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“Toda a nossa cultura procura insistentemente manter
0s jovens afastados do contato com os problemas
reais. Sera possivel inverter essa tendéncia?”

Carl Rogers



RESUMO

BARROS, E. R. A abordagem centrada na pessoa como auxilio no
tratamento de adolescentes em crise existencial. 2010. 40 f. Monografia
(Graduacdo em Psicologia)* - Centro Universitario de Lavras, Lavras 2010.

Tendo em vista que a adolescéncia € um periodo de transi¢do entre a infancia
e a idade adulta, percebe-se o quao vulneravel o jovem pode se tornar diante
desta etapa. Devido a vulnerabilidade em se perceber diante das diversas
mudanc¢as que ocorrem no ambito biopsicossocial, o adolescente tende a se
guestionar sobre as diversas maneiras de se interagir com o outro em seu
convivio social. Este questionamento pode fazer com que o adolescente se
perceba “indiferente a si mesmo”, podendo assim, vivenciar uma crise
existencial, desnorteando-o e levando a desequilibrios, estresse fisico e/ou
emocional. Este estudo, fundamentado em revisdo de literatura, partindo de
conceitos e aspectos biopsicossociais acerca do adolescente, teve como
objetivo apresentar o termo “crise existencial’”, ndo somente como um
diagnéstico ou patologia que rotula os adolescentes nesta fase da vida, mas,
além disso, refletir sobre sua condi¢cdo de ndo enfrentamento e ndo adaptacao
ao meio social. O objetivo principal deste estudo foi analisar e discutir a eficacia
da Abordagem Centrada na Pessoa (ACP) como tratamento psicoterapico para
adolescentes em crise existencial. O estudo propde novas formas que levam a
(re) constituicdo de sua identidade através de auxilio psicoterapico embasado
nas teorias psicologicas de Carl Rogers, aprofundando na maneira como a
ACP pode auxiliar em casos como proposto pelo tema.

Palavras-chave: Abordagem centrada na pessoa; adolescente; crise existencial

*Comité Orientador: Professora Me. Ana Maria Junqueira Unes (Orientador),
Prof. Me. Magno Geraldo de Aquino, Profa. Me. Roséngela Moura Cortez.
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1 INTRODUCAO

A adolescéncia € considerada como um periodo de transicdo entre a
infancia e a fase adulta do ser humano, quando ocorrem aceleradas e
profundas transformacdes nos aspectos que compdem o individuo
biopsicossocial, podendo, ou ndo, acarretar uma crise existencial naquele que
as vivencia.

Tal crise pode se expressar por uma pausa na continuidade do processo
de vida e entendida como uma transicdo existencial. Independente do sentido
determinado a transicédo do adolescente, esta fase tem um significado atribuido
a percepcao de quem vivencia, com um carater individual.

Observa-se que a Abordagem Centrada na Pessoa (ACP) desenvolvida
por Carl Rogers (1977), por se tratar de um método em que o foco € o cliente,
valoriza elementos da intersubjetividade humana. Esta abordagem possui
vastos recursos disponiveis que possibilitam o autoconhecimento e
modificacdo de atitudes e comportamentos e o faz com inspiracao
fenomenoldgica. Seriam estes recursos suficientes para auxiliar o tratamento
de adolescentes em crise existencial?

Este trabalho teve como objetivo analisar e discutir a eficacia da ACP
como tratamento psicoterapico de adolescentes em crise existencial,
considerando-se adolescente/adolescéncia nos seus aspectos
biopsicossociais.

O método utilizado para realizacdo deste estudo foi o levantamento

bibliografico. Este método inclui uma revisdo tedrica, levada a efeito através de



uma leitura reflexiva da literatura existente, que descreve o campo analisado
sob a perspectiva da ACP como auxilio psicoterapéutico no tratamento de
adolescentes em crise existencial.

Acredita-se que, com este trabalho, possa-se oferecer uma referéncia
adequada as necessidades do psicoterapeuta na realizacdo do tratamento de

adolescentes em crise.



2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Abordagem centrada na pessoa: breve historico

Inicialmente realizou-se um breve apanhado histérico da ACP
considerando os principais pressupostos tedricos e a evolu¢do do pensamento
de Carl Rogers, considerando a sua psicoterapia como foco central de atencéo.

Em um primeiro momento torna-se importante uma breve definicdo do
gue vem a ser a ACP. Ribeiro (2008, p. 16) assim a define: “A denominacéo
Abordagem Centrada na Pessoa se aplica a uma concepcdo de homem e de
relacbes humanas, cuja premissa de base € a compreensdo das capacidades
humanas para o crescimento individual e coletivo.”

A maneira proposta pela ACP de abordar os problemas humanos teve
sua origem e desenvolvimento relacionados com as investigacdes do psicélogo
americano Carl Rogers (BARRETO, 2005).

Rogers é tido como o primeiro psicélogo a abordar as questdes
principais da Psicologia sob a o6tica da “Saude Mental’. Rogers afirmava a
necessidade de aceitar-se como se € na realidade, e ndo como se quer ser
(ROGERS, 1992).

Este seu modo de abordar as questdes tipicamente humanas €, em
termos gerais, contrario ao de outros estudiosos, cuja atencdo se concentrava
na ideia de que todo ser humano possuia uma neurose basica. Rogers rejeitou
essa visdao defendendo que, na verdade, o ndcleo basico da personalidade

humana era tendente a saude, ao bem-estar. Tal conclusdo sobreveio ao
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processo meticuloso de investigacao cientifica levado a cabo por Rogers, ao
longo de sua atuacao profissional (VIANA, 2009).

