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3.2. INTERVENGAO INDIVIDUAL, CASAL, FAMILIAR DE ORIENTAGCAO
SISTEMICA

Inés Pimentel, Madalena Alarcao, Isabel Alberto, Jodo Redondo

Tendo um modelo de pensamento e organizativo eminentemente
sistémico, o Servico de Violéncia Familiar desde cedo refletiu sobre a
utilidade e pertinéncia das intervencdes ou terapias sistémicas,

familiares e de casal, no contexto da violéncia familiar.

A violéncia interpessoal é, habitualmente, uma forma analdgica de
exercicio de poder. Quando ocorre no seio da familia, existe uma rede
complexa de padrées comunicacionais que importa analisar na medida
em que, de forma direta ou indireta, eles contribuem para a eclosdo

e/ou manutencdo dessa mesma violéncia.

Na familia, ndo podemos esquecer que, mesmo quando as fronteiras
ou limites (Minuchin, 1979) sdo claros, um mesmo elemento/pessoa,
pertence a diferentes subsistemas: é o caso, por exemplo, do pai-
marido ou da mée-mulher, do filho-irmdo, delimitando ao nucleo
familiar mais restrito. Embora a diferenciacdo se faca pelo exercicio
de um papel especifico, sabe-se como €é dificil a ndo interpenetracédo
desses papeéis e como é frequente, nas situacdes em que a familia
enfrenta algumas dificuldades no seu funcionamento, que 0s mesmos

se contaminem ou confundam.
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A compreensdo da violéncia a luz de dificuldades de diferenciacdo
entre 0 subsistema conjugal e parental, em que as criancas séo
trianguladas pelos pais ou em que elas proprias procuram, ativamente,
triangular o conflito entre os adultos estd diversamente documentada

na literatura (cf., por exemplo, Cirillo & DiBlasio, 1997).

Mais recentemente, o entendimento da violéncia de filhos para pais
tem também sido enquadrado no ambito das dificuldades: i) na
definicho de fronteiras ou limites entre subsistemas, mais
particularmente entre o subsistema parental e filial, ii) na gestdo do
poder, com inversdo da hierarquia vertical entre pais e filhos e em que
é o/a filho/a violento/a que, dessa forma, assume o controlo da
relacdo, iii) na gestdo da comunicacdo, com frequentes aliancas e
coligagbes, muitas vezes potenciadas por uma anterior ligacéo

fusional entre o filho/a e o progenitor agora agredido (Pereira, 2010).

Menos estudada por investigadores sistémicos e terapeutas familiares,
a violéncia contra os idosos, perpetrada por filhos ou conjuges, ndo
deixa de ter um valor comunicacional semelhante, surgindo o
comportamento violento como uma forma de gestdo da relacdo e de

submissdo do outro a vontade do agressor.

A manutencdo de comunicagdes disfuncionais no seio da familia,
como a complementaridade rigida ou a escalada simétrica,
independentemente da etapa do ciclo vital da familia, constitui um
fator importante para a manutencdo da violéncia familiar (Alarcéo,
2000; Perrone & Nannini, 1998).
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Por todas estas razfes, equacionar a possibilidade de trabalhar o
sistema em que a violéncia ocorre, nomeadamente a familia e/ou o
casal, de acordo com os principios e as estratégias da terapia familiar e
de casal pode parecer coerente e necessario. S0, no entanto,
frequentes as chamadas de atencdo para que a existéncia de violéncia
no seio da familia pode assumir-se como uma clara contraindicacao,
particularmente quando a violéncia ainda esta presente e quando o

agressor ndo assume o seu comportamento.

Neste sentido, desde o principio, em todas os casos recebidos>
(mesmo naqueles em que o pedido por parte da entidade sinalizadora
era de terapia casal/familiar), o SVF privilegiou a avaliacdo prévia da
situacdo, e do risco/perigo de revitimizagdo associado, junto de cada
um dos protagonistas da violéncia e das suas redes de suporte, antes
de proceder ao seu encaminhamento para intervencdes especificas.
N&o significa isto menor interesse ou consideracdo pelas
avaliacGes/intervencBes anteriores, ou mesmo pelo eventual pedido

dos protagonistas da violéncia. Apenas se assumiu a importancia de

* Embora o SVF se caracterize por ser um servico de segunda linha, aceitando
encaminhamentos por parte de outros profissionais e servi¢cos da comunidade (das
dreas da justica, da saude, do social, da educagdo, das for¢as de seguranca, etc.),
existe também a possibilidade de serem os prdprios utentes a solicitar a intervencéo,
de modo direto. Assim, os pedidos sdo diversos, podendo enquadrar-se em trés
tipos: prevencdo (ndo estd sinalizada uma situagdo de violéncia, mas existe um
conjunto de fatores de risco, que importa minimizar), intervencdo na crise (a
violéncia esta presente no momento da sinalizacdo, importa garantir a seguranga dos
seus protagonistas e promover a mudanga de comportamentos, no sentido da nao-
violéncia) ou intervencdo no pds-crise (a situacdo de violéncia foi ultrapassada, o
pedido relaciona-se com 0 seu impacto na qualidade de vida da(s) pessoa(s)).
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recolher e analisar a informagdo necessaria a melhor definicdo do

projeto de intervencao a realizar.

