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O ACOMPANHAMENTO TERAPEU'[ICO NOS CASOS DE AUTISMO: UMA
COMPREENSAO GESTALTICA

Maria Amanda da Silva Gomes?
Bruna Gomes Dantas?

RESUMO

O presente artigo tem por objetivo apresentar a Gestalt-terapia como uma teoria que
contribua com o trabalho do acompanhante terapéutico nos casos de autismo.
Dessa forma, o objetivo deste trabalho € apresentar a contribuicdo da Gestalt-terapia
para a pratica do acompanhante terapéutico frente ao autismo, utilizando-se de
pesquisa bibliografica. Explanou-se sobre o trabalho do acompanhante terapéutico,
0S conceitos da gestalt-terapia e sobre o autismo, a fim de avaliar se de fato existem
pontos comuns para que a teoria sirva de base ao trabalho do mesmo. Como
resultados temos a Gestalt-terapia como um embasamento tedrico valido para o
acompanhante terapéutico nos casos de autismo por apresentar diversos pontos em
comum, dentre eles, o fato de ambas as praticas trabalharem o sujeito
integralmente, levando em conta o local em que este se encontra inserido, bem
como o fato de demandarem do social novas posturas que abranjam as diferencas.
Palavras-chave: Gestalt-terapia. Acompanhamento terapéutico.  Autismo.
Intervencéo.

ABSTRACT

The present article aims to present the Gestalt-Therapy as a theory that contributes
to the work of the therapeutic companion in cases of autism. Thus, the objective of
this study is to expose the contribution of Gestalt-Therapy to the practice of the
therapeutic companion to autism, using bibliographical research. It was explained
about the work of the therapeutic companion, the concepts of gestalt-therapy and
autism, in order to investigate whether there are common points for theory to serve
as the basis for the work of the professional. As results, we have gestalt-therapy as a
theoretical basis pertinent to the work of the therapeutic companion in cases of
autism because it has the necessary support to attend the processes, as well as the
fact that the two techniques work the subject integrally, considering the place where
the subject is as well as the fact that they demand from the social new behaviors that
understand the differences.

Keywords: Gestalt-Therapy. Therapeutic companion. Autism. Intervention.

1 INTRODUCAO

A Psicologia vem procurando formas de atender as demandas relacionadas

aos transtornos do neurodesenvolvimento, dessa forma, o presente trabalho traz

1 Discente do curso de Psicologia do Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio. E-mail:
masg0208@gmail.com.

2 Especialista Gestéo estratégica de pessoas. Docente do curso de Psicologia do Centro Universitario
Dr. Ledo Sampaio. E-mail: brunadantas@leaosampaio.edu.br.



consideracOes acerca da atuacdo do Acompanhante Terapéutico (AT) frente aos
casos de autismo e as possibilidades de atuagdo em diversos contextos, em seguida
as formas de intervencdes embasadas na abordagem da Gestalt-terapia.

Assim, 0 autismo teve a sua primeira identificacdo pelo Psiquiatra Leo Kanner
em 1943, quando, inquieto, estudava a semelhanca do comportamento de onze
criancas, tracando assim peculiaridades que definiriam os tipos de criangas que
apresentavam esse disturbio. Com isso, tornando-se um dos principais estudiosos
sobre esse assunto e sendo essa tematica de fundamental importancia para o
langcamento do seu trabalho.

Por outro lado, o acompanhamento terapéutico teve seu inicio nos anos de
1960 na Europa e na América do Sul junto com as reformas psiquiatricas, mas essa
pratica s6 chegou ao Brasil por volta de 1970, com a nomenclatura de amigos
qualificados, que foi mudando a medida que representava a sua funcdo. Desse
modo, o termo amigo qualificado faz alusdo a uma amizade entre terapeuta e
consulente, jA o termo acompanhante terapéutico remete a funcéo terapéutica.
(PARENTE; BELMINO, 2015)

No que concerne ao referencial teérico-pratico do qual essa pesquisa se
baseia, ressalta-se segundo Yontef (1993), que a Gestalt-terapia € considerada uma
terapia existencial-fenomenolégica, tendo como criador Frederick Perls e Laura
Perls, com contribuicdo de Paul Goodman e Ralph Hefferline. De acordo com Frazéo
(FRAZAO, 1997 apud PERLS; HEFFERLINE; GOODMAN, 1997), a Gestalt-terapia
considera o homem como um ser biopsicossocial, pelo fato dele estd sempre em
interacdo com 0 seu meio.

