CAPITULO 7

Abordagens Grupais

O M S Sl

Maria Luisa Gazabim Simdes Ballarin

INTRODUCAO

A diversidade de situagdes e contextos em que as formas de
atendimento grupal podem ser empregadas na terapia ocupacio-
nal, bem como a pluralidade de abordagens e referenciais tedri-
co-préticos existentes, sio aspectos relevantes que justificam in-
cursio mais detathada nesse campo.

CONSIDERACOES HISTORICAS

£ correto afirmar que a compreensio dos grupos enquanto ins-
trumental tedrico-téenico requer o conhecimento de teorias
oriundas de outras ireas do conhecimento que gradualmente fo-
ram se consolidando, especialmente no decorrer do século XIX.
Areas como sociologia, filosofia, economia, psicologia, entre
outras, muito contribuiram para o entendimento do funcionamen-
to dos grupos. Assim, discorrer sobre alguns aspectos histéricos
relacionados ao surgimento desses referenciais tedricos ¢ funda-
mental, pois, além de possibilitar a compreensio das relagdes que
os individuos estabelecem com seu grupo social, também amplia
o entendimento sobre vs grupos na terapia ocupacional.

Do ponto de vista do cendrio sociopolitico, pode-se dizer que
as bases tedricas e priticas das terapias de grupo foram criadas
entre os anos de 1925 e 1945, O cenirio politico e econdmico
em que se encontravam os paises da América do Norte e Europa,
no periodo de guerra e pés-guerra, propiciou um contexto favo-
ravel ao desenvolvimento de rabathos e pesquisas com grupos.

AS PRIMEIRAS EXPERIENCIAS
COM GRUPOS
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Embora a primeira experiéncia clinica de atendimento a gru-
pos tenha ocorrido em 1905, quando Joseph H. Pratt criou, in-
tuitivamente, o método de classes coletivas para tratar de padi-
entes tuberculosos, foram os trabalhos de Sigmund Freud e ou-

tros estudiosos, como Gustave Le Bon e MacDougall, que viriam
acrescentar conceituagdes especificas para o entendimento do
funcionamento dos grupos humanos.'

O psicodrama, concebido por Jacob Levi Moreno na década
de 30, expressaria uma nova concepgio de terapia coletiva. Ain-
da nessa mesma década, Kurt Lewin, partindo de uma visdo soci-
olégica, formularia concepgdes importantes sobre a dindmica de
grupo ¢ o campo grupal. O campo grupal é formado por malti-
plos fenémenos e elementos (intra ¢ intersubjetivos) deo
psiquismo; estes se articulam entre si, de tal modo que a altera-
¢ao de cada um deles vai repercutir sobre os demais, em wma in-
teracdo entre todos.

AS DECADAS DE 50 E 60: DIVERSAS
FORMULACOES SOBRE GRUPOS

Nas décadas seguintes, S. H. Foulkes e Wilfred Bion viriam a
descrever 0 grupo como uma unidade ¢ formulariam modelos pra-
ticos que se inseriram no campo da experiéncia da reabilitagio ¢
da experimentagio de novas modalidades de terapia e grupo.’

Enquanto Bion® apresentava a no¢ao de que o grupo é organi-
zado em torno de duas mentalidades, descrevendo-as como men-
talidade de grupo de trabalho (cuja caracteristica é o desenvolvi-
mento de capacidades como atengio, representagio verbal ¢ sim-
bélica) e mentalidade primitiva (suposicic basica de dependen-
cia, luta-¢-fuga, acasalamento), Foulkes e Anthony' descrevium
rede ¢ matriz grupal.

Posteriormente, relevantes contribuigbes tedricas irlam am-
pliar o conhecimento sobre grupos. Estudos de psicanalistas fran-
ceses, ingleses e latino-americanos, como D. Anzieu, R. Kaes,
D.W. Winnicott, E. Pichon-Riviére, L. Grinberg, M. Langer e
E. Rodrigué, entre outros, possibilitaram a construgio de ama
identidade propria no campo das terapias gmpais.‘

Anzieu® e Kaés® aprofundaram o conceito de inconsciente
grupal e de aparelho psiquico grupal. Pichon-Rividre” descreveu
detalhadamente fenémenos que emergem no campo dos grupos,
partindo de um Esquema Conceitual Referencial Operativo

ECRO.




