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RESUMO

O objetivo dessa comunicacao é apresentar breves consideracdes sobre as
abordagens atuais de trabalho em grupo com afasicos, discutindo os fundamentos
gue sustentam a escolha e a realizagcdo dos trabalhos em grupo nesse contexto.
Foram investigadas as razfes tedricas e metodologicas que justificam e orientam a
decisdo de adotar o dispositivo de grupo com aféasicos na clinica fonoaudiologica.
Trata-se de uma revisdo narrativa que busca descrever o “estado da arte” com
relacdo ao trabalho em grupo com pacientes afasicos. O processo de coleta do
material foi realizado de forma néo sistematica. Foram pesquisadas bases de dados
cientificas, tais como: Biblioteca virtual em saude, Biblioteca Digital brasileira de
Teses e Dissertacfes, Scielo, e Periodicos Capes. Livros, dissertacoes e teses
também compuseram o corpo de dados analisado. Esse estudo se fundamenta em
literatura especializada em afasia no campo da Fonoaudiologia.

Descritores: grupo; terapia; afasia.



ABSTRACT

The purpose of this paper is to present brief considerations about current
approaches to group work with aphasics, discussing the fundamentals that support
the choice and accomplishment of group work in this context. We investigated the
theoretical and methodological reasons that justify and guide the decision to adopt
the group device with aphasics in the speech-language clinic. This is a narrative
review that seeks to describe the "state of the art" in relation to group work with
aphasic patients. The process of collecting the material was performed in a non-
systematic way. Scientific databases were searched, such as: Virtual Health Library,
Brazilian Digital Library of Theses and Dissertations, Scielo, and Capes Periodicals.
Books, dissertations and theses also made up the body of data analyzed. This study
Is based on specialized literature on aphasia in the field of Speech Therapy.

Descriptors: group; therapy; aphasia.



RESUMEN

El propoésito de esta comunicacion es presentar breves comentarios sobre los
enfoques actuales de trabajo en un grupo con afasia, discusiones sobre los
fundamentos en que se basa la eleccion y realizacion de trabajos en grupo en este
contexto. las razones tedricas y metodologicas para y guian la decision de adoptar el
grupo de dispositivo con afasia en la terapia del habla se investigaron. Esta es una
revision narrativa que busca describir el "estado del arte” en relacion con el trabajo
en grupo con pacientes afasicos. El proceso de recoleccion del material se llevé a
cabo de manera no sisteméatica. Se realizaron busquedas en bases de datos
cientificas, tales como: Biblioteca Virtual en Salud, Biblioteca Digital Brasilefia de
Tesis y Disertaciones, Scielo y Portal.periodicos.Capes. Libros, disertaciones y tesis
también componen el cuerpo de datos analizados. Este estudio se basa en la

literatura sobre la afasia en el campo de la terapia del habla.

Palabras-clave: grup la terapia; la terapia; afasia.



3.1 INTRODUCAO

Agrupar-se € algo inerente a natureza humana. No decorrer da vida, as
competéncias interpessoais, a denominacdo dos papéis sociais e a resolucdo dos
impasses pessoais, s6 ocorrem devido as relagGes grupaisl. De acordo com
Alexandre?, apesar de sabermos que a sociedade se estrutura de forma
heterogénea devido ao fato de sermos seres marcados pela singularidade, sabemos
que, para sobreviver ao meio, o0 sujeito deve se relacionar com o ambiente em que
esta inserido e com os individuos que o cercam. Nessa perspectiva, para que o
sujeito se desenvolva é necessario que o mesmo tenha contato com a comunidade a
gue pertence, constituindo seu papel na sociedade por meio da sua identificacdo no
grupo social.

Para Friedman e Passos®, a necessidade em estudar grupos nas ciéncias
humanas e da saulde, tornou-se essencial com o acontecimento das grandes crises
mundiais, época em que se tornou necessario trabalhar com grupos devido a
caréncia de agentes de saude em funcdo do acréscimo da demanda de pacientes.
Atualmente, a proposta grupal vem sendo muito adotada em raz&o da possibilidade
de atender grandes demandas e devido a possibilidade de proporcionar um maior
desenvolvimento dos atendimentos clinicos. Destaca-se o prazer da convivéncia em
grupos como algo inerente a condicdo humana e que propicia o vinculo necessario
para facilitar a adeséo ao tratamento®.

