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TERAPIA NARRATIVA E ABORDAGEM COLABORATIVA:
CONTRIBUIGOES DO CONSTRUCIONISMO SOCIAL
PARA A CLINICA POS-MODERNA

NARRATIVE THERAPY AND COLLABORATIVE APPROACH: SOCIAL
CONSTRUCTIONIST CONTRIBUTIONS TO POST-MODERN CLINIC

RESUMO: Acompanhando o giro linguistico nas
Ciéncias Sociais, cresce o interesse na fungéo
das narrativas e de outras praticas discursivas
nos processos de producao de sentido. No cam-
po psicoterapico, tal interesse esta no surgimen-
to das chamadas “Terapias Pds-modernas”,
cuja fundamentagao epistemoldgica leva a re-
pensar a teoria e a prética clinicas. No guarda-
-chuva paradigmatico dessas terapias, destaca-
-se a influéncia do construcionismo social como
metateoria em duas abordagens: terapia narrati-
va (White & Epston) e terapia colaborativa (An-
derson & Goolishian). Este trabalho aponta as
aproximagoes e diferengas entre as duas abor-
dagens, discutindo a influéncia sdcio-constru-
cionista como base epistemoldgica destas prati-
cas e explorando as transformagdes da
psicoterapia no cendrio atual.

PALAVRAS-CHAVE: terapia narrativa, aborda-
gem colaborativa, construcionismo social

ABSTRACT: Alongside the linguistic turn in social
sciences, there is an increase on the interest in
the role of narratives and other discursive practi-
ces in the processes of meaning making. Within
the psychotherapeutic field, such interest can be
noticed in the emergence of the so-called “post-
-modern therapies” whose epistemological foun-
dation leads us to rethink clinical theory and prac-
tice. Under the paradigm of these therapies, we
can highlight the influence of social constructio-
nism as a metatheory in two approaches: narrati-
ve therapy (White & Epston) and collaborative
approach (Anderson & Goolishian). This paper
presents the similarities and differences between
the two approaches, discussing the socio-cons-
tructionist influence as an epistemological foun-
dation of those practices and exploring the trans-
formations of psychotherapy in the current
scenario.

KEYWORDS: narrative therapy, collaborative ap-
proach, social constructionism

TRANSFORMAGOES DA PSICOTERAPIA NO CENARIO CONTEMPORANEO:
DESAFIOS DA TEORIA E DA PRATICA PSICOTERAPICA FRENTE AS NOVAS

SOCIABILIDADES E SUBJETIVIDADES

A reflexao sobre a psicoterapia vem acompanhando as rapidas transformacoes nas
formas de sociabilidade e subjetividade em desenvolvimento contemporaneamen-
te. O cenario “pds-moderno” de profundas transformagdes econdmicas, sociais e
politicas, incrementadas especialmente a partir do dltimo quarto do século XX, é
ladeado por intenso debate paradigmatico, levando ao ceticismo quanto a princi-
pios e “meta-narrativas” da modernidade (Lyotard, 2004). O campo da clinica psi-
colégica vem se debrugando sobre as implicagoes dessas transformagdes no coti-
diano e nas formas de subjetivagao, e participando do debate paradigmatico em
resposta as questdes ontoldgicas, epistemoldgicas e metodologicas implicadas em
sua pratica. No guarda-chuva paradigmatico das terapias que se afirmam po6s-mo-
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dernas, destaca-se a influéncia do
construcionismo social como metateo-
ria em duas abordagens: terapia narra-
tiva (White & Epston) e terapia colabo-
rativa (Anderson & Goolishian). Este
artigo discute essa influéncia e seu sig-
nificado em termos da pratica clinica
proposta por cada abordagem.

Nas décadas de 1980 e 1990, a dis-
cussao sobre os efeitos da sociedade
globalizada e crescentemente informa-
tizada dissemina-se entre cientistas
sociais que refletem sobre o significa-
do histérico desse conjunto de mu-
dangas em termos de ruptura com o
(ou radicalizagdo do) projeto civiliza-
torio moderno. Com efeito, nas disci-
plinas psicoldgicas, uma problemati-
zagdo ¢é entender como 0s novos
modos de vida ocidental, urbana, tec-
nolégica e mediada por computadores
e celulares produzem novas formas de
subjetivacdo que se diferenciam da-
quelas forjadas pela tradi¢ao e moder-
nidade classica.

A pluralidade de contatos interpes-
soais e a reducio das distincias entre
regides do planeta, derivadas da revo-
lugdo nas comunicagdes, produziriam,
por exemplo, para Gergen (1992), uma
“saturacao social” do eu, condi¢do em
que a pessoa se vé mergulhada numa
rede complexa de interagdes, multipli-
cando-se entre atividades, interesses e
estilos de viver que afetam a propria
experiéncia do self. Nas circunstancias
atuais de conexdes intensificadas e dis-
pares, a experiéncia de centralidade e
estabilidade do self parece reduzir-se.
O que ressalta ¢ a experiéncia de que o
eu distribui-se de modo fragmentado
entre as multiplas relagdes sociais que
se oferecem na vida contemporénea,
perdendo o sentido de esséncia e per-
manéncia tradicionalmente atrelado a
nog¢io de “quem se é".

E assim que Gergen (1992), numa
tentativa de diferenciagao das subjeti-

vidades contemporaneas em relacdo
ao passado, argumenta que a condi¢do
“pos-moderna” ja nao sustenta mais
nem o “eu” romAantico, de matiz essen-
cialista, nem o “eu” moderno, previsi-
vel e racional. A satura¢io social colo-
caria em xeque ambas as vises,
fomentando, em seu lugar, uma com-
preensdo plural do eu: haveria uma
multiplicidade de selves que emergem
de forma contingente nas interagdes
sociais. De forma resumida, a teoriza-
¢30 pds-moderna nas humanidades e
ciéncias sociais, incluindo certas ver-
tentes da Psicologia, passam a parti-
lhar certos pressupostos e teses que
afetam significativamente o modo de
entender a produgdo subjetiva: a lin-
guagem como processo interativo e
constitutivo de realidades, o abandono
do dualismo mente-natureza, a des-
crenca em verdades universais, a énfa-
se na multiplicidade de significados
construidos em diferentes contextos e
relagoes (Gergen, 1989a, apud Gran-
desso, 2000).

Nesse contexto de transformacio
dos modos de viver e compreender as
novas formas de subjetivagdo, surgi-
ram diversas terapias nomeadas de
pOs-modernas que, apesar de apresen-
tarem diferencas substanciais, parti-
lham algumas nogdes resultantes do
intenso debate paradigmatico das ulti-
mas décadas do século XX. Enfatizan-
do a contingéncia do eu e do mundo,
tais terapias partilham a rejeicdo de
uma nogao essencialista do self, defen-
dendo o entendimento de que os sig-
nificados sdo dialogicamente constru-
idos na linguagem. Outros pontos em
comum abrangem: a ideia do terapeu-
ta como um co-construtor e do cliente
como autoridade maxima de sua vida,
a crenca de que o dialogo é uma prati-
ca social transformadora, o uso de
questionamentos para gerar transfor-
mac¢do e mudanca e a escolha de uma

Nova Perspectiva Sistémica, Rio de Janeiro, n. 47, p. 57-73, dezembro 2013.

