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Resumo
Tambara e Freire (1999) apontam que o existencialismo ocorreu muito no período de pré e pós-guerra, pois se questionava a existência humana e questões relacionadas ao querer do homem com o homem, assim, entrou-se em um processo onde a humanidade estava em crise de sentidos e se questionava a própria existência e a futilidade da vida. Na década de 1940, a terapia centrada no cliente ganhou grande proporção, acreditando-se que desenvolvendo os aspectos positivos do ser humano, se aumentaria os recursos do mesmo frente ao problema. Desta forma, o objetivo deste trabalho é explanar aspectos referentes a postura do psicoterapeuta e sua atuação, embasando-se na abordagem centrada na pessoa como método, utilizou-se a descrição da realização de estágio clinico supervisionado, por acadêmicos do último ano, nas dependências da clínica escola do Centro Universitário da Fundação Assis Gurgacz. Deste modo, na terapia centrada no cliente, a principal técnica será o terapeuta, isto, para Rogers (1992), em seu jeito de ser e sua forma de agir, no sentido de se oferecer ao cliente, uma relação que difira das que o mesmo encontra fora do consultório, portanto, na terapia centrada no cliente, trata-se as pessoas e não o problema, o foco do estudo está no terapeuta, as condições que o mesmo tem a oferecer, não em questões psicopatológicas do indivíduo. Desta maneira, conclui-se então, conforme Tambera e Freira (1999) ainda colocam, que neste princípio o diagnóstico psicológico dentro de todas as suas objetividades e circunferências, não somente se enquadra como desnecessário, mas também prejudica o desenvolvimento e a evolução do processo terapêutico.

PALAVRAS-CHAVE: Existencialismo. Fenomenologia. Terapia centrada no cliente.
1. INTRODUÇÃO

Carl Rogers foi um psicólogo americano, que se tornou conhecido a partir de suas contribuições no âmbito psicoterapêutico, aconselhamento psicológico e em terapias grupais. Assim, em sua trajetória, reconheceu que recebeu distintas influências, estas, possibilitaram e mediaram o crescimento e desenvolvimento de seu trabalho. Rogers e Russel (2002) apud Branco e Cirino (2016) colocam que se estabeleceu uma espécie de interlocução com distintas áreas e campos científicos, seja na esfera psicológica, física, biológica ou química, também da filosofia epistemologia e psicoterapia, porém, o autor não sistematizou uma considerada histórica sobre suas exposições teóricas e práticas, consentindo esse trabalho para estudiosos posteriores.

Neste intuito, Carl Rogers então desenvolveu especificamente no Centro de Aconselhamento da Universidade de Chicago, a perspectiva teórica e prática à respeito das intervenções de caráter psicoterapêutico, os quais tem pôr fim a ocorrência da mudança de personalidade. Com base nisso, o desenvolvimento da Terapia Centrada no Cliente ocorre em um contexto americano de investimento, governamental e institucional, com pesquisas e intervenções na psicoterapia, isto, sendo um desempenho da Psicologia Clínica, segundo Rogers (1951-1992) apud Branco e Cirino (2016). Sobre tal questão, Branco e Cirino (2016) ainda colocam que a abordagem de Rogers tende a levantar hipóteses, estabelecer algumas determinações, propor problemas e levar a sistematização de uma teoria acerca da personalidade e suas possibilidades de mudança na clínica.

Por essa razão, acredita-se que no que tange a mudança na maneira do cliente agir frente as suas dificuldades, perturbações e conflitos, ressaltou-se na teoria rogeriana o fracasso das abordagens, nos levando a mensuração de que a mudança irá ocorrer determinada pelo tipo de relação estabelecida com o cliente, assim, proporcionando-se o correto tipo de relação, o cliente tende a descobrir dentro de si, uma capacidade de crescer a partir desta situação, ocorrendo consequentemente, o desenvolvimento pessoal e a mudança desejada (BACKES, 2016).

Também, faz-se necessário que o terapeuta demonstre transparência nesta relação e/ou que faça a comunicação daquilo que sua experiência tem lhe mostrado, demonstrando uma atitude que se considere positiva ao outro, permitindo então, que haja a compreensão por parte do terapeuta e concomitantemente, libere-se de quaisquer juízos. Além de tais características, para Backes (2016), dentre as condições necessárias ao crescimento e desenvolvimento pessoal, encontram-se a congruência, a consideração positiva incondicional e a capacidade de fazer-se sensível a sentimentos e significações pessoais do cliente, ou seja, compreende-lo empaticamente.