Nas palavras de Ribeiro (2006),

Rogers construiu sua teoria vivendo, ao mesmo tempo, a
influéncia de sua formacdo empirico analitica, baseada no
pensamento positivista e pragmatico da academia americana e
a influéncia da Psicologia Humanista de caracteristicas

Existenciais e Fenomenolégicas (RIBEIRO, 2008, p. 16).

A perspectiva de oposicao, em relacdo ao estabelecido, caracteriza uma
dicotomia no proprio pensamento de Rogers. Para Holanda (1998), Rogers
pode ser considerado muito mais fenomendlogo que humanista, por conceber
gue toda fonte do conhecimento deriva da experiéncia.

Complementa Ribeiro (2008) afirmando que “inicialmente, as ideias de
Rogers abordavam apenas a psicoterapia. Posteriormente, seu interesse se
expandiu para outras areas como: organizacional, saude, educacao” (RIBEIRO,
2008, p. 17).

Segundo Wood et al. (1995a), a partir de 1965, a psicoterapia de Rogers
passou a ser identificada como ACP, quando foi aplicada a pequenos e grandes

grupos, para facilitar a resolugéao de conflitos.
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A hipétese geral da ACP é que os seres humanos possuem
VArios recursos para a autocompreensao, o autoconhecimento
e a modificacdo do autoconceito e comportamento. A
ocorréncia de tais recursos requer condi¢cdes que revelem a
auséncia de distarbios profundos e a insercdo num
clima/ambiente favoravel para o desenvolvimento de suas
potencialidades (RIBEIRO, 2008, p. 17).

Para compreender tal disposicdo, Rogers definiu o que se considera
como tendéncia atualizante. Tal tendéncia ndo pode ser destruida, sem que se
destrua o préprio organismo, pois sempre ela esta presente, mesmo quando 0s
comportamentos dos individuos forem considerados como autodestrutivos. Os
casos em que as condicdbes existenciais sdo desfavoraveis ao
desenvolvimento, o organismo tenta utilizar os escassos recursos que lhe

faltam, ou que estao disponiveis (ROGERS, 2000).

O conceito que expressa a hip6tese geral foi homeado de
tendéncia atualizante. Trata-se da capacidade do organismo de
crescer, de manter-se e desenvolver-se. Neste sentido,
apresenta-se como um fluxo direcional para desenvolvimento
mais complexo, e também revela-se a partir de um
direcionamento fenomenoldgico (BOZARTH e BRODLEY,
1991; BRODLEY, 1999 apud RIBEIRO, 2008, p. 17).

Tal tendéncia representa o dinamismo, a energia entre o quadro de
referéncia interna e a noc¢&o do eu. E a regulacio desta energia, neste caso a
nogéo do “eu” (self), que determinara os caminhos tomados pela tendéncia

atualizante.
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Sobre este ponto, Rogers e Kinget (1977, p. 45) destacam que:

“[...] a eficacia da tendéncia a atualizacdo do eu depende do
carater realista da nocao do eu. E esta nocao é realista quando
ha correspondéncia ou congruéncia entre os atributos que o

individuo acredita possuir e agueles que de fato possui.”

Segundo Ribeiro (2008, p. 18):

O self, o “Eu”, de acordo com esta abordagem, esta

~

relacionado & percepcdo que o proprio individuo tem de si
mesmo, construindo a sua identidade e se caracteriza como
uma configuracéo experiencial, num fluxo continuo, organizado

e coerente.

A nogédo do “eu” é disponivel a consciéncia, mesmo que nao seja

totalmente consciente, e pode ser definida como:

[..] a configuracdo experiencial composta de percepcdes
relativas ao eu, as relagdes do eu com o outro, com o0 meio e
com a vida em geral, assim como os valores que o individuo
atribui a estas diversas percepcbes (ROGERS e KINGET,
1977, p.165).

O individuo, para obter a informacéo sobre quais atributos possui ou nédo
possui, pode tomar dois caminhos distintos. O primeiro é quando ele verifica o
seu guadro interno, através do que os outros acham dele, como o percebe
(referéncia externa). O segundo é quando se toma como base as experiéncias

vividas pelo préprio organismo, através de sentimentos a respeito da questéo
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em foco. Pode-se dizer que a nocdo do eu esta relacionada ao autoconceito.
Este é formado através das experiéncias que 0 organismo vivenciou, assim
como, em alguns pontos, € influenciado pelo ponto de referéncia externo.
Como ponto de referéncia externa pode-se considerar como as pessoas,
principalmente as significativas, percebem o individuo (ROGERS e KINGET,
1977).

A tendéncia atualizante pode ndo resultar no que é organicamente
construtivo ou no que a sociedade considera como resultado construtivo. Afinal,
esse processo € vulneravel as circunstancias que podem ser favoraveis ou
desfavoraveis, podendo se caracterizar como fisicas, sociais, -culturais,
dependendo da demanda ambiental (RIBEIRO, 2008).

Outro importante conceito na teoria rogeriana é o0 de avaliacao
organismica. Esta pode ser definida como um critério evolutivo de avaliagéo,
baseado no processo de desenvolvimento. Como processo evolutivo e de
desenvolvimento, ambos ndo sao fixados ou determinados e modificam-se
conforme a representagcdo da experiéncia vivida, cada vez mais coincidente
com a satisfacdo organismica (GOBBI et al., 2005).