27/11/2013 14:10:35



NPS 47.indd 59

postura hermenéutica (Grandesso,
2001). Entre os tipos de terapias pds-
-modernas, podemos citar as aborda-
gens pos-modernas criticas, como a Just
therapy que privilegia a luta pela justi-
¢a social; as abordagens estruturais e
estratégicas pos-modernas, como a Te-
rapia centrada nas solugoes, de Shazer;
a abordagem colaborativa, de Ander-
son e Goolishian e, por fim, as aborda-
gens narrativas. A ultima categoria in-
clui, a titulo de ilustracdo, a terapia
narrativa, formulada por White e Eps-
ton, com foco na desconstrucdo das
narrativas culturais dominantes que
tendem a subjugar o eu e as relagoes
sociais e restringir as possibilidades
existenciais (Grandesso, 2001).

Em pesquisas empiricas sobre o
processo terapéutico, observam-se
duas grandes tendéncias na conceptua-
lizacdo da narrativa em psicoterapia,
que divergem epistemologicamente
quanto ao seu entendimento da lin-
guagem, da subjetividade e dos pro-
cessos psicologicos: a tendéncia cons-
trutivista e a construcionista social
(Avdi & Georgaca, 2007). O viés cons-
trutivista-cognitivo ou experiencial-
-processual de grande parte das pes-
quisas foca prioritariamente as micro
narrativas de clientes, assumindo que
arealidade é construida na linguagem,
e que o individuo ativamente constrdi
seu mundo, atribuindo-lhe significado
por meio de narrativas. A realidade se-
ria uma constru¢io da mente e o indi-
viduo, o criador do significado (An-
derson, 2011), visto que toda agao
humana esta “vinculada aos processos
intrinsecos do individuo” (Grandesso,
2000, p. 109). Além disso, ¢ dada gran-
de importancia as caracteristicas do
relato (coeréncia, organizagdo, intera-
¢do entre vozes etc.) e sua capacidade
de representar a experiéncia de vida
do cliente. No que concerne a finalida-
de da terapia, tende-se a buscar maior

coeréncia narrativa e meios de reparar
relatos “problematicos”, supondo que
haja uma conexdo entre o tipo de es-
truturagdo narrativa e os padrdes cog-
nitivos do narrador, levando-o a signi-
ficar parcial ou inadequadamente sua
situagdo. Uma narrativa desorganiza-
da, como indicador de patologia, seria,
portanto, alvo privilegiado de revisao
terapéutica.

Por sua vez, as analises sociocons-
trucionistas privilegiam as macronar-
rativas e redes de sentido mais amplas
em que estdo imersas as historias pes-
soais. Em vez de supor que as historias
dos clientes refletem um mundo inte-
rior, assumem que elas sao produzidas
e negociadas, de forma contingente,
nas interagdes sociais. Ao contrario do
viés cognitivo-construtivista de matiz
individualizante, o segundo grupo de
pesquisas sobre a psicoterapia, funda-
mentado no construcionismo social,
esta mais interessado “no modo como
a linguagem ¢ usada para criar e man-
ter versoes particulares de realidade,
como também em questdes de poder,
autoria e contexto” (Avdi & Georgaca,
2007, p. 409). Nessa perspectiva, o
mundo social e psicoldgico é produzi-
do e reproduzido através de interagdes
e praticas que ocorrem em contextos
socioculturais especificos. Contrario
ao foco construtivista nos processos
mentais (na cogni¢do e suas opera-
¢Oes) e na autonomia do individuo, o
construcionismo social “desafia a no-
¢ao de individuo auténomo. (...) enfa-
tiza o contexto comunal e de interagédo
como criador do significado — a mente
é relacional e o desenvolvimento do
significado é discursivo” (Anderson,
2011, p. 37).

As perspectivas construcionistas
sociais opdem-se a no¢éo individualis-
ta de que certos tipos de narrativa (por
exemplo, “pobres”, “desorganizadas’,
“incoerentes”) expressam uma psico-
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patologia interna e devem ser “repara-
dos” na dire¢do de maior coeréncia.
Esses estudos acreditam na diversida-
de, fluidez e complexidade das narrati-
vas, uma vez que os contextos de inte-
racao divergem continuamente. Nesse
tipo de analise, também se pressu-
poem multiplas vozes em didlogo nos
relatos, ao invés de uma nogao de per-
sonalidade ou self unificado e auto-
-centrado. Uma vez que as narrativas
ndo sdo vistas como expressao de uma
mente individual, mas como uma
construgdo relacional e dependente de
estruturas sociais mais amplas, nao faz
sentido falar de uma patologia indivi-
dual. Sobre a finalidade da terapia, em
oposi¢do ao construtivismo, as tera-
pias influenciadas pelo construcionis-
mo social ndo buscam coeréncia e re-
paro das narrativas, mas oferecem um
contexto conversacional onde novos
sentidos podem emergir a partir da re-
lagdo com o terapeuta, tendo, portan-
to, “uma preocupagdo mais ampla com
a geracdo de sentido pela via do dialo-
go” (Gergen & Kaye, 1998, p. 218).

De fato, essas divergéncias estdao no
cerne das tensdes que envolvem a psi-
cologia e a psicoterapia pés-moderna,
com efeitos importantes sobre a teori-
zacdo da mudanga pessoal e do papel
da psicoterapia hoje.

A INFLUENCIA DO
CONSTRUCIONISMO SOCIAL NAS
TERAPIAS POS-MODERNAS

Como reconhece Gergen (2010), o
construcionismo social transformou a
compreensao contemporanea da psi-
coterapia, ao focalizar a produgéo rela-
cional e historicamente condicionada
das narrativas no contexto clinico e os
modos como mudangas pessoais e co-
letivas sdo alcan¢adas mediante con-
versagdo. O paradigma construcionis-

ta social envolve as seguintes premissas
basicas, segundo Gergen (2009):

« 0 que falamos sobre o mundo nao
é um reflexo dele, mas um “artefa-
to social’, ou seja, uma constru¢ao
humana resultante de intercim-
bios e préticas sociais contingen-
tes. Da mesma forma, ndo se pos-
tula um mundo interno que pode
ser acessado através da lingua-
gem. Emog¢des e memdria, por
exemplo, ndo sdo vistas como en-
tidades dentro da mente, mas sao
construidas discursivamente. Os
sentidos e a forma como damos
conta do mundo e de n6s mesmos
sdo negociadas socialmente;