Este estudo visa expor de maneira esclarecedora, vivencias de dentro do setting terapêutico, em uma clínica escola, localizada na cidade de Cascavel, no estado do Paraná, de modo a relacionar os conceitos teóricos que embasaram tal ação do terapeuta, frente a questões trazidas pelos clientes, isto, com base na teoria centrada na pessoa, postulada por Carl Rogers.
2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA
2.1 A IMPORTÂNCIA DA RELAÇÃO EMPÁTICA NA RELAÇÃO TERAPÊUTICA 

Para Comin (2014) o conceito de compreensão empática é caracterizado pela capacidade do psicólogo de se colocar, de certa maneira, no lugar que o cliente ocupa, isto, sem que ocorra a perda da noção de que se trata de uma suposição, desta maneira, ao compreender empaticamente, a compreensão empática irá referir-se à capacidade do profissional estar aberto a experienciar de maneira conjunta ao seu cliente, suas angústias, dores e apreensões, de modo a conservar a habilidade de afetar-se e de se refletir de forma clara, sobre a experiência, dentro do ponto de vista da pessoa em sofrimento.

Da mesma forma, para Rogers (1992), o terapeuta deve vivenciar uma experiência empática em relação ao cliente e o cliente deve perceber esse conjunto de situações, nisto, o terapeuta deve se esforçar para demonstrar empatia, congruência e condição positiva e incondicional. Semelhantemente, Santos (1982) apud Comin (2014), coloca que em uma aproximação deste tipo, cria-se uma postura chamada por ele de neo-rogeriana, a qual não foi completamente desenvolvida em sua obra, tal atitude, aponta que a postura mais essencial e efetiva dentro do processo de aconselhamento seria a empatia, para o autor, a condição terapêutica mais importante.

De igual modo, o terapeuta tende a apoiar-se em um continuum decorrente do processo experiencial de seu cliente, isso, na escala de experienciação, para Messias e Cury (2006), demonstra-se uma valiosa referência, que irá habilitar o psicoterapeuta a participação na relação interpessoal e facilitação a mudança psicológica no cliente, para os autores, o ritmo do cliente e seu grau de abertura à própria experienciação, também contribuem no manejo da atuação empática por parte do terapeuta. Observa-se tal ação no seguinte trecho de um dos atendimentos:
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SITUAÇÃO 1

T: É uma coisa que não era necessária né e isso incomoda não é, o senhor não esperava que ela fosse questionar que ele sempre foi bem de saúde.

C: Sim, porque né, na moral das pessoas e nos bons costumes, toda mãe olha, acho que uns 99,9% das mães correm atrás dos filhos e vêem, quer ajuda ou negam, mas tão a par, tão junto, ela além de não conhecer, não ter feito nada por ele ainda contesta na lei uma coisa que não é verdade.

[image: image2.png]T: Eu fico imaginando o senhor porque o senhor se esforça, tá se dedicando pra cuidar, tá com, o motivo do senhor ter entrado na justiça é porque o senhor quer o bem dele e ainda ela questiona isso e ela nunca deu uma atenção né que ele merecia.

C: É.

Contudo, Backes (2016), considera a compreensão empática uma aprendizagem, pois para ele, demonstra que para a existência de uma relação de ajuda, faz-se necessário o olhar de como o outro vê. Nessa perspectiva, o terapeuta deve colocar-se no lugar, de maneira que venha a sentir, aquilo que o outro sente, isto, com toda a certeza, mostra-se como sendo um desafio em qualquer relação, visto que a empatia pelo outro, irá proporcionar o ver e o sentir como o outro e consequentemente a percepção de como é a vivência e a experiência do mundo interior da outra pessoa, uma visão que estabelece uma relação, provida de ajuda ao crescimento pessoal do cliente. 
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SITUAÇÃO 2

C: É, tem que parar pra comer né, eu tento ler um livro, mas se precisar sair pra ir algum lugar eu não levo ele, acaba sendo assim, ele com 12 anos viu a mãe quebrando as coisas, até fotografou inclusive, eu precisei fazer ele se sentir gente, ele viu tudo, porque ele precisa mais que eu, ele é minha prioridade, ele pode entrar mais facilmente em parafuso do que eu (risos).

T: E aí me parece que o senhor não tem um tempo pra lazer, o senhor como um bom pai, está sempre ali, viu que depois da separação era a hora de amenizar as coisas pra ele, como pai o senhor quer que tudo que aconteceu com ele não deixe ele com traumas e triste, quer fazer com que ele seja uma pessoa boa, que essa atitude da mãe e da situação que ocorreu não influencie sua vida, mas o faça ser forte.