Para Gobbi et al. (2005) a avaliacdo organismica, abrange a totalidade
do campo fenomenoldgico da pessoa, nhuma aproximacgao relacional do sujeito
com sua experiéncia. Nao deve, entretanto, ser compreendida como uma
avaliacdo puramente individual e interna. Pois, nessa perspectiva, remeteria-se
a um reducionismo. E, muito menos puramente externa, 0 que representaria
um distanciamento da experiéncia em si.

Nesse modo de avaliacdo organismica, a pessoa esta mais aberta a
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experienciacdo e suas percepcdes do mundo e, mais particularmente, de seus
semelhantes. Tais percepcdes sdo mais realistas, objetivas e integradas.

Sobre a ACP Gleyce (2006, s/p) afirma que:

[..] a sua acdo ao longo deste século, foi de um continuo
empenho no caminho da liberdade e da libertacdo das forcas
(interiores/Self) do ser humano, na sua capacidade de enfrentar
a si e o outro, no mundo mesmo, e sua tendéncia a uma atitude
de respeito e ao crescimento.

Essas forgas internas do ser humano se mostram nos seus
modos de ser — ser sendo ho mundo - sempre alguém aberto
ao desenvolvimento/ aprendizagem positivos, tendo dentro de
si algo que o impulsiona: a Tendéncia Atualizante, modos de
auto-atualizacdo de suas potencialidades, de fazer/sentir/agir

seu préprio florescimento.

Complementa Wood et al. (1995b, p. 533) afirmando que:

Longe de uma pratica esotérica, ensaistica, otimista ou leviana,
a Abordagem Centrada na Pessoa ndo se prople a facilitar
uma panacéia animista, um lugar literario ou filoséfico da
argumentacao cinica, ao contrario, € um conjunto articulado de
ética, premissas e intervencdes ante a possibilidade de facilitar

atualizacdo organismica numa perspectiva formativa.

Isto posto, e diante da premissa de que o adolescente € um individuo
dotado dos recursos utilizados pela tendéncia atualizante, considera-se que a
ACP podera auxiliar no tratamento desses individuos em crise existencial,

recuperando-os a partir da (re)construcéo do eu.
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2.2 O auxilio da psicoterapia no tratamento de adolescentes em crise

existencial

O processo psicoterapéutico centrado no cliente consiste em trabalho de
cooperacao entre psicélogo e cliente. Obtém com isso a descoberta ou
redescoberta da auto-estima, da auto-confianca e do amadurecimento
emocional.

Para Ribeiro (2008), o clima favoravel para o desenvolvimento das
potencialidades, via tendéncia atualizante e percepcdo do self, envolvem
condi¢cBes multifatoriais. Entretanto, de um modo mais geral, considerando esta
perspectiva teodrica do ponto de vista relacional, caracteriza-se este clima por
um conjunto de atitudes facilitadoras que, de acordo com a teoria de Rogers,
compreendem trés condicdes basicas e simultdneas. S&o essas condicfes que
vao permitir que, dentro do relacionamento entre psicoterapeuta e cliente,
ocorra a descoberta desse ndcleo essencialmente positivo existente em cada
um de noés. Sao elas: a consideracdo positiva incondicional; a empatia e a
congruéncia (SILVA, 2006).

No que se afirma a respeito a psicoterapia, esta assumiu varias fases de
acordo com a evolucao das ideias de Rogers. Nas palavras de Hart (1970 apud

RIBEIRO, 2008, p. 21):
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a) nao-diretiva (clima permissivo de caracteristica nao
“interventiva” via aceitacéo e clarificacdo, que visava alcance
gradual do insight do self e da situacéo vivida);

b) reflexiva ou centrada no cliente (intensa producao cientifica,
énfase no reflexo de sentimentos do cliente visando ao
desenvolvimento da congruéncia entre self e campo
fenomenologico);

c) experiencial (variedades de comportamentos, intervencdes
do terapeuta para expressar atitudes basicas, focalizacao na
experiéncia do cliente, énfase na intersubjetividade para
alcancar crescimento através de um processo continuo inter e

intrapessoal).

Ribeiro (2008), em reflexdo critica sobre a ACP utlizada como
psicoterapia afirma que, a consideracao positiva incondicional se caracteriza
pela postura ou modo de abstencdo de julgamentos frente aos conteldos
referidos pelo cliente. Isso denota aceitacdo do outro a partir de sua prépria
experiéncia. Tal atitude contribui para que o diferente se expresse como
alteridade. Aceitar, nessa perspectiva, ndo é sindbnimo de concordar com todos
os atos de alguém.

A compreensdo empatica refere-se a tentativa de imersao na escuta dos
relatos das vivéncias do outro para compreender seus significados (RIBEIRO,

2008, p. 20). A empatia de acordo com Wood et al. (1995a, p. 230):

[...] € um estado de consciéncia no qual uma pessoa
experiencia e participa de um fluxo de pensamentos e
sentimentos e seus significados com outra pessoa, enquanto
ao mesmo tempo também estd consciente do contexto maior

do qual os dois existem.
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Tao importante quanto a habilidade de experienciar como se
estivesse no lugar do outro, € a capacidade de expressar-se de maneira

congruente, onde nas palavras de Rogers (1976),

Os sentimentos que o terapeuta estiver vivenciando estao
disponiveis para ele, disponiveis para sua consciéncia e ele pode
viver esses sentimentos, assumi-los e pode comunica-los, se for o
caso. Quanto mais o terapeuta souber ouvir e aceitar o que se
passa em si mesmo, quanto mais ele for capaz de assumir a
complexidade dos seus sentimentos, sem receio, maior sera o seu

grau de congruéncia.

