Revista Interamericana de Psicologia/Interamerican Journal of Psychology - 2005, Vol. 39, Num. 3 pp. 439-448

Articulando Diferentes Enfoques Tedricos na Terapia Familiar 439
>

Py

Terezinha Féres-Carneird %'

Edna Lucia Tinoco Ponciano C

Pontificia Universidade Catolica, Rio de Janeiro, Brasil 8

Resumo
Nao é facil tentar definir e nomear brevemente as abordagens teéricas da Terapia de Familia. A identidade da Terapia de
Familia pode ser conhecida pela dindmica desta diversidade que a constitui. Nossa proposta busca ressaltar as diferencas
na historia da Terapia de Familia e considerar uma articulagao sistematica dos enfoques tedrico-praticos. Realizamos uma
pesquisa, no Rio de Janeiro, confirmando a inicial predominancia da teoria sistémica e a diversidade na trajetoria dos
terapeutas de familia cariocas. Apresentamos alguns relatos de trajetérias profissionais, indicando as principais caracteris-
ticas. Concluimos destacando a discussao sobre o tema da articulagéo entre diferentes referenciais tedrico-praticos e da
relevancia histérica do Brasil e da América Latina.
Palavras-chaveTerapia familiar; historia da psicologia; caracteristicas do terapeuta.

Articulating Different Theoretical Views in Family Therapy

Abstract
It's not easy trying to define and name briefly the theoretical approach of Family Therapy. The identity of Family Therapy
can be recognized through the dynamics of the diversity that constitutes it. Our proposal aims to emphasize the differences
in the history of Family Therapy and consider a systematic articulation of the theoretic and practical approaches. In a
research that had family therapists from Rio de Janeiro as subjects, we were able to confirm both the predominance of the
systemic theory initially, as well as the differences in the course of their careers. We present some reports on professional
experiences that point to the main characteristics. We concluded by emphasizing the debate on the articulation between
different theories and therapeutical practices and the historical importance of Brazil and Latin America.
KeywordsFamily therapy; history of psychology; therapist characteristics.

A diversidade, a convivéncia e a assimilagdo das difeimento pode-nos causar trés tipos de reacdo: estranheza,
rencas sao caracteristicas marcantes da Terapia de Fatoirfuséo ou um encontro inesperado. Movendo-nos para
lia. Temos profissionais vindos de diferentes areasjma sensagdo mais positiva, ao reconhecer a riqueza das
referenciais teéricos de varias disciplinas, entre ciénciadternativas disponiveis, podemos combinar as trés reacoes,
humanas e exatas, e praticas diferenciadas, incluindo o intrapassando-as. Aos poucos é possivel que a estranheza
dividuo, a familia ou o sistema mais amplo e considerandmda lugar a uma constatacéo de que a Terapia de Familia
os aspectos histéricos e sdcio-culturais. E uma ardua 1880 esta sozinha. A Psicologia é multipla em suas constru-
refa, portanto, definir e nomear brevemente a abordagegdes desde o seu periodo inicial no século XIX. Da con-
tedrica desta pratica terapéutica. Estudar esta diversidduséo, ligada a um desejo de definicdo objetiva da identi-
tem sido para nés um desafio. Semelhante ao contexto fiade, podemos nos transpor ao surpreendente encontro
miliar, pode-se almejar que a identidade da Terapia de Feem a diferenga, na qual a fecundidade de uma pratica te-
milia seja reconhecida pelo nome em comum, tal com@péutica encontra-se em sua pluralidade e ndo em uma
um nome de familia, mas os diferentes nomes dos merastabilidade monolitica.
bros individuais participam alimentando a identidade do
grupo maior. Para conhecer a identidade da Terapia de Fiversas Fontes de Inspiracéo: de Palo Alto ao Rio de
milia & necessario, portanto, conhecer a dinamica da dianeiro
versidade que a constitui. Nossa proposta € tanto ressaltar A Terapia de Familia € comumente confundida com
esta diversidade quanto pensarmos sobre a possibilidagl® nome genérico, identificado a uma abordagem tedrica
de construirmos uma articulagao sistematica de diferempla, que é a da referéncia sistémica. Esta préatica tera-
tes enfoques tedrico-praticos. péutica recebeu, porém, inimeras influéncias vindas de

Com um movimento do olhar direcionado para a hiseiversas areas de conhecimento. Sua histéria € mais co-
toria da Terapia de Familia, destacando o Rio de Janeimhecida pelo desenvolvimento de um grupo de pesquisas
vamos nos posicionar diante de sua diversidade. Este ndirigido por Gregory Bateson, antropélogo, que nos anos

