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RESUMO

E descrito o desenvolvimento da terapia familiar sistémica e a sua relagdo com a mudanga do conheci-
mento cientifico no século XX. Depois de definidos os principios gerais da pratica desta forma de inter-
vencdo em saide mental, referem-se as principais indica¢des e contraindicagdes da teraputica familiar
sistémica, bem como as suas diferencas face a terapia individual tradicional. Considera-se a terapia fami-
liar sistémica como enquadrada numa nova epistemologia e em fase de crescente desenvolvimento em
Portugal.

SUMMARY

Systemic family therapy: A new concept, a new practice

The development of systemic family therapy and its relationship with the change of scientific knowledge
of the XXth century is outlined. After describing the general principles of the practice of this kind of
mental health intervention, the main indications and contraindications of systemic family therapy are defined,
as well as its differences with traditional individual therapy. Systemic family therapy is linked to a new

epistemology and rapidly growing in Portugal.

1. Terapia familiar ¢ um método psicoterap€utico que
utiliza como meio de intervengdo sessdes conjuntas com 0s
diversos elementos de um sistema familiar.

A terapia familiar ndo é uma terapia de familia, mas
com a familia, isto é, diz respeito sobretudo a um modelo
de trabalho familiar, ndo estando nos seus propoésitos adap-
tar familias a uma defini¢do preestabelecida.

Em terapia familiar o conceito de familia ¢ usado em
sentido lato, englobando todos os elementos significativos
do contexto em que se vai centrar a interveng@o. O contexto
familiar & mais focado por ser mais possivel intervir com as
familias e também por se considerar que a familia € uma
unidade de vital e duradoura importéncia para o individuo,
devido aos lagos biologicos e emocionais que a caracterizam
e as regras especificas que governam as suas relacdes.

Em terapia familiar sistémica a familia & definida como
um sistema, isto &, um conjunto de elementos ligados por
um conjunto de relagdes, em continua relagdo com o meio
exterior, mantendo o seu equilibrio interno no decurso de
um processo de desenvolvimento complexo, com crises re-
gulares que exigem um reajustar flexivel do conjunto das re-
gras que regulam o funcionamento do sistema familiar.

2. O desenvolvimento da terapia familiar sistémica vai
surgir enquadrado na lenta transformagdo do pensamento
cientifico ocorrida no século XX.
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No principio do século Einstein provou que o tempo € o
espaco, em oposi¢do as ideias newtonianas, eram relativos e
ligados num continuum espago-tempo, a0 mesmo tempo
que através da sua célebre equagdo E=mc® demonstrava
que a tradicional dicotomia entre energia e matéria néo ti-
nha razdo de ser. Mais tarde, com a teoria dos quanta, o
conceito de atomo como particula indivisivel foi substituido
por uma teoria dos campos que descrevia as interacches
subatomicas. Em 1972 Heisenberg formulou o principio da
incerteza, pelo qual nédo é possivel determinar ao mesmo tem-
po a velocidade e a posi¢do de um electrdio, visto que a exis-
téncia do investigador influencia o campo de exploragdo de
modo a apenas um dos fenomenos poder ser observado.'.

Também a partir da teoria dos tipos logicos de White-
head e Russel. (1910), se verificou que a compressdo ou de-
signagio de uma determinada realidade s6 pode ser feita a
partir de um nivel hierarquico superior, a0 mesmo tempo
que na biologia se substituiu a pouco e pouco o conceito
mecanicista do organismo e do comportamento por um con-
ceito que descreve o organismo como uma organizacdo es-
tratificada, hierarquisada, cujo comportamento é determi-
nado num campo de transac¢do por determinantes indepen-
dentes, que vdo da informagdo genética até a estrutura de
organiza¢do ¢ ao modo de comunicagdo relacional entre o
organismo ¢ o ambiente.
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No que diz respeito a psicologia e psiquiatria ndo ha da-
vida que a formulagéo da teoria geral dos sistemas por Ber-
talanffy em 1967 marcou um avango decisivo. Esta teoria
postula que os isomorfismos estruturais se encontram na es-
trutura formal dos diferentes sistemas e analisa a estrutura
de organizagdo dos sistemas fisicos, biologicos e outros, de
modo a atingir uma teoria geral que possa explicar a longo
prazo o conjunto do mundo e dos seus fenomenos. E a par-
tir de Bertallanfy que surge o principio da equifinalidade,
que nos diz que diferentes sistemas atingirio o mesmo fim
mesmo com pontos diferentes de partida, desde que a sua
organizacdo seja idéntica.

