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RESUMO

O autismo é compreendido pela visdo biomédica como um transtorno do
desenvolvimento que gera déficits qualitativos na interacdo, na comunicagéo e
no comportamento da crianga. A Gestalt-terapia concebe o autismo como uma
perturbagcédo na fungao id, a qual pode gerar o enrijecimento nas fronteiras de
contato e a interrupgdo no processo de contatar através dos ajustamentos
fixados. Este artigo propbde analisar o funcionamento autista sob a o6tica da
Clinica Infantil Gestaltica. Para tal, foi feita uma pesquisa bibliografica através de
livros, artigos e sites sobre o tema referido, utilizando os indexadores autismo e
clinica infantil Gestaltica. Por fim, conclui-se que o acompanhamento oferecido
na praxis clinica estda ancorado em um suporte tedrico que possibilita uma
relacdo de acolhimento, aceitagdo e respeito ao ritmo e limite da crianga com
funcionamento autista, propondo intervengdes que incentivem, na medida do
possivel, o seu processo de contatar de forma funcional.

Palavras-chave: Funcionamento Autista; Contato; Gestalt-terapia; Clinica Infantil
Gestaltica.

ABSTRACT

Autism is understood by the biomedical view as a developmental disorder that
causes qualitative deficits in the interaction, communication and behavior of the
child. Gestalt therapy conceives autism as a disturbance in the id function, which
can causes stiffness at the contact boundaries and the interruption in the process
of contacting through the fixed adjustments. This article claims to analyze the
autistic functioning from the perspective of the Childhood Gestalt Clinic. For this,
a bibliographic research was done through books, articles and websites on the
subject, between 1995 and 2005, using autism and Childhood Gestalt Clinic
indexes. Finally, it is concluded that the accompaniment offered in the clinical
practice is anchored in a theoretical support that allows a relation of care,
acceptance and respect to the rhythm and limit of the autistic functioning child,
proposing interventions that encourage, as far as possible, the functional process
of contacting.

Keywords: Autistic functioning; Contact; Gestalt-therapy; Childhood Gestalt
Clinic.

Rev. Nufen: Phenom. Interd. | Belém, 10(2), 75-90, mai. — ago., 2018.



DOI: 10.26823/RevistadoNUFEN.vol10.no2artigo32 76

RESUMEN

El autismo es comprendido por la vision biomédica como un trastorno del
desarrollo que genera déficit cualitativos en la interaccién, la comunicacion y el
comportamiento del nifio. La Gestalt-terapia concibe el autismo como una
perturbacion en la funcién id, la cual puede generar el endurecimiento en las
fronteras de contacto y la interrupcioén en el proceso de contactar a través de los
ajustes fijados. Este articulo propone analizar el funcionamiento autista bajo la
optica de la Clinica Infantil Gestaltica. Para ello, se realizé una investigacion
bibliografica a través de libros, articulos y sitios sobre el tema referido, entre
1995 y 2005, utilizando los indexadores autismo y clinica infantil Gestaltica. Por
ultimo, se concluye que el acompanamiento ofrecido en la praxis clinica esta
anclado en un soporte tedrico que posibilita una relacion de acogida, aceptacion
y respeto al ritmo y limite del nifio con funcionamiento autista, proponiendo
intervenciones que incentiven, en la medida de lo posible, su proceso de
contacto de forma funcional.

Palabras clave: Funcionamiento autista; Contacto; Gestalt terapia; Clinica
infantil gestaltica.

Os estudos biomédicos sobre o autismo, em sua maioria, partem de uma
perspectiva desenvolvimentista, comportamentalista e cognitivista a fim de compreendé-lo.
Nesse sentido, segundo Klin (2006) é concebido como um transtorno do desenvolvimento
pertencente a familia dos Transtornos Invasivos do Desenvolvimento, no qual ha
significativos prejuizos na interagdo social, na comunicagdo e um padréo estereotipado e
repetitivo de comportamentos que sdo diagnosticados com base nos critérios do Manual
Diagnostico e Estatistico de Doengas Mentais (DSM) ou mediante a Classificagdo
Internacional de Doencgas da Organizagao Mundial de Saude (CID).

A Gestalt-terapia, por sua vez, concebe o processo de contatar através das
funcdes de contato manifestadas nas fronteiras de contato, lugar onde ocorrem as trocas do
individuo com o meio, em um movimento fluidico na assimilagdo do que é novo e nutritivo ou
na rejeicdo do que é nocivo (Polster & Polster, 2001), como pontos centrais para entender
esta tematica. Para esta abordagem, o contato é fundamental para o crescimento e
mediante ele, 0 ser humano constrdi o seu proprio eu.

