação terapêutica e no insight como fatores que têm maior contribuição para a transformação do paciente durante o processo psicoterapêutico. A relação terapêutica oferece um ambiente afetivo seguro para que o paciente reelabore seus padrões de relações vividos durante a sua infância. A nova experiência relacional possibilita ao paciente reviver relações parecidas, recebendo um retorno diverso do que habitualmente recebia. Isso proporciona uma reorganização psíquica interna, que, por sua vez, oferece novo significado às relações tornando-as mais reais e purificadas.




    Ainda nesse terceiro capítulo veremos que o insight é um fator de mudança porque proporciona ao paciente entender seus conteúdos internos de maneira mais ampla e profunda. O insight, porém, pode ser classificado em dois tipos, que são o insight intelectual e o insight emotivo. Destacaremos que para uma mudança significativa é importante abarcar os dois tipos de insight, pois é necessário entender racionalmente, mas também emotivamente, os conteúdos emersos durante a terapia.




    A terapia, como sabemos, tem seu início e seu fim. Dessa forma, ao final do capítulo, apontaremos alguns benefícios do processo terapêutico e como aproveitar tais benefícios ao longo da vida. É importante que o paciente cultive na vida cotidiana o que foi aprendido dentro do setting terapêutico para que o processo terapêutico tenha maior eficácia no percurso progressivo da sua vida.


  




  

    CAPÍTULO I: O SETTING TERAPÊUTICO COMO ESPAÇO DE ENCONTRO COM O MISTÉRIO DA REALIDADE HUMANA




    Desde o início é importante ter presente que o setting terapêutico é um espaço privilegiado de encontro onde o paciente1 pode expressar-se livremente e sentir-se seguro para fazer o processo de rever a sua vida pessoal com todos os seus elementos, e isso inclui situações positivas, mas também negativas. Dentro desse espaço é revelado o que é mais sagrado e íntimo da pessoa humana, que, por sua vez, é real, mas também circundada de mistério. De fato, essas duas realidades se abraçam em um caminho rumo à descoberta, que, com a ajuda do terapeuta, pode ser a novidade que leva o paciente a uma transformação não toda conhecida, mas toda experienciada.




    1.1 CONSIDERAÇÕES SOBRE A PSICOTERAPIA PSICODINÂMICA




    Nos dias atuais sabemos que muitas são as abordagens terapêuticas e que essas utilizam diversos aparatos teóricos e maneiras de realizar seu respectivo trabalho clínico. Consideramos que todas podem dar sua contribuição para uma maior e melhor ajuda e compreensão da pessoa humana. A partir disso, nós aqui nos deteremos à área da psicoterapia psicodinâmica, não como uma abordagem absoluta, mas que representa “uma das formas mais utilizadas e conhecidas de talking cure” (Lingiardi et al., 2014, p. 548)2. Não é nosso intento dar uma definição precisa do que é a psicoterapia psicodinâmica, porque entendemos que isso reduziria o que ela é de verdade. Manteremos, então, o foco em algumas considerações que parecem ser úteis para compreender melhor como essa se orienta como abordagem psicológica3.




    Justamente sabendo dessa diversidade de abordagens, nós, neste capítulo, faremos referimento a alguns elementos gerais da psicoterapia psicodinâmica. Pensamos que é importante fazermos algumas considerações referentes à psicoterapia psicodinâmica a fim de termos alguns elementos claros para uma melhor compreensão dessa abordagem terapêutica, que, por sua vez, é bastante difusa no campo clínico e no tratamento de pessoas com necessidade de uma ajuda profissional.




    Sendo assim, tentaremos expor as características comuns das diversas abordagens psicodinâmicas e não nos prenderemos a explicar cada um dos tipos dessa abordagem. Isso é indicativo de que dentro da área da psicoterapia psicodinâmica se apresentam vários modelos teóricos e históricos, não obstante todos apresentam como base aspectos que os distinguem de outras formas de tratamento, como, por exemplo, as terapias cognitivo-comportamentais.