Durante muito tempo, a terapia fonoaudiolégica se baseou somente em
modelos de atendimentos individuais, devido ao fato de ter sua formacéo inicial e
seu embasamento tedrico voltado para o modelo de atendimento curativo e
organicista, proprios de uma visada biomédica sobre o cuidado. Coloca-se que a
opc¢éao terapéutica individual tem relacdo com a crenca de que as patologias sao
formas desviantes de funcionamento do organismo e a clinica é um espaco de cura
4. Em contrapartida, os estudos sobre grupo na area da Fonoaudiologia, apesar de
recentes, tém valorizado cada vez mais propostas terapéuticas que incluam
atendimento grupal °.

Note-se que a importancia de se aproximar dos efeitos e das razdes tedrico-

metodoldgicas que justificam e orientam a decisao clinica de adotar a terapia grupal
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em Fonoaudiologia € um importante passo na discussdo que se apresenta. A
necessidade de refletir sobre a singularidade do fazer fonoaudiolégico e sobre a
especificidade dos processos de adoecimento que envolvem perturbacdes
linguisticas, como acontece em casos de afasia, se destaca nesse contexto.

Vale ressaltar que, apesar de existirem relatos sobre os beneficios da terapia grupal,
ha quem advirta que os “estudos sobre a eficacia do tratamento nas terapias em
grupo séo recentes e os indicadores de ganho obtidos ainda estdo em construcdo”®.
De acordo com Lopes’, a efetividade da terapia em grupo ainda é muito questionada
por alguns fonoaudidlogos. A presente comunicacdo pretende apresentar breves
consideracdes sobre o0 modo de presenca do trabalho em grupo com afasicos e os
relatos sobre os efeitos esperados a partir desse dispositivo clinico. O intuito é
compor um quadro inicial de pesquisas relacionadas ao tema. Para isso, optamos
por uma revisao narrativa, a qual permite descrever o “estado da arte” referente a
um tema especifico, mas néo se realiza por meio de coleta de material bibliogréfico

de forma sistematica 8°.

3.2 GRUPOTERAPIA E AFASIA

Considerando o carater essencial da linguagem na vida, nao é dificil verificar
0 qudo traumatico sdo os efeitos do evento cerebral que acomete um sujeito falante,
tornando-o afasico, e quédo tragico é sua presenca na linguagem a partir de entéo.
Segundo Andrade e Fonseca ° a relacdo entre cérebro e linguagem é muito
complexa, pois trata-se de dois funcionamentos acontecendo em paralelo e que se
afetam mutuamente. Assim, a lesdo que afeta o funcionamento cerebral pode vir a
perturbar o funcionamento da linguagem, afetando tudo o que o permeia. Afetando,
assim, a possibilidade de existéncia do humano.

As alteracdes de linguagem causadas por leséo cerebral colocam em foco o
papel primordial da linguagem na estabilidade individual e social't. Apesar de a
afasia ser um tema bastante abordado na clinica fonoaudiol6gica, grande parte dos
procedimentos utilizados para se tratar de um paciente afasico ainda se apoia no

viés clinico médico, cuja abordagem se pauta no funcionamento organico, cerebral,
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desconsiderando o funcionamento da linguagem e seus efeitos sobre a
subjetividade.

No sentido oposto a esse raciocinio, as perspectivas da Neurolinguistica
Discursiva e Clinica de Linguagem, a despeito das especificidades tedrico-
metodoldgicas subjacentes a cada uma dessas perspectivas, propdem a expansao
do olhar fonoaudiologico para a relacdo cérebro-linguagem-sujeito, enfatizando a
articulacdo sujeito falante - fala/linguagem como ponto crucial para o
desenvolvimento da conduta terapéutica. E por essa via que a reflexdo sobre o
trabalho em grupo ultrapassa a problemética da reducdo de listas de espera em
instituicbes publicas e se aproxima de uma analise da qualidade dos servicos
prestados e dos ganhos efetivos que esse tipo de dispositivo clinico pode trazer no
gue diz respeito as mudancas na condicdo sintomatica apresentada.

Em estudo, publicado em 2007, Fernandes'? relata que a grupoterapia com
afasicos ainda é uma pratica muito recente no Brasil, se configurando como uma
necessidade realizar mais pesquisas abordando esse tema. Em outros paises,
contudo, o debate sobre a eficacia da terapia em grupo com afasicos ja vem sendo
desenvolvido desde a década de 90, como mostra o trabalho de Elman e Bernstein-
Ellis®3,

Nesse trabalho, as autoras referem que o atendimento em grupo era visto
como um tratamento complementar ao atendimento individual, ja que 0 mesmo era
colocado apenas como espaco para reajustes psicossociais dos pacientes afasicos e
local de acolhimentos de seus familiares. De acordo com as autoras, o atendimento
em grupo deve centrar-se na melhora da fala e linguagem como seu principal
objetivo e isso deve acontecer por meio de atividades de vida diaria.