Na Gestalt-terapia, quem faz mencdo ao trabalho do acompanhante
terapéutico sdo os escritores Muller-Granzotto e Muller-Granzotto (2007; 2008),
baseando-se nos principios da Gestalt-terapia transmitida por Perls, Hefferline e
Goodman (1951). Assim, também como Ferreira (2014).

O tema é de grande relevancia para o contexto académico, pois servira para
acrescentar dados e estudos sobre a tematica em questdo, sobre as intervencdes do
acompanhante terapéutico (como Gestalt-terapeuta) frente ao TEA, tendo em vista
ainda, que contribua para os académicos, podendo incentiva-los a buscar novas
perspectivas nessa area, ja que ha uma escassez em encontrar escritos sobre tal

tema no memento. Para o ambito social, espera-se apresentar dados correlacionais



a populacdo para futuras reflexdes no contexto pesquisado, como também oferecera
conhecimento para reflexdes criticas sobre o papel do AT frente ao autismo.

Como relevancia pessoal essa pesquisa revela o interesse da area
profissional que a pesquisadora pretende seguir, oferecendo sustentacéo teorica e
pratica para isso. Justifica-se assim a escolha da tematica devido a escassez de
trabalhos voltados para a fungdo do AT em relagdo aos transtornos do
neurodesenvolvimento embasado na Gestalt-terapia e também pela oportunidade de
conhecimento e aprendizagem, de desconstruir visdes e construir saberes. Por isso,
0 interesse de experienciar, a vontade de pesquisar e conhecer na pratica mais
sobre a atuacdo do AT nessa éarea e por fim, o que move a pesquisadora o grande
interesse pessoal em trabalhar futuramente nessa area com essa abordagem.

Nesse sentido, essa pesquisa serve de base para a atuacao profissional,
mostrando-se um instrumento para a praxis do conhecimento, possibilitando uma
articulacdo entre teoria e préatica, o que é de grande importancia para o aprendizado
pessoal e desenvolvimento de nossas habilidades técnicas.

Dessa forma, para a melhor compreensdo da atuacdo do profissional de
psicologia como AT frente ao Transtorno do Espectro Autista (TEA), embasados na
abordagem gestaltica, o trabalho abordar4 no primeiro tépico uma esplanacdo
acerca da Gestalt-Terapia, visdo de homem e de mundo, 0s conceitos fundamentais,
a definicdo de campo e ajustamento criativo.

Logo em seguida, um breve aparato histérico sobre o trabalho do
acompanhante terapeutico, em virtude da pesquisa ser de carater gestaltico, tera
apresentado ainda no terceiro momento uma compreensdo do autismo/TEA na
clinica gestéltica. Por fim, o referencial teérico trard uma conexao entre a atuacéo do
AT, as técnicas e intervecbes da Gestalt-terapia frente ao autismo, tendo como
possibilidade a execugcédo de uma clinica ampliada e a forma como esse profissional

pode atuar, vizando minimizar o impacto do sofrimento em meio as demandas.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa exploratoria com abordagem qualitativa. Foi
realizado um levantamento bibliografico nas seguintes bases de dados: Biblioteca

Virtual em Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da



Saude (LILACS) e Scientific Eletronic Library Online (Scielo), bem como em livros,
com o0s seguintes descritores: acompanhamento terapéutico, Gestalt-terapia,
autismo. Desse modo, utilizando-se de artigos relevantes para a pesquisa.

Para Lima e Mioto (2007), a pesquisa exploratoria se constitui a partir de
leituras rapidas que procuram verificar se as informagfes valem de fato para o
estudo, para isso é preciso ter conhecimento sobre o tema. Segundo Richardson
(2007), abordagem qualitativa de um problema além de ser uma escolha do
pesquisador, pode ser também um meio apropriado para compreender a natureza
de um fendmeno social.