Em que pesem as discussBes polémicas quanto & identidade
propria das terapias grupais € aos conceitos estabelecidos, & certo
afinmar que as transformagdes ocorridas ao longo dos anos no modo
de se conceber o grupo determinaram a construgao de diferentes
abordagens grupais, em que s¢ destacam a psicanalitica, a cogniti-
va, a psicodramitica, a sistémica ¢ a dos grupos operativos.

BREVE REVISAO DOS GRUPOS NA
TERAPIA OCUPACIONAL

No que concerne 3 terapia ocupacional, pode-se dizer que a
perspectiva de utilizagio de atividades com grupos foi sistemati-
camente empregada nos EUA desde a década de 30. O enfoque
inicial dado aos trabathos desenvolvidos com grupos nesse perio-
do foi o da socializacio de doentes mentais. Esse enfoque se man-
teve até a década de 50, guando os nearolépticos foram introdu-
zidos no tratamento dos pacientes, permitindo maior controle dos
sintomas. Conseqlientemente, foi posstvel um maior investimento
em pesquisas ¢ outros aspectos praticos.®

A utilizagio dos grupos como forma de tratamento se intensi-
ficou nas décadas scguintes. A influéncia de diferentes abordagens
{a psicanalitica, a cognitiva, a humanista etc.) foi observada nos
trabathos desenvolvidos por estudiosos como Gail Fidler, Mosey,
Kaplan, Schuwartzberg, entre outros.

Fidler & Fidler’ descrevem o terapeuta ocupacional como 1i-
der dogrupo e responsvel pela atmosfera emocional. Referem
que © grupo apresenta um potencial terapéutico e tem por obje-
tivo possibilitar a expressac e a gratificagao de ansiedades, Poste-
riormente, Fidler™ enfatiza o grupo enquanto espaco que facilita
o aprendizado e as mudangas de comportamento. Refere-se aos
grupos orientados para tarefa (task-group) com o objetivo de re-
forcar as fungbes egbicas e o desenvolvimento das fungdes adap-
tativas.

Na década de 70, Mosey'"* define o grupo como uma unidade
dindmica, abordando Capacidade, de integragio gmpal a partir de
uma visio que adota como referencial o processo de desenvolvi-
mento normal ¢ seus aspectos funcionais. A autora classifica cinco
tipos de grupo: paralelo, de projeto, egocéntrico, cooperativo ¢
maduro. A funcio do terapeuta ocupacional seria promover o de-
senvolviments de diversas facetas do self dos pacientes,

SUChwart'zberg” relaciona as vérias condutas empregadas no
grupo de terapia ecupacicmal com as suas respectivas perspecti-
vas tedricas. Assim, refere-se aos modelos de grupo funcional,
psicoeducacional, terapia de grupo diretiva, concepgbes que fo-
ram desenvolvidas a partir da década de 80.

" 0S ESTUDOS SOBRE GRUPOS NO BRASIL

No Brasil, os estudos sobre grupos ganharam énfase somente
em meados da década de 80, quando trabalhos como os de Be-
netton, Ferrari, Maximino, Tedesco, Ballarin, Samea e outros
foram sendo desenvolvidos.®

Benetton'™* descreve dois tipos de dindmica relacionados ac uso das
atividades, o grupo de atividades ¢ a atividade grupal. No grapo de
atividades, cada integrante realiza sua atividade & mantém com o te-
rapeuta uma relagio individual; j4 na atividade grupal, os integrantes
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do grupo realizam uma tinica atividade em conjunto, de modo que o
terapeuta pode manter a relagio de conjunta da grupo.