A pesquisa realizada pelas autoras era composta de 4 grupos contendo 7
individuos com 6 meses pos inicio da afasia de leve a grave, os participantes foram
selecionados basicamente a partir dos seguintes critérios: ter idade até no maximo
80 anos ,ter completado a fala — linguagem em tratamento individual, e estar
alfabetizado em inglés. Os sujeitos eram excluidos da pesquisa se possuissem

complicagbes médicas, mdultiplas lesbes cerebrais e fossem alcoolatras.
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A atividade em grupo durava em torno de 90 minutos, os quais inicialmente
ocorriam discussdes sobre o cotidiano dos participantes, sobre suas experiéncias de
vida, sobre noticias atuais, discussdes essas sempre mediadas pelo fonoaudiélogo
com o intuito de gerar situagcdes comunicativas. A terapia em grupo também buscava
o empoderamento dos membros do grupo, através de técnicas como convidar os
membros do grupo a liderar um papel de facilitador das conversacoes.

As horas finais das discussfes eram propostas atividades como ler e escrever
tarefas praticas como nome e endereco, ou copia de frases e textos. Em algumas
sessOes a hora final era utilizada para realizacdo de jogos como Uno ou Black Jack,
além do que uma vez por semana havia participacdo de um artista performatico que
realizava com o grupo atividades performéticas que como teatro, mimicas, etc. Os
30 minutos finais das sessdes, eram feitas uma “pausa social” onde havia
participacdo dos familiares dos membros do grupo, a fim de promover uma maior
interacao entre os afasicos.

Todos os resultados dos atendimentos em grupo foram avaliados através de
testes linguisticos de afasia, como o indice de Das Capacidades Comunicativas
(SPICA, Disimoni, Keith, & Darley, 1980), a Afasia Ocidental Bateria-Afasia
Quociente (WAB AQ, Kertesz, 1982) e pelo método comunicativo Habilidades na
Vida Diéaria (CADL, Holanda, 1980).

Os resultados encontrados pelo estudo demonstraram que o tratamento em
grupo foi eficaz para os participantes com afasia crénica, principalmente quando se
utiliza medidas de resultados linguisticas e comunicativas tradicionais como critério
de avaliacéo.

Por meio dos testes linguisticos de afasia, as autoras demonstraram que 0s
individuos participantes do grupo obtiveram aumento da confianca na conversacao,
ocasionando assim ganhos na comunicacdo para ambientes externos. O trabalho

referendou a indicacéo de que sessdes em grupo, ao longo dede 5 horas semanais,
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durante o periodo de 3 meses, foram capazes de proporcionar resultados positivos
no tratamento de adultos com afasia cronica'?.

Do ponto de vista da eficacia do tratamento em grupo com afésicos, outros

estudos!® 1415 também apontam ! que esse dispositivo terapéutico traz melhora nos
aspectos relacionados a interacdo, conversacdo e habilidades de conversacéo,
ocasionando dessa forma melhora no bem-estar psicologico e social dos pacientes
afasicos. Por habilidades conversacionais, tem-se a capacidade do sujeito em
participar de uma sequéncia interativa de atos de fala, visando o intercambio
comunicativo'®. Dito de outro modo é a capacidade que o individuo tem de expor
suas opinides, ideias e comentarios, envolvendo intencées comunicativas a fim de
iniciar uma conversagado com o outro®”’.
Como se vé, a discussao a respeito da eficacia no tratamento em grupo gira em
torno da ideia de linguagem enquanto funcdo comunicativa, a qual propiciaria aos
afasicos a reconstrucao positiva de sua identidade social — que encontrava-se até
entdo desconstruida apds o evento da afasial’. Nessa direcdo, a recomendacgédo é
de que os terapeutas busquem, além das estratégias comunicativas, estratégias que
desencadeiem autoconfianca, (re) construcdo da identidade, autoestima e
sentimento de pertencimento social. Dessa forma, deve-se buscar a melhora da
qualidade comunicativa e também da qualidade de vida?l’.

Ross et.al** salientam, em seu trabalho que por meio da intervencao grupal
realizada com afasicos crénicos foi constatada melhora no bem-estar psicolégico do
grupo de afasicos pesquisado, ocasionando alteracbes significativas em
experiéncias de conversagcdo. O estudo testemunha, no entanto, a presenca de
mudancas benéficas em menor grau das habilidades de conversacéo.