« 0 conhecimento é construido his-
torica e culturalmente. As versdes
de mundo néo se modificam por-
que a natureza do objeto estudado
se modificou, mas por conta de
transformagdes nas praticas e pro-
€essos sociais, que geram novos
relatos, formas de nomeacdo e
acdo. Por exemplo, ha multiplas
formas de construir os fendmenos
“guerra’, “feminino’, “normalida-
de’, “patologia” e “terapia’, cujos
sentidos estdo associados a siste-
mas de crenga e poder localiza-
dos. Essas versoes, muitas vezes
em disputa, orientam as ag¢des in-
dividuais e coletivas. Uma “guer-
ra’ pode ser entendida como
“missdo patridtica’, “dominagdo
imperialista’, “luta contra as po-
téncias do mal” e assim por dian-
te. A histdria da psicologia mostra
como variaram os entendimentos
acerca do normal e do patoldgico,
do género e das fungdes da tera-
pia, desde a sua emergéncia como
saber cientifico;

o a prevaléncia de uma versdo de
mundo ndo provém de sua ver-
dade empirica, pois ndo ha nada
que seja uma verdade universal,
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valida para todas as culturas e
tempos historicos. Alguns enten-
dimentos prevalecem mais forte-
mente que outros pela “capacida-
de retérica e de negociagdo” de
seus defensores, e pela utilidade
social que tém em determinado
contexto (Gergen, 2009);

A vida social estd permeada de
“formas de compreensao negocia-
das” As explicacdes sobre o mun-
do e as normas implicitas de cada
cultura servem para sustentar e
legitimar certos padroes e valores.
Existem padroes de comporta-
mento socialmente mais aceitos e
formas de agir mais apropriadas
para cada situacao, que diferem
em cada cultura (Gergen, 2009);
Dessa forma, o construcionismo
social nos convida a pensar e a
desnaturalizar certas verdades
socialmente partilhadas em nos-
sa cultura. Esse olhar traz impor-
tantes implicagdes para se pensar
a psicoterapia, que pode ser vista
como um espa¢o de questiona-
mento de “verdades” rigidas que
causam sofrimento ao individuo.
De fato, o principio de que as
pessoas constroem significado
sobre o mundo nas rela¢des so-
ciais é amplamente aceito em di-
versas abordagens pds-moder-
nas. Através da conversagdo com
o terapeuta, espera-se que O
cliente revise os significados que
construiu sobre o mundo e sobre
si mesmo, podendo (des)cons-
truir narrativas em coautoria
com o terapeuta e reorientar suas
acdes. A psicoterapia é concebida
entdo como um conjunto de rela-
¢Oes sociais que permitem a pro-
ducio compartilhada de sentidos
mediante a construc¢do (e des-
constru¢do) de narrativas. A
perspectiva construcionista trou-

xe relevo a potencialidade tera-
péutica das narrativas e as muitas
praticas discursivas e nao discur-
sivas que operam como formas
de opressao e sofrimento.

A perspectiva construcionista no
ambito da clinica psicoldgica questio-
na também muitos pressupostos es-
sencialistas, a-histdricos e universalis-
tas de tradicbes humanisticas de
psicoterapia. E particularmente colo-
cada sob suspeita a nogao do “eu inte-
riorizado e auto-contido” que se con-
solidou na histéria da psicologia. O eu,
na concepg¢ao socioconstrucionista, é
visto sob o angulo de um artefato si-
tuado sociohistoricamente. Como
afirmam Gergen e Gergen (2010), as
convencgdes sociais estabelecidas para
a construg¢do de uma historia (incluin-
do a “minha histdria”) podem ser legi-
timadas, porém nao ha nenhuma con-
vengdo definitiva ou mais verdadeira
que outras. A dominancia de algumas
convengodes se da por processos de ne-
gociacdo e relagdes de poder. Segundo
o autor, muitas abordagens psicotera-
picas modernas defendem uma con-
ven¢ao narrativa especifica, implicita
em cada teoria psicolégica, que impli-
ca certa inflexibilidade. Muitas abor-
dagens psicologicas costumam trazer
em seus pressupostos os objetivos e
resultados esperados, silenciosamente
guiando os clientes por um caminho
predeterminado, como a “individua-
¢d0” da proposta de Jung ou a “atuali-
zagdo” de Rogers. Esta é uma das
maiores criticas de Gergen as aborda-
gens humanistas.

Segundo Rasera e Japur (2004), as
terapias baseadas nos pressupostos do
construcionismo social apresentam al-
gumas semelhancas. Entre os elemen-
tos comuns as terapias influenciadas
pelo construcionismo estdo: o “foco
no significado” que as pessoas cons-
troem sobre sua vida; o entendimento
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da terapia como processo de co-cons-
trugao entre terapeuta e cliente; a aten-
¢do aos relacionamentos do cliente,
muitas vezes trazendo sua rede de re-
lacionamentos para dentro do setting
terapéutico; a sensibilidade aos valores
do terapeuta e do cliente; a “énfase po-
livocal”, entendida como a cren¢a na
existéncia de multiplas formas de des-
crever um problema e compreender o
self; a preocupacgdo com as consequén-
cias da prética clinica; e o “foco nas
potencialidades”, ja que o processo de
significagdo é aberto e constante. Essas
caracteristicas dao a base necessaria
para o surgimento de terapias mais so-
cialmente contextualizadas, desnatu-
ralizando problemas e diagnésticos
estanques, jd que o construcionismo
social nos convida a pensar sobre
como a realidade é construida através
do uso da linguagem.

As perguntas-chave do construcio-
nismo social seriam: como as pessoas
agem juntas e usam a linguagem para
organizar suas a¢des? Como as agoes
sociais e os discursos estdo atravessa-
dos pelo poder? Do ponto de vista so-
cioconstrucionista, a psicoterapia é vis-
ta como um artefato cultural e historico
que envolve pessoas em certas relacoes
de ajuda (terapeutas/clientes) e a nego-
ciagdo de certos conhecimentos, valo-
res, praticas e repertorios, como por
exemplo, aqueles que abrangem a re-
constru¢ao de um senso de agéncia,
identidade pessoal e pertencimento.
Cumpriria, assim, a mesma funcao que
outros dispositivos sociais onde a iden-
tidade pode ser redesenhada, como
por exemplo, as institui¢des religiosas,
organizagdes politicas e grupos de es-
portes (Angus & McLeod, 2004).

A psicoterapia orientada pelo cons-
trucionismo social, portanto, foge da
légica de mostrar resultados positivos
ou perseguir a cura de sintomas. Nao
busca alcangar um fim especifico, seu

processo é construido em colaboragio
com o cliente. A metafora da constru-
¢do e exploracdo de metanarrativas al-
ternativas aparece como central nessa
perspectiva, refutando a no¢do de uma
identidade isolada que esta adoecida e
precisa ser curada. Nesse ponto de vis-
ta, ndo faz sentido entender a pessoa
como um nucleo fechado fora de um
contexto historico e cultural. Segundo
McLeod (2004), o conceito de narrati-
va é trazido a terapia para fugir da
perspectiva individualista e psicologi-
zante da terapia moderna. Além disso,
para o autor, a imagem de pessoa na
perspectiva construcionista é de um
ser continuamente engajado na cons-
trugdo de identidade e produgdo de
sentido, conhecendo e se fazendo co-
nhecer, em interacdo e conversagio
com os outros, num contexto social
complexo e fragmentado.