Nessa perspectiva, o desenvolvimento humano ocorre a partir das interagbes
que o organismo estabelece com o meio, de maneira a buscar a melhor forma que encontra
para se ajustar frente as demandas em seu processo de contatar. A clinica Infantil Gestaltica
atenta justamente para isso, ou seja, a forma como a crianga estabelece contato com o seu
meio através das suas fungdes do contato, a fim de que, quando necessario, este processo
seja trabalhado para que ela estabeleca contatos mais saudaveis. Assim, com o objetivo de

possibilitar este processo, além de se ter a relagdo psicoterapica como ponto central,
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dispbe-se de uma diversidade de técnicas que podem auxilia-la. (Aguiar, 2005).

No caso do autismo, o processo de contatar encontra-se comprometido, de
forma que a crianga ndo se mostra interessada em estabelecer um contato pleno e genuino
com o outro. Ndo ha uma nocédo clara de si mesma e do outro e as respostas ao meio se
revelam com um padrao estereotipado de comportamentos aos quais, demonstra fixagao e
apego (Amescua, 1999).

Para a concretizagdo deste artigo, foi utilizada a pesquisa bibliografica como
meétodo, valendo-se assim dos materiais ja produzidos sobre o assunto, através de livros,
artigos, revistas e sites, para que houvesse a reflexdo e andlise das informaces

encontradas (Lakatos & Marconi, 2003).

METODO

No presente artigo foi utilizada a pesquisa bibliografica como método, valendo-se
assim dos materiais que ja foram produzidos sobre o assunto, através de livros, artigos,
revistas e sites, para que haja a reflexdo e analise das informagdes encontradas. Para a
producdo desta metodologia foi utilizado como base tedrica os escritos de Lakatos &
Marconi (2003).

Segundo as autoras acima citadas, a pesquisa bibliografica se divide em oito
fases, sdo elas, escolha do tema, elaboracdo do plano de trabalho, identificagao,
localizagao, compilacao, fichamento, analise e interpretagao e por fim, redagdo. Os critérios
de inclusdo foram materiais sobre Gestalt-terapia, Clinica infantil Gestaltica e autismo a
partir desta perspectiva e da visdo biomédica. Os critérios de exclusdo foram os que nao
incluiam a perspectiva fenomenolégica, como psicanalise e analise do comportamento.
Foram encontrados 40 materiais e destes foram utilizados somente 19.

Para dissertar sobre a Gestalt-terapia, o desenvolvimento infantil e a Clinica
infantil gestaltica, foram usados principalmente livros embasados e aprofundados nos
assuntos e também alguns artigos cientificos encontrados. Para abordar sobre o autismo
foram usados artigos cientificos e os materiais tedricos acerca da abordagem também
deram suporte para relaciona-los, pois a partir de entdo, pode-se compreender a visdo sobre
a tematica e os principios terapéuticos que a norteiam, juntamente com o acompanhamento
nessa perspectiva. Os dados encontrados nos materiais foram analisados a partir das

fichas, tendo o cuidado para fazer a analise e compreensao com exatidao e coeréncia.

CONEXOES GESTALTICAS ACERCA DO AUTISMO

Através da visao biomédica o autismo tem sido amplamente explorado como um
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transtorno do desenvolvimento que compromete varios niveis da vida da crianga,
repercutindo em uma dificuldade e incapacidade de estabelecer relacionamentos com outros
individuos e uma tendéncia a se isolar do mundo externo, assim como “maneirismos
motores estereotipados, resisténcia a mudanga ou insisténcia na monotonia, bem como
aspectos ndo usuais das habilidades de comunicacido da crianga, tais como inversao dos
pronomes e a tendéncia ao eco na linguagem (ecolalia).” (Klin, 2006, p. 2). Muitos autores o
consideram também enquanto disfungéo orgéanica (Assumpg¢ao & Kuckynski, 2002). Para a
sua classificagdo, nos quais encontra-se a descricdo de uma série de critérios, tem-se

utilizado amplamente os manuais diagnésticos DSM e CID.

sdo chamadas Autistas as criangas que tem inadaptacdo para estabelecer
relagdes normais com o outro, um atraso na aquisicdo da linguagem e, quando
ela se desenvolve, uma incapacitacdo de Ihe dar um valor de comunicagéo.
Essas criangas apresentam igualmente esteredtipos gestuais, uma necessidade
de manter imutavel seu ambiente material, ainda que deem provas de uma
memoaria frequentemente notavel. Contrastando com este quadro, elas tém, a
julgar por seu aspecto exterior, um rosto inteligente e uma aparéncia fisica
normal (Marinho & Merkle, 2009, p. 3).

Assim, os autores citados acima nao consideram o autismo como psicose.
Porém, existem também outras formas de compreensao que trazem um olhar diferenciado
sob esta questdo. A Gestalt-terapia a partir do seu arcabougo teérico, concebe uma visao
outra acerca deste funcionamento.

Nesse sentido, a Gestalt-terapia se configura como uma abordagem da
Psicologia que traz uma concepc¢éo de individuo como um todo, um ser unico e singular,
compreendendo-o, também, enquanto um ser de potencialidades e de autonomia.
Pensamento este oriundo do humanismo, um dos seus pressupostos filoséficos (Kiyan,
2006).