Esse achado corrobora com outro estudo em que pbde-se constatar a
guestdo da eficacia a partir interacdo dos sujeitos ndo somente em ambientes
clinicos, mas também no uso de redes sociais, uma vez que 0s sujeitos que tiveram

assisténcia do atendimento em grupo obtiveram aumento do senso de conexao
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social e consequente aumento da participacdo social 1>.  Isso nos remete a
afirmacdo de Morato!®: “o grupo cria uma situagdo usual para o exercicio da
linguagem, que nao priva o sujeito de operar sobre a linguagem, nem de reproduzir
relacBes de interlocucéo, tornando, dessa forma, claras as intencfes discursivas e
‘colocando’ o sujeito numa atividade linguistica habitual”.

Simmons e Damico'® destacam que, para que os resultados do grupo
terapéutico sejam maximizados, € necessario também que o0s sujeitos participantes
se envolvam e se comprometam no espaco terapéutico, passando a serem
individuos ativos nas situacfes interativas e dialdgicas. O engajamento desses
sujeitos afasicos, e ndo afasicos, pode ser interpretado ndo somente de forma
verbal, mas também de forma ndo verbal por meio de sorrisos, olhares, gestos e
expressdes orais. Nesse sentido, 0 grupo é visto como um espaco terapéutico em
gue o sujeito afasico é motivado a realizar um exercicio com e sobre a linguagem
em diversas situacfes comunicativas, sejam elas, narrativas ou dialégicas. A
experiéncia compartilhada pelos membros do grupo terapéutico proporciona o
enfrentamento da afasia por esses individuos, amenizando, assim, as angustias e
sofrimentos causados pela afasia ao individuo, aos seus familiares e cuidadores.

Por outro lado, o ambiente terapéutico do grupo, além de propiciar o
acolhimento dos afasicos, pode acolher também os familiares para que assim se
possa efetivar o processo de reabilitacdo dos sujeitos?. Reiterando a fala de
Morato'®, a grupoterapia estimula o uso sociocultural da linguagem por esses
sujeitos acometidos pela afasia, suscitando assim a subjetividade e singularidade
nos afésicos. As caracteristicas de heterogeneidade e singularidade que permeia
essa nocao de grupo terapéutico faz com que o mesmo venha se tornar promotor da
(re)construcdo da subjetividade dos afasicos, resultando nos sujeitos diversas
interacdes linguisticas e sociais. Essa heterogeneidade da grupoterapia faz com qué

a mesma se edifique em ambientes diferentes, como clinicas universitarias, postos
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de saude e hospitais, ou seja, 0 conceito de grupo € algo indefinido, pois cada
espaco terapéutico apresenta suas especificidades?!?.

O grupo entdo atua como dispositivo terapéutico, que de acordo com Foucault
20 “¢ um conjunto decididamente heterogéneo que engloba discursos, instituicoes,
organizacdes arquitetdnicas, decisbes administrativas, enunciados cientificos,
proposicgoes filosoficas, morais, filantropicas (...) de forma que o dito e o ndo dito séo
os elementos do dispositivo”.

Os efeitos que esse dispositivo produz na clinica sdo o de um
acompanhamento terapéutico que permite uma maior aproximacao dos usuarios,
principalmente aqueles que se mostram inacessiveis ou pouco permeaveis as
formas tradicionais de tratamento, ou mesmo as propostas de oficina e outros
dispositivos dos servigos substitutivos 2%

Santana?? resume bem os efeitos que a grupoterapia exerce na clinica
fonoaudiologica com afésicos. Ela refere que o trabalho em grupo perpassa por
quatro pontos principais: (1) reconstrucdo da linguagem; (2) ressignificacdo do
sujeito na linguagem; (3) singularidade do sujeito e (4) acolhimento.

Num primeiro momento de reintegracdo do afasico na linguagem, o grupo
terapéutico atua interpretando e acolhendo as diversas formas de intencdes
comunicativas verbais e ndo verbais. O terapeuta como parte desse processo,
desempenha o papel de mediador, promovendo circunstancias interativas entre os
sujeitos, para que 0s mesmos sintam-se confortaveis para se reerguerem como
falantes. Em outro momento, faz- se necessario trabalhar o reestabelecimento da
relacdo entre o0 sujeito e a linguagem, relacdo essa que encontra-se
impactada/rompida pela afasia. No grupo terapéutico, entdo, o sujeito obter4d um
olhar diferenciado, no qual a énfase serd dada as suas inten¢fes de linguagem e
nao aos déficits linguisticos.

Como espaco terapéutico, o grupo deve considerar a singularidade do sujeito,

pois cada sujeito tem suas vivéncias, valores, crengas e seus lugares sociais,
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construidos no decorrer da sua histéria, fato este que tem implicacdo direta na
linguagem e principalmente na reconstru¢do da mesma. Assim sendo, o terceiro
topico engloba o grupo como um ambiente, capaz de proporcionar aos sujeitos
comodidade para expor suas opinides e falas sem que haja represséo pelos outros
membros ou pelo fonoaudidlogo.

