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Resumo

O presente trabalho pretende discriminar e conceituar fatores suscetiveis de ocasionar erros e insu-
cessos na psicoterapia de grupo. Uma das causas principais desses erros e insucessos reside, na
presente concepgio, numa selecdo defeituosa dos elementos constitutivos do grupo, que nio leva
em conta a importancia da homogeneidade produtiva para o processo terapéutico. Esta homoge-
neidade deve corresponder a estrutura do grupo familiar. Quando falta, pode o grupo terapéutico,
por dificuldade de encontrar objetos, projegoes e identificagdes tipicas, sofrer estagnagdes transito-
rias ou definitivas em sua evolu¢do dindmica. A homogeneidade produtiva implica, também, uma
diversificagdo das estruturas neuréticas em jogo no grupo, de tal forma que ndo haja prevaléncia
macica de certas defesas caracteristicas, do tipo esquizoide, depressivo ou histérico por exemplo.
Garantida a estrutura mista do grupo, torna-se decisivamente importante, para o sucesso terapéu-
tico, que existam partes do Ego dos componentes do grupo que possam fazer alianga com o terapeu-
ta. Esta alianca do terapeuta com estruturas egoicas sadias permitird, sobretudo, a regressio
produtiva, indispensavel ao progresso do tratamento, e se mostrara tanto mais necessaria quanto
mais houver no grupo a participagao de psicoticos e “borderline cases”. A participagdo no grupo de
pacientes com formas graves de neurose obsessiva parece ser um fator desfavorével ao éxito tera-
péutico, 0 mesmo ocorrendo quando da existéncia de mais de um paciente homossexual. As discre-
pancias gritantes de nivel cultural, considerado ndo apenas em termos de escolaridades, mas em
termos de potencialidades em comum e de possibilidades de empatia, podem levar ao insucesso do
grupo. Quanto aos aspectos técnicos, capazes de influir decisivamente no éxito ou fracasso terapéu-
tico do grupo, é considerada a interpretagdo inadequada que é, mais do que qualquer outro fator,
responsavel pelo insucesso do trabalho psicoterapico. As interpretagdes devem, predominantemen-
te, referir-se ao grupo como um todo embora possam existir interpretagdes individuais validas, na
medida em que provoquem reagdes coletivas. A interpretagdo rigida e sistematica, como “acting-
-out”, de qualquer convivio dos participantes do grupo, fora das sessdes, bem como a exigéncia de
discrigao absoluta (e interpretagdes decorrentes), constituem um perigo para o sucesso do grupo.
Contratransferéncia, por sua vez, é talvez tdo importante quanto as interpretagdes, para éxito ou
faléncia do trabalho terapéutico. O terapeuta deve estar capacitado a controlar e compreender suas
reagbes contratransferenciais, sendo também decisiva sua possibilidade de acompanhar o grupo
com intensa dedica¢do humana. O problema das liderangas, quando insuficientemente elaborado,
pode conduzir ao insucesso do grupo. A presenga do observador vivenciado como Superego, seja

1. Com a colaboragio de Inés Besouchet. 1967.
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pelos pacientes, seja pelo terapeuta, chega as vezes a constituir-se como um fator restritivo ao éxito
do grupo. As falhas e limites na formagao do terapeuta sao frequentemente responsaveis pelo insu-
cesso do grupo, uma vez que s6 raramente chegou aquele a participar como paciente, de um grupo
terapéutico. SO através de progressivas experiéncias, e do conhecimento aprofundado das varias
correntes da grupoterapia, poderia o terapeuta adquirir, criticamente, uma técnica cientifica valida
e, a0 mesmo tempo, adequada as suas caracteristicas pessoais.

Palavras-chave: Psicoterapia de grupo. Homogeneidade produtiva. Estruturas egoicas sadias e
interpretacdes e contratransferéncias.