C: Se ele às vezes convida pra ir ao zoológico, eu digo vamos, não vou dizer não, mesmo que não queira ir, quero ver ele bem, daí o que ele pede eu dou, dai logo tenho que fazer mais alguma coisa, trabalhar, fazer serviço em casa, na empresa, comida, final de semana lavar roupa, limpar a casa.

T: O senhor não descansa, sempre está fazendo algo e servindo ele ou a empresa.

C: Sim, é louça do café, almoço, janta, tem horas que eu sento e paro, tento mas não relaxo.

T: Me parece que nesses momentos o senhor não se preocupa contigo, está tão acostumado a estar preocupado com outras coisas, que quando senta pra relaxar, não consegue, pois o senhor quase nunca está em prioridade, não se acha merecedor de atenção, não tem direito de fazer coisas que te fazem se sentir mais vivo. 

C: Sim, é isso, faço algo que eu goste só uma vez no ano e poucos dias ainda, acho que nos últimos seis anos têm sido assim, só uma vez por ano.

De tal maneira, para Backes (2016), não parece fácil a ocorrência do permitir-se compreender e aceitar outra pessoa, no sentido de penetrar inteiramente, de forma completa e empática em seu quadro de referência. No entanto, isto possibilita ao outro modificar-se, alterar-se, tendo então o assumir seus próprios pensamentos estranhos, temores, assim como momentos de amor, sensibilidade e coragem.

Nesta perspectiva, o conceito de compreensão empática ocupa uma parte fundamental da psicoterapia de Carl Rogers, visando que o psicoterapeuta deve captar sentimentos e significados pessoais, vividos pelo cliente, assim, para Moreira e Torres (2013), a redução fenomenológica apresenta-se como uma possibilidade de utilização em psicoterapia, permitindo ao psicoterapeuta, a colocação de seus conteúdos pessoais e teóricos fora do contexto terapêutico, no intuito de buscar de maneira eficaz a penetração em um mundo vivenciado apenas pelo cliente, compreendendo-o empaticamente.

          2.2 A CONSIDERAÇÃO POSITIVA INCONDICIONAL NO PROCESSO TERAPÊUTICO
Um dos elementos indispensáveis da terapia centrada no cliente é a aceitação do terapeuta a cada aspecto da vida do cliente, indiferente de ser positiva ou negativa. Com base na teoria do auto conceito, o desajustamento psicológico se trata de uma negação ou distorção do individuo as suas vivências quando estas não são aceitáveis ao auto conceito ou seja, ao self. 

Ainda segundo TAMBARA & FREIRE (1999) esses conceitos são valores adquiridos desde a infância, e quando alguma experiência ameace esses valores o sentimento é de não aceitação, por ser incoerente com aquilo que se aprendeu e tomou como verdade desde muito cedo, baseando-se nas pessoas que estava afetivamente ligado. Desta maneira, quando alguma experiência torna-se incompatível com estes valores o individuo tende a nega-las.  

Se a negação ou não aceitação destas experiências resultam em um desajustamento psicológico e ao contrario disso a aceitação e considerada como essencialmente importante ao ajuste psicológico. Sendo assim, a aceitação por parte do terapeuta ao cliente deve ser desde o primeiro momento e perceptível ao cliente, sendo a aceitação o pilar para o processo terapêutico. 

Standal propôs, então, que esta necessidade de aceitação fosse concebida como uma necessidade de "consideração positiva". Como surgimento da consciência do eu, desenvolve-se no indivíduo uma necessidade de que as suas experiências relativas a si mesmo afetem o campo experencial dos outros de uma maneira positiva. Esta ne-cessidade é a necessidade de consideração positiva. Esta considera-ção positiva envolveria, dessa forma, os sentimentos e atitudes decalor, acolhida, respeito e aceitação (p.81).
A consideração positiva incondicional é aceitar a pessoa tal como ela é, com todas suas crenças, ideologias e maneiras. Enxergar neste individuo o seu total e não nega-lo, mas entende-lo e aceita-lo. Sendo está atitude do terapeuta a facilitadora para que o cliente consiga expressar-se sobre seus sentimentos, seja eles positivos ou negativos e tudo a qual ele deseja compartilhar sem sentir-se reprimido ou intimidado por isto (TAMBARA & FREIRE, 1999).  