O ultimo quesito remete ao grupo como local de acolhimento e aproximacao
dos sujeitos afasicos, que até entdo encontravam-se em isolamento social por serem
julgados individuos nao falantes. O dispositivo grupal permite ao afasico que o
mesmo ocupe a posicdo de autor do seu proprio texto, seja ele oral, escrito ou
gestual.

Apesar de inicialmente atuar na reducgéo de filas de espera e para agilizar
demanda de atendimentos, o grupo terapéutico permite acontecimentos que na
clinica individual ndo apareceriam, tais como aproveitamento da potencialidade do
sujeito, ambiente que possibilita trocas sociais, reflexdes, discussbes, sendo um
espaco onde 0s conhecimentos e experiéncias obtidas perpassam também nas
vivéncias em sociedade dos sujeitos afasicos, fazendo com que esses individuos
tornem-se agenciadores da sua prépria satude 23

Deste modo, o dispositivo grupal € um método clinico que serve como 0
espaco de problematizacdes ético-tedrico-politicas que o atravessam, contribuindo
como dispositivo para promocéo de cidadania, de coletividade e de singularidade 2.

3.3 CONSIDERACOES FINAIS

Na area da afasiologia fonoaudiologica, a terapia em grupo é considerada
muito valiosa pelos profissionais que a adotam por proporcionar a construgao
conjunta de conhecimento entre 0s sujeitos e as trocas de experiéncias, modificando

a visdo dos individuos e propiciando (re) significacdes dos processos patoldgicos 4.
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Configura-se como necessidade a realizacdo pesquisas e estudos que
envolvam e abordem a prética da grupoterapia com sujeitos afasicos, para que se
possa discorrer com mais propriedade e conviccdo sobre o tema. Os ganhos
psicossociais sdo relatados pelos defensores da abordagem grupal na clinica da
linguagem em fonoaudiologia, no entanto, 0 campo parece carecer de estudos que
apontem os efeitos sobre o sintoma do ponto de vista do funcionamento linguistico
subjacente a manifestagdo da fala.
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ANEXOS

ANEXO A - Diretrizes aos Autores

Revista DIC - Distarbios da Comunicacdo publica artigos originais,
comunicagdes, resenhas criticas e veicula resumos de dissertagdes e teses, cartas e
informes, sobre temas das areas da Saude e Educacao relacionadas aos Disturbios
da Comunicacéo.

Cadastro dos autores: Antes de enviar o manuscrito TODOS os autores
deverdo estar cadastrados como leitores e autores da Revista DIC com nome
completo, instituicdo e cargo ocupado na mesma se houver, Ultima titulacdo e e-mail
gue devem ser inseridos nos metadados do sistema.

A identificacéo dos autores e instituicéo, portanto, NAO devera ser inserida no
corpo do manuscrito para garantir o sigilo no processo de avaliacao.

O manuscrito deve ser encaminhado para uma das CATEGORIAS DE
PUBLICACAO e deve conter os seguintes itens solicitados para cada se¢&o:

1. Pelo site http://revistas.pucsp.br/index. php/dic/login.
2. Formatado em folha tamanho A4 (210mm X 297mm), digitado

em Word for Windows, em formato word.doc, usando fonte Arial, tamanho 12,

em espaco simples, com margens de25mm em todos os lados (laterais,

superior e inferior ). Todas as paginas devem ser numeradas.

COMUNICACOES - s#o textos sintéticos sobre experiéncias clinicas, revisdo
bibliogréfica ndo sistemética ou outros assuntos de interesse da Fonoaudiologia. Os
textos ndo devem ultrapassar 20 paginas, incluindo as referéncias.

Na primeira parte do texto deve constar:

. Titulo do artigo;
. Versao exata do titulo para o inglés e espanhol;
. O manuscrito deve ter até 20 paginas, incluindo-se as referéncias

bibliograficas;
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. Se o trabalho foi apresentado anteriormente, especificar qual o
congresso, com data e cidade.

O resumo deve ter no maximo 250 palavras em portugués, inglés, e espanhol.
N&o precisa necessariamente ser estruturado, e abaixo dele, deve conter de trés a
seis descritores (em portugués, inglés e espanhol), que séo palavras-chave, e que
auxiliardo a inclusdo adequada do resumo nos bancos de dados bibliogréficos; para
tal, empregar a lista de "Descritores em Ciéncias da Saude", elaborada pela
Biblioteca Regional de Medicina e disponivel nas bibliotecas médicas e no
site http://decs.bvs.br ou no Thesaurus of Psychologycal Index Terms, da American
Psychological Association.