    De acordo com Blagys e Hilsenroth (2000 apud Gabbard, 2011), são sete aspectos técnicos que possibilitam tal distinção, a saber:




    Foco sobre os afetos e a expressão das emoções. Exploração das tentativas de evitar aspectos da experiência. Identificação de temas e padrões recorrentes. Discussões das experiências passadas. Foco sobre as relações interpessoais. Foco sobre a relação terapêutica. Exploração dos desejos, sonhos e fantasias. (p. 3, tabela 1.1. Ver também, Lingiardi et al., 2014, p. 549. Para explicação de cada aspecto ver Shedler, 2010, pp. 99-100)4.




    É importante ter presente que a prática da psicoterapia psicodinâmica se focaliza no quanto é próprio, típico e distintivo de cada pessoa. “Cada paciente tem uma história única e irrepetível, e as várias técnicas e estratégias devem ser adaptadas às suas características” (Gabbard, 2011, p. 3)5. Em outras palavras, não se coloca o paciente dentro de um esquema teórico, mas se tenta entender como os esquemas teóricos podem ajudar o terapeuta a entender o paciente. Sendo assim, sustentamos que a psicoterapia psicodinâmica busca ter uma visão integral de toda a pessoa, tendo presentes alguns princípios fundamentais.




    1.1.1 Os princípios fundamentais da psicoterapia psicodinâmica




    Antes de tudo, quem sabe, é importante destacar que a psicoterapia psicodinâmica tem sua abordagem geral fundamentada na teoria e no saber psicanalítico. Logicamente, com o passar dos anos, muitas dessas teorias foram atualizadas por um seguimento de pesquisadores, possibilitando sempre mais e maior eficácia no trabalho clínico. De acordo com Gabbard (2011), os princípios fundamentais da psicoterapia psicodinâmica são:




    Grande parte da vida mental é inconsciente. O adulto é plasmado das interações entre experiência infantil e fatores genéticos. A transferência do paciente no confronto do terapeuta é uma fonte primária de compreensão. A contratransferência do terapeuta fornece indicações importantes para compreender o que o paciente induz nos outros. A resistência do paciente ao processo terapêutico representa um elemento central na terapia. Sintomas e comportamentos têm múltiplas funções e são determinados de forças complexas e frequentemente inconscientes. O terapeuta psicodinâmico ajuda o paciente a adquirir um sentido de autenticidade e unidade (p. 4, tabela 1.2)6.




    Tendo presentes esses princípios fundamentais, é possível colher em linhas gerais por onde caminha o terapeuta psicodinâmico. Respeitando tais princípios, acenaremos de forma breve algumas considerações sobre alguns desses pontos antes de prosseguirmos.




    Em relação à vida mental inconsciente se poderia dizer que é a base da psicoterapia psicodinâmica. Ter presente a dimensão inconsciente é importante para compreender os comportamentos, pensamentos, fantasias e sentimentos do paciente. Podemos dizer que o inconsciente é uma pedra de base do tratamento psicodinâmico (cf. Lingiardi et al., 2014, p. 550). No entanto, sobre a definição do que seja o inconsciente, existem vários pontos de vista, mas o mais importante é que “todos os clínicos psicodinâmicos compartilham do princípio de que muito do que acontece na mente humana vem de fora da consciência, porque essa é estruturada e opera em níveis que são, em diversa medida, acessíveis à consciência” (Lingiardi et al., 2014, p. 550)7. Isso quer dizer que, mesmo não sendo constantemente presentes e ativos, os conteúdos inconscientes influenciam em muitos aspectos da vida do paciente. Alguma atenção deve ser feita aqui, em referimento aos conteúdos inconscientes. Eles justamente influenciam em muitos aspectos da vida, mas não em todos e absolutamente. Isso significa dizer que não entendemos que tais conteúdos determinem todas as ações da vida da pessoa. Se assim fosse, não teríamos muito o que fazer diante da nossa existência e da liberdade de escolha.




