CON'[RIBUIQﬁES E IMPLICAGOES DA PERSPECTIVA
DIALOGICA: O SELFDO(A) TERAPEUTA NA TERAPIA

FAMILIAR/DE CASAL

CONTRIBUTIONS AND IMPLICATIONS OF THE DIALOGICAL PERSPECTIVE:
THE THERAPIST’S SELF IN THE FAMILY/COUPLE THERAPY

RESUMO: A perspectiva dialégica sobre a tera-
pia familiar nos convida a ver outro angulo que a
pratica terapéutica pode assumir, especialmente
ao considerarmos a participacdo do terapeuta no
processo de mudancas. Neste artigo, cujo mé-
todo adotado foi a revisao bibliogréafica narrativa
de cunho exploratorio e abordagem qualitativa,
buscamos percorrer brevemente sobre a litera-
tura cientifica de autores que discorreram sobre
alguns dos principais conceitos que inspiram a
abordagem dialdgica, contribuindo para refletir-
mos mais diligentemente sobre as mudancas de
posigoes que tomamos quando nos dirigimos a
complexidade do encontro terapéutico com fa-
milias/casais. Ainda existe muito a se investigar
sobre conceitos dialdgicos nesse contexto, e
ha terapeutas de familia que tém se dedicado a
analisar aspectos dialogicos na respectiva area
de atuacdo, propondo o registro posterior da
conversacao interna do terapeuta para ampliar o
entendimento da experiéncia terapéutica e fomen-
tar a pesquisa em psicoterapia familiar em uma
abordagem dialdgica. Concluimos que essa pers-
pectiva, influenciada pelo desconstrutivo pensa-
mento pés-moderno, ajuda a ampliar alguns dos
conceitos mais presentes na atual geragao da te-
rapia familiar, tornando-0s menos idealizados na
pratica clinica e, portanto, mais (teis ao nosso
entendimento sobre a complexidade do trabalho
com familias/casais.

PALAVRAS-CHAVE: Terapia familiar; Terapia de
casal; Didlogo; Self; Nao saber.

ABSTRACT: The dialogical perspective regard-
ing family therapy invites us to see another
angle that therapeutic practice may assume,
especially when we consider the therapist’'s
participation in the process of change. In this
article, in which the method adopted was a nar-
rative bibliographic review, of exploratory nature
and qualitative approach, we went briefly over
the scientific literature of authors who have dis-
cussed some of the main concepts that inspire
the dialogical approach, contributing to make
us reflect more diligently about the changing
positions we take when heading into the com-
plexity of the therapeutic meeting with families/
couples. There is much to investigate about the
dialogical concepts in this context, and there are
family therapists who have been analyzing dia-
logical aspects in their respective field of work,
proposing the later recording of the therapist’s
inner conversation to foster the understanding
of the therapeutic experience and to foment the
research in family psychotherapy in a dialogical
approach. We conclude that this perspective,
influenced by the deconstructive postmodern
thinking, helps amplifying some of the recur-
ring concepts of the current generation of fam-
ily therapy, making them less idealized in clini-
cal practice and, therefore, more useful to our
understanding about the complexity of working
with families/couples.

KEYWORDS: Family Therapy; Couple Therapy;
Dialogue; Self; Not-Knowing.
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INTRODUCGAO

O interesse pela perspectiva dialo-
gica foi propiciado pela trajetoria dos
autores na Formacdo em Terapia Fa-
miliar Sistémica realizada entre 2015
e 2017, em Fortaleza (CE). A abran-
géncia do curso, contemplando nao
apenas as correntes mais tradicionais
da terapia familiar, também oportuni-
ZOu espago para 0s movimentos mais
recentes que a area executa a partir
da influéncia construcionista, narra-
tiva e dialdgica, fruto do pensamento
pés-moderno. Em decorréncia dessa
influéncia, a base epistemologica de
nossa pratica terapéutica se amplia,
passando a valorizar a inclusdo da sub-
jetividade do(a) terapeuta no encontro
com os membros da familia em um
espago gerador de significados e sen-
tidos conjuntamente criados, onde as
regras sdo mais invisiveis que visiveis.
Pensar dialogicamente sobre esse en-
contro possibilita que olhemos mais
atentamente as respostas que a familia
evoca no(a) terapeuta e vice-versa.

Quando se torna concebivel colocar
a objetividade e a neutralidade do(a)
terapeuta entre parénteses, torna-se
mais relevante o entendimento sobre
como pode repercutir nossa autorre-
feréncia nos sistemas em que nos in-
tegramos. Nesse sentido, é importante
destacar, ao longo da Formagao, que os
exercicios sobre a pessoa do(a) tera-
peuta — como nos percebemos, o que
percebem de nods, o que nos funda-
menta epistemologicamente, que faci-
lidades ou dificuldades poderiamos vir
a encontrar na clinica, além dos treinos
de questionamento reflexivo, que pro-
poem a exposicio dos pensamentos
internos, sem julgamentos, do(a) tera-
peuta aos clientes — contribuiram para
os autores cativarem-se por uma linha
de pesquisa que compreende o self
do(a) terapeuta no contexto de aten-
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dimento com familias/casais. O aporte
tedrico desse self se da numa perspec-
tiva dialogica e langa luz sobre o néo
saber do(a) terapeuta e sua conversa-
¢ao interna. Mas como se caracteriza
o momento que enfatiza a perspectiva
dialégica na terapia familiar?

A terapia familiar influenciada pela
chamada Cibernética de Segunda Or-
dem tem como caracteristica funda-
mental a referéncia ao posicionamento
do(a) terapeuta em relagao ao siste-
ma familiar. Contemporaneamente,
o(a) terapeuta de familia passou a ser
concebido como o(a) observador(a)
que se integra ao sistema que obser-
va. Posto isso, “o terapeuta deverd, ao
mesmo tempo, ser parte do sistema e
tomar distancia para refletir. E impor-
tante sermos espontdneos como mem-
bros do sistema, mas é imprescindivel
também refletir sobre o que fazemos”
(Vasconcellos, 1995, p. 127).

O pensamento pds-moderno propi-
ciou a terapia familiar adquirir aspec-
tos condizentes com essa Cibernética
de Segunda Ordem, que enfatiza a
construgdo de significados, os mode-
los dialdgicos e as metaforas narrativas
e hermenéuticas (Grandesso, 2001).
Além disso, estd na base dos discursos
pos-modernos a desconstrugdo, que
lanca um olhar cético em relagdo as
crengas que dizem respeito a verdade,
ao conhecimento, ao poder, ao self e a
linguagem, todas frequentemente to-
madas como verdadeiras e que ajudam
alegitimar a cultura ocidental contem-
poranea (Lax, 1998).

Com tal pensamento gerando mo-
dificagdoes nos modelos praticados no
contexto da terapia familiar/de casal,
em que clientes e terapeutas passam a
ter uma responsabilidade mais igua-
litaria pelo processo terapéutico, exi-
gindo-nos uma nova apreciagdo sobre
a tradicional forma de pensar a terapia
familiar, surge nosso interesse em ex-



plorar na literatura alguns dos concei-
tos ligados a abordagem dialdgica que
tém sido cada vez mais vinculados as
chamadas terapias p6s-modernas, tais
como: o espago dialdgico, o ndo saber
do(a) terapeuta e o uso do self. A abor-
dagem dialdgica se caracteriza pelo
convite a olhar para o “entre” narelagdo
terapéutica, contemplando o néo saber
em maior consonancia com sentido de
conhecimento compartilhado, onde se
torna infrutifera a preocupag¢ao em lo-
calizar o saber em algum dos lados da
relagao. Esse viés também nos permite
refletir como o uso do self do(a) tera-
peuta tende a ocorrer no atendimento
com familias/casais, uma vez que nos
referimos a um tipo de encontro no
qual ao menos trés participantes se
afetam simultaneamente, num ritmo e
intensidade dispares distintas de uma
terapia individual.

Enquanto profissionais que se pre-
ocupam com as repercussdes de nossa
inclusao no sistema com o qual tra-
balhamos, o objetivo desta pesquisa
¢ conhecer, por meio das publica¢des
voltadas ao tema proposto, como tais
conceitos da perspectiva dialégica,
analisados ao longo da discussdo, estdo
implicados e podem trazer contribui-
¢Oes ao trabalho clinico do(a) terapeu-
ta familiar/de casal, pois se considera
nessa abordagem que sua participagao
especifica na conversagdo terapéutica
possui qualidades dialdgicas relevan-
tes para o processo de mudangas, bem
como para o entendimento da experi-
éncia terapéutica.