Esta abordagem ¢é, também, pautada na filosofia dialégica que preconiza como
um de seus enfoques as “possibilidades de contato que cada individuo estabelece com o
mundo e com o outro individuo, posto que o préprio individuo é relacional” (Kiyan, 2006, p.
58). Concebe que a relagédo dialdgica ocorre a partir do entre, sendo caracterizada pelas
polaridades Eu-Tu e Eu-Isso. A atitude Eu-Tu diz respeito a uma relacdo em que ha uma
disponibilidade para o outro, em que se pde de lado os julgamentos e valores para se doar
de forma plena ao outro, sendo marcada pela presenga, inclusdo, confirmacao e
reciprocidade. Ja a atitude Eu-Isso diz respeito a uma relagdo mais objetiva e superficial, em

que ha uma troca, seja de conhecimento ou experiéncia. Entende-se, portanto, que a partir
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de um encontro auténtico, com contato verdadeiro e genuino, o terapéutico acontece na
relacdo (Souza, 2009), que, dessa maneira, é constituida enquanto é vivida, se mostrando
entdo como de inteira responsabilidade das pessoas que a compde (Kiyan, 2006).

Configura-se nesse processo relacional o entendimento de que ha em todo
organismo um principio autorregulador que visa manter o equilibrio do mesmo através da
satisfacdo de suas necessidades. A autorregulacio é, portanto, um processo dindmico que
discrimina o que é figura, ou seja, aquilo que se configura como necessidade dominante
naquele momento e o que é fundo, entendido como seu contexto (Lima, 2005). Assim, para
se autorregular o individuo faz ajustamentos criativos que expressam a melhor forma usada
por ele para se equalizar. Porém, nem sempre a melhor forma encontrada para se ajustar
criativamente ao meio ira leva-lo a processos de crescimento funcionais (Cardella, 2002).

Sendo assim, o individuo interage em seu meio para satisfazer suas
necessidades, fechando Gestalten e estabelecendo contato através de um ciclo fluidico.
Quando, porém, o mesmo passa a nao se atender, tornando isto um padrdo em sua vida, a
dindmica entre figura e fundo € distorcida, configurando-se em um acumulo de
necessidades nao satisfeitas (situagbes inacabadas) que interrompem o contato consigo
mesmo e com 0 seu meio, gerando processos de crescimento ndo saudaveis (disfuncionais)
(Kiyan, 2006).

Para a Gestalt-terapia, essa constante interrupcdo no contato tende a
impossibilitar o pleno fluxo de crescimento, pois € mediante 0 mesmo que ocorre a dindmica
de unido e separagao do organismo com o meio. Ao interagir e se relacionar com o outro, o
individuo coopera para o estabelecimento do senso de unido, mas para que se reconhecga
em sua individualidade, diferenciando aquilo que é seu e do outro, & necessario também

estabelecer um senso de separagao neste processo (Polster & Polster, 2001).

O contato é o sangue vital do crescimento, o meio para mudar a si mesmo e a
experiéncia que se tem do mundo. A mudanga é um produto inevitavel do
contato porque apropriar-se do que € assimilavel ou rejeitar o que € inassimilavel
na novidade ira inevitavelmente levar a mudanca. (Polster & Polster, 2001, pp.
113-114)

Mediante ao referido acima, entende-se contato como “a forma pela qual a vida
acontece e se expressa. [...] € o fendmeno pelo qual o encontro ocorre e no qual toda acao
humana e psicoterapéutica se baseia.” (Ribeiro, 1997, p. 15). Acontece somente entre seres
separados que se permitem envolver na riqueza do processo (Polster & Polster, 2001) e
possibilita que o ser humano se encontre melhor consigo mesmo € com o mundo ao seu

redor, percebendo ambos e distinguindo-os. De outra forma, quando o contato com outras
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pessoas é diminuido, o ser humano tende a seguir rumo a soliddo e ao isolamento, ndo
experienciando o novo e o crescimento e n&o vivenciando a riqueza do processo de unido e
separacgao advindos do contato. (Silveira, 2003).

Segundo Polster & Polster (2001), o contato ocorre mediante as varias fungdes
sensoriais e motoras, as quais dizem respeito a visdo, a audi¢cdo, a gustacdo, ao olfato, a
voz, ao toque e ao movimentar-se. Ao utiliza-las o ser humano necessariamente faz contato,
seja consigo mesmo, com 0 outro ou com O seu meio, assim como, pode interrompé-lo,
bloquea-lo ou evita-lo. Silveira (2003) aponta que é através do uso destas fungbes em
conjunto com a sua conscientizagdo que permitem o contato.