    Outro elemento que distingue a abordagem psicodinâmica seria a visão evolutiva, a qual considera que as relações infantis são importantes para a formação da estrutura e dos conteúdos psíquicos da pessoa adulta e que são importantes as experiências passadas da pessoa para entender o seu presente (cf. Gabbard, 2011, p. 10). Nesse caso, joga um papel importante a relação entre a criança e os pais (ou cuidadores), que foi apontada por Freud e outros psicólogos que vieram depois dele, tais como Melanie Klein com a teoria da relação objetal, na qual se dizia que a “motivação primária da criança não é a gratificação das pulsões (como na concepção freudiana clássica), mas a busca do objeto” (cf. Gabbard, 2015, pp. 60-63).




    Por outro lado, Kohut, com a psicologia do Ser, dizia que muitos indivíduos não desenvolvem um contato empático significativo com a mãe, e que essa falta de empatia deixa um déficit interno que impulsiona a buscar nos outros respostas que possam compensar a falta que sentem em si mesmos (cf. Gabbard, 2011, p. 12). Ainda podemos citar aqui a teoria do apego desenvolvida por Bowlby, a qual sustenta que “a motivação da criança não é simplesmente a busca de um objeto, mas em vez disso é a realização de um estado psicofisiológico de segurança e conforto que deriva da proximidade da mãe ou do cuidador” (Gabbard, 2011, p. 13)8. Esses modelos são praticamente os fundamentos teóricos reconhecidos hoje da psicoterapia psicodinâmica9. Pensamos que cada um desses modelos clínicos pode ser levado em consideração e pode ser útil para situações clínicas específicas, sendo adaptado e aplicado a singulares pacientes no curso de uma psicoterapia psicodinâmica.




    Consideramos agora outros dois princípios da psicoterapia psicodinâmica, que são a transferência e a contratransferência. A transferência é um elemento fundamental no conceito psicodinâmico a qual se dá do paciente para o terapeuta. É um padrão típico das relações infantis que tende a se repetir na relação terapêutica. Sublinha Gabbard (2011) que “ao terapeuta vem atribuídas características próprias de uma figura do passado, e sentimentos associados a essa figura são vividos com o terapeuta segundo as mesmas modalidades” (pp. 13-14)10.




    Nesse sentido, na relação terapêutica existem aspectos concretos do terapeuta que interagem com a reprodução de antigas relações objetais. Em outras palavras, a experiência que o paciente tem com o terapeuta é uma combinação de velhas e novas experiências. Um processo parecido, a contratransferência, acontece no terapeuta, que, por sua vez, prova sentimentos e reações emotivas diante do paciente. Hoje se entende a contratransferência como um todo das reações emotivas do terapeuta para o paciente. De acordo com Gabbard (2011), “a contratransferência é hoje considerada um instrumento diagnóstico e terapêutico fundamental, que diz ao terapeuta muitas coisas sobre o mundo interno do paciente” (p. 15)11.




    Mais um princípio a ser considerado e que é também basilar da psicoterapia psicodinâmica é a resistência12. Uma das maiores descobertas de Freud, como mencionado em Gabbard (2006), é que o paciente, na verdade, pode ser ambivalente; em outras palavras, quer mudar, mas resiste. Por que resiste? O paciente passou uma vida toda buscando um equilíbrio intrapsíquico através dos mecanismos de defesa para manter cuidadosamente os afetos dolorosos. Logo, o fato de entrar no processo terapêutico ameaça esse equilíbrio, e dessa forma “o paciente pode inconscientemente se opor às tentativas do terapeuta de produzir insight e mudanças” (Gabbard, 2011, p. 16)13.




    De acordo com Greenson (1967 apud Gabbard, 2011), “os mecanismos de defesa característicos do paciente, direcionados a administrar e evitar emoções desagradáveis, são ativados na terapia sob a forma de resistência” (p. 16)14. A resistência ainda pode assumir várias formas, como, por exemplo, o silêncio na terapia, chegar atrasado para o encontro, esquecer o pagamento, falar longamente de um argumento irrelevante etc. Pode-se dizer ainda que a modalidade na qual a resistência se manifesta pode ser resultado de relações do passado que continuam influenciando nas relações presentes. Logo, a resistência não é algo que deve ser removido durante a terapia, mas é o espelho de uma relação objetal interna e significativa. Sendo assim, pode-se acrescentar o que dizia Freud, que a resistência acompanha cada passo do tratamento, influenciando duas forças, aquela que tende à cura e aquela que se opõe a essa (cf. Lingiardi et al., 2014, p. 565).