A pesquisa bibliografica oportuniza um vasto alcance de informacgdes, além de
possibilitar a unido de dados espalhados em diversas publicacdes, permite também
uma melhor elaboracdo e uma maior explicacdo do campo que abrange o objeto de
estudo apontado (LIMA; MIOTO, 2007).

Em um primeiro momento foram reunidos, em uma pasta eletronica, todos os
materiais que tratavam do assunto de interesse, a partir da leitura acerca dos
mesmos foram filtrados os trabalhos de maior énfase no problema de pesquisa, em
um segundo momento foi possivel sintetizar os tépicos, que serdo explorados no

decorrer do referencial teérico.

3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 GESTALT-TERAPIA: CONCEITOS BASICOS

De acordo com Perls, Hefferline e Goodman (1997), a Gestalt-terapia foi
apresentada ao Brasil na década de 1970 através de uma palestra feita por Therése
Tellegen e logo em seguida foram convidados mais Gestalt-terapeutas estrangeiros
para colaborarem na formacao do primeiro grupo de terapeutas no Brasil. A Gestalt-
terapia é considerada uma terapia existencial-fenomenolégica, tendo como criador
Frederick Perls e Laura Perls, com contribuicdes de Paul Goodman e Ralph
Hefferline (YONTEF, 1998).

Segundo Belmino (2014), Perls estreia uma percepcdo de homem como
organismo, influenciado pelas interferéncias de W. Reich e de K. Goldestein, que

compreendem o homem em sua relagdo com o ambiente. Dessa forma, Perls



instaura um pensamento organismico, defendendo que ndo ha distingao entre corpo,
mente e alma e afirma isso por perceber que tanto os componentes fisiolégicos
guantos 0s psicolégicos atuam no mesmo momento em que acontece uma
emocao/fenémenao.

Por conseguinte, o autor supracitado denomina essa interagdo onde tudo
acontece como campo e ressalta ainda que corpo, alma e mente é a relacdo entre a
necessidade do organismo e a realidade. Dessa forma pode-se perceber que o
organismo esta buscando sempre uma auto-regulacdo ou como diz Perls: estd em
processo de homeostase, procurando se autorregular e encerrar algo inacabado, tal
como fatores emocionais e biologicos.

A abordagem gestéltica da énfase ao aqui-agora, trazendo uma conotacéo
espaco/aqui-temporal/agora, mesmo que o0 consulente traga questdes passadas,
importa como ele se sente no presente. Ao retratar tais questdes, surge o conceito
de awareness, que proporciona ao consulente dar-se conta do que se passa num
sentido mais amplo. A awareness reporta a experiéncia interna e externa
concomitantemente, possibilitando ao sujeito perceber as sensac¢des do seu corpo, a
sua mente e suas emoc¢des no aqui-e-agora (YONTEF, 1998).

Destarte, de acordo com Perls, Hefferline e Godman (1997), o que caracteriza
a awareness € o contato, onde uma figura emerge sobre um fundo no campo
organismo/ambiente. A figura tem tracos limpidos caracteristicos observaveis,
guando a figura é embacada, existe uma auséncia de contato, algo no ambiente esta
sendo suprimido.

Os autores acima dizem ainda que em situacdes de contato, o self, a forca
que forma a Gestalt no campo, é o processo de figura/fundo. Pensar em figura e
fundo é pensar em forma ou formacgéo de realidade, uma figura sobre a outra ou o
conteudo encoberto que surge, ora é figura ora é fundo. A figura ndo € uma parte
isolada do fundo ela existe no fundo. Atrelado a isso, Belmino (2014) ratifica que ha
dois processos na awareness, sendo o primeiro a awareness de si, que é quando o
sujeito se da conta do que ocorre no seu proprio organismo e 0 segundo processo &
a awareness de mundo que remete a percep¢édo do organismo em relacdo ao que
ocorre fora dele.