Neste momento ja ndo é possivel aceitar, 4 luz dos pro-
gressos atras resumidos, uma explicagdo monocausal para
um determinado comportamento patologico; dizer que a
causa daquilo que observamos é uma deficiéncia enzimatica
ou uma fraqueza do eu & continuar, em psicologia, um re-
ducionismo monocausal que as outras ciéncias ja puseram
de parte. Estamos em pleno paradigna sistémico, na medida
em que nos confrontamos com um novo modelo de pensa-
mento no qual surgem novas teorias gerais de conhecimen-
to — trata-se de uma nova epistemologia.

A explicacdo dos fenomenos psicologicos tem que ser
procurada n3o a partir de um facto Gnico, mas através da
analise de uma série de factores, agindo conjuntamente, que
segundo o seu modo de organizagdo vdo atingir a probabili-
dade suficiente para provocar um determinado comporta-
mento. Como resume Guntern! o comportamento patologi-
co € descrito como o resultado de um campo de transacgdo
complexo em que os factores genéticos, os processos de
aprendizagem e os modos de comunicag¢io conduzem a uma
determinada constelag@o que finalmente leva a esse compor-
tamento.

Com a publicagdo em 1951, da obra fundamental de
Ruesch e Bateson Communication, the social matrix of
Psychiatry, a comunicagdo foi pela primeira vez observada
sistematicamente e perspectivada nesse sentido a intervengio
terapéutica. E a época do estudo da interacgdio, da comuni-
cacdo entre as entidades, do mesmo modo que se estudaram
as relacdes entre as particulas subatomicas. Nos anos se-
guintes Bateson, Jackson, Haley e Weakland 2 estudam em
profundidade a esquizofrenia e formulam a teoria do dou-
ble-blind, que pde &nfase na perturbagdo da comunicagdo
nas familias de esquizofrénicos e & um modelo da colabora-
¢do interdisciplinar.

Noutros locais dos Estados Unidos outros autores como
Bowen, Whitaker, Lidz trabalhavam com familias de esqui-
zofrénicos, enquanto nos Centros de Saide Mental se passa-
va de uma oOptica linear, tradicional, para uma perspectiva
sistémica, deixando de considerar isoladamente o individuo,
para passar a inseri-lo num contexto mais vasto, o da fami-
lia e 0 da comunidade.?

Muitos destes autores tinham formagdo psicanalitica,
sendo de notar, contudo, que a terapia familiar sistémica €
um novo olhar sobre a realidade da perturbagdo psicologi-
ca, na medida em que a sua epistemologia é radicalmente
diferente. Alguns autores falam de terapia familiar psicana-
litica,* mas esses trabalhos ndo sdo mais do que uma tenta-
tiva desesperada de lutar contra o desenvolvimento de um
novo paradigma. Tal como o demonstrou Kuhn numa obra
ja célebre,’ existem momentos em que surgem profundas
modificagdes conceptuais na ciéncia, levando ao apareci-
mento de um novo paradigma. Esta modificagdo é inicial-
mente inaparente, porque o paradigma antigo langa novas
versdes da sua conceptualizagdo, de modo a que todos pen-
sem que estd a haver uma evolug¢do, ndo sendo necessaria
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qualquer mudanga radical. Se porém o novo paradigma cor-
responde, de facto, a uma diferente visio do mundo, vai
despertar um enorme interesse sobretudo nos cientistas mais
jovens e os arautos do passado acabardo por ceder, por ve-
zes claramente, outras vezes lamentando-se pelos corredo-
res. Queremos poder afirmar que em Portugal ha neste mo-
mento sinais evidentes que o paradigma sistémico esta em
fase de crescente implantacdo, sobretudo por que se come-
¢am a multiplicar as referéncias a terapia familiar como al-
go ja anteriormente praticado. Urge desmistificar estas
ideias: reunir uma familia numa sala para obter mais infor-
magdes sobre um individuo portador de um sintoma psico-
logico ndo é trabalhar numa Optica sistémica, mas apenas
modernizar roupagens caidas em desuso, o que alias pode
ser Util, mas ndo é novo. Falar da adaptacdo da psicanalise
a terapia da familia é um erro epistemolbgico: a psicanalise
e o conceito de transferéncia foram formulados para um
setting determinado, para uma relagdo diadica e dentro de
um determinado quadro conceptual. Ndo compreendemos
pois a pergunta que por vezes nos € feita: entdo como utili-
zam a transferéncia e a contratransferéncia?, se isso séo
conceitos que nada tém a ver com uma epistemologia sisté-
mica.