    Diante do que acabamos de ver, é possível afirmar que um setting psicoterapêutico psicodinâmico é um processo que envolve diversos elementos, os quais necessitam ser trabalhados o mais corretamente possível e no tempo certo, para uma maior eficácia do processo terapêutico. Assim, é quase evidente que o processo psicodinâmico se baseia em métodos e técnicas que são utilizados principalmente a partir da escuta terapêutica, ou seja, da fala do paciente sobre si mesmo e sua vida. Segundo Shedler (2010), “a essência da terapia psicodinâmica é a exploração daqueles aspectos do self que não são totalmente conhecidos, especialmente aqueles que são manifestados e potencialmente influenciados da relação terapêutica” (p. 98)15.




    Dessa forma, a psicoterapia psicodinâmica, segundo Gunderson e Gabbard (1999 apud Lingiardi et al., 2011), “volta uma profunda atenção à interação terapeuta-paciente, com interpretação da transferência e das resistências, conduzidas em tempo acuradamente definidos e enquadradas em uma avaliação elaborada da contribuição do terapeuta na relação interpessoal” (p. 548)16.




    É importante sublinhar, então, que um processo de psicoterapia psicodinâmico não deve ser baseado no aconselhamento ou juízo de valor do terapeuta, mas seu objetivo é pretender que o paciente alcance níveis mais elevados de elaboração a respeito de si mesmo e do que foi emerso na terapia. Sendo assim, a psicoterapia psicodinâmica tende a promover a exploração de aspectos do funcionamento intrapsíquico e relacional do paciente, que, por sua vez, não são diretamente acessíveis à consciência, e se focaliza sobre como os processos e os conteúdos mentais inconscientes influenciam constantemente a relação terapêutica e, em geral, a vida das pessoas (cf. Shedler, 2010, pp. 103-104).




    De fato, a psicoterapia psicodinâmica focaliza os processos de mudança e de desenvolvimento do paciente, tendo presentes os significados dados de forma intuitiva (insight) aos conteúdos inconscientes com ênfase na análise transferencial durante o setting terapêutico. A vantagem principal da perspectiva psicodinâmica é o fato de operacionalizar um antigo e sempre atualizado assunto. Esse é a importância da pessoa. A pessoa é o objetivo primário de qualquer intervenção terapêutica eficaz. Portanto, a atenção deve ser voltada a toda a pessoa e não a um singular sintoma ou problema dela. Concentrando-se somente em uma situação singular, corre-se o risco de perder a noção da dinâmica da pessoa, que corresponde ao seu funcionamento integral no dia a dia.




    Se no setting terapêutico, como já dissemos, é importante entender a pessoa no seu todo, percebemos também que, para isso, é de fundamental importância criar um ambiente propício no qual o paciente possa, de fato, sentir-se seguro, apoiado e compreendido. Certamente um ambiente logístico bem-preparado é importante, mas sobretudo um ambiente afetivo e seguro desencadeia no paciente algo que o faz abrir sua vida, eliminando muitos medos preexistentes antes da terapia.




    1.2 CRIAR UM AMBIENTE PROPÍCIO PARA ENCONTRAR O PACIENTE




    Como já mencionado acima, no setting terapêutico é importante compreender o paciente, e isso acontece dentro de um ambiente de acolhida, segurança e compreensão. O ambiente propício para acolher o paciente, então, dá-se, podemos dizer, em dois níveis, a saber, um nível material, logístico, mas também um nível afetivo e de sustento. Sublinhando primeiramente o nível físico, material, segundo Semi (1985), é necessário encontrar o paciente “onde se possam dizer as coisas que estão no coração sabendo que serão escutadas e que não serão ouvidas por outros, aos quais preferiríamos não as comunicar” (p. 17)17. Em outras palavras, o encontro deve acontecer em um lugar privado, uma sala que seja isolada de sons ou de possíveis interrupções durante o colóquio com o paciente.
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