Monk e Gehart (2003) entendem a
terapia narrativa e a terapia colaborati-
va como duas abordagens contempo-
raneas de terapia familiar fortemente
influenciadas pelas ideias do constru-
cionismo social, especificamente no
que concerne a énfase na natureza
constitutiva da linguagem, ao foco so-
bre o contexto socio-relacional e a cri-
tica as verdades objetivas. Ambas as
abordagens partilham a ideia de que a
realidade nao estd dada, mas construi-
da nas relagoes através da linguagem.
Essas abordagens também reconhe-
cem que a linguagem constroi os signi-
ficados e esses sdo histdrica e cultural-
mente situados.

As psicoterapias pds-modernas, in-
fluenciadas pelo construcionismo so-
cial, agem contra os modos hegemoni-
cos instituidos pela psicoterapia
“tradicional”. Passam a compreender a
narrativa ndo mais como produgao in-
dividual, mas como artefato histérico.
Entender os fundamentos epistemolo-
gicos das terapias pos-modernas ¢ ne-
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cessario para dar visibilidade as conse-
quéncias que essas praticas produzem.
A influéncia construcionista social
nessas abordagens gera novas visoes
de homem e diretrizes no processo te-
rapéutico, que se diferenciam de ou-
tras abordagens modernas.

A seguir, apresentaremos duas
abordagens pos-modernas, com seus
respectivos convites para repensar a
clinica considerando a discursividade
e a moldagem histérico-cultural dos
processos de significagdo. A terapia
narrativa focaliza a desconstru¢do de
histérias dominantes que tendem a
subjugar o “eu”, dando oportunidade a
re-autoria da autobiografia. A segunda
perspectiva, a abordagem colaborati-
va, tem foco no dialogo e concebe a
terapia como conversagao em que O
terapeuta (em atitude de nao saber) e
cliente (como especialista) coprodu-
zem novos significados, narrativas e
realidades. Apresentadas as perspec-
tivas, faremos uma analise comparati-
va entre as terapias, assinalando as
influéncias do construcionismo so-
cial nas terapias mencionadas e discu-
tindo como essa influéncia produz
praticas diferentes das tradicionais. A
problematiza¢do das marcas constru-
cionistas sociais nessas abordagens
permite que o terapeuta possa com-
preender melhor sua prética, enten-
dendo que toda intervenc¢ao esta situ-
ada em um contexto e paradigma que
a possibilita. A postura do terapeuta,
o modo de facilitar a sessao e os resul-
tados esperados ndo se estruturam
arbitrariamente, mas remontam as ba-
ses epistemoldgicas que sustentam as
abordagens. Além disso, apontar o
construcionismo social como base co-
mum para a terapia narrativa e abor-
dagem colaborativa abre um didlogo
entre essas duas praticas, que sdo, mui-
tas vezes, vistas, somente em suas dife-
rengas, minando as possibilidades de

interlocu¢do. O construcionismo so-
cial é avesso a comparagdes que visem
enquadrar uma teoria como superior a
outra. Ao contrario, acredita na multi-
plicidade de realidades possiveis. Por-
tanto, esta base epistemologica co-
mum foi capaz de propiciar a constru-
¢d0 de duas teorias, que possuem tanto
divergéncias como pontos de concor-
déncia, sendo ambas relevantes.

A TERAPIA NARRATIVA DE WHITE E
EPSTON

A terapia narrativa teve sua origem,
nos anos 1980, em um trabalho de co-
laboragao entre Michael White (Aus-
tralia) e David Epston (Nova Zelandia)
no campo da terapia familiar, onde
teve grande repercussao. White partiu
das ideias sistémicas de Bateson e a
partir dele revisou seu modo de con-
ceituar e tratar o problema do cliente.
Foi no pensamento de Bateson que
White e Epston (1993, p. 20) conhece-
ram o método interpretativo, que se
refere ao estudo “dos processos pelos
quais deciframos o mundo. Dado que
nao podemos conhecer a realidade ob-
jetiva, todo conhecimento requer um
ato de interpretagdo”. Portanto, para
White, inspirado no método interpre-
tativo, os comportamentos problema-
ticos dos membros de uma familia ndo
seriam justificados por disfungdes in-
ternas proprias de cada pessoa, mas
pelos significados que os membros
atribuem aos eventos.

Segundo Palma (2008), as influén-
cias de Michael White para o desen-
volvimento da terapia narrativa
abrangem de fato, um conjunto hete-
rogéneo de tradi¢oes. De Jacques Der-
rida, White adota o conceito de “au-
sente, mas implicito’, acreditando que
tudo que é dito em terapia carrega
também um ndo dito, que pode ser
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explorado através de questionamen-
tos que busquem as contradi¢des e as
lacunas daquela experiéncia. O aspec-
to critico de White foi influenciado
por autores como Foucault e sua refle-
x30 sobre as relagoes de poder que
moldam nossas narrativas, e Gergen,
que parte do pressuposto basico de
que a realidade é uma construcdo so-
cial, levando White a dar énfase ao
contexto sociocultural em que se sus-
tentam os problemas levados a tera-
pia. Se nenhuma realidade esta pre-
viamente dada, os problemas sao
construgdes sociais possibilitadas por
um contexto especifico. O movimento
feminista, os estudos sobre violéncia
familiar e questoes de género também
contribuiram para que White cons-
truisse uma teoria fortemente com-
prometida socialmente.

O pensamento de Michael White
também se inspirou na Psicologia do
Desenvolvimento de Lev Vygotsky e
Jerome Bruner. Baseado na ideia de
Zona de Desenvolvimento Proximal
de Vygotsky, White concorda que a
aprendizagem ndo acontece como
processo individual, mas depende de
uma colaboragdo social. O terapeuta
funciona, entdo, como este parceiro,
que em conversacdo com o cliente,
constréi com ele novos entendimen-
tos. “Os andaimes construidos na con-
versagdo com o terapeuta permitem a
pessoa dar passos bem sucedidos para
transitar do que é conhecido e familiar
para o que é possivel de conhecer e re-
alizar” (Grandesso, 2008, p. 14) Ja a
influéncia de Jerome Bruner eviden-
cia-se na crenca basica que norteia sua
teoria sobre a narrativa como modo de
pensamento, isto é, a que conferimos
sentido a vida especialmente através
de narrativas (Palma, 2008). Como vi-
mos, o construcionismo social é ape-
nas uma das influéncias da terapia
narrativa, que foi modelada e refinada

no percurso de Michael White e David
Epston por varios campos.