Abstract

This paper aims to discriminate and conceptualize factors that are likely to cause errors and failures in
group psychotherapy. One of the main causes of these errors and failures lies, in the present conception,
in a defective selection of the group’s constituent elements, which does not take into account the impor-
tance of productive homogeneity for the therapeutic process. This homogeneity must correspond to the
structure of the family group. When it is lacking, the therapeutic group, due to difficulty in finding typical
objects, projections and identifications, may suffer temporary or definitive stagnation in its dynamic
evolution. Productive homogeneity also implies a diversification of the neurotic structures at play in the
group, so that there is no massive prevalence of certain characteristic defenses, such as schizoid, depressi-
ve or hysterical types, for example. Once the mixed structure of the group is guaranteed, it becomes cru-
cially important for therapeutic success that there are parts of the Ego of the group members that can
form an alliance with the therapist. This alliance of the therapist with healthy ego structures will, above
all, allow productive regression, which is essential for the progress of the treatment, and will be all the
more necessary the more psychotics and “borderline cases” participate in the group. The participation of
patients with severe forms of obsessive neurosis in the group appears to be an unfavorable factor for
therapeutic success, the same occurring when there is more than one homosexual patient. The glaring
discrepancies in cultural level, considered not only in terms of education, but in terms of common poten-
tialities and possibilities of empathy, can lead to the failure of the group. As for the technical aspects, ca-
pable of decisively influencing the success or failure of the group’s therapy, inadequate interpretation is
considered to be, more than any other factor, responsible for the failure of the psychotherapeutic work.
Interpretations should predominantly refer to the group as a whole, although individual interpretations
may be valid, as long as they provoke collective reactions. Rigid and systematic interpretation, such as
“acting out”, of any interaction between group participants outside of the sessions, as well as the demand
for absolute discretion (and resulting interpretations), constitute a danger to the success of the group.
Countertransference, in turn, is perhaps as important as interpretations, for the success or failure of
therapeutic work. The therapist must be able to control and understand his/her countertransference
reactions, and his/her ability to accompany the group with intense human dedication is also decisive. The
problem of leadership, when insufficiently developed, can lead to the failure of the group. The presence of
the observer experienced as the Superego, whether by the patients or the therapist, can sometimes become
a restrictive factor to the success of the group. The flaws and limitations in the therapist’s training are
often responsible for the failure of the group, since only rarely has the therapist participated as a patient
in a therapeutic group. Only through progressive experience and in-depth knowledge of the various
currents of group therapy can the therapist critically acquire a valid scientific technique that is, at the
same time, appropriate to his/her personal characteristics.

Keywords: Group psychotherapy. Productive homogeneity. Healthy ego structures and interpreta-
tions and countertransferences.
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Introdugao

Nossa contribui¢do ao tema em discussdo constitui apenas um esfor¢o no sen-
tido de focalizar critérios que parecem ser responsaveis pelo insucesso na gru-
poterapia. As experiéncias limitadas nao nos permitem falar de conclusées
definitivas. Freud ja nos chama a atengdo de que conhecimentos tedricos nao
podem substituir experiéncias clinicas (1). Na diferente e vasta bibliografia so-
bre a grupoterapia de orientagdo analitica - iniciada em torno de 1950, (2), (3),
(4) - encontramos sobre o tema em aprego poucas indicagdes (5), (6), (7), (8).
E, sendo assim, exige o presente tema, de maneira especial, uma disposi¢ao
critica. O grupo em sua constelacao familiar pode expor o seu terapeuta ao
fenomeno encontrado em outras situagdes familiares, no sentido de que o que
é valido para os fulanos, ndo o é para os beltranos. Trata-se de uma posi¢ao que
limita de maneira sensivel a visdo critica do terapeuta. Fora disto, nao ha duvi-
da de que é mais facil comunicar sucessos do que insucessos; fato que também
poderia limitar o tema em vigor.

Vamos nos referir, em seguida, tanto as concep¢des fundamentadas em ex-
periéncias clinicas mais frequentes, como também as que se baseiam em obser-
vagOes relativamente raras. Relataremos experiéncias que evidenciam erros e
insucessos perigosos para a existéncia do grupo passiveis ou nao de reparagao.