E alias o psicanalista inglés Dare, que diz: ...embora fe-
némenos transferenciais possam ser observados e interpreta-
dos na familia, estes comentdrios produzem poucas mudan-
cas terapéuticas e sdo particularmente ndo efectivos na
manutencdo da continuidade e investimento da familia na
terapia b

3. De acordo com Guntern' poderemos resumir agora
os principios fundamentais da terapia familiar sistémica:

— A familia é um sistema aberto, em relagio dindmica
com a comunidade circundante, com duas tendéncias fun-
damentais: a tendéncia para a homeostasia, através da qual
mantém o seu equilibrio, e a tendéncia para a transforma-
¢do, pela qual a familia desenvolve processos de adaptagio
e mudanca no decurso das suas crises regulares (formacao
do casal, nascimento dos filhos, adolescéncia e saida de casa
destes, velhice, morte, etc.). Existem familias dotadas de
grande tendéncia homeostatica e pequena capacidade de
transformagdo que justamente nao sio capazes de modificar
o seu modo de funcionamento e constituem o terreno propi-
cio para a formagdo de sintomas psicologicos. Os subsiste-
mas dentro da familia (por exemplo o subsistema paren-
teral) sdo definidos pelos seus /imites ¢ existem regras de
funcionamento intrafamiliar que decidem as transacg¢des e
tarefas.

— Quando existe um elemento portador de um sintoma
psicologico, deve ser considerado no seu contexto familiar e
social, como sinal de uma homeostasia perturbada no siste-
ma. Este elemento ¢é tratado em sessdes conjuntas com a sua
familia e/ou elementos significativos do seu universo rela-
cional.” Como foi afirmado anteriormente nio se trata de
uma terapia individual perturbada pela presenga de outras
pessoas, porque a epistemologia usada deve ser radicalmente
diferente;

— A etiologia dos sintomas psiquiatricos é fun¢do de um
campo de transacgdes complexo, em que a causalidade é
substituida pela probabilidade e por um determinismo estru-
turado, multifactorial e oposto ao reducionismo monocau-
sal tradicional;

— O diagnoéstico € um diagnostico sistémico, no qual
ndo & esquecido o papel do terapeuta que também se comete
na andlise do conjunto.



TERAPIA FAMILIAR SISTEMICA

Terapia individual

Terapia familiar

Individuos em terapia Nunca mais de um

Setting Sem observador, sem registo em

audio ou video

Frequéncia

Duragédo Anos

Definicdo da patologia

Técnica Intervengdes verbais, sobretudo de
interpretagdo
Objectivos Promogio de insight

De 1 a 5 vezes/semana

Conflito intrapsiquico ou defeito
na estrutura psicologica

Dois ou mais que dois

Muitas vezes com supervisdo directa
Muitas vezes com registo audio ou video

Habitualmente semanal a de trés em
trés semanas

Habitualmente semanas ou meses
Disfun¢do no sistema em causa
Muito variadas: activas, prescrigoes,
instrugbes paradoxais, etc.

Modificagdo nos processos de
comunica¢do e modelos de interac¢do
de modo a haver correc¢do na
disfuncdo do sistema

4, A terapia sistémica processa-se através de encontros
regulares de um ou dois terapeutas com uma familia que
aceite este tipo de interven¢do, com uma frequéncia semanal
ou quinzenal. Inicialmente os terapeutas discutem o pedido
da familia e escolhem a unidade de interven¢do, que em re-
gra € a familia nuclear tradicional (pais e filhos), mas pode
ser a familia extensa, trabalhando com trés geragdes simul-
taneamente ou com outros elementos importantes para a
compreensdo do problema em causa.