 SITUAÇÃO 01 

T: Fica a vontade

C: Aham, eu sou uma pessoa assim sabe quee...eu acho que é minha cabeça, meu jeito, quando eu to perto de gente calma eu me sinto bem sabe, gente gentil, educada, me sinto bem, quando eu to perdo de gente assim, mal humorada, irritada sabe, eu me sinto mal menina, isso é psicológico né.
T: Tu se sente mal no meio dessas pessoas irritadas.
C: É, e quando as pessoas tão bem, eu me sinto bem tbm. Eu sofro com isso né, que eu não gosto de, eu fico me sentindo mal sabe, ruim né, tipo um pessoa ruim que num... num.. eu não aceito a ruindade das pessoas sabe, eu me sinto mal, só que depois passa né.
T: Tu fica mal naquele momento que tu ta perto.
C: É, aham, eu não gosto que as pessoas sejam mal educadas, eu não goto, eu não aceito.
T: Te incomoda.
C: É, isso... me incomoda, eu gosto disso, eu não aceito. Eu tenho o meu filho que tem os momentos bom, eu to mais perto do meu filho né, é que eu moro junto com ele, um filho de 34 anos, mas tem hora que ele ta irritado, nervoso e eu não gosto sabe, mas é ele né, as outras pessoas tbm, mas as outras pessoas eu não vejo ai passa né.

T: Aí tu acaba se incomodando com essa situação com o filho.
C: Aham, com o filho, as outras pessoas tbm mas não é tão por que eu moro com ele né, eu acho que é mais por que eu moro com ele.

T: Tu ta se irritando com essa situação.
Na situação 01 percebe a aceitação por parte do terapeuta desde a primeira sessão, fazendo o acolhimento e dando abertura através da aceitação para as expressões da cliente. 


 SITUAÇÃO 02

C: É, me senti melhor ultimamente sabe, graças a deus e a terapia né, uma coisa junta a outra né, que nem eu assisti ali, o padre disse pra procurar quando tiver problema, o padre né, procurar um terapeuta né, uma pessoa que escutasse a gente e eu consegui aqui né.
T: E tu achou válida essa palavra, essas coisas que foi escutada.
C: Aham, e eu me senti melhor né, porque eu to no caminho certo.
T: Se identificou com o que ele falou.
C: Sim, sim, me fez bem ouvi ele fala aquilo, to no caminho certo, to me sentindo melhor, me ajuda muito a terapia né, que a gente sozinha a gente não consegue. 

T: Ouvi isso que tu escutou da fala do padre te fez ter uma certeza que tu ta fazendo uma coisa boa pra ti.
C: Sim sim.
T: Tu ja tava percebendo isso, mas isso.
C: Confirmou né, fez eu percebe, reconhece  que ta sendo bom a terapia, e ta mesmo e graças a Deus eu to certa, me sinto mais forte sabe, mais calma, tipo da uma mão pra gente sabe pra poder levantar, um ajuda né, uma ajuda. eu    acredito muito nos medico, eu leio muito a bíblia e la na bíblia tem né a parte que fala dos médico, que a gente tem que honrar o médico deus deixou os médico. Então ali né a gente se anima né,   se fortalece.
T: Tá mais animada (inaudível).
C: É, aham.
T: Ultimamente então pelo que eu percebo tu ta se sentindo melhor e viu que a terapia te ajudou nisso.
C: Sim.
T: É isso né? 

C: Aham, me ajudou muito menina...eu tava, tava no limite, pensei todo dia né, agora ta calmo né, aquilo que subiu, baixo. tava muito, tava demais né. 

T: Quando tu compara esses teus dois momentos que você tava bem, bem confusa com teus problemas, quanto agora  tu acha que melhorou bastante.
C: Melhorou.
T: Que ta melhor.
Na situação 02 percebe-se o estado de espírito da cliente naquele momento, a mesma relatava o quanto estava se sentindo bem e o quanto estava se sentindo grata por isto e a terapeuta aceita incondicionalmente o momento que está sendo expressado naquela sessão. 

2.3 A CONGRUÊNCIA DO TERAPÊUTA
A congruência vem da abordagem Existencial Humanista de Carl Rogers, reflete a diferença entre autoimagem e uma experiência real, ou seja, em muitos momentos e áreas da vida, não se age de acordo com a própria autoimagem, acaba submetendo-se a crenças e valores que muitas vezes nem mesmo fazem parte de uma experiência real do sujeito, pensa ser algo e age diferente daquilo que acredita ser. Desta forma se é incongruente, pois se age a partir de ideias que são introjetadas no self e que muitas vezes não condizem com a realidade.


A abordagem Existencial Humanista afirma que os seres humanos buscam amor e aceitação e se comportam de acordo com sua autoimagem e o que gostariam de ser, seu self ideal, desta forma quando mais distante estiver a autoimagem daquilo que se busca ser mais incongruente o sujeito se encontra.