Consideraremos como causa principal de insucessos dos grupos a selecao
que nao garanta suficientes condi¢des de homogeneidade produtiva para o
processo terapéutico. Se a sele¢do ndo considera suficientemente a homoge-
neidade em seu aspecto familiar — por exemplo, falta de objetos de projegdes e
identificagbes tipicas — o grupo pode sofrer estagnagdes transitorias ou defini-
tivas na sua evolu¢ao dindmica. Pode por exemplo, submeter o seu terapeuta a
sobrecarga transferencial por dificuldade de encontrar objetos que sirvam
também para alvo de projecao de figuras maternas, paternas ou de outros fa-
miliares.

Evidenciou-se esta situagao critica num grupo de adolescentes do qual
participavam um psicético e dois “borderline cases”. Para a terapeuta convergiu
durante meses — especialmente no periodo de revivéncias arcaicas do grupo —
a constante transferéncia das figuras maternas e paternas odiadas. A falta de
um Ego mais evoluido manifestar-se no grupo, obrigava a terapeuta a corres-
ponder também as expectativas dirigidas aos irmaos mais velhos. A crise de
existéncia do grupo, pelas sobrecargas e superexigéncias a que se viu submeti-
da a terapeuta nessa situagao, foi superada no momento em que um partici-
pante se mostrou capaz de reagir como irma e filha mais madura.
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A homogeneidade produtiva nao parece também suficientemente garan-
tida se o grupo como “Gestalt” nao corresponde aproximadamente a uma es-
trutura mista. Se defesas tipicas de estruturas neurdticas prevalecem durante
muito tempo, como por exemplo, do “esquizoide” a proje¢ao compacta e a in-
telectualizagao, do “depressivo” a culpa cronica e a negagao, do “histérico” a
dramatizagao e acusagdo de carater infantil, o grupo corre o risco da sofrer
insucesso.

Esta situagao tornou-se evidente num grupo onde um “histérico” fez repe-
tidamente acusagoes de carater infantil. Ao mesmo tempo, um membro esqui-
zoide manifestava a crdnica intelectualizagdo de tudo o que se passava no
grupo. Tratava-se de defesas tipicas que encontraram concordéancia nos de-
mais elementos do grupo. Tais defesas, repetidas durante semanas, boicotaram
de tal maneira outras manifestagdes do grupo, que este esteve ameagado de
estagnacao. Interpretagdes do que ocorria no grupo, tanto focalizando a lide-
ranga negativa, como suas consequéncias para o processo terapéutico, levaram
o “histérico” a abandonar o grupo. Em face deste acontecimento, o “esquizoi-
de” de extrema intelectualizagdo reagiu com angustia de ser expulso, o que
diminuiu sensivelmente sua defesa tipica e contaminante, e permitiu ao grupo
superar o estado que bloqueava passageiramente seu sucesso.

Considerando o grupo como estrutura mista achamos decisivamente im-
portante para um minimo de garantia de sucesso, que haja no grupo suficien-
tes partes do Ego dos participantes com os quais o terapeuta possa se aliar (9).
Parece que o nao considerar as partes sas é prejudicial ao sucesso do grupo por
ndo permitir, sobretudo uma regressao produtiva. (10) (11) (12). Nao temos
experiéncias nesse aspecto, mas observamos como um movimento regressivo
de um grupo que correu perigo de perder o seu aspecto produtivo.