Pode-se observar, entdo, na abordagem rogeriana a expressdo da
afetividade incondicional s6 ocorre devidamente se brotar, com sinceridade, do
psicologo. Nao ha como simular tal afetividade. O mesmo ocorre com a
empatia e com a congruéncia. Por isso se afirma que ndo existe uma “técnica
rogeriana”, mas, psicologos cuja conduta pessoal e profissional mais se
aproximam da perspectiva de Carl Rogers (LOURENCO, 2007).

Sobre essa perspectiva, Bawen (1986) apud Silva (2006, p. 14) ressalta

que:

O poder e a sabedoria estdo compartilhados entre cliente e
terapeuta, ao invés de estar concentrado apenas na pessoa do
terapeuta. O psicélogo em formacdo aprende a acreditar na
capacidade do cliente de encontrar o seu préprio caminho, e a

respeitar o jeito Unico de ser do cliente.
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Igualmente para Bozarth (1998) apud Silva (2006, p. 15)

[...] esse € o aspecto mais revolucionario da psicoterapia
descoberto por Carl Rogers. O terapeuta, ao intervir, ndo tem a
intencdo de conduzir, pois 0 seu papel € somente o de criar um
clima interpessoal que promova a potencializacdo e o exercicio

da tendéncia a atualizacao do cliente.

Rogers (1995) atenta para o desenvolvimento pessoal do terapeuta
como a maior exigéncia nesse processo. A aceitacdo e a permissividade
genuina sdo seus Unicos instrumentos. A compreensdo dos fundamentos da
terapia centrada na pessoa parece enganosamente facil de dominar. Quando
se inicia a pratica clinica € que se percebe a transformacdo exigida a cada
atendimento.

Freire e Tambara (2000) apud Silva (2006) refletem sobre a lacuna
existente entre a teoria e a prética clinica na formacdo dos psicoterapeutas
centrados no cliente. O exercicio das condi¢cdes necessarias e suficientes para
permitir a mudanca da personalidade do cliente é descrito como um desafio
constante. Condicdo esta ndo apenas para 0s psicélogos iniciantes, como
também para aqueles mais experientes. Os autores apontam que o0
compromisso do psicoterapeuta centrado no cliente estd na promocdo do
desenvolvimento da pessoa, da sua forca de crescimento. Estabelece-se,
ainda, que a relagdo terapéutica ndo deve ser tutelar. O seu objetivo é
promover o exercicio da tendéncia atualizante e a reorganizacdo da nocdo do

eu do cliente através da relagdo terapéutica.
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Adverte Freite e Tambara apud SILVA (2006, p. 16) que:

As dificuldades aparecem, primeiramente, devido o papel social
do psicélogo estar vinculado aquele que tem o poder de avaliar
e a expectativa de uma atitude mais diretiva. Porém o psicélogo
deve transmitir sua confian¢ca na capacidade do cliente isso se
da através de suas atitude e ndo apenas de forma verbal, é

necessario que genuinamente acredite e confie neste potencial.

Por isso, pode-se afirmar que é através da pratica clinica que o
conhecimento do terapeuta sobre as questdes tedricas, como 0 conceito da
tendéncia atualizante, vao se tornando em certeza e nao apenas em
informacédo. Freire e Tambara (2000) apud Silva (2006, p. 17) propéem que “é
através da vivéncia e do acompanhamento do processo de mudanca que a
integracdo teoria e a pratica ocorre”.

O atendimento a adolescentes em crise existencial, nesta perspectiva, é
fundamentada na importancia da promocao da saude mental e incluida como
referencial importante na compreensao do sofrimento humano. De acordo com
Teixeira (2006, p. 408), “a saude mental caracteriza-se pela capacidade para
lidar com as complexidades da sua propria vida e das relagbes com o0s outros e
o mundo”. Neste tipo de atendimento, introduz-se a psicoterapia centrada no
cliente relacional, via Tendéncia Atualizante, proposta por Rogers (TASSINARI,
2003).

De acordo com Tassirani (2003) o esforco de Rogers em realizar e
estimular pesquisas que pudessem nortear modificacdes na teoria e na prética

da ACP tem-se mostrado fértil. As evidéncias desses estudos apdiam a
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efetividade da psicoterapia centrada na pessoa e essa, quando comparada a

outros métodos psicoterapicos, tem-se mostrado igualmente efetiva.

2.3 Adolescéncia: aspectos biopsicossociais

Ao se trabalhar com adolescentes é importante considerar, primeiro, o
gue significa esta fase, ndo apenas como uma “época de crise”, mas, como um
periodo de mudanca, de readaptacdo ao novo corpo e de novas atitudes frente
a vida.

O conceito de adolescéncia é muito abrangente, pois envolve aspectos
bioldgico, psicolégico e social. A adolescéncia, segundo a Organizacao
Mundial de Saude (1993) apud Godinho et al. (2000) corresponde a faixa etaria
entre os 10 a 19 anos de idade.