O que desde cedo percebemos, com o auxilio da experiéncia de muitos
outros terapeutas familiares a trabalhar neste contexto (Almeida &
Durkin, 1999; Bograd & Mederos, 1999; Goldner, 1999; Greenspun,
2000; Stith, Rosen, & McCollum, 2002°"), é que a terapia familiar ou
de casal estd contraindicada em casos de elevada severidade e/ou de
complementaridade rigida como padrdo comunicacional dominante,
uma vez que nestas situagbes a familia, ou o casal, ndo reunem
condicdes de flexibilidade, espontaneidade e relativa igualdade, entre
si, necessarias a uma proficua partilha dos significados atribuidos por
cada um as experiéncias de todos e a uma leitura circular dos
comportamentos e comunicacdes interpessoais. A estimulacdo desta
circularidade de pensamento e de comunicacdo podera ser delicada, e
talvez até impossivel, em situacfes nas quais um ou mais elementos
sentem a sua liberdade restringida na presenca de outro(s). Por outro
lado, pela valorizacdo da contextualizacdo dos acontecimentos, este
tipo de abordagens conjuntas pode promover, indiretamente, a
minimizacdo da violéncia ou a externalizacdo da culpa por parte do(s)

seu(s) autore(s) (Greenspun, 2000).

Na prética clinica, a violéncia familiar sempre esteve presente, em

maior ou menor grau, direta ou indiretamente, nos gabinetes dos

' Para uma leitura mais aprofundada acerca de exemplos de intervencdes
sistémicas, de casal / familiares, no contexto da violéncia entre parceiros intimos,
consultar estas fontes.
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terapeutas familiares. Ainda hoje isso acontece, estejam ou ndo 0s
terapeutas preparados para a identificar ou tratar diretamente®. Se a
violéncia for tratada como qualquer outro sintoma de perturbagéo
familiar, corremos o risco de poder normaliza-la, aliando-nos (de
forma implicita) a narrativa do agressor que quase sempre a justifica,
através dos problemas e interferéncias da familia nuclear ou alargada,
entre outras explicagdes (Henning & Holdford, 2006). Assim, é
fundamental que os terapeutas familiares tenham formacdo e treino
especificos para abordar a problematica da violéncia de uma forma
adequada, 0 que quase sempre exige uma intervencdo complexa,
multidisciplinar e multissetorial, que extravasa 0s recursos do
gabinete. As intervencdes conjuntas merecem, por isso, uma cuidada
ponderacdo, ainda que nalguns momentos ou nalgumas situacdes elas

possam ser utilizadas com comprovada eficacia.

A reflexdo acerca dos critérios de admissdo para estas intervencdes
levou-nos a uma reflexdo, também ela desafiante, acerca do conceito
de violéncia. De facto, os casais ou familias que procuram terapia por
sua propria iniciativa, identificando problematicas relacionadas com a
violéncia familiar (perturbacdes ao nivel da comunicacdo do casal,
ciime, questdes de autoridade parental, etc.) a maior parte das vezes

apresentam, ndo um padrdo comunicacional complementar rigido,

%2 Alguns autores (Schacht, Dimidjian, George, & Berns, 2009) afirmam que os
terapeutas familiares ndo estdo preparados para sinalizar casos de violéncia e que
tém tendéncia a, sobre eles, elaborar outros diagnoésticos. Recomendam o uso de um
screening universal prévio a admisséo dos clientes em terapia.
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onde o controlo e o dominio sdo unilaterais e a violéncia é apenas
mais uma forma de exercer esse poder abusivo de um elemento sobre
o outro(s)*®, mas um padrdo comunicacional simétrico, onde a
violéncia parece ter uma fungdo mais expressiva do que instrumental
e, por isso, € mutua ou cruzada e pontual (carateriza-se por episodios
de agressdo fisica ou verbal, sem existir um padrdo de coercdo ou de
castigo)™®. Nestes casos, a identidade e a autoestima dos dois
elementos do casal estad preservada e ambos aceitam a necessidade de
uma reflexdo conjunta com vista a mudanca (Perrone & Nannini,
1997).