De acordo com os critérios da selegdo, o grupo correspondia a uma estru-
tura mista, isto é, do grupo faziam parte estruturas esquizoide depressiva e
histérica, dele participavam também um homossexual e dois “borderline cases”.
Durante dois anos mostrou-se o desenvolvimento desse grupo, em compara-
¢do com outros, principalmente em fung¢ao do Ego-auxiliar, (13) como muito
dindmico. De repente o grupo, para mostrar-se solidario com o seu atual lider
que, de vez em quando manifestava reacoes de carater delinquente, caiu numa
fase de adolescéncia e de espirito de juventude superindependente. A regres-
sao produtiva manifestava-se nesta época, de maneira especial, pelo fato de
que o grupo, prevalentemente em plena concordéncia, nao se preocupava com
a terapeuta no sentido de saber se ela poderia ou nao concordar com as inten-
¢oes em vigor. A fase de “adolescéncia sem preocupagdo” atingiu o seu maxi-
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mo quando a maioria do grupo se encontrou num divertido passeio, num local
de paisagem isolada. O estar num piquenique, ao redor de uma fogueira, sen-
tir-se fora do mundo cotidiano, levou os participantes a entrar numa competi-
¢do no sentido de “quem sabe roubar melhor”, influenciando com esta atitude
esportiva os conservadores. Os troféus dessa excursao eram pequenos objetos
tirados de uma casa e igrejas abandonadas. A terapeuta, partindo da represen-
tagdo simbdlica desses objetos — chaves, pequeno castigal, uma peneira do tipo
de busca primitiva de ouro — entrou no momento em que o movimento regres-
sivo estava em perigo de perder o seu aspecto produtivo, com interpretagoes
que corresponderam principalmente a fun¢do de Superego e Ego-Auxiliar.
Esta focalizagao contribuiu decisivamente para a renovagao do Ego-Grupal.

A selecao que ndo considerou suficientemente a parte do Ego sa se eviden-
ciou como motivo de insucesso passageiro quando, num outro grupo, a maior
parte reagiu nos momentos de intensa mobilizagdo com compactas defesas de
cardter infantil. Estas defesas se manifestaram principalmente das seguintes
formas:

a) A maioria do grupo, animado por seu entdo lider, um “histérico” de
talento teatral, acompanhava-o na ridicularizagido das reag¢des objetais de um
ou outro participante.

b) O grupo deixava-se levar para atitudes e reacdes superficiais, como, por
exemplo, refugio na conversa divertida, manifestagdes verbais simultaneas de
4 ou 5 elementos e risos excessivos.

As interpretagdes do que ocorria, feitas tanto quanto ao por qué e para
qué, eram muitas vezes, de tal maneira negadas, que a terapeuta reagiu com
siléncio (14). Foi dificil para ela suportar o boicote intenso e aguardar um de-
senvolvimento produtivo, especialmente porque ndo encontrava, nos grupos
contemporaneos, resisténcias desse carater e de tal intensidade. Somente um
severo controle contratransferencial e a constante focalizagdo interpretativa
nas atitudes e reagdes infantis, permitiram superar os estados criticos do gru-
po possibilitando evitar seu fim precoce.

A consideragdo de partes sis do Ego parece necessaria, de maneira espe-
cial, quando participam do grupo alguns “borderline cases” e psicéticos. Acha-
mos que a participagdo de psicdticos, principalmente de intenso estado
autistico, pode sobrecarregar as partes sas do grupo e prejudicar o seu sucesso.
A sobrecarga para o terapeuta, acarretada pela falta de Ego-sao do Ego-grupal,
foi evidenciada pelo material clinico do grupo dos adolescentes, ja citado, no
qual o aspecto da constela¢ao familiar nao foi suficientemente possibilitado.
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A participag¢ao de pacientes com neurose obsessiva de forma grave pare-
ce ser um fator desfavoravel para o sucesso do grupo. Temos a seguinte expe-
riéncia:

Um “obsessivo” limitava sensivelmente, no decorrer de trés anos, as rea-
¢oes dinamicas do grupo. O referido participante manifestava-se de maneira
estereotipada, expressa tanto pelas atitudes principalmente determinadas no
sentido do “imperativo categdrico”, como pela monotonia da voz e pelas repe-
ticoes das comunicagdes verbais.