Ferrari'® ressalta a importincia dos grupos ditos nio-verbais,
cujas atividades sdo utilizadas, enquanto mediadoras da relacio
terapeuta-pacicnte-grupo, com o objetivo de ampliar a expres-
s30 e a experimentagio de outras formas de comunicagdo. A par-
tir de atividades que possuem forte carga e potenciais expressi-
vos, 0 grupo pode comunicar conteudos internos e experimen-
tar outras formas de se relacionar com, o fazer.

Tedesco,'* a partir de uma analise contextual sobre a interven-
¢io do terapeuta ocupacional na clinica de farmaco-dependéncia,
apresenta observagdes pertinentes a0 trabatho com grupos.

Maximino'” realiza uma detalhada revisio bibliografica sobre
o8 grupos em terapia ot:upacional e descreve seu funcionamento,
entendendo-o, fundamentalmente, como espago potencial e como
caixa de ressonéncia. Enquanto espago potencial, o grupo de ati-
vidades deve propiciar um ambiente conlidvel para que o pacien-
te arrisque, de maneira g_radual, estabelecer relacies ¢ usar obje-
tos, sendo estimulado & experimentagio. Enquanto caixa de res-
sonincia, o grupo pode funcionar ampliando as possibilidades de
intervencao, pois as intervengbes dirigidas a wm paciente podem
atingir o grupo como um todo. Procura, ainda, estabelecer uma
relacio entre a constituigio do grupo ¢ do sujeito, baseando-se
para isso nas teorias de Winnicott.

Ballarin'® desenvoive um estudo tedrico clinico sobre a tera-
pia {)cupaciona}, no contexto de atendimento a grupos e ativi-
dades, partindo de um referencial psicodinamico e ressaltande
aspectos praticos sobre o manejo grupal.

Ao utilizar referenciais tedrico-praticos formulados por E.
Pichon-Riviére sobre os grupos operativos, Samea'® procura es-
tabelecer relagdes com os grupos em terapia ocupacional,

De modo geral, pode-se dizer que a analise dos trabalhos ela-
borados por esses terapeutas ocupacionais brasileiros evidencia,
por um lado, a influéneia de referenciais tedricos pertinentes a
psicanalise € & psicologia social, considerando-se as diferentes
vertentes e, por outro, a perspectiva de buscar uma articulacio
com os fundamentos da terapia ocupacional, com vistas a cons-
trucio de um campo de conhecimento que fundamente as acoes
dos profissionais que utilizam esse recursoc.

CONSIDERACOES TEORICAS E PRATICAS

Das diversas concepgdes existentes sobre grupos, algumas for-
mulacdes norteiam este trabatho, sendo descritas como:

* O homem ¢ um ser gregario por natureza e desde seu nasci-
mento participa de diferentes grupos;

* Um grupo nio existe de maneira autdnoma e separada da
realidade em que se insere; ™

* Um grupo ndo ¢ um mero somatorio de individuos e siro uma
nova entidade que se constitui,

Além das formulagdes ja descritas, concepgdes sobre fenbme-
nos transferenciais, setting terapéutico, estrutura, processo, pa-
pe1 do coerdenador, origindrias da drea da psicolngia, sio ferra-
mentas valiosas para se compreender o manejo dos grupos.

Depreende-se que, de fato, muitas das ferramentas utilizadas
para constrair os conhecimentos acerca dos grupos na terapia
ocupacional sio emprestadas e adaptadas de outros campos do
conhecimento. Ressalta-se, entretanto, que a inser¢io da ativi-
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dade no contexto grupal, como proposto na terapia ocupacional,
cria fenbmenos novos que necessitam de estudos !
. : e o etiracd 3
Mas o que de fato define um grupo de terapia ocupacional’

OS GRUPOS DE TERAPIA OCUPACIONAL

Um grupo de terapia ocupacional pode ser definido como aque-
le e que os participantes se rednem na presenga do terapeuta
ocupacional, num mesmo local e horario, com o objetivo de re-
alizar uma atividade.