Polster & Polster (2001) concebem também que as fronteiras de contato dizem
respeito as fronteiras do eu de cada um, as quais apontam para a fronteira daquilo que é
permissivel para o individuo, ou seja, até aonde o contato é possivel. De outra forma,
quando a fronteira de contato encontra-se rigida, ha pouca abertura a mudancas e
novidades, ndo ha crescimento e fica-se preso a um padrédo de funcionamento. Assim, o que
é diferente ao que se esta habituado é entdo vivenciado com angustia e estranhamento.
Elas “sdo determinadas por toda amplitude de suas experiéncias na vida e por suas
capacidades internas de assimilar a experiéncia nova ou intensificada” (Polster & Polster,

2001, p. 120). Dessa forma, os autores citados pontuam que a mesma abrange:

(...) toda a amplitude de fronteiras de contato e define as acdes, ideias, pessoas,
valores, ambientes, imagens, memorias etc. com as quais ela esta disposta e
comparativamente livre para se envolver plenamente tanto com o mundo externo
a ela quanto com as reverberagdes internas que este envolvimento possa
despertar. Isto inclui também a percepc¢do dos riscos que ela estad disposta a
correr (Polster & Polster, 2001, pp. 120-121).

As fronteiras do corpo dizem respeito ao corpo enquanto fronteira e até que
ponto o toque do outro é permitido. As fronteiras de valor estdo relacionadas as crengas,
valores, tradicbes culturais ou familiares e mitos que cada um carrega consigo. Nas
fronteiras de exposicao “a relutancia especifica € quanto a ser observado ou reconhecido.”
(Polster & Polster, 2001, p. 134). As fronteiras de familiaridade dizem respeito aquilo que é
familiar/conhecido para cada um e expandi-las implica em sair do que é conhecido, do lugar
comum e ir ao encontro do desconhecido.

Por fim, existem as fronteiras expressivas que dizem respeito as fronteiras que
delimitam o expressar de cada um, abrangendo todas as formas de expresséo e até que
ponto elas sao possiveis para cada individuo. A dificuldade no expressar e o movimento de

limita-lo, dizem respeito de uma fronteira expressiva com significativa rigidez, o que faz com
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gue nao se tenha uma expressao fluida e que ndo se experimente novas formas, de acordo
com as situagcdes que assim demandarem (Polster & Polster, 2001). Nesse sentido, a
permeabilidade da fronteira de contato depende de cada pessoa, podendo ser mais flexivel
ou nao, que se diferenciam pelo fato de que, nas mais flexiveis ha uma facilidade maior para
lidar com mudangas e novidades, e as menos flexiveis, uma seletividade que compromete
consciéncia e acao (Silveira, 2009).

Assim, na medida em que o individuo estabelece contato nas fronteiras do eu,
ele vai constituindo o seu self. E entendido como um processo que é especificamente
pessoal e préprio da forma como reage em um determinado momento e campo. Ele
funciona de trés modos: o id, o eu e a personalidade. A funcao id esta relacionada as
pulsbées internas e as necessidades vitais que emergem no individuo. A fungcdo eu é uma
funcdo ativa e motora que vai deliberar algo, seja para escolha ou rejeicdo de algo. Ja a
funcdo personalidade € a conexdo da fungdo id e ego, representando entdo o que o
individuo faz de si mesmo, como ele se percebe, qual sua autoimagem. Se houver algum
comprometimento em um dos modos de funcionamento do self, isto podera se configurar em
uma neurose ou psicose (Ginger & Ginger, 1995).

Falando especificamente da psicose, Ginger & Ginger (1995) concebem-na
como uma perturbacéo da funcao id do self, de forma que o sujeito passa a n&o responder
claramente ao seu meio e suas necessidades, visto que sua sensibilidade e disponibilidade
para com os estimulos externos e internos encontram-se comprometidas.

Nesse sentido, Muller-Granzotto e Muller-Granzotto (2008) compreendem que

esta configuragao de self esta relacionada ao autismo, descrevendo enquanto um:

ajustamento em que a fungdo de ego esta presente, mas opera como se nao
dispusesse de um fundo de co-dados retidos. Denominaremos tais ajustamentos
de “ajustamentos de auséncia de fundo” ou “autismos”. Neles, a funcéo id
apresenta-se severamente comprometida. Nossa hipotese é de que tenha
acontecido uma falha na operacao de retencao de formas relativas as vivéncias
primitivas de interacdo intercorporal da crianga no meio. Por outras palavras, a
intersubjetividade primaria, nos termos da qual o infante inicia seu processo de
constituicdo de uma identidade especular, ndo se deixa fixar como um fundo
assimilado. Tudo se passa como se 0s gestos desempenhados pelo infante na
fronteira de contato ndo visassem coisa alguma, tampouco respondessem aos
apelos vindos dos semelhantes (Muller-Granzotto & Muller-Granzotto, 2008, p.
12).

Assim, no autismo a perturbagdo da fungdo id ocorre a partir de uma falta
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perceptiva dos excitamentos que provém do meio, de forma que a pessoa passa a nao ser
sensivel a eles e a ndo responder da forma “adequada” aos mesmos. Os estimulos chegam
as fungdes do contato de maneira comprometida e sdo percebidos de uma forma diferente,
0 que gera insensibilidade e evitagcdo ao contato (Muller-Granzotto & Muller-Granzotto,
2008).