Peres e Rosenburg (1998, p. 70) julgam que:

Ao demarcar a faixa etaria [...], como o tempo da adolescéncia,
cuja significagdo é amplamente discutivel, concorre/corrobora,
desta forma, a ideia de que tal tipo de abordagem ignora as
especificidades de sociedades, grupos sociais distintos,
encobrindo diferencas e desigualdades sociais de sujeitos reais
em seu processo de desenvolvimento; com isso, homogeniza
as condi¢bes concretas de existéncia dos mesmos, dentro de
uma concepgdo de "igualdade" abstrata e universal, enquanto
possibilidades, para todos aqueles que se encontram [naquela]
faixa etéria [...], ndo encontrando, portanto, sustentagdo na

realidade que procura representar em seu enunciado.
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De acordo com Teixeira (2009) existe uma tendéncia reducionista ao
naturalizar o processo da adolescéncia, conferindo-lhe um carater

universalizante,

Dentre os discursos que partilham da tendéncia a naturalizar o
processo da adolescéncia, conferindo-lhe um carater
universalizante, estdo os do campo da biologia, que aborda a
guestao a partir de uma visdo essencialista e determinista, com
énfase nas mudancas corporais consideradas haturais a
meninos e meninas. Segundo essa perspectiva, a adolescéncia
€ considerada uma etapa de transicdo entre a infancia e a
idade adulta, tendo como base as transformacgdes puberais, de
carater biolégico, que, por sua vez, seriam vivenciadas por
todos os sujeitos até atingirem a maturidade e, a partir delas,
poderiam ser desencadeadas mudancas psicolégicas e sociais
(TEIXEIRA, 2009, p. 26).

Existe ainda, outra tendéncia, contraria a anterior, que considera a
adolescéncia como categoria sociocultural, de origem histérica, destituida do
sentido de universalidade (PERES E ROSENBURG, 1998).

Segundo Pelento (2005) apud Teixeira (2009, p. 26), “a Psicologia
introduziu a ideia de adolescéncia como um tempo de desorganizacédo e
reorganizacdo psiquica, como um momento critico [...], implicando
transformacdes fisicas e psicoldgicas”.

Segundo Quadrado (2006), esses discursos de diversos campos, tais
como os da biologia e da psicologia, como também os da sociologia e da
histéria dentre outros, além de variadas pedagogias culturais, ndo apenas

mostram o que é ser adolescente, mas acabam produzindo essa etapa da vida,
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colaborando para a fabricacdo das identidades adolescentes. A partir dai, €
preciso entender que todos esses significados sédo cultural e historicamente
produzidos e, a adolescéncia, uma construcdo discursiva que se da a partir
dessas praticas.

De acordo com Peres e Rosenburg (1998, p. 65) o “processo existencial
de seres humanos, se da como um todo multifacetado, com articulacdes entre
as diferentes facetas que comporta - bioldgica, psicolégica, socio-cultural”. Esta
fase ndo pode ser compreendida estudando separadamente 0s seus aspectos,
porque € o conjunto das caracteristicas deles que confere unidade a esse
fenbmeno.

Portanto, compreender o ser adolescente como processo, implica
considera-lo como um todo integrado em seus aspectos bioldgicos,
psicodindmicos e sociais em permanente interacao.

Ziegel e Cranley (1985), Vicosa et al. (1992), Cova (1993), Halbe et al.
(1993), Halbe e Santana (1993), Frediani, Roberto e Ballester (1994), Andrade
et al. (1996), Lopes (1997), apud Godinho (2000, p. 25) citam algumas

situacdes e sentimentos que podem ocorrer nesse periodo, como sendo um

Conflito com o inicio das relacfes sexuais, momentos de
incerteza, ansiedade, inseguranca, isolamento, transtornos de
vinculos afetivos, consolidacdo da auto-imagem e autoestima,
amadurecimento emocional e mental, questionamento sobre
imposi¢cdes, regras, valores, identidade, conflitos familiares,
emocionais e sociais, com preocupacao quanto a formacgéo de

grupos de amigos.
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Ayres (1990, p.147), preconiza que:

O individuo se vé diante de uma condicdo inédita de sua
experiéncia, seja pelas condicdes objetivas de sua existéncia,
seja pela percepcdo diferenciada que delas alcanca. Diante
desse ineditismo surgem, entéo, as reacdes tipicas, que podem
ou ndo configurar problemas, modulados pelos diversos fatores

gue interferem com a psique humana.

Diante desse periodo, em que o0 adolescente necessita definir seu
projeto de vida, sua orientacdo sexual, profissional, adotar valores e assumir
responsabilidades vivenciando um periodo “critico," crucial na sua vida, podera
experienciar insegurancas, questionamentos, “rebeldia” frente aos valores do
"mundo adulto” e ainda, “vivenciar ‘crises’ que beiram ao patoldgico, chegando
a merecer, por parte de determinados autores da area da ‘psi’, a caracterizacéo
de um quadro ‘tipico’ da adolescéncia, como inerente a ela, conhecido como
‘sindrome da adolescéncia normal” (PERES e ROSENBURG, 1998).

O importante é saber que nesse periodo de transformacdes, seja de
carater bioldgico, psicolégico ou social, o apoio afetivo dado aos adolescentes

€ muito importante, para que tolerem as mudancas a que estdo sujeitos e ndo

se sintam confusos com tais transformacgoes.
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2.4 Crise existencial na adolescéncia: uma compreensdo a partir da

psicoterapia experiencial centrada na pessoa

Neste subitem apresentam-se algumas reflexdes sobre a crise
existencial na adolescéncia com base no referencial da Abordagem Centrada
na Pessoa enfatizando a intersubjetividade.