50 em Palo Alto, pesquisava sobre esquizofrenia. Obser-
vando a interacéo entre os familiares do paciente, incluin-
1 Endereco: Rua General Gées Monteiro, n°8, Bloco D, apto 2403. Botafogdp-0, Bateson cunhou um termo que alimentou a esperan-
Rio de Janeiro, RJ, 22290-080, Brﬁimail:teferca@psi.puc-rio.br. Qa de uma cura eficaz para esta grave doenga_ Estamos nos
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referindo ao conceito de duplo-vinculo, que influenciadsobre a histéria da Terapia de Familia privilegia o grupo de
pela cibernética, teoria geral dos sistemas e teoria da d®ateson como fundador. Ignoramos, assim, todo um con-
municacao, entre outras, explicava a esquizofrenia petexto que sinaliza para varios outros grupos e pessoas, en-
comportamento comunicacional. Procurava-se evitar oglvidos em um intenso movimento de transformacao das
tradicionais conceitos psicoldgicos e sugerir uma conpraticas terapéuticas. A idéia da relacéo interpessoal, como
preenséo da doenca que é relacional, antes de ser indivilundamental para entender o sofrimento psiquico, pode ser
al (Watzlawick, Beavin, & Jackson, 1993; Winkin, 1981;notada em varios lugares dos Estados Unidos, da Europa e
Wittezaele & Garcia, 1994). Portanto, com o objetivo dela América Latina.
explicitar a etiologia da esquizofrenia, sem considerar as- Entre as teorias e as terapias que estavam transfor-
pectos individuais ou intrapsiquicos, Bateson e sua equipeando a compreensdo do sofrimento psiquico, pelo as-
observavam os padrbes de comunicacdo entre os mepecto relacional, podemos citar variadas referéncias. No
bros da familia. contexto dos grupos h&: o desenvolvimento da teoria de
A predominancia da referéncia sistémica anuviou umeampo de Kurt Lewin; Bion e sua énfase no grupo como
possivel visdo das influéncias que estavam mais vinculam todo que tem uma dinamica prépria; os grupos de en-
das a tradigcdo psicoldgica, principalmente a influéncia deontro de Carl Rogers que, inserido no movimento do po-
Psicandlise. Don Jackson, psiquiatra, pesquisador do gtencial humano, representava a visao humanigestalt-
po de Palo Alto e fundador ddental Research Institute terapiacom uma teoria da relacéo todo/parte, figura/fun-
(MRY), defendia a separacéo entre a Terapia de Familia ela e seu trabalho com grupos; o psicodrama, cujo funda-
Psicandlise. Para ele, uma confusdo entre ambas dificultir, Moreno, é apresentado como um dos primeiros a aten-
ria 0 desenvolvimento da Terapia de Familia (Brightonder um casal, nos anos 30, na Europa. H4 propostas inte-
Cleghorn, 1987). ressantes que valorizam o relacional e precisam ser re-
Desse modo, retornando aos anos 50, nos Estados Upensadas: a psiquiatria comunitaria; os psiquiatras
dos, podemos observar uma virada para o exterior quantingerpessoais como Sullivan e Frida From-Reichman; na
compreensdo da doenca mental, contrapondo-se a énfasgistock Clinic, os trabalhos de John Bowbly e de Laing;
no interior. Formava-se um conjunto inicial de referéncios psicanalistas argentinos e a teoria do vinculo de Pichon-
as, composto por disciplinas que justificavam esta virad®&iviere, dentre outros.
como, por exemplo, a cibernética, afirmando a impossibi- Poderiamos terminar aqui e ja teriamos uma grande
lidade de se conhecer o0 que se passava no interior da caixeersidade de fontes de inspiragdo para a Terapia de Fa-
escura (ou mente). Qualquer consideragéo s6 poderia ocorflia. Tantas diferentes fontes, tantas diferentes histérias
rer por inferéncias, sem a possibilidade da verificagdo. Tgue podem ser contadas. Entre elas, citemos algumas mais:
como acontecia na psicologia cientifica, representada petfomovimento de orientac@o a crianga; o aconselhamento
behaviorismo, buscava-se a observacdo objetRracu-  conjugal; o trabalho com familias, realizado por assisten-
rava-se firmar uma analogia em que a observacéo da enties sociais; a influéncia da sociologia e da antropologia;
da {npuf) e da saideo(itpu) da informacgéo na caixa es- os diversos pesquisadores da esquizofrenia, entre eles,
cura era transposta para a familia e seus membros. DeBsaven e Wynne, ambos influenciados pela Psicanalise;
forma, observava-se o comportamento-comunicacgdo eatc. (Nichols & Schwartz, 1998).
tre os membros do sistema familiar, a fim de descrever llustrar este contexto histérico com a trajetéria de uma
um padrdo interacional. A observacdo desta interacdo, terapeuta de familia, pode-nos ajudar a compreender o va-
sivel a partir do exterior, definia, para a Terapia de Familitgr desta diversidade. Pensemos em Virginia Satir, uma das
uma sistematizacdo tedrica, fundamentando a sua pratigaucas mulheres a iniciar esta préatica terapéutica. Uma
terapéutica. assistente social que, entre psiquiatras homens, coorde-
Até aqui fizemos mencéo a histéria que se tornou nou um dos primeiros cursos de formagéo em Terapia de
mito fundador da Terapia de Familia. A exemplo do qu&amilia, localizado no MRI. Virginia Satir ndo era uma
aconteceu com o relato histérico da Psicologia, no quétrapeuta estratégica nem uma terapeuta sistémica conven-
h& um iniciooficial com a fundacédo do primeiro laborat6- cional. Representava uma vertente humanista e néo rejei-
rio de psicologia cientifica, dirigido por Wundt, o relatotava os referenciais psicolégicos, trabalhando com o con-
ceito de auto-estima e com o reconhecimento do indivi-
duo singular.

N : _ Como uma rede que nos enlaga, estas diferentes histé-
2 Os terapeutas do grupo de Palo Alto fazem questéo de se diferenciar do

behaviorismo, j& que compreendem o comportamento como comunicagﬁ@s' citadas acima, formam a Slngl‘"ar histéria da Terapia

n&o-localizado no individuo. Entretanto, chama-nos a atencéo o que e@€ Familia no Brasil, especialmente no Rio de Janeiro.
tém em comum: a énfase no exterior e na possibilidade de sua observa¢§esta cidade realizamos uma pesquisa que confirma a ini-

afastando-se de uma compreensao intrapsiquica. cial predominancia da teoria sistémica e que, a0 mesmo
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tempo, revela a diversidade na trajetoria dos terapeutas de Outros acontecimentos importantes séo levantados $éi
familia cariocas (Ponciano, 1999; Ponciano & Féres-Caifeixeira (1997) como determinantes para o inicio da Tex>
neiro, 2001). Entre nés, ha um amplo leque de alternativagpia de Familia no Rio de Janeiro. Vamos nomeé-los @
tedrico-praticas, implicando uma diversidade de histéridembrar as semelhancas com a histéria da Terapia de F@
a serem contadas. milia nos Estados Unidos: a expansao da Psicandlise, ta@-
Na cidade do Rio de Janeiro ha uma predominancia de em instituicdes publicas, como privadas; as Teoria$’
instituicbes formadoras que se orientam pela referéncfarupais; o trabalho ja conhecido dos assistentes sociais
sistémica, uma em universidade publica e cinco em clingom familia; e a criagéo de Centros de Orientagéo infanto-
cas particulares. H4, no entanto, trés instituicdes, uma govenil, que comegam a valorizar a participagéo dos pais
universidade publica e duas em clinicas particulares, que tratamento de criancas e adolescentes.
se sobressaem por adotarem a referéncia da Terapia deNo Rio de Janeiro e nos grandes centros urbanos do
Familia Psicanalitica, baseada nos psicanalistas inglesBsasil, viviamos cdboomda Psicanélise. Segundo Russo
nos grupalistas franceses e nos argentinos das teorias t87), uma importante caracteristica desse momento € a
configuracbes familiares (Almeida Prado, 1992; Ruffiot'psicologiza¢éo da familia”, querendo:

et al., 1985; Ruiz-Correa, 2000). (...) com essa expresséo indicar uma espécie de
‘tutelagem’ da familia por ‘especialistas psi'. (...) O ter-