Dessa forma, considera-se que o autismo € um tipo de ajustamento psicoético
que compartilha aspectos como a criatividade aleatoria, caracterizada por ndo atender aos
padrées sociais. O que se da mediante a comunicagéo intercorporal ndo linguistica, por
exemplo, que ndo atende as expectativas das relagdes sociais, e demonstra um padrao de
comportamento a partir de um funcionamento autista. O que acaba por gerar bloqueio do
contato consigo, com o outro e com o mundo (Muller-Granzotto & Muller-Granzotto, 2008).

E importante ressaltar que a Gestalt-terapia ndo se preocupa com o “por que’,
ou seja, com a causa do autismo ou de uma doenga, mas com o “‘como”, a maneira com que
a pessoa em funcionamento autista encara suas limitacbes e dificuldades, mediante os
ajustamentos criativos possiveis a ela (Gongalves, 2009). Compreendendo-a como um todo,
dentro do seu campo e nas suas interagdes, € ndo somente a psicopatologia. O referido
autor aponta, ainda, que € necessario se desprender da figura, ou seja, do comportamento
autista em si, para ir além e compreender o que mais esta crianga estd sendo, trazendo
entdo uma visdo mais abrangente sobre a mesma.

Assim, tendo essa compreensao do processo de contatar e atrelando ao pensar
acerca do funcionamento autista na crianga, concebe-se entdo um comprometimento em
seu desenvolvimento. Este, por sua vez, é entendido pela Gestalt-terapia como um processo
de constante interacdo entre organismo e meio, em que ha a possibilidade de acéo e
transformacéo de ambos, com base nos recursos do individuo e nas circunstancias do meio,
perpassado por uma constante necessidade de equalizar-se, visto que a todo momento
surge uma necessidade que o mesmo precisa satisfazer para se autorregular (Aguiar, 2005).

Por conseguinte, ao expressar o seu comportamento a crianga acaba
evidenciando também certos mecanismos de defesa que utiliza a fim de ajustar-se frente ao
meio. Dessa forma, com o propdsito em dialogar com os mesmos e a tematica, pode-se
inferir a deflexdo, fixacdo e dessensibilizagdo como os mais presentes em seu
funcionamento.

A deflexdo é um mecanismo de evitagdo do contato que segundo Cardella
(2002, p. 62) serve “para evitar envolvimento, intimidade, plenitude no contato. A pessoa
ndo adere as situagdes, realizando manobras para evitar envolvimento [...]". Este € um
mecanismo bastante presente no autismo, pois nele ha uma evitagdo do contato consigo
mesmo, com o outro e com o0 mundo ao redor, e isto se da devido a forma como este self é

configurado.
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A fixagao, segundo Ribeiro (1997), € um mecanismo em que a pessoa se apega
de forma bastante intensa a pessoas, ideias ou coisas. Na compreensao do funcionamento
da crianga autista, Gongalves (2009, s. p.) sinaliza que o “mundo é um lugar cadtico e
imprevisivel para o autista, acompanhar as transformagbes deste mundo as vezes é até
doloroso para eles, por isso, eles se utilizam de fixagdes como um ponto seguro aonde se
firmar em meio ao turbilhdo” de aspectos e estimulos.

Dessa forma, o autista encontra-se excessivamente fixado a coisas, objetos,
partes de si, ideias, pessoas, animais, € assim por diante. Quando faz isso, busca uma
forma de se ajustar frente ao que é ameacgador para ele pois se fixar a algo acaba por
equilibra-lo em meio as mudancas que sao vistas como perturbadoras. O que também se
reverbera na sua rotina, pois apresenta muita dificuldade em lidar com mudangas. Nesse
sentido, Amescua (1999) pontua que os objetos aos quais as criangas autistas se apegam
“sao um prolongamento de seus proprios corpos, que os representam e lhes permitem uma
ilusdo de existir com o exterior” (p. 5). Assim, os padrdes estereotipados e repetitivos de
comportamento observados no autismo estao relacionados a uma forma de existir centrada
na fixagao, visando a sua autorregulagdo em seu meio ao seu ambiente.

Na dessensibilizagdo, que segundo Ribeiro (1997, p. 43), consiste no “processo
pelo qual me sinto entorpecido, frio diante de um contato, com dificuldade para me
estimular. Sinto uma diminuigdo sensorial no meu corpo, ndo diferenciando estimulos
externos, e perdendo o interesse por sensagdes novas e mais intensas.”