Cremos, assim, que ao apresentar-
mos a analise de tal recorte concei-
tual a partir da perspectiva dialdgica,
poderemos gerar um movimento de
reflexdo e curiosidade em terapeutas
familiares/de casal no que diz respei-
to a novas possibilidades terapéuticas
produtoras de novos significados e
modos de agir.

METODO

A pesquisa apresentard uma re-
visao bibliografica narrativa, com o
intuito de elucidar o problema atra-
vés da andlise da literatura publica-
da até o momento em livros, artigos
e revistas, tanto em meio impresso
quanto eletronico, que envolvam o
tema em estudo. A revisio narrativa,
de acordo com Rother (2007, p. 1), é
apropriada para “descrever e discutir
o desenvolvimento ou o ‘estado da
arte’ de um determinado assunto, sob
ponto de vista teérico ou contextual.
... Constituem[-se], basicamente, de
analise da literatura ... na interpreta-
¢do e andlise critica pessoal do autor”
Esta pesquisa constituir-se-a, portan-
to, num estudo de cunho exploratério,
o qual visa a promocéo de maiores co-
nhecimentos sobre o tema, subsidiado
por uma abordagem qualitativa.

Algumas das palavras para a busca
de pesquisas online, realizada nas ba-
ses de dados do Portal de Periddicos
Capes e Wiley Online Library, entre
2015 e 2017, combinadas com o termo
“terapia familiar”, foram as seguintes:
perspectiva dialogica, dialogismo e
self dialégico. Também foram inclui-
dos os mesmos termos em lingua in-
glesa como alternativa de expandir os
resultados da busca. Até o momento,
nao foram localizadas pesquisas na-
cionais que tenham utilizado o con-
ceito do self dialdgico especificamente
na terapia familiar, todavia, julgamos
valido aduzir algumas publicagdes na-
cionais, cujas analises corroboram o
entendimento de self de forma relacio-
nal/dialégica. Na literatura cientifica
estrangeira (em inglés), por sua vez,
chamaram-nos a ateng¢do os estudos
desenvolvidos por Peter Rober, tanto
como pesquisador principal como em
coautoria com outros autores, como
Jaakko Seikkula e Aarno Laitila, que
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tem se sobressaido na linha de pesqui-
sa sobre desenvolvimento de métodos
dialégicos na investigacdo de proces-
sos de mudanga na terapia familiar.
Desse modo, por serem as publicagdes
estrangeiras nesta revisao as que mais
aproximam o self dialégico do campo
da terapia familiar/de casal, é que as
abordaremos mais extensamente no
decorrer deste trabalho.

Por meio da analise dos autores
pesquisados, realizamos um recor-
te de conceitos ligados a abordagem
dialogica, tendo em vista que foram
as concep¢des mais salientadas por
eles ao discorrerem sobre a perspec-
tiva em questdo. Posto isso, busca-
mos subdividir a discussao em cinco
partes, conforme a cadéncia ensejada
pela construc¢ao narrativa, partindo de
caracterizacdes primarias nos trés pri-
meiros topicos até atingir uma com-
preensdo mais efetiva e ampliada em
relacdo aos dois ultimos itens. Assim,
temos: Didlogo e o espago dialogico
- nesse primeiro topico, sao apresen-
tados os referidos conceitos, cuja in-
fluéncia principal reside em Mikhail
Bakhtin; na segdo seguinte — O self
dialégico -, a énfase se da na cons-
trucdo tedrica de Hubert Hermans
que, também inspirado por Bakhtin,
liga-se aos demais conceitos aborda-
dos ao longo do trabalho; no terceiro
topico - Posicionamento e conver-
sacdo interna do(a) terapeuta -, sdo
referidas algumas peculiaridades que
esses conceitos, partindo do carater
relacional do self dialégico, adquirem
no contexto do atendimento com fa-
milias e casais; Reflexdes sobre o con-
ceito de nao saber ilustram o quarto
topico, onde se busca uma caracte-
riza¢gdo mais ampla, especialmente
a partir do entendimento abordado
sobre a conversacdo interna do(a) te-
rapeuta que ndo considere apenas a
expertise dos clientes e a inclusao da
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questdo do poder na terapia dialdgi-
ca; o ultimo tdépico, mas ndo menos
importante, é Pesquisa como aliada
da pritica, espago dedicado a exem-
plificagdo de um tipo de método que
pretende langar luz sobre o potencial
recurso terapéutico que a conversagio
interna do(a) terapeuta pode ensejar.

DISCUSSOES: DIALOGO E 0 ESPAGO
DIALOGICO

O conceito de didlogo no trabalho
de Bakhtin, conforme Rober (2005a,
2015) explica, é complexo pela pro-
pria ambiguidade que o filésofo em-
preende acerca do conceito, usado
para se referir tanto a uma qualidade
definidora da linguagem em si quan-
to a instancias particulares da lingua-
gem. Logo, apoiando-se no primeiro
sentido, mais amplo e caracteristico
de toda linguagem, ao invés de o di-
alogo ser descrito como uma simples
oposi¢do a monologo, como é co-
mumente proposto e idealizado na
literatura sobre Terapia Conjugal e
Familiar (TCF), podemos entender o
mondlogo como um complemento do
dialogismo, havendo, assim, didlogos
monologicos e didlogos dialdgicos.
De acordo com Seikkula, Laitila e Ro-
ber (2012):

Os didlogos monoldgicos se refe-
rem aos proferimentos que car-
regam os pensamentos e ideias
proprios do locutor sem estarem
adaptados aos interlocutores. ... é
um didlogo fechado. Um exemplo
¢ quando o(a) terapeuta pergunta
por informagdo sobre como o ca-
sal fez o contato e estes respondem
com informagao sobre as acdes que
os levaram a participar na sessdo
de terapia. (Seikkula et al., 2012, p.
676, traducio nossa)



Nos didlogos dialdgicos, por sua
vez, “proferimentos sdo construidos
para responder a proferimentos pré-
vios e também para aguardar por uma
resposta dos proferimentos que se se-
guem. Um novo entendimento é cons-
truido entre os interlocutores” (Seikku-
la et al., 2012, p. 676, tradu¢io nossa).
Ou seja, no proferimento de um(a)
locutor(a), “ele(a) inclui o que foi pre-
viamente dito e conclui de maneira
aberta seu proferimento, tornando
possivel ao proximo locutor juntar-se
ao que foi falado” (Seikkula et al., 2012,
p. 676, tradugao nossa, grifo do autor).
O dialogo, no sentido bakhtiniano da
palavra, é, portanto, uma dinamica ten-
sa entre dimensdes monoldgicas e dia-
légicas existentes em uma conversagao
(Rober, 2005a). A propria vida é, para
Bakhtin, como um didlogo infindavel e
incessante, e ndo um estado tranquilo
de equilibrio (Rober, 2015). Portanto,
ao conceder um entendimento sobre
didlogo de modo menos idilico e dis-
posto a reconhecer a complexidade
que o sustenta, o raciocinio bakhtinia-
no vai além de auxiliar no trabalho de
distinguir as mudangas que ocorrem na
conversacao terapéutica com familias/
casais, associando-se ampla e funda-
mentalmente a concepg¢ao de vida.

Vida é por sua natureza mesma
dialégica. Viver significa participar
em dialogo: fazer perguntas, prestar
atencdo, responder, concordar, e as-
sim por diante. Neste didlogo, a pes-
soa participa inteiramente durante
toda sua vida: com seus olhos, 13-
bios, méos, alma, espirito, com todo
seu corpo e feitos. Ela investe todo
seu self em discurso, e esse discur-
so entra na fabrica dialdgica da vida
humana, dentro do simpdsio mun-
dial. (Bakhtin, 1984, p. 293, como
citado em Rober, 2005a, p. 480, tra-
ducio nossa)

Vista pela lente do dialogismo, a
psicoterapia, conforme Seikkula et
al. (2012), pode ser entendida como
um processo que se dirige a busca de
palavras ainda nao oferecidas para as
experiéncias pessoais. No contexto da
terapia familiar, essa busca de palavras
se da a partir da inclusdo de membros
familiares como “pessoas vivas reais
que estdo presentes de fato na sessio”
(Seikkula et al., 2012, p. 668, tradu-
¢do nossa). Dialogicamente, esse en-
tendimento ¢ importante no sentido
de que cada palavra utilizada pelos
participantes no didlogo se integra a
rede tensionada de palavras previa-
mente ditas sobre um mesmo assunto
(Seikkula et al., 2012). O interesse da
abordagem dialdgica vai além do que
¢ falado e se dirige as possibilidades
que podem surgir quando o foco recai
sobre como as coisas sdo faladas e res-
pondidas no espago dialdgico que se
cria (Errington, 2015).