Alguns autores (Carlson & Jones, 2010; Johnson, 1995; Johnson &
Ferraro, 2000; Perrone & Nannini, 1997) tém contribuido para esta
reflexdo em torno de uma proposta de compreensdo da violéncia, que
considera, basicamente, dois tipos distintos: o terrorismo intimo, a
violéncia-castigo ou violéncia instrumental, de um lado, e a violéncia
situacional, a violéncia agressdo ou violéncia expressiva, do outro. No

primeiro caso temos a violéncia como negacdo do conflito, com um

*3 Johnson e Ferraro (2000) denominam este tipo de violéncia como Terrorismo
intimo e afirmam que este é mais passivel de ser encontrado entre a populago que
recorre a servigos especificamente dirigidos & violéncia (e.g. casas-abrigo), aos
tribunais, ou as urgéncias / medicina legal.

** Johnson e Ferraro (2000) designam este tipo de violéncia como violéncia comum
de casal ou violéncia situacional, afirmando que é o mais prevalente na populagao
em geral, sendo por isso, melhor representado pelos inquéritos normativos que se
realizam junto da populagcdo em geral ou em servicos de cuidados primarios,
dirigidos a toda a comunidade.
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poder normalizador do outro e da relagdo; no segundo tipo esta a
violéncia como dramatizacdo do conflito, com o poder de o explicitar

com vista a sua resolucéo.

Figura 1. Modelo de compreenséo do conceito de violéncia:
do conflito ao controlo

(Traduzido e adaptado de Carlson e Jones, 2010, p.251)
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Estes dois pdlos, identificados por Carlson e Jones (2010) no esquema
conceptual que acima traduzimos (figura 1), ndo pretendem, de modo
algum, desvalorizar um tipo de violéncia em relagdo ao outro. Sabe-se

que os homicidios conjugais podem ocorrer em qualquer um deles e
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que todos os casos de violéncia comportam um determinado grau de
risco, devendo ser tratados de modo responsdvel e cuidadoso, de
forma a evitar que a intervencdo envolva revitimizacdo ou seja
contraproducente em relacdo ao objetivo geral de cessar a violéncia e
proteger 0s seus atores. No entanto, estes modelos acentuam a
necessidade de perspetivar a intervencdo de modo distinto, para que
esta seja especifica e ajustada a cada situacdo em concreto, saindo do
paradigma “one size fits all”, ou seja, de que uma unica resposta,
normalizada, € adequada para todas as situacdes de violéncia familiar
(Lehmann & Simmons, 2009).

No diagnostico prévio a definicdo da estratégia de intervencdo é
fundamental avaliar a vitima, o agressor e a propria relacdo violenta.
Nesta avaliacdo, destacamos a pesquisa do nivel de controlo na
relacdo, da presenca ou ndo de medo (ou terror) por parte da vitima,
do grau de severidade das agressbes (fisicas e psicolégicas) e dos
motivos/ intengdes daquele que exerce a agressao, bem como da
perspetiva do recetor. Outra questdo fundamental serd avaliar a
presenca ou nao de vinculo afetivo entre os protagonistas da violéncia,
bem como o0s seus objetivos e necessidades. De toda esta avaliacéo
surgirdo implicacBes ao nivel da intervencdo terapéutica, sendo as
terapias familiares ou de casal especialmente contraindicadas para 0s

casos que se situam no pélo do controlo, ou seja, para aqueles casos
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nos quais a violéncia parece ter uma funcdo claramente instrumental®”.
Ainda assim, mesmo nos outros casos, em que a violéncia surge com
um valor comunicacional denunciando o mal-estar de todos, este tipo
de intervencOes deve ser cuidadosamente ponderado, pelo menos
numa primeira fase. Quando a violéncia irrompe nas relacoes,
ultrapassou-se a barreira do que deve ser permitido e aceite, e a crise
que se instala na familia deve ser gerida respeitando o tempo de cada
um para a mudanga. A probabilidade dos limites voltarem a ser
invadidos € muito maior, 0 que por si sO aumenta o risco de
reincidéncia e até o perigo de homicidio. De modo a repor essas
fronteiras ou a valoriza-las, excluido o risco/ perigo associado a
situacdo de violéncia, € importante que a intervencdo comece por se
dirigir a reflexdo e mudanca individual. E, contudo, desejavel que os
dois elementos do casal sejam envolvidos nesse trabalho, ainda que
em separado, podendo este ocorrer no mesmo contexto institucional

ou em contextos distintos®®.

Johnson (2006) adverte para o facto de que quando ndo temos a
certeza do diagnéstico ou quando temos acesso apenas a narrativa de

um dos elementos do casal, por precaucao e seguranca, devemos partir

* E comum nestes casos nenhum dos elementos do casal estar motivado para este
tipo de intervencdo; a vitima por medo das implicagBes, o agressor por nédo
reconhecer a necessidade nem ter critica face ao problema.