Como ja descrito anteriormente que no funcionamento autista, a crianga nao tem
uma nogao clara de si mesma e como ha um comprometimento da sua fungao id, a
percepcao dos estimulos e sensacdes é afetada. Ocorrendo uma dificuldade em diferenciar
estimulos externos e em experienciar sensagdes novas visto que o novo é geralmente visto
como uma ameaca. Gera-se entdo uma diminuicdo sensorial do corpo e o contato fica
bloqueado. Decorrendo frieza diante de um contato e o nao parecer interessado aos
estimulos e sensagdes provocados pelo meio (Ribeiro, 1997; Muller-Granzotto & Muller-
Granzotto, 2008)

Como o processo de contatar da crianga € compreendido como algo primordial,
tém-se uma atencao especial ao mesmo na clinica Infantil Gestaltica, que tem como objetivo
resgatar o curso saudavel do seu desenvolvimento, gerando oportunidades para que a

mesma entre em contato com o mundo de forma fluida. Este processo é feito

através da desobstrucdo de seus sentidos, do reconhecimento do seu corpo, da
identificagdo, aceitacdo e expressdo de seus sentimentos suprimidos, da
possibilidade de realizar escolhas e verbalizar suas necessidades, bem como

encontrar formas para satisfazé-las, além de aceitar quem ela é na sua
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singularidade (Aguiar, 2005, p. 186).

Oaklander (1997) ressalta a importancia de atentar se a crianga é capaz de fazer
e sustentar contatos de boa qualidade, ou se ela os evita e tem dificuldade em fazé-los. No
processo psicoterapico €, entdo, necessario proporcionar a crianga experiéncias que
ampliem o caminho para o contato pleno, pois ele envolve a habilidade de estar
completamente presente em uma situacdo particular, com todos os aspectos do organismo
que as fungdes do contato envolvem, como: tocar, enxergar e ver, ouvir e escutar, provar,
sentir, falar, ouvir, gesticular, linguagem, e até mesmo o mover-se no ambiente, para usa-los
guando necessario.

Corroborando com Oaklander (1997), Aguiar (2005, p. 208) afirma: “é a relagéo
que podemos caracterizar como realmente ‘terapéutica’, ou seja, como o que de fato vai
fazer diferenca na possibilidade de reconfiguragbes mais satisfatorias na crianga e em seu
meio”. Nesse contexto, Yontef (1993) aponta que a relagdo sé pode ser estabelecida
mediante uma atitude dialdgica, que é caracterizada pela presengca genuina do
psicoterapeuta; pela inclusdo, que “implica em confirmar e aceitar a existéncia do outro” (p.
221), buscando experienciar o que a crianga esta vivenciando naquele momento; e, por fim,
buscando confirma-la, tendo uma atitude de validar a existéncia da crianga enquanto tal.

Nesse sentido, € necessario compreender que a crianga € mais do que um
“rétulo”, incentivando-a em seu processo de contatar e atentando para a forma como se

revela, o que ela tras e como vai estabelecendo as suas relagbes (Barbosa, 2011).

a Gestalt-terapia ndo engessa a crianga em diagnésticos ou estruturas fixas de
personalidade. A crianga pode sim ser diagnosticada, mas a énfase na
psicoterapia recaira na sua forma de se colocar no mundo e se relacionar, e nao
sobre o sintoma. Logo, estamos mais interessados no processo (dindmica) da
crianca, do que no conteudo de sua fala. Além disso, ao enxergarmos o ser
humano como um constante vir-a-ser, n&o restringimo-lo a uma Unica
possibilidade fadada ao fracasso, pois em sua totalidade existente, ha sempre

outras partes a serem desvendadas e fortalecidas (Barbosa, 2011, p. 20).

No processo psicoterapico é utilizado o método fenomenoldgico, caracterizado
por uma linguagem descritiva e as intervengdes do terapeuta s&o conduzidas sem a prioris,
a partir do que é manifestado pela crianga. Recorre, também, ao uso de recursos ludicos,
técnicas e experimentos, com a finalidade de facilitar a expressdo e a comunicagdo da
mesma no espaco terapéutico (Aguiar, 2005).

Os recursos técnicos utilizados na psicoterapia infantil sdo variados e tem como
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objetivo principal trabalhar e explorar as fun¢des do contato da crianga. Assim, uma crianga
com bloqueio no seu ciclo do contato pode ser amplamente ajudada também através das
técnicas da psicoterapia infantil, percebendo melhor a si mesma ao entrar em contato
consigo, com as suas sensagodes e sentimentos. Mas, ndo é sé a técnica pela técnica e sim
0 processo como um todo, que se estabelece a partir da relagdo entre psicoterapeuta e
crianga (Aguiar, 2005).

Desta forma, visto que a clinica Infantii Gestaltica busca principalmente
compreender o contato da crianga com o mundo, trabalhando-o quando necessario, ela
mostra-se adequada no acompanhamento e tratamento, também, de criangas que
apresentam funcionamento autista. Tal afirmagédo pode ser feita pois, segundo Amescua
(1999), na Gestalt-terapia entende-se que as mesmas possuem uma intensa rigidez em
suas fronteiras de contato, de forma que o contato com o mundo e com o outro se torna
bastante limitado. Busca-se entdo na psicoterapia infantil trabalhar as fungcbdes de contato, a
fim de flexibiliza-las e ampliar as fronteiras para novos contatos.