Para Perls, Hefferline e Goodman (1951), tal leitura de campo funciona a
partir das fronteiras de contato entre o que é atual e o que é inatual, possibilitando

experiéncias especificas de awareness tal como awareness sensorial, awareness



deliberada e awareness reflexiva/consciente. Segundo o Muller-Granzotto (2012),
awareness sensorial remete a uma dimensao ja ocorrida no passado onde o sujeito
retém comportamentos anteriores, conservando, assimilando e repetindo como um
héabito.

Ja a awareness deliberada diz respeito as acbes motoras individuais, mas
que sdo atribuidas ou produzidas a partir de outrem, como sendo uma forma
também espontanea de personificar imediatamente um habito. “Eis aqui a
awareness deliberada. Minha acédo introduz — mais além do mistério que a mim
mesmo se revelou como awareness sensorial, ou seja, como excitamento em torno
de um habito”. (MULLER-GRANZOTTO e MULLER-GRANZOTTO, 2012)

Nesse seguimento, segundo o0s autores supracitados o que denomina a
awareness reflexiva € a resposta motora numa direcdo mais ampla, o dar-se conta,
perceber, avaliar, manipular, evitar, ter consciéncia do que ocorre em si e fora de si.

A awareness reflexiva € decorrente as experiéncias operativas.

3.1.2 CLINICAS GESTALTICAS: OS AJUSTAMENTOS

Conforme Muller-Granzotto e Muller-Granzotto (2012), a clinica géstaltica
evoca um desvio ha maneira como 0 consulente percebe a si mesmo, o chamado
elemento desviante, que se refere a uma forma de autorizar ou acolher algo que por
meio do discurso acaba se desviando da comunicacdo. Para os autores, fazer
clinica, € encontrar e acolher, na fala e na expressao o inesperado e o estranho que
emerge.

Para que se consiga entender os conceitos da Gestalt-terapia e de que forma
essa abordagem pode colaborar com as demandas do autismo € necessario
entender o conceito de self proposto pela Gestalt e tal abordagem compreende o
self como “um sistema complexo de contatos necessario ao ajustamento no campo
imbricado” (PERLS, HEFFERLINE, GOODMAN, 1997, p 179).

Posto isso, ndo se deve pensar o self como uma organizagao fixa, o self
existe onde had uma interacdo de fronteira de contato, sendo o contato com a
realidade. Percebe-se entdo, o self enquanto atividade existente nas acodes
espontaneas do ato, na qual as experiéncias sao presentes nas funcdes de Ego, Id

ou Personalidade, com objetivo de produzir modos de ajustamentos especificos para



0 acontecimento que estd sendo experienciado (MULLER-GRANZOTTO E
MULLHER-GRANZOTTO, 2007).

Nesse sentido, Perls, Hefferline e Goodman (1997) destacam que o self € o
sistema que estad sempre integrado por respostas espontaneas, que aparecem nas
fungcbes musculares, fisiolégicas e senso-perceptivas, justificando assim as
respostas corporais e emocionais dos sujeitos quando sdo demandados na relacao
organismo/ambiente.

O self é formado por trés funcdes: id, ego e Personalidade, sdo as etapas
principais por onde passeiam o ajustamento criativo, que segundo Muller-Granzotto
e Muller-Granzotto (2012) significa no campo clinico: “(...) modos singulares de os
envolvidos operarem diante dos fatores que provocam desvio”. Embora tais fungdes
nao possam ser compreendidas de forma isolada, pois elas se correlacionam. Dessa
forma, entende-se que toda e qualquer acao possui as trés fungdes, mas como o
individuo se comporta em determinado momento é que define qual funcdo sera
focada na relacdo organismo/ambiente.

Nesse interim, quando na experiéncia o foco esta na funcdo ego, quer dizer
gue 0s excitamentos geram uma aparicdo de uma nova figura, ou seja, respostas
fisicas aparecem. Assim, como disp6e Perls, Hefferline e Goodman (1997), a funcao
personalidade é o sistema que permite 0 autoconhecimento e autoconsciéncia, sao
comportamentos observados nas relacfes interpessoais. A funcdo id conforme
Muller-Granzotto e Muller-Granzotto (2007), pode ser pensada pelo proprio desejo
do organismo, que requer dos contetdos do corpo uma excitacdo maior.