Primeiros Momentos: o Contexto dos Anos de 1970 mo generico ?S’pec'a“s.ta psi englgpa, além dos psica-
nalistas propriamente ditos, uma série de outros especi-

no Brasil ) ) . alistas que gravitam em torno da psicanalise mais ou
Tecemos, aqm,'algymas cons!derac;oes gobre COMO menos explicitamente. (p.190)
construimos uma historia da Terapia de Familia, localiza- |nserimos o inicio da Terapia de Familia nesse contex-

da no Rio de Janeiro, na intengéo de fazer um levantameg-dos anos de 1970. A Psicandlise e/ou os “especialistas
to inicial e uma sistematizag&o para pesquisas posterioigsi ganham forca em sua influéncia na familia, “tornando-
nesse campo, vinculando as historias do Brasil € da Amgm lugar de entrecruzamento dos discursos sobre a nor-
rica Latina. Dirigimo-nos, entéo, para a construcao de Untaalidade e a satide” (Russo, 1987). Nesse momento his-
historia da Terapia de Familia na cidade do Rio de Janeif@rico, encontramos ainda um processo crescente de
exemplificando com a formagéo dos terapeutas de familipyclearizagéo” da familia brasileira, como conseqiiéncia
entrevistados no final da década de 1990. da melhoria das condigées de vida, do crescimento eco-
Os anos 70 marcam o inicio da Terapia de Familia nfomico que permitia um movimento de ascenséo social,
Rio de Janeiro “com uma distancia de 20 anos em rela¢@@ra alguns, implicando “um certo grau de rompimento com
as origens norte-americanas”, conforme nos lembra familia e o universo de origem”. Destaca-se uma énfase
Teixeira (1997). No Brasil, os anos 70 foram os da ditadwrescente no “individuo enquanto sujeito moral em oposi-
ra militar com: ¢&o a idéia do individuo como parte de uma rede mais am-
(...) uma forte politica ditatorial que esmagava qual- pla de relacdes e de solidariedade”. Um “projeto
quer iniciativa de cunho democratico. (...) Com um  jngividualizante”, cada vez mais presente na sociedade bra-
contexto marcado pelo. autoritarismo, diversas reagoes sileira, pode se corporificar na familia nuclear, isto é, ha
comecaram a se manifestar, em busca de novas con- h - . L .
cepcdes. Uma delas, a das Comunidades Terapéuti-  UMa vinculacéo estreita entre nuclearizacdo da familia e
cas se destaca e é considerada uma importante pre- individualizagdo(da familia como um todo ou de cada
cursora das terapias familiares sistémicas no nosso um de seus membros)”. (Russo, 1987, p. 195)
territério.(p. 100) Vive-se, portanto, um momento em que o Brasil, de
Ha, portanto, um contexto propicio para o surgimentforma geral, esta se modernizando, ocasionando modifi-
da Terapia de Familia. No final dos anos sessenta, haviagdes em varios aspectos da sociedade, incluindo a fami-
nos hospitais psiquiatricos uma insatisfacdo crescente cdia. Russo (1987) chama-nos a atengéo de que esse pro-
0s métodos tradicionais que ndo rompiam copicts ~ cesso de modernizagéo caracteriza-se por um intenso con-
internagao-alta-internagcdoocasionando um aumento de tato com “valores vindos dos paises centrais”. Pensamos,
interesse quanto ao que ocorria fora das instituicdes. Coassim, estar incluida a novidade terapéutica que represen-
siderava-se, principalmente, o que levava as familias a né& nesse momento, a Terapia de Familia. Além disso, con-
quererem cuidar de seus membros doentes, expulsanfighamos nossa idéia de que a familia nuclear € funda-
os e entregando-os aos médicos. No contexto institucion&lental para esse inicio, até no Brasil. E um momento em
crescia a reflexdo quanto & indiferenca referente & parti@ie os valores tradicionais perdem seu espago em nome

pac&o da comunidade e da familia nos tratamentos, levé#f valores mais modemos, os democraticos, os da intimi-
do ao isolamento da prépria instituicdo psiquiétricadade em detrimento da familia mais ampla (Coimbra, 1999;

(Teixeira, 1997). Figueira, 1987; Ponciano, 1998, 2002). A Psicandlise nes-
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se contexto pode ser vista como forte aliada da Terapia di& e Infancia), SPAG (Sociedade de Psicoterapia Analiti-

Familia. Disseminando-se na sociedade brasileira, a Psa de Grupo) ®elphos.

canalise prepara o solo para varias modalidades de pra- Entrevistamos um terapeuta pioneiro de cada institui-

ticas terapéuticas. ¢ao formadora, somando um total de oito entrevistados.
(...) oboom‘psi’ dos anos 70 foi sobretudo umoom As entrevistas foram realizadas no local de trabalho dos
psicanalitico. Consumia-se psicanalise, falava-se terapeutas, de acordo com a disponibilidade de horario de
‘psicanalés’, o mundo das relagGes pessoais erainter- 545 ym, Todas as entrevistas foram gravadas com a per-
g:?;Zdg:i?Otl%rgr?:;p;cznig'ggfévoaur;rasopr,?;'g?:aedf' m?:f,séo dos entrevistao!os. Para} a andlise da:s entrevi;tas,
terapéutico’, mas a psicandlise permanecia como refe- utilizamos a metodologia de analise de contetdo (Bardin,
réncia - seja negativa (no caso das praticas que se afir- 1979) estabelecendo categorias comuns aos entrevista-
mavam a partir de uma critica ao ‘intelectualismo’ eao  dos, incluindo igualmente a diferenciacdo mais especifica
‘elitismo’ do tratamento psicanalitico), seja positiva (pra-  de cada um. Neste, trabalho, apresentamos somente parte
ticas que propunham uma terapia de ‘base psicanaliti- da anélise realizada.
ca’ ou francamenténspiradas na psicanalise). (Russo, A seguir, sdo apresentadas as caracteristicas dos en-

199_9’ P 58) . . . trevistados, enfatizando a formacao: T.1 - Psicologia
A histdria da Terapia de Familia no Brasil tem cerca d?i976) Mestre em Psicologia, formac&o em Terapia de