Porém, antes de qualquer aplicacdo de técnica, o psicoterapeuta deve acolher
aquela crianca como um todo, ainda que ela pareca estar distante. E importante respeitar o
ritmo dela e aos poucos ir adentrando mais em seu mundo para compreendé-la e ajuda-la
(Aguiar, 2005).

Cada abertura dada pela crianca, mesmo que minima, deve ser confirmada
como uma possibilidade de fortalecimento do vinculo, o que contribuira para sustentar a
relagdo no momento em que um possivel distanciamento ocorrer no contato entre eles, pois,
como apontado por Amescua (1999), quando se esta diante de uma crianga com fronteiras
de contato enrijecidas, muitas vezes as palavras rebatem e voltam, como se estivesse
falando sozinho e nada estivesse acontecendo. O psicoterapeuta deve entdo trabalhar no
sentido de ajudar a crianga com funcionamento autista a tornar aquilo que estéa enrijecido e
padronizado em flexivel e fluido, possibilitando o contato e incentivando-a a tomar decisbes
para que aprenda a se perceber, diferenciando o que é e faz parte dela.

De acordo com Gongalves (2009) é importante que os ajustamentos criativos
sejam acolhidos, respeitados e estimulados, visto ser um aspecto fundamental para o
atendimento psicoterapico, que ¢é viabilizado mediante o trabalho de desenvolver a
awareness da pessoa em funcionamento autista. Nesse sentido, € necessario que o
psicoterapeuta tenha um olhar diferenciado sobre ela, respeitando e compreendendo que ha
um sentido neles, pois através desses ajustamentos a crianga amplia as fun¢des de contato
em suas fronteiras e autorregula-se frente as suas demandas.

O psicoterapeuta deve estar atento para nao ficar “preso” a mera repeticao tao
presente na fala da crianga e ir além, buscando formas para que haja o diadlogo e assim

comecar a estabelecer algum contato com ela, seja através de perguntas ou seja através

Rev. Nufen: Phenom. Interd. | Belém, 10(2), 75-90, mai. — ago., 2018.



DOI: 10.26823/RevistadoNUFEN.vol10.no2artigo32 86

respostas que possam ter alguma ligagdo com a tematica trazida pela mesma (Amescua,
1999).

Entre os aspectos que influenciam o desenvolvimento deste processo esta o fato
de que no autismo ha o predominio da atitude Eu-lsso, na qual o outro é visto como um
objeto e o proprio individuo acaba se vendo desta maneira também, ndo ha um encontro
genuino e nenhuma disponibilidade para estar em relagdo com o outro (Amescua, 1999).

Amescua (1999) afirma que a crianga com funcionamento autista ndo tem uma
clara diferenciacao entre o Eu e o Tu e entre os objetos internos e externos. Assim, ndo ha
uma clara consciéncia de si mesmo e do outro, o que implica na dificuldade em utilizar
pronomes, pois ela ndo consegue se perceber enquanto um “Eu” diferenciado. Nesse
sentido, uma das possibilidades para se trabalhar este aspecto com a criangca pode ser
através de jogos que delimitem superficies, a fim de ajudar a crianca a delimitar suas
proprias fronteiras, diferenciando-se enquanto Eu.

A autora referida acima pontua também que a maneira como a crianga com
funcionamento autista encontra para expressar afirmagdes € através da sua aderéncia ao
objeto autistico, aquele que a faz existir, como se fosse um prolongamento dela mesma por
nao ter uma nocgéo clara entre ser e ndo-ser. Ja a capacidade para a negagao e para as
perguntas (por qués) encontra-se, a principio, nula, por ndo costumar se expressar
subjetivamente e ndo esperar praticamente nada dos outros.

Além disso, Amescua (1999) relata que geralmente o excesso de estimulos
provenientes do ambiente desequilibram a crianga autista, visto que tais estimulos séo
vistos como algo ameacgador, algo que a desestrutura, entdo ela desenvolve certos “rituais”,
ou seja, certos padrdes repetitivos de comportamentos que sdo a forma que ela encontrou
para se ajustar frente a isto. Assim, o ato de gritar, de girar a roda de um carrinho, de repetir
varias palavras que parecem néo ter sentido, entre outros comportamentos, sdo formas que
a crianga utiliza para se ajustar e/ou se expressar, comunicando algo e, para isto, ela usa os
recursos aos quais possui. Dessa forma, os comportamentos autistas sdo entendidos como
a expressdo de uma existéncia, ou seja, sdo a forma possivel que o individuo encontrou
para estar no mundo e se manifestar nele.