Diante disso, Muller-Granzotto e Muller-Granzotto (2007) ressaltam que a
maneira como o0 individuo encontra para se ajustar € gerada a partir das
interrupgdes das fungdes do self, denominando assim de clinica da neurose, clinica
da psicose e clinica do sofrimento ético-politico-antropolégico. Na clinica da
neurose, ha a inibicdo inconsciente dos excitamentos espontaneos, o que esta
presente é a funcdo ego, isto é, a funcdo de ato presente no sistema self &
interrompida, mas o0 ato espontaneo que ndo se manifestou ndo € o causador da
neurose e sim a repressao da inibicdo estabelecida.

Quando o0s autores trazem um comportamento que denominam de
ajustamento ou sofrimento ético/politico, eles procuram explicar uma forma de se
comportar que envolve conflitos sociais. A fungao personalidade ndo se desenvolve

e o0 sistema self sofre por ndo conseguir apresentar uma identidade objetiva, isto €, a
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funcdo de ato ndo consegue agir mesmo havendo um fundo de excitamentos,
porque h& uma interrupcdo no contato que leva o individuo a sentir-se bloqueado
para entrar em contato e perceber a situacdo real (MULLER-GRANZOTTO E
MULLHER-GRANZOTTO, 2010).

Na clinica da psicose, como pontua Muller-Granzotto e Muller-Granzotto
(2008), o sistema self a partir das experiéncias de contato entre o organismo e o
meio podem ter os contetdos presos como fundo de excitamentos das vivencias que
ainda vao surgir. Desse modo, ressaltando-se uma interrup¢éo na funcéo id, fazendo
com que as experiéncias acontecam com a auséncia da awareness sensorial, 0s
ajustamentos psicoticos sdo tentativas socialmente integradas de organizacdo do
fundo de excitamentos espontaneos.

Para a Gestalt-terapia um ajustamento do tipo psicético se manifesta quando
ocorre uma desarticulacdo de fundo no contato estabelecido na relacéo
organismo/ambiente. Nesse seguimento, a figura é impedida de surgir, ou, por conta
da desarticulacéo, ela surge em excesso, € como se a funcado id se apresentasse
desordenada e ao mesmo tempo em que se procura preencher o fundo que emerge
a partir dos excitamentos, este torna impossivel que a forca que surge durante as
experiéncias possa ser controlada pelo individuo. (GRANZOTTO; GRANZOTTO,
2008).

Diante das pesquisas e estudos em relacdo ao ajustamento psicético, foram
identificados trés tipos de a¢des do ego presentes, sdo elas: ajustamentos psicéticos
de auséncia de fundo, preenchimento de fundo e articulagdo de fundo. Para o
préximo topico vou abordar apenas o ajustamento psicético de auséncia de fundo ou
ajustamento autista, o que quer dizer que nesse quadro a funcdo de Id surge de
forma prejudicada, o que leva a funcédo de Ego a ndo encontrar um fundo para se
articular. Nesse comportamento ndo existe awareness sensorial. Supde-se que
tenha ocorrido uma falha na operagcéo de continuidade de formas concernentes as
vivencias primitivas de interagdo intercorporal do sujeito no meio. (MULLER-
GRANZOTTO E MULLHER-GRANZOTTO, 2008).

3.2 A COMPREENSAO DO AUTISMO NA CLIiNICA GESTALTICA
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Para uma maior compreensao a respeito do ajustamento autista seguira uma
breve explanagdo acerca do autismo de forma geral e como a clinica gestaltica
compreende tal ajustamento.

Segundo Vila, Diogo e Sequeira, (2009) e Sousa e Santos (s/a), o autismo
teve a sua primeira identificacdo pelo Psiquiatra Leo Kanner. Esse, em 1943,
quando, inquieto, estudava a semelhanca do comportamento de onze criangas,
tracando assim peculiaridades que definiriam os tipos de criancas que apresentavam
esse disturbio, tornando-se um dos principais estudiosos sobre esse assunto e
sendo de fundamental importancia o langamento do seu trabalho.