U dos principios que norteiamn a pratica desse profissional &
a idéia de que o fazer rem efeito terapéutico. Assim, no contexto
grupal, os participantes tém a possibilidade de experimentar ou-
tras formas de se relacionar e de vivenciar situacSes inéditas rela-
tivas ao fazer, possibilitando que a agdo ganhe um sentido ¢ um
significado.

Diante dessa perspectiva, os grupos de terapia ocupacional
podem assumir formatos variados no interior de diferentes insti-
tuighes &/ pu contextos, o que, sem divida, exigira do profissio-
nal habilidade para coordena-los.

Duncombe e Howe™ descrevem 10 tipos de grupos utilizados
na terapia ocupacional. Eles sao descritos como exercicio, tarefas,
atividades de culinaria, atividades de vida didnia, arte e destreza,
integragio sensorial e motora, discussio orientada pcia realidade,
discussdo orientada por sentimento e atividade educacional. Con-
siderando-se os aspectos envolvidos nos diferentes tipos de grupos,
a questao que se apresenta & Como coordena-los?

ASPECTOS PRATICOS E TECNICOS

O trabatho de coordenacio e, por conseguinte, o manejo de
um grupo terapéutico ocupacional envolvem diversos aspectos
téenicos. De modo geral, o terapeuta ocupaci onal deve dirigir sua
atengdo a dindmica de funcionamento do grupo. Ela é determi-
nada pelos participantes do grupo e inclui as relacGes que estes
estabelecer entre si e com o proprio coordenador. Outro aspecto
importante ¢ o da relagio que os participantes estabelecem com
a atividade, o fazer e as intervencbes que o coordenador realiza
no encaminhamento do processo terapéutico ocupacional,

Do ponto de vista téenico, destaca-se, primeiramente, a etapa
de constituigao do grupe. Com essa preocupagao, a fim de iniciar
o trabalho com um grupo, o coordenador deve considerar aspec-
tos como o critério de selegio dos participantes, as caracteristi-
cas estruturais, o setting terapéutico ocupacional, o contrato grupal
estabelecido, os objetivos e o contexto em que o grupo ests inse-
rido. Na pratica clinica, verifica-se que nem todos os individuos
se beneficiam do contexto grupal. Ha situagbes ¢ contextos em
que sua inser¢io num grupo ¢ contra-indicada ao seu processo
terapeutico.

Caracteristicas Estruturais

A estrutura do grupo pode ser definida como fator que pro-
porciona ac grupo as caracteristicas de sen reconhecimento.

Quanto i estrutura, um grupo pode ser definido como aberto,
fechado, pouco aberto, homogéneo e heterogéneo.

Um grupo aberto & aquele em que os participantes ndo sio os
mesmos a cada encontro; assim sendo, o contexto se moditfica
sistematicamente. 14 num grupo fechado ndo ha ingresso de no-
vos participantes apos o inicio do processe, de modo que, caso
ocorra a saida de um dos participantes, este ndo & substituido. Um
grupo pouco aberto ¢é definido como aquele em que um novo
participante pode ser inserido no contexto grupal para comple-
tar a saida de outro.”

Um grupo ¢ heterogéneo quando se refinem participantes com
caracteristicas e problemdticas de diferentes naturezas, O processo
de combinacio dos participantes pode basear-s¢ em diagndstico,
temperamento, participagio verbal, desempenho ocupacional,
entre outros, Um grupo homogéneo define-se como aquele em
que os participantes s3o selecionados com base em algum proble-
Ma comum,

O namero de participantes que constituem um grupo tambdm
¢ um fator importante a ser analisado pelo coordenador, ¢ deve
estar especialmente relacionado aos objetivos propostos. Uma
variagdo adequada do nlmero de participantes € a de cinco a oito
integrantes. Esse ndmero pode se modificar significativamente
quando o contexto de atendimento grupal se relaciona com situ-
agdes como livre discussio, assembléias, espacos de convivéng-
as, por exemplo. Nesses casos, o namero de participantes poxie
ultrapassar os 15 integrantes.