Outro ponto importante a destacar refere-se ao fato de que, apesar de Aguiar
(2005) apontar que o psicoterapeuta na Clinica Infantil Gestéltica apresenta um papel semi-
diretivo, no sentido de proporcionar intervengbes e, ao mesmo tempo, deixar a crianga
conduzir o processo, percebe-se que, no caso do autismo, pode ser necessario um papel
mais diretivo do psicoterapeuta no decorrer do processo, visto que ha um comprometimento
no relacionamento com o outro e com o mundo. Assim, o psicoterapeuta deve propor
intervencbes que colaborem para a ampliacdo do corpo da crianga (Muller-Granzotto &

Muller-Granzotto, 2008) e que incentivem o processo de contatar da mesma (Aguiar, 2005),
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mas sempre respeitando o ritmo dela. Ha, portanto, uma visdo fenomenoldgica, mas ha
também uma diretividade, no sentido de fazer intervengdes para interromper, na medida do

possivel, o seu bloqueio no contato.

CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com o que foi exposto ao longo do artigo percebe-se que a visado
biomédica enfoca a questdo do desenvolvimento e do cognitivo como fatores primordiais
para entender e lidar com o autismo, demarcando também critérios e formas de
comportamento para estabelecer o diagnéstico.

De outra forma, a Gestalt-terapia ndo ignora esta concepg¢do, mas parte de um
pressuposto que traz uma perspectiva mais abrangente ao ndo se prender a fatores
especificos e busca compreender a pessoa em sua totalidade, ndo a reduzindo ao
adoecimento.

Nesse sentido, entende-se como uma forma de ser e estar no mundo, que pode
ser considerada como diferente, mas que precisa ser respeitada e compreendida. Desse
modo, ndo se abandona a questdo do desenvolvimento, mas traz este aspecto em
interlocucdo com a relac&o que o organismo estabelece com o seu meio e como aquela esta
se configurando, atentando para o processo de autorregulagédo, do ajustamento funcional e
disfuncional, e para os bloqueios no ciclo do contato que ocorrem através dos mecanismos
de defesa.

Assim, a Gestalt-terapia busca reestabelecer o contato do organismo com o seu
meio, na medida do possivel, com interagbes funcionais, visando o crescimento do mesmo.
Esse processo pode ser possibilitado através da clinica infantil Gestaltica no propdsito de
buscar expandir as fronteiras de contato e os recursos internos da crianca, para diminuir a
rigidez e ir em direcdo a uma maior fluidez, assim como despertar a awareness,
incentivando a percepgédo de si mesma como uma pessoa diferenciada e unica no mundo,
com necessidades/demandas a serem atendidas, em um mundo em constante mudanca e
em constante relagdo com o outro.

Dessa forma, o trabalho do psicoterapeuta com uma crianca que apresenta
funcionamento autista requer além de comprometimento, uma persisténcia em estar com,
mesmo quando ela estiver imersa em seu mundo existencial, buscando ajuda-la a conhecer
e explorar suas fungbes do contato e a entrar em contato consigo mesma, buscando
adentrar no seu dialogo e incentiva-la a brincar e a se descobrir a cada momento, de forma
que o caminho que antes era estreito e pedregoso comece a ser alargado, indo rumo ao
contato e ao crescimento, no ritmo que for possivel. Como no funcionamento autista ocorre

uma padronizacdo do modo de se comportar, esse acompanhamento psicoterapico é
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possivel, mas em decorréncia dos comprometimentos na funcao id e na fronteira de contato,
pode se reverberar como mais trabalhoso e demorado. Nesse sentido, € um processo
construido junto a crianga a cada sessao, um desafio que pode ser cercado por dificuldades
e também por progressos.

Nesse sentido, foi possivel fazer uma articulacido entre a Gestalt-terapia, a
Clinica Infantil Gestaltica e o funcionamento autista, de forma que, por meio desta pratica
clinica é possivel desenvolver um acompanhamento marcado por uma atitude dialdgica,
que envolve o acolhimento, presenca genuina, aceitacdo e respeito do psicoterapeuta para
com a crianga, juntamente ao uso de intervengdes, recursos ludicos, experimentos e
técnicas que se fagam necessarios para o desenvolvimento e crescimento da mesma.
Porém, ressalta-se que, no caso do autismo, € demandada uma maior diretividade por parte
do psicoterapeuta, com o objetivo de oferecer propostas de interveng¢des que incentivem, na
medida do possivel, o processo de contatar comprometido da crianga.

Por fim, foi notdrio perceber que para a sociedade de um modo em geral ser
diferente é muitas vezes visto com estranheza e descaso. Responder de forma a sair do
padrao que é estabelecido € um novo que, muitas vezes, é dificil de ser aceito pelo meio. O
autismo é perpassado por diferentes formas de se estar no mundo, que geralmente podem
nao se enquadrar naquilo que é dito como “normal”. Esta forma de ser e de estar reflete uma
riqueza e ao mesmo tempo dificuldade em estabelecer contato com o outro e deve ser
respeitada em suas limitagdes e expressdes. Compreendendo também que pode ser
acompanhada e trabalhada através de varias possibilidades, entre elas através da Clinica
Infantil Gestaltica, que foi apresentada neste trabalho, na qual sdo desenvolvidos um
acompanhamento e uma intervencdo que busquem ampliar mais e mais o processo de

contatar da crianca.
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