Limitando constantemente, pelas atitudes tipicas, a vivéncia do grupo
como “Gestalt”, tornou-se o para-raios da descarga afetiva. O “obsessivo’, nao
compreendendo a busca de contato através de agressoes a ele dirigidas, tor-
nou-se um “silencioso cronico”. Alguns membros do grupo tentaram exclui-lo,
mas fracassaram porque a culpa arcaica de outros nao permitiu que concor-
dassem. O grupo impressionou assim como se estivesse com um “membro
gangrenado’, fato que contribuiu, junto com outro fato, para seu fim precoce.

Parece que também a participa¢ao de mais de um homossexual limita o
sucesso do grupo. Fizemos a seguinte experiéncia: Num grupo de oito partici-
pavam dois homossexuais (casos cronicos). Os homossexuais, de sensibilidade
e delicadeza fora do comum, conquistaram rapida e concordantemente a sim-
patia dos demais. Apesar do aspecto construtivo, em relagdo a tolerancia dian-
te de uma sintomatologia em geral condenada pelo coletivo, as dedicagdes
sensiveis e delicadas manifestavam-se, para a vivéncia do grupo em sua evolu-
¢do, como faca de dois gumes. De um lado os homossexuais representavam,
para as mulheres do grupo, uma parte de homem desejavel; de outro lado,
impossibilitaram sensivelmente para os homens do grupo identificagoes, pro-
jecoes e rivalidades, em seus aspectos heterossexuais. O fato que mais ainda
limitou o sucesso desse grupo foi o seguinte: Os homossexuais encobriam suas
inferioridades sentidas em torno de comunicac¢des dos lares e filhos, através de
uma negagao de carater infantil. Esta defesa se manifestava intensamente em
risos irdénicos e brincadeiras que contaminaram a maioria do grupo. O traba-
lho interpretativo do que ocorria era muitas vezes negado pelo coletivo, o que
exigia da terapeuta imensa paciéncia. Mesmo que o referido grupo até agora
nao tenha sofrido um insucesso absoluto, temos a impressdao de que a partici-
pacdo de mais de um homossexual limita seu desenvolvimento dindmico.

A falta da correspondéncia do nivel cultural dos membros do grupo pode
levar a discrepancias que limitam de forma intensa o seu processo integrativo.
Nao avaliamos o nivel cultural apenas através da formagao escolar e universi-
taria, mas principalmente pelas reagdes sensiveis e delicadas, pelos interesses e
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indices de talento em comum, que sdo contribuigdes importantes para o con-
tato coletivo. Parece que a sele¢do que nao considera o referido nivel cultural
como denominador comum, admite a probabilidade de insucesso do grupo.

Assim, um paciente cuja “cultura externa’ ndo compensava os intensos
limites da cultura interna, isto é, a sensibilidade das percepgoes, a capacidade
de intuir o que se passa nos outros, ocasionava sempre e novamente dificeis
situagdes grupais. Esse membro, de uma posi¢ao profissional e social de gran-
de projecao, ficou num absoluto isolamento, quando tentou continuadamente
estabelecer contato através da intelectualizagao, de uma racionalizada dedica-
¢do aos problemas dos outros, e esbarrou na plena rejeicdo do grupo. Apesar
das interpretagdes correspondentes, o grupo tratava esse membro como um
“nao existente”. O “outsider” quanto ao aspecto das percep¢des sensiveis reagia
a essa situacdo de maneira provocativa, como por exemplo, por um siléncio
hostil, repentinamente cortado por construgdes absurdas em relagdo as vivén-
cias grupais, ao ponto de a maioria do grupo querer exclui-lo a for¢a. Diante
dessa exigéncia, a terapeuta decidiu conceder-lhe mais um més de experiéncia
no grupo. Esta proposta visava principalmente proteger o grupo contra o sen-
timento de culpa por ter excluido o “irmao estigmatizado”, tema ja evidencia-
do como denominador comum no grupo. Como o referido participante quis
aproveitar-se desse fato, revelou-se de maneira dréstica na dltima sessdo do
prazo estipulado, na qual ele fez apelos de carater conspiratorio para poder fi-
car no grupo. Interpretagdes da sua atitude - como ele explorava num interes-
se inteiramente egocéntrico, sem perceber os outros — condicionaram a
exclusdo do referido paciente. Logo depois o grupo recuperou-se seu insuces-
so passageiro causado por este membro de “cultura interna” diferente demais
da dos outros.