Segundo a definicdo do Dulwich
Centre (2009), centro de estudos aus-
traliano, criado por Michael White em
1983, e que hoje continua a pesquisar e
divulgar a abordagem, a terapia narra-
tiva envolve maneiras de compreender
as histdrias de vida das pessoas e a re-
autoria dessas histdrias em colabora-
¢do com o terapeuta. Essa abordagem
afirma que as pessoas sdo os maiores
experts de suas proprias vidas e faz
uma separagao entre a pessoa e 0 pro-
blema, assumindo que a pessoa tem
muitas habilidades, competéncias e
valores que a ajudardo a reduzir a in-
fluéncia dos problemas em sua vida.
Hé uma énfase nas histdrias de vida e
nas diferencas que podem ser alcanga-
das quando a pessoa conta e reconta
sua historia. Para White e Epston
(1993), as pessoas dao sentido as suas
vidas ao configurarem suas experién-
cias em uma estrutura narrativa. Po-
rém, “a experiéncia vital é mais rica
que o discurso” (Bruner, 1986a, apud.
White & Epston, 1993, p. 28), deixan-
do escapar aspectos importantes que
ndo foram incorporados na narrativa
dominante. A terapia narrativa trata-
-se, portanto, de uma pratica onde re-
latos alternativos sdo explorados a fim
de permitir novas possibilidades de
significacdo e, portanto, de comporta-
mentos, ja que nossas agoes dependem
da maneira como interpretamos a rea-
lidade.

A terapia narrativa é vista como
uma posigao politica e possui um forte
compromisso com a justica social,
sendo o terapeuta considerado um ati-
vista politico, indo contra a opressao
social que aprisiona as pessoas em
identidades fechadas sobre que é certo
e errado (Monk & Gehart, 2003).
Apresenta-se como uma proposta an-
ti-patologizante que permite que his-
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torias alternativas surjam, tomando o
lugar das narrativas dominantes e per-
mitindo que novas habilidades se tor-
nem explicitas. Esta posi¢cdo nos con-
vida a uma critica generalizada do que
se faz em terapia na atualidade e enfa-
tiza um olhar critico e reflexivo sobre a
pratica terapéutica (Wallis, Burns, &
Capdevila, 2011).

Uma das praticas mais utilizadas é a
externalizacdo do problema, que con-
siste em ajudar o cliente a ver-se como
separado do seu problema. Distinguir
o “problema” como algo que nao é par-
te inerente da pessoa permite ao clien-
te enfrentd-lo com mais eficiéncia:

A prdtica das conversagoes externali-
zadoras é compreendida, dentro des-
se contexto ideoldgico, como uma
forma de ajudar as pessoas a identi-
ficarem os conhecimentos unitdrios e
os discursos de ‘verdade’ a que se sub-
meteram ao construir estreitas visoes
de suas identidades e ralas histérias
da experiéncia vivida. Em relagdo as
prdticas culturais que objetivam as
identidades das pessoas, as conversa-
¢oes externalizadoras podem ser
consideradas uma contra-pratica:
em vez de objetivarem as pessoas
definindo-as e classificando-as como
problematicas, objetivam os proble-
mas (White, 2007).

Os problemas sdo os problemas, ndo
as pessoas. (Grandesso, 2008, p. 6 e 7)

E a partir dessa separagio entre pes-
soa e problema, que novos significa-
dos podem ser identificados e narrati-
vas alternativas podem ser criadas,
escapando, assim, da narrativa domi-
nante. Como explicam White e Epston
(1993):

Tendo identificado os eventos extra-
ordindrios, pode-se convidar as pes-
soas para lhes atribuir significado.

Para que esta atribuicdo de significa-
do seja possivel, é necessdrio que os
acontecimentos extraordindrios se
organizem em uma narrativa alter-
nativa (tradugdo nossa) (p. 33).

Um evento extraordinario pode ser
compreendido como um aconteci-
mento que foge do padrao das narrati-
vas dominantes, pondo em xeque suas
“verdades” e possibilitando a constru-
¢do de narrativas alternativas. Para for-
mar uma narrativa alternativa a partir
desses eventos, White faz perguntas
que convidam a pessoa a refletir sobre
as novas possibilidades abertas por
acontecimentos extraordinarios. Para
este fim, Michael White propoe dife-
rentes conversacdes como diretrizes
do processo terapéutico. As conversa-
¢Oes externalizadoras, explicitadas aci-
ma, sdo um exemplo. White e Epston
(1993) as apresentam como um meio
para abrir o didlogo a possibilidade de
ressignificagdo. Sao diretrizes que de-
vem ser modificadas de acordo com o
processo de cada cliente (Grandesso,
2008; Payne, 2006).

Outra pratica narrativa bastante
utilizada é o uso de testemunhas exter-
nas. O terapeuta convida alguém para
ouvir o relato do cliente e partilhar o
que mais lhe chamou a atencdo, que
metaforas e imagens vieram a sua ca-
bega ao ouvir a histéria da pessoa em
questao:

Ndo se trata, portanto, de interpretat,
teorizat, avaliar, muito menos de dar
conselhos, impor sua opinido ou jul-
gar. Portanto, a testemunha é esclare-
cida que estd participando de uma
conversagdo na qual vai se envolver
pessoalmente, conforme contextuali-
za sua re-narrativa a partir das res-
sondncias do que ouviu sobre sua
propria histéria. A testemunha é con-
vidada a falar de forma pessoal, di-
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zendo da sua compreensdo do porqué
foi atraida por determinado aspecto
da histéria (Grandesso, 2008, p. 19).

A terapia narrativa é marcada, as-
sim, por sua énfase na desconstrugao
de historias dominantes, mediante
modos alternativos de conversagio e
pela inclusdo de testemunhas externas
na sessao terapéutica, ampliando as
possibilidades de dialogo e construgdo
de significados.

A ABORDAGEM COLABORATIVA DE
ANDERSON E GOOLISHIAN

Harlene Anderson e Harold Goo-
lishian sdo fundadores do Instituto de
Familia de Galveston, em Houston, e
desenvolveram, por volta dos anos
1980, a abordagem colaborativa. Tal
perspectiva surgiu no ambito da tera-
pia familiar, sendo utilizada também
em atendimentos individuais. Os au-
tores partem do pressuposto de que “as
pessoas vivem e compreendem seu vi-
ver por meio de realidades narrativas
construidas socialmente, que confe-
rem sentido e organizagdo a sua expe-
riéncia” (Anderson & Goolishian,
1998, p. 36). Situando a abordagem
colaborativa como uma teoria pos-
-moderna, isto é, que rompe com 0s
pressupostos modernos de objetivida-
de, certeza e universalidade, Anderson
(2001) parte da ideia socioconstrucio-
nista de que o conhecimento é relacio-
nal e linguisticamente construido na
conversacdo e defende a existéncia de
multiplas realidades que sdo negocia-
das na linguagem em uso.