Em terapia familiar, novas pala-
vras/nova linguagem desenvol-
vem-se especialmente nas respos-
tas que os membros da familia
dao uns aos outros em resposta as
questoes, interesses e preocupa-
¢c0es que sao expressas na sessao.
Além disso, terapeutas estao em es-
pecificas posicoes de resposta, em
uma situacdo de responsabilidade
responsiva. (Seikkula et al., 2012,
p. 668, tradugao nossa)

Neste processo, h4 tanto entre as
familias quanto os terapeutas convites
sutis para que respondam, frequente-
mente por meio das palavras e agdes
que evocam entre si. Cria-se, assim, o
chamado espago dialdgico, que se abre
como resultado do processo continuo
de interagoes, o qual permite aos tera-
peutas e aos membros da familia - to-
dos na qualidade de colaboradores para
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a mudanga positiva — integrarem-se ao
projeto conjunto de incremento do en-
tendimento dos assuntos relacionados
as situagoes vividas ou imaginadas. Por
conseguinte, nessa perspectiva, onde a
mudanga é uma consequéncia de um
didlogo gerador e de uma relagdo co-
laborativa, novos temas, sentidos e
entendimentos sdo conjuntamente
produzidos, podendo deixar de ser
definidos como problema a medida
que uma conversagao dialégica ocorre
(Errington, 2015; Rasera & Japur, 2004;
Seikkula et al., 2012). Shotter (1993,
como citado em Rober, 2005a) associa
a relacdo de reciprocidade entre tera-
peuta e membros da familia & imagem
de dangarinos que, juntos, executam
movimentos coordenados:

Sem realmente saber (em um senti-
do representacional) o que vai acon-
tecer, eles antecipam os movimentos
uns dos outros e respondem uns aos
outros com novos movimentos. ...
as agoes do(a) terapeuta e dos mem-
bros da familia sio coordenadas
numa danga colaborativa. ... no rit-
mo da sua interagdo, os participan-
tes da conversacio convidam uns
aos outros a interagir de algumas
formas, e através de uma interagdo
nao verbalizada e implicita, as regras
de conduta e as expectativas da con-
versagdo sdo criadas na pratica. (Ro-
ber, 2005a, p. 389, tradugdo nossa)

Ainda conforme Rober (2005a), ci-
tando Gergen (1999) e Bakhtin (1981,
1986), essa ideia sobre como a conver-
sagdo terapéutica ocorre esta ligada a
nogdo de que “as agdes de uma pessoa
sao o suplemento das ag¢oes de outra, e
elas criam significado juntas por meio
dessa negociagdo nao verbalizada” (p.
389, traducio nossa). Assim, ndo exis-
te, no viés do dialogismo, controle ab-
soluto sobre os significados das minhas
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palavras e agdes, dado que essas sdo la-
pidadas pelas respostas do ouvinte.
Considerando-se o didlogo como a
pedra angular na filosofia da lingua-
gem de Bakhtin, Rober (2005b, p. 481-
482, traducdo nossa) faz uma breve in-
troducio de trés conceitos centrais do
trabalho do fildsofo, quais sejam: (a)
Voz: pertence a um autor e faz parte
de todo proferimento, o qual é sempre
carregado por tom emocional-volitivo,
que “avalia e expressa a posi¢ao do au-
tor em relacdo ao mundo e em relacgéo
ao destinatario”; (b) A palavra como
uma criagdo conjunta: compreende-se
que nunca ha uma voz sozinha nem
o falante é detentor de suas palavras;
no entendimento de que todo proferi-
mento convida para uma resposta, e a
esperada resposta do destinatdrio afeta
os proferimentos do falante, a palavra
é concebida como um produto do di-
alogo entre falante e ouvinte, e, assim,
“palavras adquirem significado apenas
na efetiva resposta do ouvinte”; (c) En-
tendimento dialégico: trata-se de um
processo ativo e criativo de palavra e
resposta, no qual os significados do(a)
cliente fazem contato com os do(a)
terapeuta, fazendo emergir novos sig-
nificados, diferentes dos significados
originais do(a) cliente; ndo se trata de
uma mera duplicagdo de entendimen-
to, portanto, o ouvinte (o[a] terapeuta,
nesse caso) tem de colocar-se numa
posicdo de diferenca/curiosidade, se
quer que seu entendimento seja mais
do que uma replicagdo de significa-
do. Trata-se, em vista disso, de outro
modo de desenvolver a empatia, que
ndo fica ligada apenas a uma posicao
de identificacdo com os clientes - re-
fletindo de volta suas palavras —, mas
também a uma posicdo de diferenca
que busca o entendimento da experi-
éncia do outro. O que se enfatiza, en-
tretanto, é a flexibilidade necessdria
ao(a) terapeuta de familia para mover-



-se entre a identificagdo e a diferenca
com os clientes, conforme a ocasido
lhe solicitara.

Pensemos nisso: haveria modo de
trazer algo de novo ao sistema tera-
péutico numa posi¢do de identifica-
¢do perante os clientes? Como pode
ser depreendido através de Rober
(2005a, 2005b), o manejo entre pos-
turas de identificacdo e de diferenca
ajuda a alertar o(a) terapeuta de fa-
milia que ele(a) pode estar inadver-
tidamente favorecendo a manuten-
¢do da situacao problematica quando
permanece sendo mero replicador de
significado. A familia muitas vezes
necessita escutar do(a) terapeuta uma
confirmagao de que as dificuldades de
determinado momento estao dentro
de uma normalidade, mas para além
de amparar o sofrimento vivido, o(a)
terapeuta procura agregar sua subjeti-
vidade na conversacdo como meio de
convocar outros sentidos que possam
existir na familia, possibilitando no-
vos entendimentos, novas descricoes,
novas negociagdes que realcem os
recursos proprios dos familiares e ge-
rem mais autonomia em seu processo
de crescimento.

Em meio a tantas requisi¢oes si-
multaneas, o(a) terapeuta de familia
esta atuando com inimeras variaveis
no setting terapéutico que ressaltam
que seu compromisso na clinica é am-
plo e complexo. Seja qual for o nosso
interesse em um enfoque conceitual
sobre como as familias funcionam e
se relacionam, uma proposta de en-
tendimento dialdgico vem ressaltar
que nossa aproximag¢do com a fami-
lia, antes de qualquer empenho no
sentido de fornecermos alguns ensi-
namentos conceituais sobre seus pro-
blemas, nasce por uma atitude de ge-
nuina curiosidade e abertura ao nosso
aprendizado na interagdo momento a
momento com os membros da familia,

sentindo como reagimos e confiando
mais em nossa propria intuicdo para
lhes responder. Entretanto, se a ideia é
que nds, terapeutas, estejamos 0 mais
a vontade possivel para partilhar-
mos espontaneamente nossa propria
pessoa, pensamentos, sensagdes etc.,
certamente se torna fundamental que
tenhamos trabalhado nossos confli-
tos, ou, a0 menos, que saibamos iden-
tifica-los a fim de que reconhecamos
nossos proprios limites diante dessa
proposicao.

0 SELF DIALOGICO

Hubert Hermans, psicologo oriun-
do de Maastricht, Paises Baixos, é um
dos principais teéricos em psicologia
narrativa e em psicoterapia narrativa.
Hermans desenvolveu a teoria do self
dialégico inspirado por William James
e Bakhtin. Com uma ampla e expressi-
va lista de publica¢oes acerca da referi-
da teoria (https://huberthermans.com.
Recuperado em 02, junho, 2017), ¢é de
especial conveniéncia que nds possa-
mos aduzir um pouco do construto
tedrico de Hermans sobre o self, tendo
em vista a ligacdo que ha com os con-
ceitos ora apresentados aqui.

No curso de desenvolvimento da
teoria do self dialégico, enquanto,
por um lado, Hermans (2001) obteve
inspira¢ao através da nogdao de multi-
vocalidade de personagens na novela
polifonica de Bakhtin, por outro, tam-
bém se viu incutido pela psicologia do
self de James — com a cldssica distingao
Eu (self como conhecedor, que inter-
preta e organiza a experiéncia de for-
ma subjetiva) e Mim/Meu/Minha (self
como conhecido, composto por tudo
aquilo que uma pessoa sente como
pertencente a ela) —; na proposta de
James, entdo, o self é abrangido nao
apenas como unidade, mas também
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como multiplicidade, e estendido ao
ambiente. Vale aqui abrir um breve
paréntese para que possamos distin-
guir o dominio de pensamento que re-
percute no periodo em que Hermans
(2001) desenvolve sua teoria. Como
Rober (2005b) comenta, a influéncia
da corrente narrativa na terapia fami-
liar permitiu uma nova concepg¢ao de
self nessa area. Theodore Sarbin, por
exemplo, um dos autores que inspi-
rou a visao narrativa e pds-moderna
de self, propds uma nova moldura a
distingdo Eu e Mim de William James,
onde o Eu se torna o autor e o Mim, o
ator, tornando assim o Eu o contador
de historia que constr6i a narrativa
sobre o Mim, o protagonista. Criou-
-se, assim, a metafora do contador de
historia que se abre a ideia de uma au-
diéncia, haja vista que a histdria é con-
tada a alguém. Isso se torna relevante
na medida em que introduz uma visao
mais dialégica de self. Entao, conside-
rando Hermans o principal agente de
desenvolvimento de uma teoria do self
pela lente dialdgica, passemos a exa-
mina-la em mais detalhes.