Consideramos até agora, que se a homogeneidade produtiva nao for ga-
rantida, tanto em seu aspecto familiar, como na constelagao do grupo como
estrutura mista, podera haver insucessos. Admitimos que o grupo corre perigo
de insucesso por falta de suficientes partes do Ego-grupal com as quais o tera-
peuta se possa aliar. Referimo-nos a participagao da neurose obsessiva de for-
ma grave, de mais de um homossexual e da falta de correspondéncia do nivel
cultural, como fatores prejudiciais para o sucesso do grupo. Dedicar-nos-emos
em seguida a alguns aspectos técnicos, decisivamente responsaveis para o su-
cesso ou insucesso do grupo.

A interpreta¢do nao adequada parece — mais do que outros erros — respon-
savel pelo insucesso do grupo. A interpretagdo que nao focaliza prevalentemente
o aspecto global, quer dizer, que nio seja de alguma forma valida para a maneira
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de vivenciar da maioria dos membros no “aqui e agora” do grupo, prejudica o seu
sucesso. Achamos, porém, que a interpretagdo global aplicada com exclusivida-
de perde sua eficiéncia. Nao podemos fazer referéncia aqui as formas diferentes
de interpretagao e aos seus valores quanto ao sucesso ou insucesso do grupo.
Queremos apenas assinalar que a interpretagdo individual, quando leva a rea-
¢oes coletivas produtivas para o processo terapéutico, complementa a interpre-
tagao global (15). Nao ha duvida de que quando néo visam ao aspecto global e
dindmico, as interpretagdes que prevalecem contribuem decisivamente para o
insucesso do grupo. Independentemente das necessarias tentativas de defini¢oes
de cardter tedrico, achamos que a interpretacio, sendo tanto referéncia como
comunicagao (16), (17), para ndo prejudicar o processo, exige algo mais do que
se referir a um sistema tedrico. Neste sentido, se o terapeuta nao possibilitar,
através de interpretagdes, convivéncia e comunicagao, o grupo sofrera insucesso.

Interpretacdo rigida e sistematica de qualquer convivio entre participan-
tes do grupo, quando realizado fora das sessdes, como “acting-out” e “exigén-
cia” de discri¢do absoluta (e interpretagdes decorrentes) constituem, a nosso
ver, um perigo para o sucesso do grupo. Sabemos que na grupoterapia, mais do
que em outros movimentos de cardter curativo, é necessario que seja conserva-
da a discrigio em relagdo aos problemas intimos de seus participantes. E im-
possivel, porém conseguir uma discri¢ao absoluta e evitar que os membros do
grupo se encontrem fora das sessoes. Ja o fato de que o alvo principal do grupo
seja contato e convivéncia com os “outros’, tanto dentro como fora do grupo,
possibilita imaginar que ¢é inevitavel, praticamente que um ou outro comenta-
rio sobre o grupo seja feito e que um ou outro participante se encontrem oca-
sionalmente. Por isso — e também porque os frutos proibidos ganham valor
— parece melhor que, tanto o terapeuta como o grupo, ndo fagam questao de
discri¢ao absoluta e da inexisténcia de encontros.

Achamos também que tanto a analise rigorosa dos chamados “acting-out”
- que podem corresponder a “acting-in” — como reagdes negativas para o gru-
po, como a exigéncia rigida de discrigdo, ndo se mostram favoraveis para o
sucesso do grupo. As interpretagoes no sentido do apelo tolerante, focalizadas
no interesse comum sao maiores garantias contra os prejuizos dos verdadeiros
“acting-out” e indiscrigdes.