O Contrato

Outro aspecto relevante que interfere no manejo de um gru-
po de terapia ocupacional £ o contrato que se estabelece entre o
terapeuta e os participantes do grupo. Esse coutrato inclui tanto
aspectos relativos ao tempo de atendimento, ao nimeras de aten-
dimentos por semana, horério, como a especificidade do {azer
humano e o serting de atendimento.

Diferentemente dos grupos verbais ¢ psicmcmpémicz)s COOT-
denados por outres profissionais, os grupos de terapia ocupacio-
nal pressupdem o fazer como elemento essencial do processo.

O serting ¢ definido como um focal que deve possibilitar o de-
senvolvimento de diversas atividades. £ um espago que recebe as
infludncias das caracteristicas do profissional que o coordena. ™

A preparagio do ambiente ¢ us recursos materiais utihzados
no atendimento de um grupo sao importantes elementos na cons-
tituigo do serring terapéutico ocupacional. Estes devem ser tra-
bathados p&io coordenador do grupo ja na etapade planejunento

¢ preparagio do grupo.

MANE]O DOS GRUPOS

Para que o grupo seja uma ferramenta terapéutica eletiva, a
COmMpreensio de seu manejo ¢ fundamental. Assim, pode-se di-
zer que o manejo grupal compreende todos os movimentos do
coordenador dirigidos a0 grupo na diregiio dos objetivos. Seriam,
portanto, as intervengdes propriamente ditas do terapeuta ocu-
pacioml, exXpressas a partir do comunicar-se, colocar-se entre,
mostrar-se atento, compreendendo a importincia de estar ¢ do
fazer, buscando o significado da agio.

No manejo de um grupo, também & ess
dor esteja atento as manifestagGes dos fendmenos psiquicos ex-

eneial qllﬁ?‘ O coordanm




ABORDAGENS GRUPAIS

usivos do acontecimento grupal. Além disso, deve dirigir-se 2o
grupo estando presente nas agGes do grupo (as intervengdes s3o
sempre realizadas a partir de uma acio ou uma comunicagdo),
sempre considerando os movimentos e os fendmenos transferen-
ciais e contratransferenciais, Na situacao grupal, as transferénci-
as aparecem de forma miltipla, ¢ os fenfmenos transferenciais
grupais acontecemm a partir de processos permanentes de identifi-
ragao projetiva ¢ introjetiva. :

A transferéncia pode ser definida como o processo pelo qual
os desejos inconscientes do individuo se atualizam sobre deter-
minados objetos, num certo tipo de relagio estabelecida com eles
¢. eminentemente, no quadro da relagio terapéutica.”

Um outro aspecto a ser ressaltado quanto a0 manejo grupal
refere-se 4 idéia de construgio da representacio interna do gru-
po. Em outros termos, isso equivale a dizer que, num grupo que
se constitui, a representagdo que os participantes tém de si se
desenvolve junto com as representacdes do grupo, que gradual-
mente Vao se pr()duziﬁdo.“’ Assim, um conjunto de pessoas, mes-
mo que compartilhe o mesmo espago-tempo, ndo constitui ne-
cessariamente um grupo, ja que sua existéncia implica o reconhe-
cimento de uma unidade imaginaria.”

Nesse sentido, considerando o processo vivenciado por um
grupo na terapia ocupacional, © que se busca ¢ a superagio da
serialidade ¢ a reapropriagio do sentido do fazer, da criatividade
¢ da existéncia.

O PAPEL DO COORDENADOR

O papel do terapeuta ocupacional coordenador de grupo esta
associado a diferentes funcdes, dentre as quais se destacam as de
plancjar, facilitar ¢ coordenar. ‘

A aggo de planejamento desempenhada pela terapeuta ocupacio-
nal, coordenador do grupo, conforme descrito anteriormente, inclui:

« A formagio do grupo — considerando-se as caracteristicas
estruturajs, os objetivos, o niimero de participantes etc.;

» O contrato terapéutico — considerando-se o local e o tempo
de atendimento, a especificidade da terapia ocupacional, que en-
fatiza o fazer ¢ a realizagio da atividade;

* A preparagio do ambiente € dos recursos materiais que po-
deraa ser utilizados no atendimento.