Entender o adolescente que apresenta sintomas de estar vivenciando
uma crise existencial, a partir de um olhar da ACP, nos remete a necessidade
de realizar ndo s6 um breve apanhado sobre a proposta de Rogers, como
exposto inicialmente; mas de realizar incursées que nos permitam refletir sobre
o0 alcance e as contribuicdes dessa perspectiva para esse intento. Desta forma,
para iniciar este propésito, € importante situar os sentidos que a palavra “crise
existencial” pode assumir.

A adolescéncia é vista como evento de transicdo, um momento
sobremaneira marcante e que, comumente, desencadeia uma crise existencial
na vida do ser humano que a vivencia. Compreende eventos vitais marcados
por periodos de euforia, deslumbramento e realizacdo, como também,
ansiedade, desequilibrio, estresse fisico e emocional (MACHADO e ZAGONEL,

2003).



25

Narayan e Joslin (1980) apud Machado e Zagonel (2003, p. 27) relatam

que:

O termo crise originou-se da teoria psicoanalitica, tendo como
precursor Erich Lindemann, com trabalho classico sobre a dor
do luto como uma forma de crise emocional, a qual € marcada
por desordens cognitivas e emocionais, como manifestacao do
ajustamento e adaptacdo necessarios ao enfrentamento de um
problema temporariamente insolivel. Toda transicdo esta
relacionada a mudanca e desenvolvimento, um termo

comumente relacionado as teorias de estresse e adaptacao.

Moffatt (1982) apud Ferreira-Santos (1997, p. 20) salienta que:

A crise se manifesta pela invasdo de uma experiéncia de
paralisacdo da continuidade do processo de vida. De repente,
nos sentimos confusos e sos, o futuro se nos apresenta vazio e
0 presente congelado. Se a intensidade de perturbacdo

aumenta [...] temos uma experiéncia de despersonalizacao.

Chick e Meleis (1986) apud Machado e Zagonel (2003, p. 27), por sua

vez, expressam que:

[...] a transicdo é uma passagem ou movimento de um estado,
condicdo ou lugar para outro. Esse processo exige do ser
humano, a utilizacdo imediata de mecanismos ou recursos de
suporte disponiveis ou ndo, para o enfrentamento e adaptacéo,
visando a resolugdo bem sucedida de desajustes, conflitos,
desorganizacdo ou desarmonia, encontrando assim uma nova

maneira de ser.
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Maldonado (1997, p. 25) considera o termo transicdo e crise como

sinbnimos. Nas suas palavras:

Podemos reservar o termo crise para 0s periodos mais
‘dramaticos’ ou ‘revolucionarios’ e empregar o termo transigéo
existencial, para os periodos que, como as crises, também séo
passagem de uma situacdo para outra, mas acontecem de
modo mais tranquilo, mais suave. Na verdade toda crise € uma

transicdo, mas nem toda transi¢cao se constitui numa crise.

De acordo com Zagonel (1998, p. 56):

Sabe-se que um individuo comumente encontra-se em um
certo equilibrio homeostatico, mas quando se confronta com
estresse e situacdes que exigem a utilizacdo de seus recursos
de enfrentamento e adaptacdo e ndo obtém sucesso, ocorre

desequilibrio.

Para Machado e Zagonel (2003) o ser adolescente que se encontra em
uma mediacao, entre assumir 0 novo periodo da sua existéncia e adaptar-se a
ele, estda em transicdo. Para evoluir de um estado a outro necessita do
envolvimento e suporte de todos os envolvidos, para gue juntos possam
enfrentar esse periodo de transicdo. Em especial da familia por ter maior
afinidade, ou de um significante, descrito como uma pessoa proxima em quem
deposita confianga e tem aliancgas afetivas.

Independente do sentido determinado a transicdo do ser adolescente,
esta fase de transicdo existencial tem um significado atribuido pela percepgéo

de quem a vivencia, com um carater individual. Esta singularidade esta



27

presente e é referenciada por Chick e Meleis (1986) apud Machado e Zagonel

(2003, p. 27) ao afirmarem que:

[...] transicdo € um fendbmeno pessoal, hdo um fendmeno
estruturado. Os processos e resultados de transicdo estéo
relacionados a definicbes e redefinicbes de si préprio e da
situacao de transicao. Tais definicbes e redefinicbes podem ser

feitas pela pessoa experienciando a transicdo no ambiente.

Considerando a crise existencial na perspectiva dos conflitos humanos
em suas diversas expressdes, o foco recai sobre a conotacdo de que,
dependendo da intensidade e da frequéncia, demanda ideia de desajuste e
desequilibrio, podendo ser considerada, ainda, como sintoma de alguma
psicopatologia (RIBEIRO, 2008).

Para Teixeira (2006, p. 405) a psicopatologia “é¢ uma forma de existéncia
frustrada na qual o individuo se fecha a si mesmo, tornando-se opaco para si
préprio e perdendo a comunalidade com o mundo do outro”.

Abordar a crise existencial enquanto caracteristica para elaboracédo de
diagndstico torna-se incoerente com a proposta rogeriana. A discordancia com
relacdo ao uso do diagndstico tradicional prévio ao atendimento psicolégico se
sustenta na ideia de que ele é desnecessario e pode ser prejudicial (ROGERS,
1992 apud RIBEIRO, 2008).