30 anos. Pouco, porem, se conhece sobre essa histofigmiia - 1987; T.2 - Medicina - Especializagio em Psi-
Sabe-se que os primeiros brasileiros obtiveram a sua fQ{Uiatria (inicio dos anos 70), Psicanalista, formac&o em
magc&o em cursos fora do Brasil, trazendo para ca as NoYkyapia de Familia realizada em grupo de estudos no inicio
dades que la encontraram. Com este inicio solitario, a Tgps anos 80; T.3 - Psicologia (1976), Psicanalista, forma-
rapia de Familia foi, aos poucos, encontrando seu espaggh em Terapia de Familia — 1985; T.4 - Psicologia (1971),
em instituicdes. Psicanalista, formacéo em Terapia de Familia “ao longo
do caminho (no exterior)” com inicio nos anos 70; T.5 -
Construindo uma Histéria da Terapia de Familia na  Psijcologia (1975), Mestre em Comunicagédo Social —1999,
Cidade do Rio de Janeiro formagdo em Terapia de Familia - 1978; T.6 - Psicologia
Uma histéria da Terapia de Familia no Rio de Janeirg1972), Psicodramatista, Especialista em Psicologia So-
portanto, pode ser narrada a partir dos seus tragos meial, formacdo em Terapia de Familia no inicio dos anos
marcantes, no que tange a sua origem. Um deles refere8ge T.7 - Psicologia (1978), Doutora em Psicologia Cli-
ao fato de que os primeiros terapeutas de familia cariocaga — 1995, Psicanalista, formagdo em Terapia de Fami-
buscaram suas formacg@es fora do Brasil, principalment& no final dos anos 70; T.8 - Medicina - Especializac&o
nos Estados Unidos da América. Outro traco importantem Psiquiatria (1974), Psicanalista e Psicodramatista, for-
diz respeito aos primeiros encontros desses terapeutashiecdo em Terapia de Familia com Andolfi, Minuchin,
familia, retornando ao Brasil, com profissionais interesWhitaker, Haley - no final dos anos 70.
sados por esta nova abordagem. Ao final da década de se-Temos, entéo, a apresentagéo dos oito entrevistados,
tenta, comegam a se compor grupos, inicialmente de mo@empondo um grupo formado por seis mulheres e dois
informal, em duas universidades: a Universidade Feder@Pmens. Todas as mulheres s&o psicologas e os dois ho-
do Rio de Janeiro (UFRJ), especificamente no InstitutB1ens sao médicos (psiquiatras). Essas caracteristicas ini-
de Psiquiatria (IPUB), e a Pontificia Universidade Catdliciais sdo, por um lado, representativas do campo da Tera-
ca do Rio de Janeiro (PUC-Ri0). E, entdo, a partir dessBi de Familia no Rio de Janeiro, porque, em sua maioria,
encontros que surgem os primeiros cursos de formagz$ terapeutas de familia sdo mulheres e, provavelmente,
sendo um na prépria UFRJ e outro que se inicia juntamefi@0 Psicologas. Por outro lado, ndo se pode afirmar que
te com a fundag&o de uma instituicio clinica particular, 552 Seja uma caracterizacgo suficiente, ja que encontra-
CEFAC, especifica de Terapia de Familia e voltada pafq0S: dentre os terapeutas de familia, uma grande varieda-

adolescentes e criangas, com profissionais vindos tarfig d€ ©utros tipos de profissionais como pedagogos,
da PUC-Rio quanto da UFRJ. fonoaudiblogos, assistentes sociais, etc.

No Rio de Janeiro, temos, atualmente, dentre as insti- década em que os profissionais entrevistados se gra-

tuicdes formadoras, duas instituicdes publicas que ateﬂgaralzr)tj?'s de 70. Os pSchlogos flzeNrar; curso na U,'IZRJ
dem familias, a0 mesmo tempo que formam terapeutgsna ~10, com Uma uinica excecao de uma psicologa

em seus cursos, um na UFRJ e outro ha UERJ (Univergye cursou na PUC de S&o Paulo. Os dois médicos gradu-

dade do Estado do Rio de Janeiro). Entre as instituicdam. >0 & UEG (atual UERJ) € na UNI-Rio. A aproxima-

. . . . . ao dos médicos com a Terapia de Familia ocorre apés a
particulares citamos Mosaico, ITF (Instituto de Terapia despecializa %o em Psiquiatria, a partir da pratica em hos-
Familia), Nucleo, CEFAI (Centro da Familia, Adolescén-_. . GO € A . .