Temos por exemplo, a seguinte experiéncia: Os membros do grupo em
seu terceiro ano de existéncia, estabeleceram relagdes nao patologicas. Encon-
travam-se, de vez em quando, fazendo programas junto com os seus familia-
res. Apesar dessa forma de intimidade, pudemos verificar que era guardada
discrigdo sobre os fatos de carater intimo tratados nas sessdes de grupos.
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A contratransferéncia tem a mesma importincia do que a interpretacao
para o sucesso ou insucesso do grupo. O grupo em sua constelagdo familiar
coloca seu terapeuta numa situagdo de vulnerabilidade para reagdes pessoais,
tanto diante das verbalizagdes, como em rela¢do as influéncias atmosféricas.
Trata-se de um fato que exige o controle constante para que as mobilizagoes
internas nao se externem através de contratransferéncia negativa que possa
prejudicar de maneira séria o sucesso do grupo. Vemos as seguintes possibili-
dades que podem levar a reagdes contratransferenciais de carater negativo:

1. Se o terapeuta nao suporta a duradoura e multipla transferéncia de pes-
soas ambientais vivenciadas como frustradoras e rejeitadoras e especialmente
se ele ndo puder suportar as agressoes do grupo;

2. Se o grupo provocar no terapeuta, pelas constantes manifestagoes de
inveja e competi¢dao, uma impaciéncia nao controlada;

3. Se o grupo seduzir o terapeuta pela sua dependéncia infantil, (18) - es-
pecialmente na expectativa magica de que ele encontre solugdes para os pro-
blemas existentes — e o provocar para reagdes de carater onipotente;

4. Se o terapeuta, nao resistindo a idealizagdo ou as negagdes do grupo,
reagir com outra modalidade narcisica;

5. Se o grupo conduzir o terapeuta, pelas angustias e dependéncias inten-
sas, a reagdes maternas ou paternas de carater superprotetor;

6. Se o terapeuta se deixar levar pelo interesse individual por um ou outro
participante e manifestar dedicagdes especiais que neguem a vivéncia grupal,
isto, &, se ele se apresentar ao mesmo tempo como gratificador e frustrador de
aspecto negativo;

7. Se as angustias paranoides do grupo contaminarem o terapeuta (7);

8. Se o terapeuta, pela comparagdo com grupos contemporaneos de niveis
diferentes, decepcionar-se com um determinado grupo.

Para nao prejudicar o sucesso, o terapeuta deve ser capaz de acompanhar
o grupo com intensa dedicagdo humana - disposi¢ao para contratransferéncia
produtiva — mas nao pode participar das reagdes patoldgicas de seus membros
(contratransferéncia negativa).

O problema dos lideres, nao suficientemente elaborado, representa tam-
bém uma causa séria do insucesso do grupo. Freud, (19) mostrou como a mas-
sa se submete a necessidade vital de estar com um lider forte e como se sujeita
a contaminagdo e sugestao. Conforme revela a Historia, os representantes de
uma ideologia de aspectos fascinantes tornam-se capazes de ser liderancas for-
tes. Encontramos o mesmo fendmeno em grupos ideoldgicos de aspecto cura-
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tivo, como na Christian Science e Oxford Group, Alcoolatras Andnimos, e
também em grupos de niveis mais primitivos, como por exemplo na Macumba
do Brasil. O grupo terapéutico tenta, como os outros coletivos, idealizar e se-
guir o mais forte, seja ele imagindrio ou real.

Quanto ao grupo, a lideranga pode mostrar-se prejudicial ao processo te-
rapéutico se for exercida por membros que se manifestam, por exemplo, como
fortes portadores de uma ideologia de carater ético e social; ou por aqueles que
se defendem de maneira fanatica do contato emocional através da intelectuali-
zag¢do e dramatizagdo, em dire¢ao a qualquer outro alvo que atraia o coletivo.