Em 1992, a partir das contribui¢des
tedricas de James e Bakhtin, Hermans,
com a colaboragao de Harry Kempen
e Rens van Loon, conceituou o self
“em termos de uma multiplicidade
de posi¢oes-Eu relativamente auténo-
mas” (Hermans, 2001, p. 248, tradugdo
nossa), onde o Eu tem a possibilidade
de mudar de uma posigdo para outra
num espago imagindrio - intimamente
entrelagado com o espago fisico - con-
forme as mudancas em uma situagdo
e tempo especificos (Hermans, 2001).

Um aspecto particular do self dia-
légico ¢ a combinagdo de continui-
dade e descontinuidade. Em linha
com James, hda uma continuida-
de entre minha experiéncia, por
exemplo, com minha esposa, filhos,
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ancestrais e amigos porque, como
pertencentes ao ‘Meu, todos eles
sdo extensdes de um mesmo self.
Em linha com Bakhtin, entretanto,
ha uma descontinuidade entre os
mesmos personagens na medida em
que representam vozes diferentes e
talvez opostas no dominio espacial
do self. Como minha esposa e meus
filhos, eles sao continuos; como mi-
nha esposa e meus filhos, eles sdo
descontinuos. Nesta concepgao, a
existéncia de unidade no self, como
estreitamente relacionada a conti-
nuidade, nio contradiz a existéncia
de multiplicidade, como estreita-
mente relacionada a descontinuida-
de. (Hermans, 2001, p. 248, grifos
do autor, tradugdo nossa)

Hermans (Dialogical Institute,
2010) explica que o self dialégico pode
ser entendido por meio da percep-
¢do de que nos vivemos num espago
ndo apenas externo, mas interno. Em
nosso espago interno, podemos nos
sentir para cima ou para baixo, assim
como nos sentir perto ou distante de
nds mesmos. Portanto, dentro de nds
ocorrem movimentos verticais e hori-
zontais. Todavia, como o espa¢o nio
se resume aquele que ocorre em nosso
interior, Hermans pontua que habi-
tamos também um espago estendido.
Esse entendimento significa dizer que
nossas mentes sio povoadas por mui-
tas pessoas desempenhando papéis
particulares. Se estamos, entdo, cons-
tantemente pensando e sentindo em
relagdo a outras pessoas, nunca esta-
mos sozinhos(as); vivemos, portanto,
no que podemos chamar de uma so-
ciedade de mentes onde o self ¢ uma
sociedade e, simultaneamente, faz par-
te de outra mais ampla.

Na sociedade de mentes, Hermans
distingue dois tipos de posi¢oes-Eu, as
internas e as externas. As posicoes-Eu



internas sao, por exemplo, eu como te-
rapeuta, eu como estudante, eu como
filha(o) dos meus pais, eu como mae/
pai, etc. As posi¢des-Eu externas, por
sua vez, referem-se ao mundo, ao es-
paco estendido. Podem ser: meu pai,
minha mae, meu(minha) professor(a),
meu(minha) irmio(d), meu(minha)
adversario(a), meu(minha) cliente, e
assim por diante. Todas essas pessoas
estdo, conforme Hermans, preenchi-
das de afeto em nossas mentes. Na
distingdo entre essas posigdes, torna-
-se entdo possivel entender que o que
acontece na sociedade entre as pes-
soas também pode acontecer dentro
do self. Se as pessoas podem criticar
umas as outras, eu posso criticar a
mim mesmo(a); se as pessoas podem
ter um conflito com outras pessoas, eu
também posso ter um conflito interno;
se as pessoas podem fazer um acordo
com outras pessoas, eu posso fazer um
acordo comigo mesmo(a); se as pes-
soas podem consultar umas as outras,
eu posso consultar a mim mesmo(a).
Na compreensao dialdgica de que eu
posso ouvir a mim mesmo(a), Her-
mans exemplifica que eu posso ter um
self otimista em relagdo ao meu pai e
um self pessimista em relagio a mi-
nha mée, onde tais posicoes diferentes
reagem entre si. Como tenho um self
otimista e um self pessimista, é possi-
vel que eles possam ouvir um ao outro.
Ou seja, todos nds podemos responder
a uma situa¢do de uma forma emocio-
nal, mas também de uma forma ra-
cional. E no didlogo entre diferentes
posi¢des que uma decisdo particular
pode ser tomada (Dialogical Institute,
2010). Conforme essa nogao dialdgica
do self, podemos ir além e ponderar,
inclusive, sobre a possibilidade de um
self otimista e pessimista em rela¢ao a
uma mesma pessoa.

Por meio dessa descri¢do, Hermans
(2001) critica a proposta de um self in-

dividualizado, racionalizado, detentor
de um ntcleo, de uma esséncia, basea-
do na nogéo dualista cartesiana que faz
uma separagao entre self e corpo, bem
como entre self e o outro. Na concep-
¢do cartesiana, o self ¢ tradicionalmen-
te expresso como “Eu penso’, que pro-
poe um Eu centralizado responsavel
por um processo mental fundamental-
mente descorporificado. Em contraste
a esse self cartesiano, o self dialdgico,
sempre relacionado a uma posi¢ao
corporificada no espago e tempo, ba-
seia-se na premissa de que ha muitas
posi¢oes-Eu que podem ser ocupadas
pela mesma pessoa. Nessa concepgao,
“0 Eu em uma posigéo ... pode concor-
dar, discordar, entender, equivocar-se,
opor-se, contradizer, questionar, desa-
fiar e até ridicularizar o Eu em outra
posicao” (p. 249, tradugdo nossa).

O self dialogico também ¢ entendi-
do como social, mas nao no sentido de
um self individual, contido, que intera-
ge socialmente com outras pessoas de
fora. E social no sentido de que pesso-
as ocupam posi¢oes em um self multi-
vocal. Gragas a essas posigoes internas
e externas que o self constrdi, nossos
relacionamentos com o0s outros sdo
sempre mediados pela criagdo interna
que fazemos deles. Essa perspectiva
construida pode ou nao ser congruen-
te com a perspectiva definida como a
do outro de fato e, para verificar isso,
uma possibilidade seria entrar em
conversagdo com o outro (Hermans,
2001). Lenzi (2013), ao sustentar a
mesma compreensdo de self, avigora
0s nossos relacionamentos como o que
fundamenta nossas narrativas de self,
ou seja, essa interdependéncia com
outras pessoas “resulta do fato de que
uma identidade pode apenas ser man-
tida enquanto outros desempenharem
papéis apoiadores na sua construc¢ao’
(p- 88), corroborando a imprescindibi-
lidade do intercambio social na cons-
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tituicao do self. Isso é particularmente
importante, como diriam Whitaker
e Bumberry (1990), quando ponde-
ramos que “as familias que nos veem
podem estar determinadas a ver-nos
como oniscientes” (p. 32), cabendo,
como pontuam os autores, que Nos
responsabilizemos pelo esvaziamento
de tal ilusdo. Eis que o caminho para
isso, conforme a perspectiva de self
que estamos a analisar, seja o da con-
versagdo que leve em conta a dissolu-
¢do dessa percepgao equivocada.