Quanto & funglo de facilitar, o coordenador deve proporcio-
par um ambiente que possibilite 2 criatividade.™

Para que essa fungao seja exercida, é necessario ao terapeuta
ocupaainnal estar prcparado para sey continente e ter a capacida-
de de perceber as comunicacdes pré-verbais ou verbais do gru-
po, excrcitando a fungio de holding.”

Fra sua teoria, Winnicott™ descreve a importancia dos cuida-
dos maternos e do helding paraque o bebé possa se desenvolver
de um estado caracterizado pela dependéncia absoluta a uma si-
tuagio de independéncia.

Um ambientc facilitador ¢ fundamental para que esse proces-
so acontcga, Esse ambiente inclui uma mie suficientemente boa,
capaz de se adaptar 1s diferentes necessidades da crianga, nos di-
ferentes estagios do seu desenvolvimento.

Quando a situagio terapéutica se relaciona ao atendimento de
um grupo, a fungio do holding é exercida ndo s6 pelo coordena-
dor do grupo mas também pela matriz grupai, e ¢ essencial que
este possa perceber as necessidades do grupo.“’
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Nos grupos de terapia ocupacional, o holding associa-se as pro-
visdes necessarias oferecidas pelo terapeuta ocupacional e incla-
em ndo 56 o afeto, mas também aquelas relativas & preparagdo do
ambiente e dos materiais que devem ser utilizados para o desen-
volvimento de uma atividade.

Quanto 4 fungio de coordenar atribuida 20 terapeuta ocupa-
cional, pode-se dizer que esta associada 3¢ intervenghes que rea-
liza. Assim, intervir se inter-relaciona dinamicamente a3 demais
fungdes atribuidas, como planejar, facilitar, e, muitas vezes, se
sobrepde a elas.

SOBRE A FORMACAO DO
COORDENADOR

A utilizagdo dos grupos como recurso na terapia ocupacional

vem exigindo dos profissionais uma formagio mais aprofundada
)
nessa area.

Considerando-se o atual cepirio de formacio nesse campo,
constata-se que NO§ CUrsHs de terapia ocupacional de diferentes
universidades brasileiras as questdes grupais vém sendo trabatha-
das em disciplinas especificas, ja na graduagao. Constata-se que
algumas experiéncias de pés-formagio, institucionais ou ndo, vém
se constituindo, embora sejam ainda bastante escassas. Contudo,
& fundamental discutir a trajetoria ¢ algumas estratégias (partici-
pagao em supervisc“}f:s, grupos de estudos, partic:ipag:éc ¢ acom-
panhamento de grupos e formagio pessoal) que possibilitam uma
formagac mais qualificada, abordando suas especificidades.

Supervisio

De modo geral, a supervisao pode ser compreendida como uma
forma particular de integrar conhecimentos sobre a teoria e a
pratica, caracterizando-se COMO Um processo de ensino-aprendiza-
gem.”

No campo da terapia ocupacional, a supervisdo vem funcionan-
do como modelo de formagio complementar, podendo ser indi-
vidual ou grupa}. No entanito, enfatiza-se a importincia da supey-
visio grupal na formagio do profissional que atua com grupos, n3
medida em que muitos dos fendmenos vivenciados nesse contex-
to possibilitam a emergéncia de processos de identificagio, atro-
cade experiénciaco continuo estimulo ao processo ensine-apren-
dizagem.