Também influenciados pela terapia
sistémica, Anderson e Goolishian
(1998) acreditam que todos os siste-
mas humanos sio sistemas linguisti-
cos. Essa perspectiva pressupde que a
realidade é uma construcio social -

isto é, discursiva — distanciando-se de
uma epistemologia representacionista:
“a linguagem nao é o espelho da natu-
reza, a linguagem cria a natureza que
conhecemos.” (Anderson & Goo-
lishian 1988, p.378). Na terapia, essa
orientagdo leva a desnaturaliza¢ao dos
sistemas de nomeacdo e classificagao
que podem nos levar a reificar os pro-
blemas dos clientes.

Na abordagem colaborativa, o siste-
ma terapéutico é um sistema linguisti-
co formado em torno de um “proble-
ma”. Os problemas sdo construidos,
isto é, sdo “negociados” nos muitos
espa¢os de interagdo social. Portanto,
para organizar e dissolver o “proble-
ma” central, terapeuta e cliente colo-
cam-se numa conversagao terapéutica
que possibilite os processos de signifi-
cacio dos eventos e situagdes conside-
rados “problematicos” e as circunstan-
cias em que sdo construidos dessa
forma. Para a abordagem, o problema
nao esta na pessoa, mas no campo de
significados atribuidos a experiéncia.
Como afirma Anderson (2011, p. 63),
“as caracteristicas que atribuimos a
problemas ndo sdo caracteristicas dos
sistemas ou do problema, mas caracte-
risticas que damos a eles”.

Estando o problema na linguagem
em uso, ¢ também na linguagem em
uso que ele se “dissolve” (Anderson &
Goolishian, 1988). Esta compreensido
refere-se a atengdo que é dada aos
multiplos significados e versdes que
podem ser conferidos a certos eventos
e situagdes por um mesmo narrador.
Esse relativismo opde-se a certas ver-
tentes realistas em psicologia que acre-
ditam na existéncia objetiva do proble-
ma, independente do sentido que ¢é
conferido a ele. Anderson (2011) ex-
plica:

Problemas vivem e respiram em lin-
guagem. Usar o linguajar, ou comu-
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nicar, dentro do dominio de um pro-
blema, forma um sistema social:
problemas criam sistemas. O proble-
ma determina o sistema. (...) pensa-
mos no sistema problema como um
sistema de agdo social organizado
em torno do uso de linguagem nas
questoes das vidas das pessoas que
elas definem como problemas. Siste-
mas problemas, assim como proble-
mas, existem na linguagem (p. 70).

No didlogo, novos significados es-
tdo constantemente sujeitos a emergir,
devido a natureza transformadora da
linguagem. Um evento nunca se esgota
em seu entendimento; nao porta um
sentido correto que, ao ser decifrado,
se encerra. A terapia é um aconteci-
mento linguistico e o terapeuta é visto
como um “artista da conversa¢do’, res-
ponsavel por criar um espago dialdgi-
co que facilite a exploragdo de novos
sentidos. Para isso, o terapeuta procu-
ra fazer perguntas a partir de uma po-
sicao de “ndo-saber”, procurando en-
tender mais sobre o que esta sendo
dito (Anderson & Goolishian, 1998).
Esta postura, que se diferencia de uma
posicao do psicologo como especialis-
ta, foi influenciada pelas teorias her-
menéuticas e interpretativas, que acre-
ditam que o entendimento é sempre
fruto da interpreta¢ao. Nao existe um
significado verdadeiro que deve ser
captado, o significado é construido na
relacdo.

Anderson (2001) sempre esteve in-
teressada em compreender como a te-
rapia era vista como eficaz ou nao efi-
caz, e por que alguns terapeutas
tinham sido importantes para seus
clientes enquanto outros mostravam-
-se incapazes de ajudar. A autora con-
cluiu que, ao questionar a fala do
cliente e tentar guia-lo por um cami-
nho especifico, o terapeuta pode levar
o cliente a se fechar para o didlogo por

nao se sentir compreendido. Ao con-
trario, as perguntas feitas a partir de
uma atitude de nado saber posicionam
o cliente como especialista de sua pro-
pria vida e trazem a tona possibilida-
des até entdo desconhecidas por ele. A
abordagem colaborativa ndo visa a
mudanca de personalidade, mas pro-
cura abrir espago para o novo:

A mudanga em terapia é a criagdo
dialégica de uma nova narrativa e,
portanto, a abertura de oportunida-
des para novos meios de agdo. O po-
der transformador da narrativa resi-
de em sua capacidade de re-relatar
os eventos de nossa vida no contexto
de novos e diferentes sentidos. Nos
vivemos nas e através das identida-
des narrativas que desenvolvemos
em conversagdes uUns com 0s outros.
A especialidade do terapeuta é a ha-
bilidade de participar deste processo.
Nosso “self” estd sempre mudando.
(Anderson & Goolishian, 1998, pdag
37e38)

De fato, a abordagem colaborativa
trabalha com incertezas; ndo se inicia
um atendimento sabendo-se aonde
quer chegar. As novas resolugdes vao
emergir da relagdo entre terapeuta e
cliente e sdo, portanto, imprevisiveis.
Naio existe uma resolu¢do mais verda-
deira que outra, por isso, ndo existe
uma solugdo certa que deve ser desve-
lada como algo que jé existia a priori.
As solucdes sdo construidas, e ndo
descobertas.

O terapeuta colaborativo estd ciente
das relagdes de poder que permeiam a
terapia, porém, por mais que inevita-
velmente esteja numa posi¢ao diferen-
ciada de seu cliente, ele escolhe abdi-
car de uma posi¢io hierdrquica
superior, posicionando-se como um
aprendiz, que chega até o cliente des-
provido de ideias prévias sobre ele.
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Evita diagnostica-lo, testa-lo e enqua-
dra-lo em férmulas e teorias disponi-
veis. Dispor o cliente como especialis-
ta de sua vida é uma das caracteristicas
mais marcantes na abordagem de An-
derson e Goolishian.

Pensar nos sistemas humanos exis-
tindo nos espagos comunicativos
muda a forma de conduzir a terapia.
Além do formato tradicional do dialo-
go entre terapeuta e cliente, a terapia
colaborativa utiliza-se de formas adap-
tadas da pratica do reflecting team pro-
posto por Tom Andersen (1987). A
equipe reflexiva consiste em convidar
um grupo a assistir a sessdo de atendi-
mento familiar e debater, com os clien-
tes e o terapeuta, sobre suas impres-
sdes a respeito do que ouviu e
observou. A proposta consiste em tra-
zer novas ideias para um sistema fami-
liar que pode estar fechado e viciado
em significados repetitivos. Esta prati-
ca mostra que o problema é multiface-
tado, com muitos entraves, mas tam-
bém muitas oportunidades de solugao.
Tira também a responsabilidade do
terapeuta de ser o portador da verdade
e da solugdo para os problemas, ja que
o cliente percebe, através dos multi-
plos didlogos travados na sessdo, que
existem outras maneiras de olhar para
seus problemas.

A terapia colaborativa aparece, as-
sim, como um convite a conversacao,
apostando na natureza transformado-
ra do didlogo e na capacidade do clien-
te de decidir sobre sua propria vida.