Leo Kanner, inicialmente, adotou o termo “Disturbio Autistico do Contato
Afeitvo” as pessoas que apresentavam essas peculiaridades comuns, a exemplo de
relacbes sociais conturbadas, isolamento, falha na linguagem, comportamentos
repetitivos, etc. Estes apareceriam logo na primeira infancia e seria comum apenas
ao sexo masculino. Tempo depois, Asperger nomeou como “Psicopatia Autistica”,
trazendo outros diversos pontos analisados e descritos de alguns casos e se
aproximando da explicacdo de Kanner, ressaltando a predominancia deste em
homens. Esses dois nomes tiveram suma importancia no que remete ao Autismo
(TAMANAHA; PERISSINOTO; CHIARI, 2008).

E valido trazer ainda outro ponto, sugerido por Bleuler (1960 apud SILVEIRA,
2009) onde afirma que por muito tempo o autismo foi confundido com a
esquizofrenia. Porém, pautado na fragmentacdo dos sintomas no diagnostico e
notando que existia uma diferenciacdo de ambos os transtornos, acabou por
desintegrar, separando-os.

Para a Gestalt-terapia, o autismo pode ser percebido como um problema na
fronteira de contato e o self, observando os comportamentos realizados, o
isolamento, a auséncia do brincar e a dificuldade de interagir socialmente. Segundo
Muller-Granzotto e Muller Granzotto (2008), as interven¢des aqui passam a ter um
foco mais pedagodgico, referindo-se a intervengdes que contribuam com o
desenvolvimento e a aprendizagem, voltando o olhar para si e para o outro, para que
atraves das relagbes sociais, organismo/meio, 0 sujeito consiga ter a oportunidade
de responder ao que lhe € demandado.

O sujeito com diagnadstico autista funciona a partir do ajustamento psicaético,
no qual a funcéo id se apresenta de forma comprometida, 0 sujeito ndo possui 0

fundo de excitamentos intercorporais organizado, por esse motivo ele ndo consegue
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entender o que lhe é demandado, comprometendo a awareness sensorial, diante
disso a funcdo ego tenta suprir o fundo ausente que pode ser observado pela forma
de olhar e pelas expressdes faciais. (MULLER-GRANZOTTO E MULLHER-
GRANZOTTO, 2008).

Os autores supracitados dizem ainda que o autismo é um ajustamento
psicotico especial, porque se diferencia de outras patologias por ndo funcionar de
outra maneira, visto que é permeado pela auséncia de fundo, o que significa para os
Muller-Granzotto e Muller-Granzotto (2012), que a funcdo de ato nao localizou no
campo um fundo de excitamento pelo qual possa se orientar, dessa forma. é

impossivel dar respostas ao que é demandado socialmente.

3.3 A PRATICA DO ACOMPANHANTE TERAPEUTICO EM GESTALT-TERAPIA

O acompanhamento terapéutico teve seu inicio nos anos de 1960 na Europa
e na América do Sul junto com as reformas psiquiatricas, mas essa pratica sé
chegou ao Brasil por volta de 1970, com a nomenclatura de “amigo qualificado”. Tal
termo foi modificado a medida que representava a sua funcdo, pois “amigo
qualificado” faz alusdo a uma amizade entre terapeuta e consulente, jA& o termo
acompanhante terapéutico remete a funcdo terapéutica. (PARENTE e BELMINO,
2015).

Na Gestalt-terapia quem primeiro faz mencéo ao trabalho do acompanhante
terapéutico sdo os escritores Muller-Granzotto e Muller-Granzotto, baseando-se em
ideais gestalticas transmitidas por Perls, Hefferline e Goodman desde 1951.