O texto deve conter, de forma estruturada ou nao:

. Introducéo com apresentacéo da proposta;

. Descricdo e no caso de haver tabelas, quadros e/ou figuras (maximo
de 10) essas devem ser colocadas na sequéncia, ao final do texto;

. Consideracoes finais.

. Referéncias bibliograficas: devem conter até 30 referéncias,
atualizadas preferencialmente 70% de periddicos e 30% de livros, dissertacbes e
teses. As referéncias de periddicos devem citar publicacdes de periddicos nacionais
e internacionais.

OBSERVAC}()ES PARA TODAS AS CATEGORIAS DE PUBLICAQAO:

TODOS os textos devem ser encaminhados:

1. Pelo site http://revistas.pucsp.br/index. php/dic/login.

2. Formatado em folha tamanho A4 (210 mm X 297 mm), digitado
em Word for Windows, usando fonte Arial, tamanho 12, em espaco simples,
com margens de25mm em todos os lados (lateral superior e inferior). Todas
as paginas devem ser numeradas;

3. No caso de apresentar abreviaturas ou siglas essas devem ser

precedidas do nome completo quando citadas pela primeira vez. Nas
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legendas das tabelas e figuras devem ser acompanhadas de seu nome por
extenso. Quando presentes em tabelas e figuras, as abreviaturas e siglas
devem estar com os respectivos significados nas legendas. Nao devem ser
usadas no titulo e nos resumos. Valores de grandezas fisicas devem ser
referidos nos padrdes do Sistema Internacional de Unidades, disponivel no
endereco: http://www.inmetro.gov.br/infotec/publicacoes/Si/si.htm.

4. A apresentacdo dos titulos de periodicos devera ser abreviada
de acordo com o estilo apresentado pela List of Journal Indexed in Index
Medicus, da National Library of Medicine e disponibilizados no
endereco: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nimcatalog.

5. Os autores devem enviar a contribuicdo que cada autor teve no
desenvolvimento do manuscrito.

6. Os trabalhos podem ser encaminhados em Portugués, Inglés ou
Espanhol. ApO6s aprovacdo e revisdo técnica, os Artigos e Comunicacfes
terdo publicacdo bilingue Portugués/inglés. A versdo do Artigo ou
Comunicagcédo em Inglés é de responsabilidade exclusiva dos autores. Apés
revisdo técnica do manuscrito aprovado em Portugués os autores serao
orientados a realizarem a traducdo completa do documento para a lingua
inglesa (que inclui tradug&o da contribuicdo de cada autor e de sua titulagéo),
acompanhada de comprovante informando que a traducéo foi realizada por
um profissional habilitado. O mesmo procedimento serd realizado caso o
artigo tenha sido encaminhado em inglés ou em espanhol, sendo solicitado,
apos aprovacao, a versdo em portugués.

7. As citagbes devem ser numeradas de forma consecutiva, de
acordo com a ordem em que forem sendo apresentadas no texto. Devem ser
identificadas por niumeros arabicos sobrescritos.

8. As referéncias bibliograficas devem seguir formato denominado

“Vancouver Style”

23



ANEXO B — PROJETO DE PESQUISAII

UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA
FONOAUDIOLOGIA

O GRUPO COMO DISPOSITIVO TERAPEUTICO NA CLINICA COM
AFASICOS

LUMA RABELO NOVAES

Salvador-Ba

Setembro/2016

24



UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA
FONOAUDIOLOGIA

O GRUPO COMO DISPOSITIVO TERAPEUTICO NA CLINICA COM AFASICOS

LUMA RABELO NOVAES

25



Projeto de pesquisa de trabalho de conclusdo de curso,
apresentado como requisito para a disciplina de Pesquisa
orientada do curso de Fonoaudiologia, ao Instituto de
Ciéncias da Saude, da Universidade Federal da Bahia,
orientado pela Profa. Dra. Melissa Catrini da Silva.

Salvador-Ba

Setembro/2016

26



SUMARIO

1- INTRODUGAO . ......cooiieieeeeeees et ten s 3
2- OBJIETIVOS. .....ooieeeeceeeeteeesee e sss s s 4
2L GERAL ...ttt 4
2.2 ESPECIFICOS.......oeieeeeeeeeeeeeeeeeee et 4
B- JUSTIFICATIVA . ....cooooieeeeeeeeeeesee e estes st s s 5

4- REFERENCIALT
5- METODOLOGIA
6 - CRONOGRAMA.