A partir desse entendimento de self,
podemos entender que as diferentes
posicoes internas e externas que uma
pessoa pode manifestar em dada situ-
acdo e tempo ndo seriam de um domi-
nio particular, mas sempre relacional
— caracteristica com a qual o psico-
logo social americano Kenneth Ger-
gen, principal expoente do discurso
construcionista social, coaduna-se ao
entender o self para além do circuns-
crito entendimento individual e es-
sencialista, ponderando-o como uma
construcdo reciproca que se da den-
tro das relagoes, de maneira a ampliar
suas possibilidades de expressao (Ger-
gen, 2009, como citado em Pereira &
Rasera, 2018). Ao conceber essa visao
ampliada, “cada self que adquirimos
dos demais pode contribuir ao dialo-
go interno, aos debates privados que
mantemos com nos mesmos a respei-
to de toda classe de sujeitos, eventos e
questdes” (Gergen, 1991, p. 71, citado
em Pereira & Rasera, 2018, p. 70). Isso
permite retomar o sentido dialogico
da terapia familiar como um encontro
de “pessoas vivas reais que estdo pre-
sentes de fato na sessdao” (Seikkula et
al., 2012, p. 668, tradugdo nossa), dado
que a énfase incide sobre o contexto
relacional do processo terapéutico, na-
quilo que as pessoas constroem juntas
nesse contexto especifico, a partir do
qual determinadas histdrias sao con-
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tadas, enquanto outras sao deixadas
de lado, tendo em vista que, como
lembram Guanaes e Japur (2003) ao
considerarem Gergen, também nio
estamos livres para construir qualquer
histdria pessoal, dadas as conveng¢des
sociais atuantes tanto no sentido de
estimularem e enaltecerem determi-
nadas descrigdes de self quanto no sen-
tido de desencorajarem outras. Ade-
mais, quando passamos a considerar
o(a) terapeuta como um self dialogico,
isso permite colocar que suas vozes
internas, que se remetem as diferen-
tes posigdes que surgem na dindmica
complexa do atendimento com fami-
lias/casais, podem constituir-se como
recurso terapéutico no processo de
criagdo conjunta de significados. E ¢é
particularmente nesse contexto que a
concepgao do self dialoégico pode lan-
car luz sobre as possibilidades e impli-
cacdes da conversacdo interna do(a)
terapeuta de familia.

POSICIONAMENTO E CONVERSAGAO
INTERNA DO(A) TERAPEUTA

Considerando o carater relacional
que pressupde o dito self dialdgico,
intimamente relacionado a diferentes
posi¢des que uma mesma pessoa pode
ocupar no espago e tempo, partimos
agora para um entendimento mais
detalhado sobre posicionamento, no
intuito de compreendé-lo como ele-
mento fundamental na conversagio
interna do(a) terapeuta.

O posicionamento refere-se a posi-
¢do de uma voz, que, como abordado
no primeiro tépico, pertence a um au-
tor e faz parte de todo proferimento.
O posicionamento reflete, assim, a
posicdo que uma voz (o autor de um
proferimento) expressa em relagdo
ao mundo/ao destinatario e pode ser
concebido como uma metafora espa-



cial (Hermans, 2001; Seikkula et al.,
2012) onde uma voz, com determi-
nado ponto de vista, participa em um
didlogo. Em cada ponto de vista tem-
-se uma perspectiva que permite a
uma pessoa ver, ouvir, experimentar
de uma forma especifica e, a0 mesmo
tempo, limitada, visto que enquanto
algumas coisas podem ser vistas num
dado posicionamento/ponto de vista,
outras coisas permanecem obscureci-
das ou fora de vista. Portanto, pode-se
perceber que didlogo - seja interior ou
exterior — consiste numa reunido de
diferentes pontos de vista, “nos quais
cada voz expressa alguma coisa de sua
perspectiva, ativando uma outra voz
que fala de outro ponto de vista em
um continuo jogo de concordancia/
discordancia (conteudo) ou identifica-
¢ao/ diferenciacio (posi¢ao)” (Seikku-
la et al.,, 2012, p. 670, tradugdo nossa).

Percebendo que cada proferimento
tem um autor e uma pessoa a quem
o enderecamos, cada proferimento ¢é
uma resposta ao que foi previamente
dito. No contexto de atendimento fa-
miliar, por exemplo, os proferimentos
de cada membro da familia, bem como
08 N0ssos como terapeutas, podem ser
enderecados a alguém que esteja pre-
sente na sala, mas, a0 mesmo tempo,
estamos conscientes da presenca de
outras pessoas naquele momento, e
nossas falas sdo, dessa forma, modifi-
cadas por elas, que, fazendo parte da
audiéncia a qual nos enderecamos,
tornam-se parte de nossos proferi-
mentos. Contudo, considerando-se
que apenas duas pessoas estejam fa-
lando entre si, uma terceira parte esta
sempre presente. Em outras palavras,
ha uma conversa que ocorre no pre-
sente, simultaneamente, cada
pessoa também estd enderecando suas
palavras aqueles que participaram da
discussdo sobre a questdo no passado.
Além disso, quando tais pessoas falam

mas,

sobre questdes emocionais, é possivel
que estejam enderecando suas palavras
as pessoas que lhes sdo proximas - sua
made, seu pai, uma pessoa que ama etc.
(Seikkula et al., 2012). Isso nos permi-
te esclarecer que ndo necessariamen-
te, no momento de uma conversagao
entre duas pessoas, remetemo-nos
apenas a pessoas que tenham feito
parte da discussao sobre determinada
questdo no passado, mas a quaisquer
outras que tenham influéncia sobre
aquele assunto. Em terapia familiar,
por exemplo, quando os pais, na pre-
senca dos filhos, contam sobre como
se conheceram ao(a) terapeuta, eles
também podem estar se enderecando
aos proprios filhos, comunicando-lhes
possivelmente algo de diferente do que
os filhos possam ter ouvido até entéo.
A audiéncia que se constitui para cada
pessoa no momento particular da ses-
sdo é o que torna a conversacdo dia-
légica Unica e irrepetivel, resgatando
a compreensao de self relacional, que,
em dependéncia de quem esta presen-
te, incidird sobre a forma como nos
apresentamos.

Rober (2005b, p. 483, tradugao nos-
sa) pontua que, no contexto de uma
conversagdo terapéutica familiar, o
posicionamento ¢é particularmente
complexo, visto que “a postura do(a)
cliente em relagdo ao objeto de suas
palavras é influenciada por suas pro-
prias experiéncias com o objeto’, bem
como “por diferentes ouvintes (mem-
bros da familia e terapeuta) que sdo
enderecados e pelas respostas aguar-
dadas desses ouvintes”. Eis também
que, ao entrar em conversagdo com
diferentes subsistemas familiares, o(a)
terapeuta pode acessar realidades di-
versas sobre uma mesma familia, dan-
do a esse contexto de intervencao seu
tom peculiar, em que refletirmos sobre
o posicionamento do(a) terapeuta ad-
quire uma relevancia impar para que
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venhamos a desenvolver entendimen-
tos mais abrangentes sobre o aten-
dimento com familias/casais. Além
disso, o(a) terapeuta, considera Rober
(2005b), é um “ouvinte ativo, responsi-
vo, continuamente aberto as vozes dos
clientes enquanto move-se para tras e
para frente entre posicoes de identi-
ficagdo e de distanciamento” (p. 484,
traducio nossa).

Entendida como uma polifonia de
vozes internas, a conversagao interna
do(a) terapeuta pode ser distinguida
como um didlogo entre: (a) vozes que
refletem o self experienciador (ou self,
apenas) do(a) terapeuta, as quais dizem
respeito as observagoes do(a) terapeu-
ta, suas memorias, imagens e fantasias
ativadas pelo que é observado; seriam
0 equivalente ao “eu-para-mim” de
Bakhtin, ou seja, nessa posigao o(a) te-
rapeuta predominantemente se perce-
be como atuando em resposta ao con-
texto e aos convites dos clientes, onde,
de certa forma, implica-se o aspecto
da receptividade da posi¢do de nao sa-
ber em relacdo as historias dos clientes
e ao que elas evocam no(a) terapeuta;
e (b) vozes que refletem seu self pro-
fissional (ou papel), que, por sua vez,
referem-se as hipotetizagdes do(a) te-
rapeuta e ao preparo de suas respostas;
assim, a partir do que tem observado
enquanto self experienciador, o(a) te-
rapeuta procura dar sentido as suas
experiéncias, estruturando suas ob-
servagdes e tentando entender o que
ocorre na familia e na conversacio;
essas vozes poderiam ser entendidas
como o ‘eu-para-o-outro’ bakhtinia-
no, pois seria como se o(a) terapeuta
estivesse observando a si mesmo(a) do
lado de fora (Rober, 2005b).