pitais e/ou servicos psiquiatricos. Os psicélogos, porém,
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relatam ter um contato inicial com a Terapia de Famili@elmente diferente na convivéncia que mantém com a Fgi3
desde a graduacéo, confirmando o pioneirismo das urdanalise. Esta trajetoria também revela que, desde o |n1>
versidades citadas. cio, ha um contato com outros paises da América Latlna—|
A formagao em Terapia de Familia também ¢ iniciadéais como o Chile e a Argentina.
na década de 70 por metade de nossos entrevistados, en“Porque eu estava aqui ha UFRJ, depois com a cms@
guanto a outra metade faz sua formacéo na década de @6litica no Brasil naguele momento eu fui pra Santiago dé”?
Na década de 70 s6 havia duas instituicbes que oferecidhile. A UFRJ era muito centrada na pesquisa, entéo eu fui
formacéo em Terapia de Familia. As duas instituicdes erapna PUC porque eu estava querendo clinica. Entdo la em
publicas, UFRJ e UERJ, sendo que os dois profissionaiSantiago do Chile eu comecei uma clinica mais direcionada
T.5 e T.7, que fizeram |4 a sua formac&o, afirmam ser upra crianca, Psicandlise infantil uma linha inglesa kleiniana
inicio ainda n&o oficial, isto €, eram cursos que s6 foram ai quando vocé é terapeuta infantil vocé vai encontrando al-
reconhecidos posteriormente pelas universidades, apg@sma coisa na... no grupo... a crian¢a comega a melhorar um
uma formalizacao institucional. Trés dos nossos entrevipouquinho tiram da terapia. Vocé comecga a sentir que vocé
tados, T.2, T.4 e T.8, realizaram sua formacéo através datra num sistema em que a melhoria de um, altera muito as
grupos de estudos e contato com terapeutas de familia eariaveis. E ai quando eu estava la no Chile é... como analista
trangeiros, geralmente, fora do Brasil. Outros trés entrele crianga ja eu tive uma informacéo vinda de uma assistente
vistados, T.1, T. 3 e T.6, formaram-se em instituicBes pasocial em que ela me disse: “Ah!! essas coisas, essas questdes
ticulares que ja propunham, na década de 80, cursos gige vocé esta levantando eu tenho um artigo, eu tenho um livro
formacgao em Terapia de Familia. com coisas interessantes com um psicanalista nos Estados
Outra caracteristica interessante de nossos entrevistaridos. Esta levantando essas questbes, Ackerman. E... e fala
dos é a formacao paralela de psicanalista. Lembremos cee familia e fala...”. Ai foi o primeiro livro que eu li, pouco
aos anos de 1970 correspondefmoomda Psicandlise. tempo depois que eu fiz essa lida acho que uns trés anos de-
Cinco entrevistados, T.2, T.3, T.4, T.7 e T.8, afirmam tepois desse livro eu tive que ir embora por causa do Pinochet e
rem, ao mesmo tempo, se formado como psicanalistasa&fui pra Buenos Aires onde eu entrei pra um centro comuni-
terapeutas de familia, exercendo as duas possibilidad@sio, é... onde estavam um grupo de pessoas que eu ja estava
clinicas. Trés deles, porém, afirmam ser hoje maimteressada na forma de pensar e ai eu fui trabalhar com eles
terapeutas de familia do que psicanalistas. E uma peculige era um centro que... numa equipe que era equipe de fami-
ridade especifica desses pioneiros no Rio, ja que nos Hias. J4 ndo mais me senti como analista de crianga comecei a
tados Unidos os pioneiros, muitas vezes, mesmo compensar e ai comecei a ter uma informacéo sisténaicsaafi-
formagao em Psicanalise, tendem a rejeita-la, consideramada, mais rigorosa e ai continuei com algumas reflexdes
do-a incompativel com a nova intervencéo terapéuticgue a Psicandlise marca. Mas, fui indo desenvolvendo essa
(Nichols & Scwartz, 1998). Dois dos entrevistados, T.6 déinha... do sistémico. Entdo, com a... Mas, isso era sempre
T.8, também realizaram formacdo em Psicodrama, trazeassim um pé na Psicanalise, um pé no sistémico.... fiz essa
do para sua prética, como terapeutas de familia, as téctmgjetéria toda de uma clinica muito singular por causa dessas
cas especificas dessa referéncia. guestdes eu nunca fui uma sistémica purissima e nunca fui
Uma ultima caracteristica importante € a formacaoma psicanalista tdo pura porque eu circulava de alguma forma
académica. Somente trés realizaram curso de pds-gradaa-minha clinica com uma leitura contextual e uma leitura do
cdostrictu sensusendo que dois deles, T.1 e T.5, fizeranintrapsiquico. Até que quando sai dentro da... quando a leitura
mestrado e um, T.7, fez doutorado. Seriam necessarias maisitextual vai saindo dessa etapa dos sistemas, vai entrando
pesquisas quanto a esse aspecto. Entretanto, s6 maismeis na coisa da constru¢do do sentido através do
centemente a Terapia de Familia, no campo internacion&lpnstrucionismo Social, do Construtivismo, ai eu me situo
tem se firmado na universidade, realizando pesquisas acaelhor porgque ai faz um sentido faz uma ponte entre as mi-
démicas. A tendéncia mais forte, inicialmente, foi sua afirnhas questdes.”(T.4).
macao em clinicas particulares. Pesquisas foram realiza- Traremos mais um relato que se posiciona positivamen-
das nesse ambito, como as do MRI. Havia e ainda ha uneaquanto a integracéo de diferentes linhas tedricas, surgidas
precaucdo quanto a realizacdo de pesquisas académicashistoria da Terapia de Familia. H4 a idéia de uma passa-
geralmente, por se considerar a academia pouco afeitagism pelas vérias linhas tedricas, ocasionando em uma tran-
inovacBes (Nichols & Scwartz, 1998). sicdo que ndo necessariamente provoca ruptura.
Apresentamos alguns relatos de trajetérias profissio- “Eu tive contato com todos teéricos na formacéo e é
nais, indicando as principais caracteristicas, ja discutidasso que a gente ta dando aqui também. D& uma possibili-
Primeiramente, trata-se da histéria de uma formacéo qaade de ndo definir uma escola. Eu fiz assim e eu gostei
faz parte da historia da Terapia de Familia no Rio de Janéndo ir direto pra uma linha). Eu fui aperfeicoar e fazer um
ro em contato com a novidade que vem do exterior e visturso com Cecchin, com Andolfi e com Minuchin. Depende

NOH
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muito do sistema que vocé ta lidando pra usar uma ou outraceber esse enfoque de agregar os mesmos elementos de
Vocé pode integrar as coisas, no momento que vocé tivem grupo familiar na mesma sala” (T.6).

aquela familia, aquele sistema na sua frente com aquela es-“(...) alguns terapeutas argentinos que vieram dar al-
pecifica situacdo. As vezes na hora vocé vé que na h@ans cursos aqui e que também foram bastante importan-
gue isso aqui se eu abordar de uma forma dias, o CEFYP (Centrode Familias y Parejas de Buenos Aires)
trigeracionalidade vai ser fantastico... Acho que d\dolfo Loketek e Maria Rosa Glasserman...” (T.1).
Construtivismo fecha qualquer coisa, ele completa, pracom- Estes terapeutas nos fazem pensar que elaborar uma
pletar o trabalho. A gente acredita nisso também enquarfiistoria da Terapia de Familia ajuda-nos a refletir sobre as
psicodramatista. (...) A linha que eu sigo mais é o Sociodrani@ssas origens, os caminhos tomados e as possibilidades
Sistémico-Construtivista que é uma linha dosabertas e fechadas. Com esses percursos, podemos ter al-
psicodramatistas que utilizam, agregam o conhecimento 8#mas indicagdes quanto ao futuro.

teoria dos sistemas que agregam as linhas sistémicas noTodos os entrevistados, sem excecdo, afirmam que
que sdo bem compativeis” (T.6). estamos vivendo boomda Terapia de Familia na cidade

A Terapia de Familia na cidade do Rio de Janeiro come&® Rio de Janeiro, desde os anos de 1990. Acreditam que
pautando-se nas principais Escolas da época (anos 7@)t,endéncia € haver um crescimento ainda maior com a
como a Estratégica (MRI) e a Estrutural (Minuchin), madlivulgacéo e a penetracéo da Terapia de Familia em varios
convive com a Psicandlise, ndo rejeitando-a como pratica 8Pacos. A Terapia de Familia firmou-se conquistando seu
dificil dar um nome dnico a linha da Terapia de Familia nd!9ar, consolidou-se, diversificou-se e ndo precisa mais
Rio de Janeiro, identificando uma direcdo exclusiva. “brigar com a Psicanalise” ou negar o intrapsiquico.