UM DIALOGO ENTRE AS
ABORDAGENS

Tendo apresentado as duas aborda-
gens e a influéncia do construcionis-
mo social nas terapias pds-modernas,
concluiremos este trabalho com uma
comparagao entre a terapia narrativa e

aabordagem colaborativa, iluminando
suas semelhancas e diferencas, e iden-
tificando as formas como o constru-
cionismo social aparece como base
epistemologica dessas teorias, diferen-
ciando-as das perspectivas modernas.
Anderson (2011) sugere que o desafio
que a pos-modernidade propds as psi-
coterapias foi o de deslocar o foco do
problema do interior dos individuos
para a relacdo social. Como vimos,
tanto a terapia narrativa quanto a
abordagem colaborativa parecem ter
assumido esta posi¢do. O foco na rela-
¢do social aparece em muitas caracte-
risticas dessas abordagens, sendo uma
delas, a atengdo que é dada as intera-
¢Oes entre terapeuta e cliente e aos no-
vos significados que podem dai emer-
gir. Gergen e Kaye (1998) defendem
que a transformagdo é uma “questdo
inerentemente social”, ocorrendo nos
variados ambientes, momentos e situ-
acOes em que as pessoas estao em co-
municagao, negociando seus interes-
ses, posicionando-se no mundo,
solucionando conflitos, enfim, tocan-
do suas vidas com os demais seres hu-
manos. Portanto, ndo é o terapeuta
que muda o cliente, nem o cliente que
muda sozinho. Esta ideia também pa-
rece estar presente no termo “colabo-
rativa” que define a abordagem de An-
derson e Goolishian.

Monk e Gehart (2003) afirmam que
as duas abordagens reconhecem o ca-
rater constitutivo da linguagem como
sendo capaz de construir significados
e mediar a experiéncia humana. Am-
bas as abordagens focam o contexto
socio-relacional onde as pessoas se in-
serem e de onde surgem os “proble-
mas’, além de criticarem a crenga em
verdades objetivas e universais. Essas
semelhangas dizem respeito a base
construcionista social comum. As
abordagens aqui discutidas acreditam
que os significados — porque construi-
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dos na relagdo social - se forjam nas
contingéncias historicas e culturais,
portanto, levam a marca de seu tempo,
dos seus sistemas de conhecimento e
especialmente, das relagdes de poder
em disputa em certo momento. Frutos
da “crise da representag¢do’, essas abor-
dagens exercitam sua recusa a mode-
los de “diagndstico” e “cura” que impli-
quem afirmagdes de aspiragdo
universalista e individualizante, ten-
dendo para visoes relativistas sobre o
sofrimento psiquico e propostas mais
dialogadas (e sobretudo abertas)
quanto aos objetivos e procedimentos
da intervengdo psicoterapica. Assim,
ao longo da terapia, o cliente dialoga
com seus interlocutores (terapeuta,
co-terapeutas, membros da familia e
outros clientes) sobre suas experién-
cias e sentimentos, constrdi versoes de
realidade sobre seu problema, modifi-
ca seu modo de falar de si e de suas
aflicdes, e pode chegar até a sentir-se
melhor a respeito de uma questdo que,
de forma objetiva, parece ter permane-
cido inalterada. O que mudou foi sua
forma de olhar para o problema, que o
leva a reorientar-se em funcdo desse
novo olhar.

Numa perspectiva critica, Parker
(1999) assinala que, ao conceberem os
problemas como constru¢des narrati-
vas situadas numa pratica discursiva,
ao invés de “propriedades patologicas
da personalidade” (Parker, 1999, p. 2),
muitos terapeutas contribuem para
desconstruir o projeto da psicoterapia
tradicional. Parker cita White como
um desses terapeutas, que passaram a
dar visibilidade a questdes de opressao
e emancipagdo, e sugere a constante
“desconstru¢ao” da pratica clinica
como uma alternativa contra o uso de
técnicas fixas.

Embora as duas abordagens sofram
a influéncia socioconstrucionista e
partilhem pressupostos comuns, po-

dem se diferenciar quanto ao modo de
conceber a transformagao pessoal e os
meios de favorecé-la na relagdo psico-
terapica. A proposta construcionista
social de terapia defende uma abertura
para a multiplicidade narrativa:

Assim, para o profissional pés-mo-
derno, uma multiplicidade de auto-
versoes é estimulada, mas ndo o
comprometimento a uma delas. Isto
encoraja o cliente, por um lado, a ex-
plorar uma variedade de meios de
entendimento do self, mas desenco-
raja um comprometimento com
qualquer um deles enquanto ‘a ver-
dade do self”. As construcbes narra-
tivas permanecem fluidas, abertas as
marés das circunstancias (Gergen ¢
Kaye, 1998, p. 217).

Esse objetivo se configura de uma
forma particular em cada uma das
abordagens. A terapia narrativa, de
Michael White, trabalha no sentido de
estimular a constru¢do de uma narra-
tiva alternativa para substituir a narra-
tiva dominante trazida pelo cliente,
causadora de sofrimento e restritiva de
seus potenciais de significagdo e agao.
Ja a abordagem colaborativa evita um
objetivo psicoterapico especifico, uma
vez que se propde a ser um espago de
abertura ao didlogo entre cliente e te-
rapeuta e aos novos significados que
podem dai surgir. O convite constru-
cionista a multiplicidade é ilustrado na
explicagdo de Anderson (2011) sobre
sua pratica clinica:

Em minha opinido, o propésito da
terapia é ajudar as pessoas a contar
suas narrativas na primeira pessoa
para que possam transformar suas
autoidentidades em outras que lhes
permitam desenvolver entendimen-
to sobre sua vida e seus eventos,
que permitam multiplas possibili-
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dades para modos de ser e agir no
mundo em qualquer dado momen-
to e sob qualquer circunstiancia e
lhes ajudem a ter acesso a agdo ou a
um sentido de autoagdo e expressd-
-la ou executd-la (grifo nosso) (p.
194)

Isso nos leva a pensar sobre o pro-
cesso terapéutico e sobre os procedi-
mentos utilizados na sessao. A aborda-
gem colaborativa nao foca em técnicas
especificas, aparecendo mais como
uma postura filosofica do terapeuta do
que como uma forma especifica de
atuar. J4 a terapia narrativa sugere esti-
los de conversacdo, tais como as con-
versacOes externalizadoras, como di-
retrizes para o terapeuta melhor
conduzir as sessoes, além de propor
outras atividades como a escrita de
cartas terapéuticas.

A respeito da postura terapéutica,
Anderson e Goolishian (1998) pare-
cem concordar com Gergen. Assim
como os autores da abordagem cola-
borativa, Gergen e Kaye (1998) abdi-
cam da posi¢do de especialista e de-
fendem que o terapeuta deve se
apropriar do vocabulario do cliente e
oferecer:

[...] um clima no qual os clientes te-
nham a experiéncia de serem ouvi-
dos, de terem seus sentimentos e pon-
tos de vista compreendidos, de se
sentirem confirmados e aceitos. Isto
envolve um esforco para entender o
ponto de vista do cliente, para comu-
nicar um entendimento de como este
ponto de vista faz sentido para a pes-
soa, dadas as premissas a partir das
quais ele se produz. Ao mesmo tem-
po, isso ndo implica uma aceitagdo
ou confirmagio das premissas do
cliente, mas sim uma investigagdo in-
teressada, que abre as premissas para
exploragaes (p. 220).