O acompanhamento terapéutico compete ao campo de atuacdes clinicas
frente ao cotidiano, seja eles comunidade, escola, familia ou quaisquer outros
espacos em que o sujeito esteja inserido. E a dinAmica de atuar proximo ao meio
social que difunde a pratica do acompanhante terapéutico na Gestalt-terapia, € um
exercicio de interlocucdes com terceiros, abrindo assim possibilidades de novas
relacbes entre os sujeitos acompanhados e 0 meio social, de maneira que o sujeito
nao seja violentado ou ignorado. (FERREIRA, 2015)

Dessa maneira, Muller (2015) salienta que a atuacdo do acompanhante
terapéutico gestaltico € politica, pois procura provocar e produzir um efeito no meio

social, buscando na familia, comunidade, escola, espacos para que 0sS sujeitos
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possam se expressar sem serem demandados naquilo que ndo conseguem
responder, ampliando dessa forma possibilidades de incluséo social.

Segundo o autor acima, o0 acompanhante terapéutico tem autorizacdo para
desejar algo por seu acompanhado, em vista de ampliar as possibilidades éticas,
politicas e antropologicas do mesmo. Assim sendo, o acompanhante terapéutico
pode apresentar um desejo no qual o sujeito seja capaz de frequentar diversos
lugares sem ser demandado e sendo respeitado.

Dependendo da vulnerabilidade de uma funcdo ou de outra, do efeito
desviante que ela ocasiona no campo, o clinico e o consulente criam um tipo de
resposta e uma tarefa especifica é realizada pelo especialista frente ao desvio, o
gue chamam de formas clinicas da Gestalt-terapia, sdo as chamadas dimensdes
éticas, politicas e antropologicas. (MULLER-GRANZOTTO E MULLHER-
GRANZOTTO, 2012).

Para os autores acima, na dimenséo ética o clinico € analista das formas pela
qgual o outro se apresenta, na dimensao politica ele é terapeuta, pois propicia a
elaboracdo dos desejos e ha dimensédo antropoldgica o clinico é o defensor, € o0 que
cuida e faz interlocu¢cbes em detrimento da identidade social do consulente.

Os autores afirmam ainda que dimensao ética esta ligada a funcao id, diz
respeito a um acolhimento ao estranho, um trabalho de desvio, que nao foca nas
representacdes, a dimensao politica esta ligada a funcdo ego ou ato, processo de
construcdo e destruicdo dos desejos e a dimensdo antropoldgica esta ligada a
funcdo personalidade, dizendo respeito as representacdes que organizam o

pensamento.

3.4 O TRABALHO DO ACOMPANHANTE TERAPEUTICO GESTALTICO EM
CASOS DE AUTISMO

No sujeito autista ndo existe uma compreensao da distancia entre o que € seu
e 0 que é do outro, diante disso, 0 objetivo nas intervencdes gestalticas € fazer com
gue eles se percebam parte do todo e ndo o todo, ampliando assim a funcéo de ego,
para que eles possam ter a oportunidade de responder através da linguagem o que
€ demandado por meio da relacdo de contato. A postura do acompanhante
terapéutico que trabalha com essa abordagem, é de mediar o contato do sujeito
autista com os novos elementos de conhecimento que serdo apresentados no

contato da relagéo organismo/meio.
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A intervencao acontece de acordo com a forma que 0 sujeito se apresenta
diante do meio, toma-se como objeto de estudo a relacao estabelecida na fronteira
de contato entre o sujeito e 0 meio. Para a Gestalt-terapia, 0s sujeitos que precisam
de ajuda possuem alguma dificuldade em suas funcfes de contato. Por esse motivo,
adotam algum tipo de comportamento defensivo como por exemplo, timidez, medo,
silencio, agressividade, hostilidade, hiperatividade, entre outros, constituindo assim
uma forma de ajustamento criativo. (DUSI, NEVES, ANTONY, 2006).

Muller-Granzotto e Muller-Granzotto (2008) defendem a viabilidade de
intervencdes pedagdgicas com objetivo de ampliar a funcdo de ego. Entende-se por
intervengdo pedagodgica a contribuicdo para o desenvolvimento e a aprendizagem,
onde se possa mediar o contato do sujeito autista com elementos novos introduzidos

no contato organismo/ambiente. Exemplo a seguir:

A proposta de intervencdo é que o terapeuta possa colaborar para a
ampliacdo do corpo daquele que se ajusta de maneira autista; o que
significa dizer, colaborar para a ampliacdo da forma mais elementar da
funcdo de ego no autista. Dessa forma, o autista terd a chance de
“responder”, ndo a partir de um fundo de excitamentos intercorporais,
certamente, mas a partir do que foi fabricado, produzido pedagogicamente
como linguagem. Alias, é importante frisar que, nesses ajustamentos,
dificilmente essas fabricacdes pedagogicas conseguem agregar algum valor
afetivo. Em decorréncia de um longo trabalho de acompanhamento
terapéutico, uma consulente conseguiu, passados alguns anos, assimilar
um vocabuldrio com o0 qual conseguia responder as demandas do meio
social ao qual pertencia. Um dia apés o falecimento de sua tia, a consulente
foi levada ao consultério por sua mée, a qual, diante da terapeuta, dirigiu a
seguinte questao a filha: “vocé néo esta triste com a morte da minha irma?
Como vocé pode ndo chorar a morte da sua tia, que lhe alimentava todos os
dias? Vocé nao vai dizer nada?” Ao que a consulente respondeu: “Eu nao
sei dizer. SO sei falar”. A fala aprendida ndo arrastava consigo um fundo
afetivo. A consulente ndo podia “dizer” nenhum sentimento, pois ndo os
tinha. Quando muito, debatia-se com a angustia de ndo conseguir aplacar a
demanda da mae. Ainda assim, as palavras aprendidas — boa parte delas
em terapia - criaram para ela a possibilidade de um laco social, ainda que
aleat6rio, onde ela se sentia defendida daquilo que ela ndo podia entender,
precisamente, a demanda afetiva formulada no comportamento choroso e
nos ditos inconformados da mae. (MULLER-GRANZOTTO E
MULLHER-GRANZOTTO, 2008, p 14).

Dessa forma, como existe uma auséncia de fundo, os autores ressaltam que
€ necessario que o acompanhante terapéutico disponibilize para o sujeito, fundos de
excitamentos, para que o mesmo tenha a possibilidade de responder por meio da
linguagem, o que lhe é solicitado socialmente, mesmo que sem valor afetivo. Para

Vidigal e Guapo (1997), outra forma de intervencéo € através da psicomotricidade,

pois estereotipias e gestos teoricamente sem funcdo podem ser habituados na
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motricidade de forma geral, ajudando o0 sujeito a perceber o seu corpo e

concomitantemente melhorando sua coordenacgdo motora.

4 CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho procurou por meio de uma pesquisa bibliogréfica mostrar
como se da o trabalho do acompanhante terapéutico nos casos de autismo
embasados numa perspectiva gestaltica, compreendendo de que maneira a gestalt-
terapia enxerga 0 autismo e como tal abordagem pode contribuir com as
intervencdes. Foram abordados trés temas, onde ao longo da construcdo do
trabalho foram surgindo algumas dificuldades, em virtude da caréncia de
publicacdes cientificas acerca da tematica.

Contudo, as dificuldades contribuiram de forma positiva para a continuagao
da pesquisa, com o0 objetivo de tornar o acompanhamento terapéutico gestaltico
voltado para os casos de autismo, um trabalho mais conhecido na literatura bem
como uma modalidade clinica e possibilidade de encontro na pratica.

Dessa forma, pode-se pensar na clinica gestaltica como um processo onde
por meio das intervencdes 0 sujeito passa a se perceber de modo geral, ja que em
Gestalt-terapia nenhuma funcdo se da de forma isolada, possibilitando assim ao
sujeito fazer diversos ajustamentos.

Nesse interim, pensar na atuacdo do psicologo gestaltico como
acompanhante terapéutico nos casos de autismo € pensar no acolhimento ao
estranho e ao inesperado, € pensar nas inUmeras possibilidades de intervencdes e
interlocu¢Bes com terceiros, € pensar em lugares de falas e expressoes, é levar mais
informagdes e menos demandas sociais.

Logo, faz-se importante ressaltar que a Gestalt-terapia possui suporte para
realizar as intervencgdes voltadas para essa area. Entretanto, percebe-se a
necessidade de mais escritos sobre o trabalho do acompanhante terapéutico para

gue haja um desenvolvimento mais amplo nessa area.
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