Nao ha davida que o terapeuta, devido a sua funcéo e pela necessidade co-
letiva, é submetido mais intensamente do que outros componentes do grupo ao
perigo da idealizagdo. Como o perigo da lideranga narcisica por parte do tera-
peuta exige o constante controle da contratransferéncia, para evitar o insucesso
do grupo, a lideranca negativa por parte de seus membros exige o constante
trabalho interpretativo focalizado nesse fendmeno. Apesar de lideres regressivos
ou progressivos, (8), por parte do grupo, achamos que seu terapeuta tem que
representar afinal o lider decisivamente responsavel pelo sucesso ou insucesso
do grupo.

Uma outra causa do limite do sucesso do grupo pode ser o observador. A
sua fungdo de anotar o que ocorre na sessdo cria a possibilidade de ser ele vi-
venciado como Superego, tanto do grupo como do terapeuta. Achamos que
apenas em circunstincias favoraveis o observador nio contribui para o insu-
cesso do grupo. Em outras palavras: ndo haverd uma contribuigao negativa do
observador quando, nas percepgdes atmosféricas do grupo, aquele se engrena
com o terapeuta como se fosse, apesar de sua fun¢do muda, uma parte corres-
pondente dele. O observador que se distancia da convivéncia grupal através de
uma atitude protocolar parece contribuir para o insucesso do grupo. Nao ha
davida que a participagdo do observador do grupo - no sentido produtivo ou
negativo para o sucesso deste — depende tanto das personalidades do terapeuta
e do observador, como da relagdo especial que exista entre ambos.

Consideramos até aqui as causas de erros e insucessos provaveis dentro
do grupo. Temos também que nos preocupar no sentido da formagao do
grupo: como as falhas e limites da formacao do terapeuta, muitas vezes sao
decisivamente responsaveis pelos erros e insucessos. Pelos nossos conheci-
mentos, existe a formagdo do terapeuta na fung¢io de observador, pelas infor-
magdes literdrias, pelas supervisdes e respectivos semindrios e apenas raras
vezes através da participagdo como paciente de um grupo. A formagio do
grupoterapeuta corresponde até hoje antes a uma situagao experimental do
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que a uma condi¢do adquirida através de uma institui¢ao de longas experi-
éncias. Trata-se de uma situa¢ao que seduz de certa maneira ao autodidatis-
mo que, se for baseado numa formagao analitica e executado com suficientes
senso critico e responsabilidade, pode conduzir a uma disposigdo terapéuti-
ca do tipo pioneiro. Se o entusiasmo do terapeuta nao considerar o perigo
dessa condigdo, ele corre o perigo de cometer erros sérios, responsaveis por
muitos insucessos dos grupos. Observamos que a falta ou limite intenso na
formacao do terapeuta levam, de um lado, a procedimentos terapéuticos to-
talmente fora das concepg¢des da grupoterapia de orientagao analitica e, por
outro lado, a uma superdependéncia das concepgdes analiticas que nao con-
sideram bastante a situacao multipessoal do grupo. Em virtude desta situa-
¢ao real - falta ou limite de formagao e experiéncia - parece que a melhor
solugdo para o terapeuta evitar insucessos seria aquela na qual ele se dedicas-
se a sua tarefa através de progressivas experiéncias proprias e de bastante
conhecimento de diversas correntes de grupoterapia. Alcangando assim uma
critica produtiva, o terapeuta poderd encontrar uma técnica adequada, tam-
bém a sua pessoa.

Palavras finais

A presente contribuigdo, precoce de certa maneira, para um tema de experién-
cialimitada e ingrata por trazer comunicagdes de situagdes grupais ameagadas
de insucesso, sofre diversas restricdes. Apesar disso esperamos que a nossa
tentativa de focalizar causas de erros e insucessos, estimule uma disposi¢ao
critica produtiva: condi¢ao basica para a evolugao da grupoterapia de orienta-
¢do analitica.
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