Na sessdo com a familia, algumas
das multiplas vozes internas do(a)
terapeuta sdo evocadas e ativadas
pelo que acontece. Algumas dessas
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vozes estao falando alto; outras
expressam-se corporalmente ou
mantém-se em siléncio em segun-
do plano, dependendo do contex-
to dialogico. O(A) terapeuta pode
ativamente usar suas vozes internas
COMO um recurso na sessio tera-
péutica quando as vozes represen-
tando o papel do(a) terapeuta e
aquelas representando seu self ex-
perienciador sdo postas em dialogo
umas com as outras. Dessa forma,
a conversac¢do interna do(a) tera-
peuta é um espago reflexivo que
constréi uma ponte entre saber e
nao saber. (Rober, 2005b, p. 492,
traducdo nossa)

Como pontuam Seikkula et al.
(2012), o desafio para o(a) terapeuta de
familia estd em manter-se sensivel aos
convites da familia para tomada de po-
sicoes, bem como em preservar um es-
paco mental para refletir acerca desse
posicionamento, podendo-lhe ser util
indagar-se: “estes convites abrem es-
pago para histdrias nao contadas? Eles
acrescentam a seguranc¢a da sessdao?
Eles deixam espa¢o suficiente para
outros membros da familia moverem-
-se mais flexivelmente na performan-
ce familiar?” (p. 670, traduciao nossa).
Esse caminho da autoindagagao pode
nos chamar aten¢do para as nuances
relacionais em nossa pratica, ao mes-
mo tempo em que busca encorajar
o(a) terapeuta a introduzir algumas
de suas vozes internas na conversagao
externa com a familia como modo de
contribuir com novas perspectivas e
histdrias que podem estar sendo res-
tringidas. Contudo, certamente ¢ um
caminho que requer um esfor¢o com
o qual talvez ndo estejamos nem um
pouco acostumados, mas que se abre
a um campo fértil de possibilidades
terapéuticas geradoras de novos signi-
ticados e modos de agir.



REFLEXOES SOBRE 0 CONCEITO DE
NAO SABER

Tendo sido primeiramente introdu-
zido por Harlene Anderson e Harold
Goolishian em seu artigo de 1992, The
Client Is the Expert: A Not-Knowing
Approach to Therapy, o conceito de
ndo saber influenciou a reflexao sobre
o self do(a) terapeuta (Rober, 2005b).
Esse conceito pode ser assim descrito:

Uma atitude geral na qual as agdes
do(a) terapeuta comunicam uma
curiosidade genuina. No intuito de
realmente escutar a histéria do(a)
cliente e realmente entender o que
o(a) cliente quer dizer, o(a) terapeu-
ta precisa ‘ndo saber’ no sentido de
que ele ou ela tem que suspender
suas proprias suposi¢des e precon-
ceitos e estar aberto(a) ao que o(a)
cliente quer trazer. (Rober, 2005b,
pp. 477-478, tradugao nossa)

Quando ndo se limita por experién-
cias anteriores, bem como por conhe-
cimentos ou verdades teoricamente
produzidas, o terapeuta numa posi¢io
de ndo saber, de acordo com Ander-
son e Goolishian (1998), encontrara
estimulo no aprendizado sobre a sin-
gularidade da histéria de cada cliente,
conferindo-lhe credibilidade, a fim
de “manter sempre uma continuida-
de com a posigao do cliente e atribuir
uma importancia primdria a sua visdo
de mundo, seus sentidos e entendi-
mentos” (pp. 39-40). Ainda consoante
esses autores, desde tal postura, o(a)
terapeuta fornece ao(s) cliente(s) o
ponto de partida para a emergéncia de
histdrias ainda nao contadas.

Rasera e Japur (2004) também exa-
minam o conceito de ndo saber a par-
tir das contribui¢oes que Anderson e
Goolishian, pautados pelo referencial
construcionista, fazem acerca da pra-

tica psicoterapéutica. Por essa Gtica,
a inten¢do principal do(a) terapeuta
seria promover uma oportunidade
dialdgica na relagao terapéutica, sus-
tentando uma investigacdo compar-
tilhada por meio da adogdo de uma
postura de nao saber, a qual representa
um dos tragos mais marcantes dessa
abordagem psicoterapica — que define
o sistema terapéutico como um siste-
ma linguistico, ou seja, participam do
sistema terapéutico aqueles que estao
no contexto linguistico do problema,
descrevendo-o, narrando-o, produ-
zindo-o e conversando a seu respeito.
Essa postura estd relacionada a cria-
¢do de um espago dialégico na con-
versacao terapéutica e implica ao(3)
terapeuta uma disposi¢ao a duvida e
ao questionamento do que ele ou ela
ja sabe, afastando-o(a) de compreen-
sOes prematuras que tendem a ocorrer
quando se quer entender algo muito
rapido, ajudando assim a valorizar o
conhecimento dos clientes, com o qual
o(a) terapeuta podera arriscar-se a ser
aprendiz a cada novo encontro.

Rober (2005a, 2015) coloca que o(a)
terapeuta adota uma postura de nio
saber para evitar suas conversagoes in-
ternas monoldgicas — estas podem re-
sultar no que Andersen (2002, p. 189)
pontua como “falas monoldgicas, em
que o especialista pergunta e a pessoa
observada responde”, tornando a con-
versagdo externa uma composi¢ao de
varias pequenas falas. Assumindo uma
postura de nao saber, portanto, o(a) te-
rapeuta se mantém em contato com a
complexidade, a incerteza e a natureza
infindavel que sdo resultado das multi-
plas vozes que estdo presentes em suas
conversagoes internas.

Ha, porém, uma questdo impor-
tante sobre o que o conceito/postura
de nao saber pode sugerir se interpre-
tado de forma muito literal. Como se
encontra em Rober (2015), uma criti-
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ca a esse conceito é a de que ele “ndo
captura a mutualidade e a atividade
compartilhada da relagdo terapéuti-
ca, uma vez que a experiéncia vivida
do(a) terapeuta no encontro com a
familia nédo é valorizada” (p. 107, tra-
ducio nossa), isto é, o conceito estaria
apenas tomando a nogdo do(a) cliente
como expert — ndo mais o(a) terapeu-
ta —, o que contribuiria apenas para a
manuten¢ao de uma ideia de expertise
individualizada.

Quando Anderson e Goolishian
(1998) definem que néo saber esta re-
lacionado a capacidade de aprendiza-
do do(a) terapeuta acerca da verdade
narrativa de cada cliente, eles catego-
ricamente afirmam que “os terapeutas
serdo sempre prejudicados por sua ex-
periéncia” (p. 40), a qual os impediria
de enxergar a totalidade do sentido das
descrigdes de suas vivéncias. Assim,
desde que abordassem cada experién-
cia clinica a partir de uma posicao de
nao saber, estariam evitando “buscar
regularidades e sentidos comuns, que
podem validar a teoria do terapeuta,
mas invalidam a singularidade das
histérias dos clientes, e, logo, sua pro-
pria identidade” (p. 40). Diante de tal
concep¢do de Anderson e Goolishian
(1998), alinhamo-nos a critica apre-
sentada acima por Rober (2015), uma
vez que compreendemos que a experi-
éncia do(a) terapeuta nédo diz respeito
apenas ao conhecimento tedrico, mas
envolve a experiéncia vivida dele(a),
cuja contribuigdo para a troca dialogi-
ca com cada cliente ndo deve ser ne-
gligenciada, visto que essa experiéncia,
correspondente ao self experienciador,
refere-se ao que ¢é ativado pelas obser-
vagdes do(a) terapeuta no momento
unico e imediato do encontro e dialo-
ga, na conversagao interna do(a) tera-
peuta, com o self profissional, gerando
modificagées em seus modelos inter-
pretativos. Em outras palavras, enten-
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demos que a postura de nao saber na
concepgdo de Anderson e Goolishian
(1998) — embora seja bastante eficien-
te em reconhecer a relevancia do as-
pecto receptivo do(a) terapeuta junto
aos clientes, acolhendo suas singulari-
dades -, ao invés de criar uma ponte
reflexiva com o saber do(a) terapeuta,
limita-se a despreza-lo.

Outra relevante obje¢do ao concei-
to, relacionada a anterior, é apresenta-
da por Guilfoyle (2003) e diz respeito a
negacao das questdes de poder nas re-
lagoes. Examinando a relacdo entre di-
alogo e poder nas praticas terapéuticas
que consideram a postura de nio sa-
ber, Guilfoyle pontua a tendéncia dos
terapeutas dialogicos a associar poder
a processos de autoridade, dominagdo,
controle e hierarquia, além de supor
que a retirada do poder seria um im-
perativo ético nas terapias dialdgicas
e que tal remocéo levaria a mudanca
terapéutica. Para argumentar contra a
ideia de que o poder obstruiria o dia-
logo e restringiria a expressao do que
ainda nao foi dito pelo(a) cliente, o
autor se utiliza da nogao de poder de
Foucault para defender que as relagdes
de poder podem incitar o didlogo, sem
comprometer o carater dialogico da
interacdo. Em outras palavras, poder
e resisténcia (uma forma de contrapo-
der, que implicita ou explicitamente
propde maneiras alternativas de ser e
relacionar) conjuntamente produzem
o encontro dialégico. Guilfoyle, dessa
forma, procura levar a compreensao
de que o poder, nao obstante a nos-
sa inten¢do particular, ja opera antes
mesmo de o encontro terapéutico ser
formado, porque nos, terapeutas, sen-
do ou nio adeptos(as) de uma postura
de nao saber, provavelmente compar-
tilhamos um mesmo status sociocul-
turalmente construido, qual seja, o
de experts, proveniente dos amplos
processos discursivos e institucionais



que servem de contexto para praticas
e discursos terapéuticos locais. Estar-
mos inseridos na categoria de terapeu-
tas, que se definiria no &mbito macro
da sociedade e da cultura, ja nos posi-
cionaria numa categoria diferente das
pessoas categorizadas como clientes.
Considera-se, assim, que: “se inten-
¢des nao esgotam as multiplas formas
em que o poder opera, entio poder
ndo ¢ algo que o(a) terapeuta pode
simplesmente escolher evitar”. (Guil-
foyle, 2003, p. 336, tradugdo nossa).