7- ORCAMENTO.....

8 —REFERENCIAS. ... oo e e e 1

EORICO ... oo 6

27



1. INTRODUCAO

Reunir-se em grupos € uma caracteristica essencial dos seres humanos que nascem,
crescem e morrem inseridos em grupos sociais. Ao longo do ciclo vital, as habilidades
interpessoais, 0 desempenho de papéis designados pela cultura e a solugdo de problemas

ocorrem nas experiéncias grupais (Bechelli et al ,2005).

Apesar de sabermos que a sociedade se estrutura de forma heterogénea, devido ao fato de
sermos seres marcados pela singularidade, sabemos que para sobreviver a0 meio 0 sujeito
deve se relacionar com o ambiente em que esta inserido e com os individuos que o
cercam. Sendo assim, para que o sujeito se desenvolva é necessario que 0 mesmo tenha
contato com a comunidade a que pertence, que assim possa desenvolver suas habilidades e
constituir seu papel na sociedade por meio da sua identificacdo no grupo social. Todo esse
processo de aprendizado do ser humano e sua constituicdo como individuo s6 é capaz

devido a suas experiéncias grupais.

De acordo com Souza et al (2010) apud Friedman S, Passos MC (2007), a preocupagéo
em se estudar grupos, em especial nas ciéncias humanas e da saude, tomou forca com o
surgimento das grandes crises mundiais, época em que se tornou fundamental trabalhar
com grupos em funcdo da escassez de agentes de saude. Atualmente, a proposta grupal
vem se sendo muito adotada em razdo da possibilidade de atender grandes demandas e
devido a possibilidade de proporcionar um maior desenvolvimento dos atendimentos

clinicos.

Na clinica da linguagem em Fonoaudiologia, tem-se valorizado cada vez mais propostas
terapéuticas que incluam atendimento grupal com base nos fundamentos da perspectiva

social e histérica da linguagem. Como refere Penteado et al (2005),

Fundamentados numa perspectiva historica cultural da linguagem,
alguns autores sugerem uma nova leitura acerca das propostas de

atendimento em grupo e dos processos a elas inerentes, no sentido de
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identificar alguns potenciais que favorecam o desenvolvimento

integral do sujeito social (p.162).

Nesse contexto de abordagens grupais, a afasia € tomada como uma patologia que afeta todo o
meio social em que o sujeito esta inserido. I1sso porque, entende-se que a linguagem € uma
importante ferramenta para convivéncia social. Assim, o sujeito que, atingido por uma leséo
cerebral, torna-se afésico encontrar-se-ia preso a uma fala marginalizada e estigmatizada pela
sociedade. Dessa forma, a terapia em grupo com afasicos surgiria como espaco privilegiado

de inclusdo social desse sujeito no sentido de que

Trabalhar com grupo revela-se ndo como um espago no qual se fazem
prescricdes, nem como um espaco magico, gerador de transformacOes
rapidas e eficazes, mas como um local para reflexdes, que permite respeitar
diferencas e apoiar-se nas experiéncias de outros para que cada um, dentro
das suas limitagdes e possibilidades, faca (re) significacfes acerca da sua
problemética (SANTANA, 2007, p.11).

Note-se que a terapia grupal na clinica fonoaudiolégica com afésicos surge como ambiente
onde 0 sujeito conseguird ressignificar a sua fala, encontrando novamente seu lugar na
linguagem. Tem-se que a terapia fonoaudiolégica em grupo é um importante dispositivo
clinico com pacientes aféasicos, pois 0s mesmos passam a se sentir mais acolhidos e por
consequente ter maior adesdo as terapias propostas. Lopes (2008) comenta que tal adesdo
permite e favorece as trocas intersubjetivas, a inclusdo, auto percepgdo, autoconhecimento e

as expressoes de afeto.

Conforme se observa nos relatos da literatura, embora o processo terapéutico tradicional seja
intensamente descrito cientificamente, a terapia grupal no ambito da fonoaudiologia vem
evidenciando seu beneficio no que concerne a possibilidade de ressignificacdo das relacdes

sociais, das dificuldades psiquicas e, especialmente, das proprias condi¢es de linguagem e
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comunicacdo. Dessa forma, a terapia em grupo ganha conota¢do no campo como importante

ferramenta de intervencao fonoaudioldgica

30



2. OBJETIVOS

2.1 - GERAL
Apresentar um levantamento sobre as formas atuais de trabalho em grupo com afésicos.
2.2- ESPECIFICOS

1. Verificar as metodologias utilizadas.

2. Investigar quais as justificativas para escolha dos trabalhos em grupo.
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3. JUSTIFICATIVA

Durante muito tempo a terapia fonoaudioldgica se baseou somente em modelos de
atendimentos individuais, devido ao fato de ter sua formacdo inicial e seu embasamento
teodrico voltado para o0 modelo de atendimento curativo e organicista. Porém, atualmente, o
modelo de atendimento grupal vem sendo adotado por muitos profissionais da

fonoaudiologia.