Por um lado, como nés j& indicamos, a diversidade esta ENtA0 €u acho que os proximos tempos sao de muitas
presente na histéria da Terapia de Familia como um tooqll,ve.r&dades teoricas. Cad~a cent.ro encontrando sua exce-
sendo compreensivel que se apresente assim também|giifia: 0S CONQressos estdo muito populosos, as pessoas
Rio de Janeiro. Por outro lado, voltamos s questfes Ga° @S Mais variaveis possiveis. Se no comeco estava mui-
quem somos e o que fazemos, tendendo a responder quéh@ssociado a linha sistémica hoje em dia todo mundo faz
tantas Terapias de Familia quantos séo os terapeutasTcﬁz\Jé"’_lpla ‘?'e Fam'l'é' Pode ser. psmana}@ta, pode ser isso ou
familia. aquilo. Sistémica é uma das linhas tedricas. i‘(...) E eu acho

Os relatos dos entrevistados remete-nos, em alguns §ye nesse momento... eu acho que também as questdes

pectos, a histéria da Terapia de Familia nos Estados Unid8&'€ @ terapia €... que foi considerada a terapia do contexto

L I : Que era so de familia esta podendo abrir questdo: como &
Os primeiros terapeutas de familia trabalhavam isolados se L e
. ser um individuo dentro da familia? Porque era tudo o gru-

se conhecerem. Posteriormente, seus trabalhos foram Co- . . L .
. . B2, porque estava brigando la com a Psicandlise. H4 tantos
nhecidos em um movimento de busca de troca entre 0S’ ™ ., i .
. S anos, ja com o seu perfil, pode parar pra perguntar como é
pares. No caso do Rio de Janeiro, inicialmente, atrocase " .~ . . ) .
ue é o individual dentro do sistema” (T.4).

n nvi rangeiros vinham para cé . e A y .
deu quando os convidados estrangeiros am para ca%u Entretanto, a diversificacdo tedrica da Terapia de Fa-

guando alguns terapeutas viajavam para realizarem CUrses. .« reivindi . :
; . A ) . milia é reivindicada por quem ainda sente-se isolado nes-
fora do pais, destacando-se a Argentina. H4 um “temor ini-

cial” geral quanto & novidade. sequido de um “momentse meio. A maioria das instituicbes, no Rio de Janeiro,

i u Vi , ui u e
. g g . 9 ) ®m a sua base, fundamentalmente, na Teoria Sistémica. E
mais aberto em que se pode criar mais com o respaldo

Rciso abrir mais espaco para a Psicandlise. “(...) Eu lasti-

exterior’, afirmando a possibilidade dessa pratica e a P'ho gue tenha um vigor bastante grande na linha sistémica
messa quanto a “melhora do paciente identificado” (T.6). e menos na linha psicanalitica” (T.7)

Foram movimentos isolados cada um na sua institui- O Il Congresso Brasileiro de Terapia Familiar, junto

¢a0. A sensagao que eu tive foi que eu estavainiciando Uga | encontro Latino Americano, foi realizado no Rio de
coisa nova. Iniciando uma coisa nova e até hoje eu me Sir}fﬁneiro, entre os dias 29 de julho e 02 de agosto de 1998.
trabalhando a... o movimento desenvolveu muito mas geg; Congresso foi vérias vezes lembrado pelos entre-
um lado assim chamado alternativo, contra a corrente tradksiados como um marco na histéria da Terapia de Fami-
cional...” (T.8). lia no Rio de Janeiro e no Brasil, porque foi palco de
“Olinicio da Terapia de Familia como uma especificidadgy,nortantes discussées quanto a formacao do terapeuta
terapéutica eu acho que foi quando as pessogg familia e quanto & importancia da integracdo e das
comegaram...a enfrentar os questionamentos quanto a algfges conjuntas.
der o grupo familiar, as pessoas tiveram que receber essa Troyxe: a importancia da institucionalizagao da forma-
informaca&o do exterior de que estava dando certo, me lefio e da terapia, a importancia das associacdes regionais,
bro que Virginia Satir... mas o pessoal teve que ir pra la pgimportancia do entrosamento entre os varios profissio-
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nais. (...) O Congresso Brasileiro como espago de troca, cailbum de retratos dos Encontros e Congressos que gléb
solidando o crescimento” (T.6). boliza a continuidade desse levantamento histérico. >

“Eu acho que a realizagao do Congresso Brasileiro de O Il Congresso Brasileiro de Terapia Familiar, realiza-g
Terapia de Familia ele trouxe... (...) grupos que se articdo no Rio de Janeiro, significa para os terapeutas de f&2
lam em parcerias, num processo colaborativo e solidarigjlia cariocas, das diversas instituicdes representadds
(...) N6s criamos a nossa Associacao de Terapia de Fargin nossa pesquisa, Um marco quanto as trocas ent®

lia. Nesse momento tem uma nova diretoria que foi frut@jes. Um movimento inicial em que se passa dos estran-
do trabalho do Congresso. Entdo, é uma diretoria que teﬁ%iros ao0s nossos e que tende a ser a tdnica dos con-

todas as instituicdes representadas e no espirito de mlﬂ%ssos futuros, isto &, a Terapia de Familia que se fez, se

c?Iaboraga}q que a Qe”te possa trazer cada V?Z MaiS QY&37e se fara no Brasil. Os terapeutas de familia brasileiros
tdes da prética, da vida, dos trabalhos que estdo sendo p Qerem saber quem s&o e a que vieram. Eles t&m se reuni-

duzidos, que se possa falar sobre esses trabalhos, convger- o . . ) .
~ » . . 0 nas associagfes para discutir temas como: curriculo
sar sobre as questdes da pratica terapéutica. Eu vejo como . ~ .
. ., minimo para a formacao de terapeuta de familia, quem
uma coisa de futuro” (T.1).