Uma consequéncia da nogdo res-
trita sobre o conceito de ndo saber
tem levado terapeutas a se aterem ao
conceito como uma negacgdo da pre-
senc¢a de poder no encontro terapéu-
tico. Entretanto, assumir uma posicao
ética virginal como se o didlogo se
constituisse como uma estavel relagdo
de entendimento apenas favoreceria o
nio reconhecimento da possibilidade
de resisténcia do(s) cliente(s). Ape-
sar de hoje em dia dificilmente haver
um(a) terapeuta de familia que negue
a importancia de nao saber na pratica
da TCEF ainda se faz necessario cha-
mar atencdo a necessidade de estru-
turar o conceito em uma perspectiva
dialégica mais ampla (Rober, 2015).
Nesse sentido, importa ao(a) tera-
peuta questionar-se sobre o que fa-
zer com o poder socioculturalmente
construido, reconhecendo seus efei-
tos na terapia e como fazé-lo operar
a favor da criagao de espago dialdgico
com os membros da familia.

Como Rober (2015, p. 114, tradu-
¢ao nossa) destaca: “no entendimen-
to dialdgico, é apenas por meio do
reconhecimento da importancia do
poder e abertura de espago para a re-
sisténcia do(s) cliente(s) (para o ‘nao
do(s) cliente(s)) que um encontro dia-
légico pode ser obtido”. Para elucidar
esse tipo de situagio, ele cita o caso de
um atendimento com um casal hete-

rossexual, no qual um dos membros,
0 homem, estd relutante em relacdo a
terapia. Além de embasar cientifica-
mente a resisténcia mais forte que se
percebe no sexo masculino por ques-
toes culturais sobre o modo como o
homem lida com dificuldades emo-
cionais e por precisar se expor a um
estranho (ainda frequentemente tendo
uma mulher como terapeuta), o autor
refor¢a o coro da recomendagdo que
outros pesquisadores da drea tém fei-
to aos terapeutas de casal, qual seja, a
de examinar como a decisao de vir a
terapia foi feita antes de embarcar na
descri¢do dos problemas do casal, ten-
do em vista que esse tipo de aprecia-
¢do pode criar espago para a histdria
do homem, incluindo, por exemplo,
a preocupagdo de que sua perspec-
tiva ndo obterd uma escuta justa, seu
sentimento de fracasso por terem que
procurar por ajuda naquele momento
e/ou suas experiéncias negativas ao
falar sobre questdes sensiveis no re-
lacionamento. “Comegar a terapia de
tal maneira intensifica o compromis-
so dos homens nos primeiros estagios
da terapia, desenvolve as aliangas te-
rapéuticas e reduz a probabilidade de
que eles prematuramente encerrem a
terapia” (Rober, 2015, p. 115, tradugéo
nossa). De modo geral, portanto, o au-
tor propde que o(a) terapeuta procure
nao seguir a rota mais segura e confor-
tavel, na qual rapidamente faria alian-
¢a com o membro mais disposto por
meio da escuta empatica da historia
problematica e de uma posi¢ao de ndo
saber meramente receptiva, mas bus-
que, antes de tudo, criar espago dialo-
gico com a alteridade do membro mais
relutante, evitando assim negligenciar
a voz de tal membro.

Dessa maneira, ao compreender que
a postura de ndo saber ndo se traduz
por passividade, o(a) terapeuta ndo
nega o antagonismo existente nos re-
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lacionamentos, mas isso lhe demanda
o esfor¢o para transformar o antago-
nismo em “agonismo’, no qual se acei-
tam a tensdo e o conflito inerentes ao
dialogo. Na perspectiva dialdgica, ndo
existe a ideia de um(a) terapeuta etica-
mente inocente, que ouve o desenrolar
da histdria dos clientes, haja vista que
o “ouvir” ndo ¢ considerado um pro-
cesso passivo, pelo contrario, sendo o
ouvinte um participante ativo e res-
ponsivo na interagao dialdgica, ele(a)
prepara-se para responder ao que foi
ouvido, seja concordando, discordan-
do - completamente ou parcialmente
-, argumentando etc. Assim, nao ha
um mero registro de palavras, uma vez
que elas ecoam na conversagdo inter-
na do(a) terapeuta, ativando varias de
suas vozes internas, e no decorrer do
processo de ouvir e responder é que
emerge o significado das palavras (Ro-
ber, 2005a, 2015).

A PESQUISA COMO ALIADA DA
PRATICA

Em publicagdes como as de Rober
(2005a,2005b, 2015), Errington (2015)
e Seikkula et al. (2012) tém se propos-
to a analisar os aspectos dialdgicos
em terapia de familia/casal através da
microanalise de alguns casos clinicos,
permitindo ilustrar como os concei-
tos dialdgicos podem ser ferramentas
uteis para o enriquecimento do nosso
entendimento sobre as complexidades
subjacentes as relagdes terapéuticas
com familias/casais, particularmente
no que tange as mudancas de posigdes
dos participantes, incluindo o(a) tera-
peuta, no dialogo.

A titulo de exemplo de como é
possivel construir uma microandlise
de caso clinico e de como os concei-
tos vistos até aqui seriam conectados
a pratica, abordaremos a pesquisa de
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Rober (2005b), na qual ele propde
uma tentativa de reconstruir a conver-
sacao interna do(a) terapeuta através
de um procedimento de recordagiao
por video-registro da sessdo. Esse mé-
todo, explica o autor, consiste em dois
passos: primeiramente, a sessao com a
familia é gravada em videoteipe e, em
segundo lugar, imediatamente apds a
sessdo, o(a) terapeuta assiste ao video,
devendo pausa-lo sempre que ele ou
ela puder recordar coisas que sentiu,
pensou, experimentou em diferentes
momentos da sessio, tomando notas
dessas reflexdes. As anotacdes do(a)
terapeuta sdo, entdo, combinadas com
a transcri¢do do registro para micro-
analises mais aprofundadas da sessdo.
O autor salienta, entretanto, que a “re-
constru¢do da conversa¢do interna é
pouco mais que uma aproximacéo da
real conversagdo interna do(a) tera-
peuta, que é muito cadtica e comple-
xa para ser capturada em palavras. ...
Todavia, ... é possivel gerar uma re-
construcdo limitada, mas util” (p. 488,
traducdo nossa).

Cumpre destacar que, na microana-
lise empreendida por Rober (2005b),
a perspectiva dos clientes nao é con-
templada porque o principal proposito
do estudo reside nas possiveis contri-
bui¢des do conceito de self dialdgico
para as reflexdes do(a) terapeuta que
se dirige a complexidade do encontro
terapéutico. Vejamos, portanto, como
Rober (2005b), considerando especi-
ficamente a conversacdo interna do(a)
terapeuta, utiliza-se da microanalise de
um caso de terapia de casal (Quadro 1)
a partir do procedimento descrito aci-
ma. Consoante apresenta o autor, tra-
ta-se da primeira sessdo de um casal,
Mark e Esther. A esposa estava com
depressdo e eventuais pensamentos
suicidas, sendo seu médico particular
quem havia feito o encaminhamento
a terapia. Quando o terapeuta do caso



pediu que eles se apresentassem, nao
tardou para que os clientes trouxessem
o tema emocionalmente carregado da
morte do filho deles. O marido contou
que eles haviam perdido seu tnico fi-
lho hd um ano e meio.

Quadro 1 - Transcrito da Vinheta e Conversacéao Interna do Terapeuta

Conversa¢do Externa

Conversa¢ao Interna do Terapeuta

Mark: “Ele s6 tinha sete quando morreu
de cancer”

Por um momento, eu pensei sobre o meu
proprio filho pequeno e eu senti um alivio
por meu filho estar saudavel. Ao mesmo
tempo, uma tristeza tomou conta de mim.

Ambos Mark e Esther tinham lagrimas
nos olhos. Eles ficam em siléncio por um
momento.

Eu tentei me concentrar novamente na
histéria de Mark e Esther, e eu percebi
que Mark e Esther pareciam estar lutando
contra suas ldgrimas.