*® Quando é possivel intervir com os dois elementos do casal no mesmo contexto é
atil que sejam terapeutas diferentes a trabalhar com cada um deles, ainda que,
nalguns momentos, esses terapeutas possam conversar e trocar informagdes sobre o
caso, de modo a amplificar a sua visdo do mesmo. Quando esta intervencdo decorre
em contextos distintos, defendemos a mesma necessidade de articulagao.

307



do pressuposto de que ndo existem condigdes para uma intervencao
conjunta. Por prudéncia, é fundamental, numa primeira fase, ouvir os
dois elementos do casal em separado, independentemente do contexto
desta intervencdo. SO depois de uma fase inicial de cuidada avaliacdo
(que no Servico de Violéncia Familiar chamamos de fase de
“acolhimento”) junto dos protagonistas da violéncia e suas redes de
suporte (primérias e secundarias), € possivel ponderar um

encaminhamento adequado.

No Servico de Violéncia Familiar as intervengdes sistémicas,
familiares ou de casal surgem, a maior parte das vezes, apés o
enquadramento judicial ter cessado e depois de uma intervencao
prévia (cuja duracdo depende do caso a caso) dirigida & mudanca
individual (consciencializacdo do problema e do seu papel na
manutencdo do mesmo, promog¢do de competéncias comunicacionais
adequadas para lidar com a tensdo), que pode ser trabalhada em
contexto grupal (por critério de género) ou individual. Da nossa
experiéncia é de realcar a utilidade, nesta fase prévia, do acolhimento,
das intervencbes com a rede primaria de cada elemento do casal,
incluindo geralmente as pessoas por eles escolhidas e percebidas
como fonte de suporte (habitualmente sdo pessoas da familia de
origem que comparecem). Estas sessfes servem para clarificar a
historia familiar e individual, bem como para reforcar mecanismos de
suporte e lagos de afeto e partilha de um patrimoénio familiar comum.

Embora, na maior parte das vezes, esse patriménio familiar esteja
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relacionado com as dificuldades atuais, também € possivel, através

dele, encontrar recursos para a resolucéo das tensdes e dos problemas.

Pensamos, no entanto, que, numa segunda fase, e quando as relagdes
familiares estdo preservadas (o casal mantém a relacdo e a coabitacéo)
e existe vinculo afetivo®, é atil e desejavel que a relacdo de
casal/familiar seja abordada de modo direto, na presenga de uns e de
outros. Isto porque “as vitimas e os vitimadores nunca estdo sozinhos,
pelo que a mudanca requer uma modificacdo do sistema vincular em
que estao imersos” (Alarcao, 2000, p. 311). Nestes casos, o objeto de
analise vai para além dos individuos, focando-se no nivel
interacional/relacional, e procura aprofundar as estratégias
desenvolvidas no primeiro nivel de intervencdo. Estas sessdes
conjuntas servem ainda para desenvolver a capacidade de
metacomunicacdo do casal/familia, no sentido de transformar a
narrativa problema, a partir da potenciacdo dos resultados Unicos ou
das solucBes ocasionais, e para, em retrospetiva, avaliar todo o
caminho de intervencdo percorrido (Greenspun, 2000), retomar o
desenvolvimento familiar e fortalecer os vinculos afetivos dentro da
familia. Da nossa experiéncia, o reforco da relacdo ¢ um bom
preventor da reincidéncia da violéncia (Guerney, 1977, cit. por De

Silva & Marks, 1997). Nesta fase, os elementos a convocar sao,

*" De sublinhar que enquanto o nivel de conflitualidade permanece elevado, o autor
da violéncia ndo reconhece a sua responsabilidade e a familia ndo demonstra
ressonancia emocional, ndo estdo reunidas condigBes para passar a esta segunda fase
de intervencéo.
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preferencialmente, todos aqueles que se revelam importantes para a
manutengdo do funcionamento problematico, ou apenas o casal
quando os filhos procuram destriangular ou ndo estéo disponiveis para

a intervencao.

Para concluir, importa sublinhar que, embora ao nivel da intervencao
as abordagens conjuntas sistémicas sejam sensiveis, tal como foi
exposto, ao nivel compreensivo, é fundamental a multiplicagdo das
visdes sobre o problema da violéncia familiar, incluindo o olhar
transgeracional, intrapsiquico, interacional e contextual (Scheinkman
& Werneck, 2010) para alem do olhar cultural, ou seja, € fundamental
desenvolver uma narrativa inclusiva, ecossistémica que oriente
qualquer intervencdo, independentemente do seu contexto, e que
valorize a complexidade, as competéncias, a autonomia e a auto-

organizacgdo das familias (Alarcéo, 2000).
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