N ~ éjode ser terapeuta de familia, como se posicionar no
Este e os dois primeiros Congressos, um em Sao Pau- do diante d lacio int da. dif
lo e o0 outro no Rio Grande do Sul, sdo organizados perlgerca 0 diante da populacao Interessada, diferencas re-

ABRATEF (Associacdo Brasileira de Terapia Familiar) (}(qlonalg no'B,rasn, 9 que € a Terapia de F:amma, qgem
pelas associacdes de cada estado (regionais). Tudo comde fiscaliza-la, diferencas entre a formagao nas univer-
cou em 1988 na Bahia. L& ocorreu o primeiro encontro didades e nas clinicas particulares, incentivo a pesquisa
terapeutas de familia do Brasil. Foi uma iniciativa d¢® & Producéo académica, entre outros temas.

CEFAC (Centro de Familia, adolescente e crianca) de Sal- Cresce a Terapia de Familia no Rio de Janeiro. E, por
vador. Esses terapeutas de familia, no total de 134, ndotsisequiéncia, estamos vivendo um momento de intensi-
conheciam pessoalmente, nem os trabalhos de cada unficeécdo dos encontros e dos debates. Muitas questdes
n&o sabiam exatamente o que iria acontecer nesse encedtdo sendo levantadas, gerando uma preocupacgao cada
tro de trés dias, sem programacéo previamente definideez maior com as escolhas dos caminhos para encontrar
Mas descobriram, com surpresa, as semelhancas entre elegespostas. Construimos, aqui, uma das possibilidades
principalmente na escolha da Teoria Sistémica como reeo fazer um percurso histérico da Terapia de Familia. Es-
feréncia. Os estados que se fizeram representar foram: Rieramos, assim, contribuir para uma reflexdo nesse cam-
de janeiro, Bahia, Pernambuco, Para, Distrito Federaho.

Amazonas, Parand, Rio Grande do Norte, Paraiba, Rio

Grande do Sul, Minas Gerais, S&o Paulo e Ceara. Degsg Diversidade & Possibilidade de Articular Diferentes
encontro, nasce a idéia de criar uma associagéo brasileifafoques em Terapia de Familia

de terapeutas de familia. Mais dois encontros sao realiza- 5 diversidade, que historicamente nos forma, é uma

dos: um em Minas (1990) e outro em Brasilia (1?92)das maneiras pelas quais podemos compreender a nossa
Esses sdo encontros com uma maior sistematizagao, Gastivacao para discutir o tema da articulago entre dife-
minhando para a consolidagéo de um processo de C”a%?)tes referenciais teérico-préaticos (Féres-Carneiro, 1994,

da associagdo brasileira. Em Sdo Paulo, flo ano de 199&5'96a). No Brasil, e especialmente no Rio de Janeiro, ndo
fundada a ABRATEF no | Congresso Brasileiro de Terapia ~ - .
Se estabelecem separagdes radicais entre as diferencas.

Familiar. .
. . L Gostamos de pensar a nosso respeito como um povo que
O lll Congresso, no Rio de Janeiro, toma a iniciativa de . . .. .
. S . acolhe as diversidades e as assimila. Pode-se até dizer
implementar um levantamento da histéria da Terapiade Fa- . "y . lidade ndo & intei ;
milia no Brasil. Tereza Diniz, na ocasido presidente da ATFIU® 'SDO € urr; mi ofou quea ff"‘ dade nao Ie n elradmzn €
Rio e da ABRATEF, faz a abertura do Congresso, apreseﬁ§ta' € qua'qlﬂer orma, s:e aumexemp o,a serdado, a
tando as informag@es que aqui trazémBssteriormente, [AVOr desta visdo sobre nos mesmos, este € o da assimi-
com o encerramento do Congresso, a presidente da ATiacdo das teorias e dos autores estrangeiros (norte-ame-
Rio, em nome dos organizadores, consolida o ponto dé&anos, latinos e europeus), sistémicos e/ou psicanalis-
partida inicial, oferecendo ao préximo presidente d4as que, na Terapia de Familia, nos influenciaram e conti-
ABRATEF e presidente da ACOTEF (Associacdo Cenfuam influenciando.
tro-Oeste de Terapia Familiar), lleno Izidio da Costa, um O momento atual, apés décadas de histdria da Tera-
pia de Familia, tem se mostrado propicio a uma reflexdo
qguanto a articulacéo de diferentes referenciais tedérico-
® Tereza Diniz recebeu-nos para mostrar-nos alguns dos documentopgaticos, juntando os que versam sobre sistemas/rela-

informag0des ja acumuladas e apresentadas no referido Congresso. qﬁes com 0s que versam sobre o sujeito. E possivel, hoje,
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ressaltar a importancia tanto do sistema quanto do sujei- Segundo Lebow (1997), integrar € combinar aborda-
to, tanto do todo quanto da parte, na elaboracgédo teérigens que ndo sdo inerentemente contraditérias, sendo
e na prética terapéutica dos terapeutas de familia. A critiecessarias algumas condi¢fes para a integracéo: 1) mis-
ca feminista e a entrada do observador no sistema, cardgrar ndo so estratégias e intervencdes, mas realizar al-
terizando a segunda cibernética, relancaram a singulagum esforgo para construir uma teoria que transcenda as
dade, a diferenca e a historia no campo da Terapia @ordagens; 2) construir métodos que cruzam os limites
Familia, ampliando a compreenséo do sistema terapéutiét® uma perspectiva filosofica determinada; 3) utilizar o
Tanto o terapeuta quanto os familiares s&o reconhecidi&mo assimilagdoquando se usa uma intervengao de
em sua participacdo na resolucdo do problema, ao dé&ha abordagem em outra, por exemplo, a utilizagdo do
iniciado um processo terapéutico. Este momento histérgeénograma na teoria estratégica; e, 4) integrar € mais do
co traz novas fontes de inspiracdo para a Terapia de F#!€ juntar a teoria sistémica e uma outra abordagem, por
milia e, principalmente, nos reconcilia com os sabere@xemplo, a Psicanalise.
psicoldgicos, inclusive com a Psicanalise. E necesséaria uma nomenclatura especifica para des-
Podemos agora olhar para tras e visualizar um escofEeVer uma pratica integrativa, diferenciando-a do
muito maior de influéncias que determinam a pratica décletismo dos anos 60 e 70. Em uma viséo mais sofis-
diferentes terapeutas até hoje. Outros nomes surgem pHf&da, uma diferenca conceitual surge entre estes ter-
designar a pratica terapéutica, tais como Construtivismf0S. O termo eclético liga-se a uma concepgao prag-
e Construcionismo Social. O primeiro ¢ baseado em unf3tica, com uma abordagem baseada em cada caso, em
compreenséo do individuo como auténomo, :~“,egundoFgcr‘iC"’lS e nao em.teorias. Tomandq outra direcéo, a
conceito deutopoiesisle Maturana e Varela (1980). O iNtégracéo & uma mistura mais extensiva de abordagens,
segundo baseia-se na estreita dependéncia do individ@fgecionando-se para a constru¢ao de uma meta-teoria.
para com seu meio social (Gergen, 1994). Estas duas ver- OS conteudos dos modelos integrativos fundem-se
tentes representam uma polarizacdo que, levadas ao 8. Material bruto das escolas. A fusdo ocorre em trés
tremo, podem configurar uma disputa. niveis: 1).n|vel pqnceltual, com a consNtru(;ao de uma
Contudo, ainda que haja a possibilidade de domine{peta—teong, .def|n|ndo.uma compreensdo dos elemen-
¢&0 de um modelo sobre o outro, n&o é mais possivteqs essenciais do funclonamento hu,mfsmo e d(A)s proces-
os de mudanga; 2) nivel da estratégia terapéutica, de-