Esther: “Vocé sabe o que ele me disse
alguns dias antes de morrer?”

Terapeuta: “Néo”

Esther: “Ele disse ‘Mamae, néo tenha
medo. Eu néo estarei sozinho no céu. Ha-
verd um anjo que sera legal comigo e que

»

cuidara de mim até vocé chegar’

Eu imaginei o que ela iria falar, e eu senti
como se algo dramatico fosse acontecer.

Esther comega a chorar.

Mark move sua cadeira para mais perto
dela e coloca seus bragos ao seu redor.
Ele segura Esther perto e a conforta.

Eu me senti triste, e me senti inclinado a
conforta-la. Mas entdo pensei que seria
melhor esperar e ver o que Mark faria. Eu
ndo gostaria de assumir o comando por
ele se realmente nao fosse necessario.

Mark: “Nio chore, minha querida”
Entéo ele olha para o terapeuta.

Mark: “E por isso que as vezes ela quer
morrer. Ela quer se juntar ao nosso filho”

Enquanto eu via Mark confortando Es-
ther, me senti mais aliviado.

Eu fiquei muito tocado pelo que ele disse
sobre sua esposa as vezes querer se matar.
Para ela, suicidio seria um ato de amor
para com seu filho.

Nota. Adaptado de “The therapist’s self in dialogical family therapy: some ideas about not-knowing

and the therapist’s inner conversation”, de P. Rober, 2005b, Family Process, 44(4), p. 489.
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' E valido acessar a pesqui-
sa do autor para uma leitura
pormenorizada de sua microa-
nalise. Embora deva ser 10go
pontuado que, ao distinguir as
diferentes vozes, destinatarios
e posicionamento, a partir
da sua perspectiva dialogica,
Rober ndo propode a seus lei-
tores uma leitura Gnica, mas
0s convida, principalmente
terapeutas de familia e pesqui-
sadores, a analisarem o trecho
do caso apresentado a sua
maneira, distinguindo outras
vozes e chegando a outras
conclusoes.
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Rober (2005b) se debruca sobre
cada uma das diferentes vozes, desti-
natdrios e posicionamentos que dis-
tinguiu' em cada um dos membros
do casal e que convidam a diferentes
respostas na conversa¢do interna do
terapeuta, como respostas referentes a
“emocoes (uma tristeza tomou conta de
mim), memorias (pensei sobre o meu
proprio filho), observagoes (eu percebi
que Mark e Esther pareciam estar lu-
tando contra suas ldgrimas), intengoes
(entdo pensei que seria melhor esperar
e ver o que Mark faria)” (pp. 489-490,
grifos do autor, tradugdo nossa). Essas
respostas também servem para exem-
plificar os ja abordados self experien-
ciador do terapeuta — ao mencionar o
que sente e observa —, e self profissio-
nal/ papel - reflexdes do terapeuta so-
bre seus sentimentos e considera¢des
acerca de suas possiveis futuras agoes,
como em “pensei que seria melhor es-
perar” (p. 490, grifo do autor, tradugao
nossa), ou, ainda, quando o terapeuta
reflete sobre seu posicionamento na
sessdo, como se pode notar em “ten-
tei me concentrar novamente” (p. 480,
grifo do autor, tradugdo nossa). As-
sim, se se percebe a dindmica existen-
te entre o self experienciador e o self
profissional na tomada de decisdes do
terapeuta, logo é possivel considerar a
relevancia da conversac¢do interna do
terapeuta como uma ferramenta tera-
péutica (Rober, 2005b).

O método acima retratado cumpre
o proposito de incrementar o projeto
de pesquisa de Rober (2005b) em rela-
¢do a abordagem dialdgica na terapia
familiar. Como explicitado pelo autor,
tal ferramenta ndo é de imprescindivel
aplicacdo a todas as nossas sessoes te-
rapéuticas, mas serve — especialmente
nas escolas de formac¢ao de terapeutas
de familia - como um método de su-
pervisdo, bem como amostra para o
fomento de debates sobre os aspectos

dialégicos na terapia familiar/de casal,
além de acrescentar as perspectivas
narrativa/colaborativa uma lente que
aborde a mudan¢a de posi¢oes dos
participantes (também o(a) terapeu-
ta) no dialogo. Rober chama atengdo
também para a cautela que o(a) tera-
peuta necessita levar em conta ao ex-
por algumas de suas vozes internas
aos clientes; ndo é qualquer atitude
transparente do(a) terapeuta que con-
tribuird para o processo de mudanca
- as reflexdes internas que o(a) tera-
peuta decide expor devem soar muito
mais como uma tentativa de reflexao
de uma pessoa cuidadosa que, com
respeito, procura abrir novas perspec-
tivas para a continuidade do didlogo
do que como um julgamento de um(a)
especialista. Nesse sentido, se pensar-
mos no caso apresentado, a questdo
que se abre ao leitor seria a de como
é possivel ao(a) terapeuta, construti-
vamente, trazer para a conversagao
externa algumas das reflexdes internas
que lhe surgiram na sessao.

CONSIDERAGOES FINAIS

A perspectiva dialogica que se de-
senvolve no campo da terapia fami-
liar deixa apontados alguns aspectos
fundamentais que constituem o aten-
dimento com familias/casais, espe-
cialmente quando pde em evidéncia a
mutualidade entre clientes e terapeuta
na relagdo terapéutica, embora nao se
propondo a desconsiderar a infinida-
de de aspectos sociais, culturais e ma-
teriais que integram a complexidade
da terapia familiar. De fato, para que
se atinja determinado foco, ha de se
partir de algum reducionismo, de al-
gum angulo sobre o que ¢ investigado.
E tendo sido nossa proposta examinar
um desses “n” dngulos possiveis, vale
refletirmos, por fim: o que a visdo dia-



légica do self e da terapia familiar me
permite distinguir de mim mesmo(a)
e das familias que atendo? Como a no-
¢do de multiplas posi¢des/vozes que
supostamente constituem esse self me
permite entender o que ocorre na in-
teracdo terapéutica? Para refletir sobre
tais indagagdes, espera-se que a sintese
apresentada acompanhe o(a) leitor(a)
numa visao desidealizadora de dialogo
que o(a) leve a considerar a relevancia,
por meio do recorte conceitual pro-
movido, acerca dos desafios e das po-
tencialidades de sua implicagdo dentro
da complexidade que envolve o traba-
lho com familias e casais, dando énfase
a capacidade de refletir e agir através
de sua autorreferéncia, abrangendo os
aspectos que o(a) terapeuta consegue
enxergar de si mesmo(a) na interagdo
com seus clientes.

Diante do exposto que se abre aos
leitores, vale também recordarmos,
a partir da discussdo levantada, que
a influéncia bakhtiniana é marcante
nas pesquisas que estudam a terapia
familiar dialégica e é por ela que che-
gamos a uma concep¢ao de dialogo
como uma criagdo de algo novo e
unico, que ndo se repete. Nesse espa-
¢o de criagdo, ndo ha controle do(a)
terapeuta sobre qualquer significa-
do; suas acdes e uso de palavras sdo
convites para os clientes e vice-versa.
E na interacio que ocorre a produ-
¢do de sentido. Como numa danga,
entdo, terapeuta e familia juntam-se
para compartilhar o que hd de unico
em suas vidas. Tal descricdo da tera-
pia familiar, que se ressalta como um
projeto conjuntamente criado, faz-
-nos questionar as preocupagoes que
podem ocorrer aos terapeutas em ter-
mos de conhecimento e certezas, que
podem comprometer a dindmica dos
didlogos internos e externos na tera-
pia, reduzindo hipotetizagdes e o en-
tendimento do seu papel na relagao.

O saber do(a) terapeuta nio se
impde nessa perspectiva, mas, ao ser
contrabalanceado pelo nao saber, ain-
da tende a ser distorcido, como se este
ultimo estivesse propondo uma valo-
rizagdo apenas do saber dos clientes.
De acordo com o que foi discutido,
até que ponto seria viavel tal concep-
¢do restrita do ndo saber na pratica?
Eis, portanto, a necessidade de con-
templar essa no¢ao de forma ampla
e dialdgica, possibilitando a reflexao
sobre a representacdo que eu faco (e
que fazem de mim) de ser terapeu-
ta, em termos de responsabilidade,
poder, papel etc., e ensejando a cir-
culagdo de saberes/poderes/vozes na
sessdo. Reside nesse exercicio a ca-
pacidade de estarmos, efetivamente,
observando o que estamos fazendo e,
com maiores probabilidades, poten-
cializando nossas contribui¢des junto
as familias e aos casais num processo
de mudancas nao apenas deles, mas
também de n6s mesmos.
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