O terapeuta trabalha fundamentalmente segundo dois ei-
X0s, 0 eixo do aqui e agora, em que s3o recriados na sessao
terapéutica os conflitos e interacgSes que trazem a familia a
terapia e o eixo multigeneracional, em que se trabalham na
sessdo 0s mitos, papéis e fun¢des caracteristicas da familia
em causa ¢ relevantes para a resolugdo do seu problema.
Todos os membros do sistema sdo ouvidos e participam
activamente na sessdo e é desejavel que cada um deles tenha,
ao longo da terapia, a sua experiéncia de crescimento.® A
familia deve ser protagonista da sua mudanga e o terapeuta
tem como fungdo primordial criar alternativas para que essa
mudanga seja possivel. Whitaker compara a terapia familiar
a uma viagem, em que os terapeutas tém a funcdo de guias.

E agora mais clara a diferenca entre a abordagem psi-
coterapéutica individual e a abordagem familiar sistémica,
como ge pode ver no quadro acima, adaptado de Dare
(1982).

5. Quando esta indicada uma terapia familiar?

Dado que a terapia familiar sistémica corresponde a um
novo olhar sobre a realidade da perturbagéo psicologica, di-
remos que esta indicada sempre que houver uma perturba-
¢40 no sistema biopsicosocial humano (casal, familia, em-
presa, grupo de trabalho, etc.). Torna-se contudo necessario
que o sistema em causa aceite a intervengdo ¢ haja um ou
varios terapeutas treinados no trabalho sistémico. A pratica
da terapia familiar exige um treino prolongado dos terapeu-
tas e uma ética rigorosa: ha que respeitar totalmente as ca-
racteristicas de uma familia e sobretudo procurar que esta
acredite na sua capacidade de resolu¢ido da crise. O tempo
acabou para os terapeutas messidnicos, que através de ses-
soes onde ninguém sabia o que se passava, curavam indi-
vidualmente pessoas (se bem que ao longo de muitos anos).

A terapia familiar é praticada & frente de vdrios elementos
de uma familia, frequentemente com as sessdes registadas e
acessiveis para supervisdo e no pretende curar uma familia,
preferindo que rapidamente o grupo familiar seja capaz de
resolver por si os seus problemas.

A fase de implantagdo em que a terapia familiar sistémi-
ca se encontra em Portugal leva a que, no entanto, seja util
apontar algumas indica¢des preferenciais:

-— sempre que através do relato de um individuo o tera-
peuta pressinta a disfun¢do do sistema familiar (o classico
padrido do bode expiatoério);

— sempre que o problema apresentado o seja em termos
de interac¢do, como por exemplo nos casos de conflito ma-
rital, problemas pais-filhos no contexto da adolescéncia, crise
familiar apds separagdo ou morte, etc.;

— em situagdes patologicas em que seja evidente a im-
portincia de trabalhar o sistema relacional do individuo
portador do sintoma, como unica forma de quebrar a ca-
deia de interacgdes que o perpetua, como nos casos de sin-
tomas fobicos, anorexia mental, alcoolismo, asma brénqui-
ca, tentativa de suicidio juvenil, etc.

A terapia familiar esta contra-indicada sempre que exista
oposi¢do de toda a familia ou mesmo de um elemento signi-
ficativo desta, ou nos casos em que exista um pedido de
uma autoridade exterior a familia (policia, tribunal) e con-
tra a opinido do grupo familiar. Uma avaliagdo rigorosa da
situagdo do sistema pode levar & contra-indica¢do da inter-
vengdo, por poder precipitar uma descompensagdo para um
dos seus membros.®

6. A terapia familiar sistémica surgiu organizadamente
em Portugal a partir de 1978 e sob a coordenagio da Socie-
dade Portuguesa de Terapia Familiar. Mas o seu apare-
cimento e implementacdo s6 foi possivel porque também
entre nods se foram a pouco ¢ pouco alterando os procedi-
mentos classicos nos servigos de saude mental, com o desen-
volvimento da psicanalise e da grupanalise, a pratica das
reunides de equipa e comunitarias ¢ a contribui¢do interdis-
ciplinar de varios autores.'”
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No momento actual torna-se necessaria a sistematizagido

dos resultados obtidos mas também o desfazer de equivoco:
néo se trata de qualquer coisa que ha muito se pratica entre
nos, mas sim de uma verdadeira modificagdo na conceptua-
lizagéo dos problemas de satide mental, de acordo alids com
uma evoluggo inevitavel do pensamento cientifico que nada
podera alterar.
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