defender a fixagdo de um unico modelo a ser seguidg.

. . _ senvolvendo taticas efetivas consistentes com a teoria;
Nossa escolha privilegia articular referenciais que nos

A ~ e, 3) nivel da intervencéo com técnicas especificas para
ajudem a compreender tanto as relagdes quanto 0

. . . ; .executar a estratégia terapéutica.
intrapsiquico, considerando-os como dois espacos dis- . .
Algumas observagfes importantes devem ser feitas

tintos, inseparaveis e inter-relacionados. Diante desta . ~ . . .
. ~ a respeito das tensdes existentes entre dois ou mais mo-
perspectiva duas questfes devem ser propostas. Cog1

. . . L. L. elos, tais como a integracdo de modelos diretivos,
articular diferentes referenciais teorico-praticos? Para -
. ~ o . o centrados na técnica, com modelos centrados na pes-
tal articulacé@o, quais critérios seriam utilizados?

O movimento de reunir diferentes referenciais teé:soa do terapeuta. Deve-se enfatizar um trabalho sobre o
. L , i - “selfdo terapeuta, ajudando-o a compreender o que faz
rico-praticos insere-se no contexto maior da Psicol

. . . N Opara tornar mais consistente e eficaz a integracdo na
gia e tem recebido o nome de integracdo (Norcross

dfried _ b _ K _teoria e na pratica clinica (Lebow, 1997).
Goldiried, 1992; Sternberg & Grigorenko, 2001; — ¢qncorgamos com a proposta de Lebow (1997) com

Yanchar & Sl|fe,~1997). Lebqw (1997) gqns!d'er.a Y€ &ma ressalva guanto ao termo integracéo. Por dois mo-
era da integracdo, na Terapia de Familia, inicia-se N%%os, preferimos expressar nossa idéia com a palavra

anos 80 com a quebra das.frontelras entre as eS“C°|§(_Fn'culagéo. O primeiro refere-se a cautela com que li-
quando terapeutas estruturais, fundamentados no “adyamos com a perspectiva de criar uma meta-teoria. Sus-

e-agora’, também trabalham com familia de origem; Oyeitamos que o termo integragdo conota a busca de um

quando terapeutas trabalham com a teoria das relacqggo harmonioso, anulando possiveis tensdes que nos
objetais, a teoria da comunicagéo e uma Visao pPragMarartam para a continua reflexdo sobre o que esta sendo
tica da terapia, voltada para solucdo de problemas. Egslizado. E, em consegiiéncia do primeiro motivo, pre-
tes séo apenas dois exemplos que indicam a presenggimos articulagéo por conotar a aproximacéo de dife-
cada vez menor, das escolas puras. Talvez para algygpcas que se inter-relacionam, ndo escamoteando as
misturar as abordagens seja o suficiente. Para outrosyefisges que precisam ser pensadas.

preciso que haja uma combinac&o especifica de ingredi- £ com esta possibilidade de articular enfoques distin-
entes de acordo com um claro critério. tos que encontramos o caminho para entrelacar as ques-
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tdes do individuo e do seu grupo familiar, do sujeito nagabalhar e na nossa construcdo tedrica estdo contd#¥
suas relag@es (Ponciano, 2004). Na perspectiva sistémigdadas tanto a assimilagdo de autores estrangeiros qua%—
a busca pela modificagdo do padréo internacional, a pap a perspectiva da inovacao e da articulagao, o que nas
tir do comportomento, leva a uma desaten¢do quanfaz um dos precursores do movimento conhecido no@
aos processos psiquicos que podem estar influencianBstados Unidos como integracéo. E preciso que haja u6
a promocdao de salde. Na perspectiva psicanalitica, a pesforco de elaboracdo histoérica, reconhecendo os peV—’
ocupacao em expressar 0s desejos inconscientes padgsos que fazem da nossa pratica uma significativa con-
n&o ajudar o terapeuta a propiciar a familia e a seus metribuicéo para o campo da Terapia de Familia. A fim de
bros uma compreenséo de como as rela¢cdes sdo impqte esta contribuicdo se torne mais visivel, muitas histo-
tantes no desenvolvimento da salde ou da doenca emi@s ainda hdo de ser contadas no Brasil e na América
cional (Féres-Carneiro, 1996a, 1996b). Latina.

Nicoll6 (1988) fala de um rigor elastico, ou seja, de
uma atitude que requer nas disciplinas psicologicas, a Referéncias
intuicdo e a subjetividade do observador, que séo
insubstituiveis para a construgdo do conhecimentdckerman, N. W. (1971). The growing edge of family ther&aynily
Lemaire (1984) ressalta a necessidade de uma triplice Process, 1), 143-156. _ _ -
. P Almeida Prado, M. do C. C. de (199P)estino e mito familiar: uma
,Chav_e d,e Ieltur,a’ _no trabélh? C_om_fam”la? e casal, que questao na familia psicéticdese de Doutorado nédo publicada,
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