Levando em consideração a importância e no que se reflete a congruência é entendido então que essa característica deve fazer parte da atuação e da pratica do terapeuta, pois quanto mais o sujeito buscar autoconhecimento mais congruente o mesmo será. 


Ser congruente é estar em nível de autoconhecimento elevado, pois quem é congruente é congruente com sigo mesmo, e como terapeuta ser congruente com sigo mesmo é conseguir aceitar incondicionalmente o cliente e ser empático de maneira natural sem distorcer a própria experiência e o próprio sentido atribuído as coisas.



SITUAÇÃO  01

T: Fala ao entrar na sala: Pode ficar a vontade... Então J. não sei por onde você gostaria de começar.
C: Inicia a fala por onde quis começar: Graças a Deus eu estou numa semana boa.


Na situação 1 podemos observar que a congruência expressa-se no fato de que o terapeuta não sabia por onde o cliente gostaria de iniciar e naturalmente ao expor isso ao cliente, o mesmo além de ser condizente e congruente com sigo mesmo, possibilitou a oportunidade do cliente iniciar por onde realmente quisesse. Possibilitou que o mesmo pudesse iniciar pelo inicio, meio ou fim, ou seja, a psicologia Existencial Humanista é uma abordagem não diretiva onde quem da a direção é o próprio Cliente.


SITUAÇÃO 2

Terapeuta: E você se percebeu no momento que estava tendo esse mal subido, percebeu isso acontecendo com você, parece ter sido horrível a situação.

Na situação 2 o terapeuta faz uma reiteração e ao final coloca sua própria subjetividade evidenciando a busca para compreender o cliente e ao mesmo tempo sendo congruente, pois de fato o terapeuta sentiu que a situação parecia horrível e a partir de sua congruência pode expressar-se, e de maneira indireta proporcionou ao cliente que o mesmo pudesse também ser congruente com sigo mesmo. 
A congruência é um estado de acordo entre o auto-conceito de um indivíduo e as suas experiências organísmicas. Uma pessoa está congruente quando as suas experiências podem ser acuradamente simbolizadas na consciência sem distorções ou negações, ou seja, a pessoa congruente é uma pessoa sem defesas, aberta à totalidade da sua experiência (TAMBARA & FREIRE, 1999).

3. METODOLOGIA

Este trabalho se caracteriza como um relato de experiência de estagiários que prestam atendimento na Clínica Escola do Centro Universitário da Fundação Assis Gurgacz, da cidade de Cascavel, no estado do Paraná, com pacientes encaminhados pelo Sistema Único de Saúde e de listagem de espera própria da clínica.
Assim, os atendimentos psicológicos foram realizados embasados na teoria Existencial Humanista, de Carl Rogers, as sessões tiveram em média a duração de 45 minutos e foram realizadas nas terças-feiras no período vespertino. 
4. ANÁLISES E DISCUSSÕES
Rogers (1985) apud Moreira e Torres (2013), diz que se o terapeuta consegue compreender os sentimentos que o cliente vivencia, além de incondicionalmente aceitá-lo e ser autêntico e sincero em suas percepções, então existe uma grande probabilidade de que haja eficácia nesta psicoterapia, pois, a partir de quando o cliente se sente compreendido e de tal maneira, aceito e bem vindo em seus vários aspectos de experiência, acontece uma maleabilidade, que é gradual, isto em seu jeito de ser, além de uma fluência um pouco mais livre de sentimentos e movimentos.

Ainda assim, Messias e Cury (2006) ressaltam, que na maioria das vezes, aprendizes em terapia não diretiva, tendem a começar com repetições do que o cliente diz, os autores colocam que ninguém se sentirá compreendido por meio de repetição, neste sentido, a compreensão experiencial indica, que uma resposta empática deve ocorrer de forma a ser encaminhada à experiência subjetiva do cliente acerca de determinado assunto e não a este assunto em si, tem-se assim, um critério claro, que auxilia a responder perante essa questão, ratificando o que Rogers havia postulado.

5. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Com base na Compreensão Empática, Consideração Positiva Incondicional e Congruência compreende-se que para um bom manejo clinico e fluidez na terapia é de extrema importância que estejam presentes tais características, pois são características bases de uma relação diferenciada, sem julgamentos ou apontamentos, onde o cliente pode sentir-se aceito, compreendido, aproximando-se de si mesmo, na busca por sentido, podendo aceitar-se pelo que se é, pois é construída uma relação congruente, uma relação natural, que flui e desenrola-se como uma teia de ligações e significados. Quando se encontram presentes tais características é possível aceitar e compreender a si mesmo e ao outro com liberdade, livre de negação. 
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