Nas duas abordagens sdo levadas
em conta as relagdes de poder que es-
tdo envolvidas na clinica, onde o psi-
cologo é comumente colocado na po-
sicao do expert que determina qual o
problema do cliente e o que ele deve
fazer para alcancar a solug¢do. No en-
tanto, em ambas as abordagens o tera-
peuta abdica da posicdo de especialis-
ta. O conhecimento ¢é criado dentro do
espaco interacional, logo o terapeuta
nao prioriza conhecimentos prévios
sobre o cliente, nem estabelece o que é
melhor para ele (Anderson & Goo-
lishian, 1998).

A crenga construcionista de que no-
vos didlogos promovem novas mu-
dangas parece ter sido uma influéncia
para a incorporagdo de novos perso-
nagens no setting terapéutico destas
duas abordagens. O uso de testemu-
nhas externas na terapia narrativa e da
equipe reflexiva na abordagem colabo-
rativa nos remete as multiplas possibi-
lidades de realidade, permitindo que
as contribui¢des ndo se restrinjam so-
mente ao ponto de vista do terapeuta.
A influéncia construcionista traz a
tona seu conceito fundamental de que
somos forjados por multiplas vozes. O
didlogo do terapeuta somente com o
cliente ndo seria tao rico quanto a in-
terven¢do que a equipe reflexiva e as
testemunhas externas promovem.

Segundo avalia¢ao de Rasera e Japur
(2004), essas abordagens, guardam ain-
da algumas herancas da modernidade,
como certa visdo individualista do self,
presente na “preocupagdo com o senso
de autocompeténcia do cliente” na
abordagem colaborativa e na “énfase
em sua experiéncia vivida” (p.438) na
terapia narrativa. A abordagem colabo-
rativa parte da ideia de que “as pessoas
procuram terapia, costumeiramente,
porque perderam seu senso de auto-
competéncia para lidar com um pro-
blema” (p. 436) colocando, assim, o
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foco no individuo. Este mesmo foco é
visto na terapia narrativa, que postula
que as pessoas procuram terapia quan-
do sua experiéncia vivida nao esta de
acordo com a histéria dominante cria-
da. Para Rasera e Japur (2004), outro
desafio langado pelo construcionismo
social e que foi incorporado de diferen-
tes maneiras e intensidades por cada
abordagem, foi a questdo da “contri-
bui¢do do contexto social para a con-
versa terapéutica” (p. 438). A terapia
narrativa parece dar mais énfase ao
contexto macrossocial e as questoes de
dominac¢do e poder, enquanto pode-
mos dizer que a abordagem colaborati-
va foca as relagdes microssociais, dan-
do maior énfase a relacdo entre
terapeuta e cliente. Monk e Gehart
(2003) também parecem entender que
a terapia narrativa se diferencia da
abordagem colaborativa por dar maior
énfase a questdes politicas que envol-
vem poder e discurso. Esta énfase se
deve a grande influéncia de Foucault
no pensamento de Michael White. Foi
deste filésofo que White e Epston
(1993) incorporaram a ideia de que as
narrativas pessoais sao forjadas por
narrativas culturais, que podem limitar
as possibilidades existenciais. Os tera-
peutas narrativos, portanto, possuem
uma postura de maior intervengio po-
litica em seus atendimentos, assumin-
do, na terapia, um compromisso de
enfrentamento da opressdo. (Monk &
Gehart, 2003) Ja os terapeutas colabo-
rativos, apostam na novidade do que
pode emergir na conversagao entre te-
rapeuta e cliente, abrindo espago para a
multiplicidade de possibilidades.

O construcionismo social aparece
como uma das influéncias para as
abordagens pds-modernas, ao lado de
outras influéncias marcantes. Uma ¢é a
terapia familiar influenciada pelas
ideias de Bateson e a equipe de Palo
Alto, na década de 1950, que teve seus

primeiros estudos com familiares de
esquizofrénicos, e influenciou tanto a
terapia narrativa quanto a abordagem
colaborativa. As ideias de Bateson po-
dem ser reconhecidas em algumas ca-
racteristicas da terapia narrativa, a co-
megar pela centralidade da narrativa e
da dimensao do tempo. Como visto
anteriormente, a terapia narrativa foi
influenciada pelo método interpretati-
vo que White (1993) conheceu através
de Bateson. A ideia de que todo co-
nhecimento é um ato de interpretagao
levou Michael White a explorar o efei-
to do problema na vida das pessoas, ja
que ¢ a forma como a pessoa significa
o problema, que define seu comporta-
mento frente a ele. Portanto, os signifi-
cados das experiéncias dependem dos
mapas que a pessoa constréi. Desta
forma, uma experiéncia que nao se en-
caixa nos mapas ja existentes, nao ¢
incorporada pela pessoa (Grandesso,
2008).

Anderson (2011) aponta o constru-
cionismo social, a hermenéutica e os
estudos sobre narrativas como o0s
maiores avangos para a abordagem
colaborativa, mas reconhece a impor-
tancia da terapia familiar, influencia-
da por Bateson, no inicio da constru-
¢do desta teoria. Essa influéncia
recusa a centralidade do individuo e a
busca do problema em seu estado in-
terno e focaliza o comportamento
contextualizado dentro de uma fami-
lia, entendendo que “todo comporta-
mento é comunicacio” (Anderson,
2011, p.16).

Para Parker (1999) a terapia fami-
liar, assim como a psicologia critica,
foram influéncias que permitiram o
movimento da desconstrugdo psicote-
rapica, que visa desnaturalizar a forma
como certos entendimentos sao privi-
legiados em favor de outros, modifi-
cando a maneira como os problemas
sao vistos nas historias de vida das
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pessoas e dando énfase as questoes de
poder envolvidas nas relagdes.

Apesar das multiplas influéncias,
de algumas divergéncias, e de ainda
estarem atreladas a alguns pressupos-
tos modernos, as abordagens explici-
tadas acima parecem ter aceitado o
desafio da desnaturalizagdo presente
no construcionismo social. Cientes
de que ndo ha neutralidade na esco-
lha de uma abordagem, o terapeuta
pos-moderno  deve perguntar-se
como sua pratica e a teoria que orien-
ta sua pratica podem influenciar a
vida das pessoas que atende. Revisar o
que tem sido feito no campo da psico-
terapia na pos-modernidade e explo-
rar os fundamentos que embasam a
pratica do terapeuta hoje confrontam
o psicologo com sua inegavel respon-
sabilidade de ser co-construtor de
subjetividades e coautor de histdrias
na clinica.
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