O proprio atendimento é diagnéstico, na medida em que permite ao
cliente se revelar, possibilitando construir e reconstruir seu mundo de
significagbes. Mas, tal condicdo ndo deve impossibilitar o didlogo com outros

saberes para compreender o adoecer humano, também, enquanto processo.
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Battaglia (2002) critica a linguagem patolégica por sua condicdo de
tecnificar e generalizar a pessoa, colocando-a num compartimento estatico e
estreito. Para a autora, é nossa fala sobre as pessoas que retira toda condicao
de fluidez da existéncia humana e as faz parecer estaticas.

No entanto, no processo de subjetivacdo, que preconiza a visdo de
homem em processo a partir de interacdes e implicacdes mutuas, caracteriza-
se por ndo ser estanque e fechado. Nessa perspectiva, apresenta-se o homem
como um ser em constantes transformacgdes. Gobbi et al. (2005), a partir do
posicionamento de Freire (1987), reconhece este ser como concreto e situado
historicamente, criador e transformador da natureza e de si mesmo, a partir das
relacfes que estabelece com outros homens.

Essa ideia de homem concebido numa dimensédo social é mais
considerada na fase experiencial do pensamento de Rogers. Momento este em
gue se envolve com a resolugcédo de conflitos no trabalho de pequenos e de
grandes grupos.

Como o self esta ligado a valores, muito deles ndo sdo experienciados
de forma direta. S&o introjetados dos outros, principalmente de pessoas
socialmente significativas.

Para manter sua necessidade basica de apreco e consideracdo, de ser
amado e acolhido pelo outro, o adolescente passa a introjetar os valores
dessas pessoas, incluindo-os em seu autoconceito. Mesmo que estes valores
nao provenham de suas proprias experiéncias organismicas.

O adolescente passa, principalmente, a receber do adulto as mensagens

gue lhe fornecerao informacdes referentes a si proprio e ao mundo no qual esta



29

inserido (RIBEIRO, 2008).

Isso é resultante do processo de socializacdo em que valores,
concepcOes e ideologias aprendidas constituem os modos de ser e de agir no
mundo. Nas palavras de WOOD et al, (1995, p. 211) “A rede de pensamentos,
sentimentos, opinides, conceitos, valores; a conexdo bioldgica entre as
pessoas influenciam a maneira como uma pessoa se expressa’.

Sendo assim, sentimentos hostis ndo sdo comumente tolerados para
expressao espontanea. Para Seeman (1998) apud Ribeiro (2008, p. 28), “os
pais tendem a ter mais facilidade para aceitar atitudes e sentimentos positivos
dos filhos, do que atitudes e sentimentos negativos seja porque muitas vezes
esses sentimentos sdo dirigidos a eles, ou seja, por conta de nossa cultura de
relacao*.

De acordo com Ribeiro (2008, p. 31),

A proposta da ACP pode ser fecunda na assisténcia a
adolescentes com crise existencial. Sua contribuigdo tem maior
visibilidade quando implementa a busca de uma relacdo
pessoa-a-pessoa que se caracteriza pela disponibilidade para
compreender o vivido seja da prépria pessoa ou do outro
interlocutor, 0 que possibilita que esta mesma relagédo possa
ser usada para crescimento pessoal, na medida em que,
através dela, a pessoa poder4 sentir, experienciar, se

reexaminar e agir de modo mais construtivo.

Entretanto, acredita-se que pensar neste tipo de proposta relacional, e
pensar em tais adolescentes, remete a necessidade de apontar de forma mais

critica e visivel as transformagdes que circunscrevem a realidade vivenciada
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por eles — haja vista que esta mesma relacéo eu-tu é mediatizada pela relacao

homem-mundo (FREIRE, 1987). Nas palavras de Carrenho (2006, p. 32):

Quando ndo expressamos noss0s sentimentos por uma ou por
outra razao nos tornamos uma outra metade que se desassocia
da outra metade. Vivemos como se algo que nos pertence nao
fosse nosso. Ficamos desconectados de uma parte de nosso
ser inteiro, que é o lado emocional. Vivemos uma ciséo [...]. O
desgaste para manter esta cisdo pode ser maior que a sua

integracgao.

Expressar sentimentos e aprender a contata-los sdo necessidades
pertencentes a toda pessoa. Assim, compreender o adolescente que vivencia
uma crise existencial e 0os que estdo a ela implicados, equivale a reconhecer
nele a pessoa em processo. Pessoa esta que s6 pode ser identificada como
ser relacional quando compreendida a partir deste fluxo experiencial, via
intersubjetividade.

N&o se deve concentrar s6 no adolescente em crise e sim atentar para o
contexto das relacfes interpessoais, contexto no qual a possivel crise vem se
constituindo. E isso s6 € possivel guando reconhecemos a interacdo humana,
enguanto fluxo experiencial continuo e complexo.

A expressao da crise existencial, que traz prejuizo ao adolescente, pode
revelar alguém alienado de sua prOpria experiéncia em algum nivel.
Considerando que o reconhecimento do adolescente, como sujeito em crise, é
construido a partir de um processo de subjetivacdo, complexo, interativo, que
denota implicabilidade e mutualidade, pode-se pensar na hipotese de elaborar

projetos de intervencdo que atendam a todos que estdo, direta ou
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indiretamente, envolvidos com o adolescente.

Nesse sentido, Moreira (2007) prop6e uma concepcdo dialética para
ACP, que atribui igual importancia as varias dimensfes da pessoa, sejam estas
individuais ou sociais. Concebe-se, aqui, 0 homem mundano em suas
contradicbes, em suas polaridades, como partes intrinsecas de sua natureza.