Hahn® descreveu diferentes métodos e técnicas de supervisio
em terapia ocupacional. Estes podem ser definidos como obser-
vacio direta, discussdo de caso dlinico, revisio de caso clinico, dis-
cussio de questﬁes institucionais, entre outros,

A supervisio grupal em terapia ocupacional difere da supervi-
sio estabelecida em outras sreas do conhecimento, pois algans
aspectos constituem-se elementos especificos desse campo de
atuacdo. Nesse sentido, se destacam a relacio terapeuta-pacien-
te-atividade estabelecida no processo terapéutico ocupaciouai ca
dimensao partic:ular que envolve a ocupagio humana. Na pratica,
isso equivale a dizer que a situacao de supervisao grupal deve con-
templar momentos de discussio e reflexiio sobre questdes relati-
vas & insergao da atividade no grupo, a maneira coma os integran-
tes do grupo se relacionam com o processo de realizacio da ativi-
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dade, os procedimentos de anélise da atividade, os materiais ¢
equipamentos envolvidos no fazer, o significado dos elementos
CXPressos na atividade, o contexto em que o grupo esta inserido
¢ a dindmica do grupo, sobretudo.

De modo geral, esse repertorio experimentaifa no processo
de supervisdo grupal possibilita o desenvolvimento de habilida-
des e competéneias, 20 MeEsSMOo CMPOo em que facilita o amadure-
cimento da postura proﬁssional., ampliando assim a compreensao
do papel do terapeuta ocupacional como coordenador de grupo.

Grupos de Estudo

Constituem-se espagos de ensino-aprendizagem em que um
determinado grupo de pessoas se retine sistematicamente, sob a
coordenagio de um dos integrantes ou de especialista convidado,
tendo como objetivo principal refletir, discutir e estudar deter-
minadas tematicas; no case, 0§ assuntog e temas centram-se no
entendimento dos referenciais tebricos e praticos relacionados as
abordagens grupais, 4 dinAmica de grupo, a propria experiéncia
de participar como membro de um grupo ensine-aprendizagem
¢ 4 especificidades pertinentes & terapia ocupacional. Paraalguns
estudiosos, 0 grupe que se constitui a partir do objetivo de refle-
tir sobre sua propria experiéncia enquanto grupo seria o ponto
de partida para os chamados grupos de reflexio. ™

Participagao e Acompanhamento de Grupos

A situagdo de participagio como observador ou co-terapeuta
de um grupo possibilitaa vivéncia de uma experiéncia formadora
bastante rica. O contato com o cotidiano da prética clinica evi-
dencia desafios e inquietagdes que gradualmente vio emergindo;
assim, a possibilidade de vivenciar um espago compartilhado com
outro profissional, na maioria das vezes mais experiente, favore-
ce a reflexdo ¢ a discussio de aspectos tedricos e praticos relati-
vos a dindmica do grupo e ao processo grupai, enriqucccndo de
maneira processual a formagao profissional.

Formagdo Pessoal

De modo geral, pode-se dizer que o processo de formagio do
terapeuta ocupacional envolve tanto aspectos tedricos ¢ praticos
quanto aqueles relativos 4 identidade profissional e pessoal. A
formacio pessoal em muito contribui para capacitar o profissio-
nal a uma atitude auto-reflexiva ¢ auto-avaliativa, além de
potencializar os espagos de formacio descritos anteriormente (su-
pervisio, grupo de estudo, participagio e acompan}mmenta a
grupos), caracterizando-os em niveis de vivéncias que transfor-
mam O Processo ensino-aprendizagem em experiéncias de cres-
cimento e amadurecimento profissional e emocional.

CONSIDERACOES FINAIS

Especificamente no que concerne a terapia ocupaci<mal, & ne-
cessario ampliar cada vez mais o corpo de conhecimentos dos
aspecios conceituais e técnicos relativos aos grupos e as aborda-

gens grupais, de maneira que se possa subsidiar e fundamentar as
agdes dos profissionais que utilizam esse recurso. Enfatizam-se 2

importincia da formagio do profissional ¢ a necessidade do de-
senvolvimento de pesquisas nesse campo.

Afinal, como descreve Schwartzberg, ' & ildgico ver o terapeuta
ocupacional conduzindo grupos em seus atendimentos sem con-
siderar as propriedades tmicas do grupo. Assim, & fundamental
entendé-lo como um valioso recurso e instrumental teorico-téc-
nico, e ndo somente como um encontro alcatdrio de pessoas em
que a Gtica econdmica predomina.
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