Nas palavras de Moreira (2007),

Essa proposta integra o conflito préprio do ser humano, por
isso destaca tanto a agressividade e a destrutividade como a
harmonia da natureza do homem. Isso implicaria em
aprofundar as relacdes de conflito e ndo negé-las. Significaria,
além disso, conceber o homem em sua esséncia contraditoria,

bom e mau, harmoénico e desarmoénico, construtivo e destrutivo
(p. 92).

Considerar nossa natureza sistémica significa pensar nossa forma de
atribuir sentidos no tempo e no espaco em que nos encontramos. I1Sso nos leva
irremediavelmente a histoéria, a cultura, a nossa maneira de comunicar, na qual
0 novo e 0 antigo co-habitam, ante as necessidades vivenciadas. E, muitas
vezes, diante do suceder das transformacdes, estas ndo sdo contempladas

(RIBEIRO, 2008).



3 CONSIDERACOES GERAIS

Adolescentes, ainda que possuam um bom equilibrio emocional séo
suscetiveis a uma crise existencial. Tal crise ndo deve ser percebida como um
periodo onde o adolescente esta em declinio, mas sim uma fase de transicao,
necessaria, uma vez que através desta crise se pode constituir o self e
concomitantemente a individualidade do adolescente.

Lembrando Maldonado (1997), o termo crise pode ser substituido por
“transigcao existencial”’. Este termo é considerado mais apropriado uma vez que
diante deste periodo, ocorrem transicbes de situacbes antigas a novas
situacdes, podendo ocorrer em diferentes graus (brandas ou extremas). “Na
verdade toda crise é uma transicdo, mas nem toda transicdo se constitui numa
crise” (MALDONADO, 1997, p. 25).

A partir do momento em que o adolescente se encontra em um estado
de questionamento profundo, gracas a capacidade recém desenvolvida de
abstrair, de uma maneira “filosdéfica”, se questionando sobre sua existéncia, se
perguntando “quem sou eu?”, “de onde vim?”, “para que vim?”, “o que fago
aqui?” percebe-se, entdo, as caracteristicas da crise existencial. Crise esta que
se pode caracterizar pela “invasao de uma experiéncia de paralisacdo da
continuidade do processo de vida” (Moffatt, 1982 apud Ferreira-Santos 1997, p.
20). Perante a crise 0 adolescente para. Para diante a vida, para diante as
atitudes que permitiriam, talvez, que 0 mesmo se encontrasse em meio a sua
histéria de vida. E esta “parada”, que ocorre muitas vezes de maneira brusca,

gue impede que algo além da busca pela explicacdo de sua existéncia venha a
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tona.

O terapeuta que utiliza da ACP para viabilizar o tratamento de
adolescentes em crise deve compreender trés condicdes basicas para o tipo de
abordagem: aceitacdo incondicional, empatia e congruéncia. Tais condi¢cdes
visam a criar um ambiente favoravel ao cliente, de tal modo que ele se sinta a
vontade para refletir sobre si mesmo e sobre o significado da prépria
existéncia, e perceba uma possivel crise existencial como momento de

autopercepcao e de inovacao, se assim o desejar.



4 CONCLUSAO

Diante do exposto, observa-se que todo ser humano ao passar pela fase
da adolescéncia inicia um conturbado questionamento sobre seus aspectos
biopsicossociais. Durante esta etapa, as transformacdes sdo inUmeras e as
auto cobrancas aumentam a cada dia.

Em meio a tantos questionamentos, o adolescente pode vir a perguntar-
se qual o sentido de sua existéncia ou até se perceber em uma posicao
diferente de cada grupo que o permeia. Por grupo, entende-se a familia, grupo
de amigos, relacionamentos interpessoais ou quaisquer figuras que o
adolescente possa vir a considerar como um referencial social.

A ACP torna-se um auxilio no tratamento psicoterapico a adolescentes
em crise uma vez que o foco € o cliente, ou seja, ndo se considera o
adolescente em uma patologia, mas sim, ha o acolhimento incondicional como
um ser em transformacdo. Tal transformacdo ndo se d& apenas pelas
mudancas fisiologicas, anatbmicas e cognitivas, mas também pela tendéncia
atualizante, que segundo a abordagem rogeriana, cada ser humano possui e
precisa ser evocada para que os impulsione a congruéncia.

Diante dos pressupostos da ACP, a crise existencial torna-se um
momento Unico e essencial na vida do ser humano, pois também, atraves de
crises ha a constituicdo da identidade do ser (self).

Considerar o ser humano em transigéo torna-se menos complexo a partir
do momento em que se apropria da ideia de que a vida é fluida, podendo haver

intersecdes ou impedimentos, que ndo devem apenas ser desprezados, mas
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trabalhados afim de que sejam parte da constituicdo do self e formacédo de
identidade. Diante da constituicdo do self, o adolescente pode trilhar rumo a
tendéncia atualizante, que Rogers toma como uma funcdo inerente do ser
humano em que todo organismo é suscetivel de transformacbes e busca
sempre o (bom) desenvolvimento organismico através do campo experiencial.
Em funcéo dessa crenca no potencial humano, o psicoterapeuta, acolhe
e considera seu cliente, em todos 0s seus aspectos, quer sejam positivos,
negativos ou ambiguos, esforcando-se por se colocar no lugar dele, de maneira
a captar as emocdes, sentimentos e vivéncias ainda ndo explicitados pelo
cliente. E necessario um envolvimento de pessoa-pessoa, ainda que
profissional visando facilitar que o cliente consiga ser ele mesmo e utilize sua

liberdade.
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