De acordo com Ribeiro et al (2010, p.1), “A opcdo terapéutica individual baseia-se em uma
visdo advinda da medicina que acredita nas patologias como formas de desvios e entende a
clinica como espago de ‘cura’ ”. A importancia de se gerar estudos que busquem compreender
os efeitos e as razdes tedrico-metodoldgicas que justificam e orientam a decisdo clinica de
adotar a terapia grupal em fonoaudiologia esta ligada, portanto, a necessidade de refletir sobre
a singularidade do fazer fonoaudioldgico e sobre a especificidade dos processos de
adoecimento que envolvem perturbagdes linguisticas, como acontece em casos de afasia.

Como assinala, Ribeiro et al (2010),

Na éarea da afasiologia, a terapia fonoaudiolégica em grupo é considerada
muito valiosa pelos profissionais que a adotam, por proporcionar a
construgdo conjunta de conhecimento entre 0s sujeitos e as trocas de
experiéncias, modificando a visdo dos individuos e propiciando as (re)

significacdes dos processos patoldgicos (p.2).

Nessa direcdo, parte-se da hipotese de que “[...] as agdes em grupo podem, direta ou
indiretamente, promover aumento das funcbes psicossociais e a participagdo na vida da
comunidade, e ainda tém um custo financeiro menor do que as terapias individuais”

(SANTANA, 2015, p.6:15).

32



Considerando os aspectos benéficos destacados pela literatura fonoaudioldgica especializada
no tema quanto a interagdo, trocas linguisticas e afetivas que o atendimento em grupo pode
proporcionar, torna-se de grande relevancia a observacéo e analise de situagdes de terapia
grupal na clinica de linguagem com afasicos. Os estudos brasileiros voltados para essa pratica
no campo das afasias ainda sdo poucos; além disso esse empenho de reflexdo trard

contribuigdes para a pesquisa da efetividade terapéutica do dispositivo de trabalho em grupo.
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4. REFERENCIAL TEORICO

“De todos os tragos de diferenciacdo do homem em relacdo a outros animais, nenhum € mais
importante, precioso e evoluido que a linguagem” (Jakubovicz,1996). A linguagem ¢ um fator
de extrema importancia na histéria da evolucdo humana, é a partir de seu contato e suas

experiéncias que o homem pode se desenvolver e criar suas relacbes com o ambiente.

N&o atingimos nunca o homem separado da linguagem e nao vemos
nunca a inventando. N&o atingimos jamais 0 homem reduzido a si
mesmo e procurando conceber a existéncia do outro. E 0 homem
falando que encontramos no mundo, um homem falando com outro
homem, e a linguagem ensina a propria definicdo de homem
(Benveniste,1976).

Considerando o papel essencial que a linguagem apresenta na vida e em todos os aspectos que
ela norteia, ndo é dificil notar o quao traumatico sdo os efeitos do evento cerebral que acomete
um sujeito afésico e qudo tragica é sua presenca na linguagem. Segundo Fonseca (1998), a
relacdo entre cérebro e linguagem é muito complexa, pois tratam-se de dois funcionamentos
acontecendo em paralelo e que se afetam mutuamente. Assim, a lesdo que afeta o
funcionamento cerebral pode vir a perturbar o funcionamento da linguagem, afetando assim

tudo o que o permeia.

Segundo Cernescu, R.P et al (2000) apud Masnsui (1995), a alteracdo da linguagem
decorrente de lesdo cerebral releva o papel destacado que a linguagem ocupa no equilibrio
individual e social. Apesar da afasia ser um tema bastante abordado na clinica
fonoaudioldgica, uma grande parte dos procedimentos utilizados para se tratar de um paciente
afasico ainda se apoiam no viés clinico médico, cuja abordagem se pauta no funcionamento
organico, cerebral, desconsiderando o funcionamento da linguagem e seus efeitos sobre a
subjetividade.
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No sentido oposto a esse raciocinio, as perspectivas da Neurolinguistica Discursiva e Clinica
de Linguagem propdem a expansdo do olhar fonoaudiolégico para a relagdo cérebro-
linguagem-sujeito, enfatizando a articulagdo sujeito/falante e fala/linguagem como ponto
crucial para o desenvolvimento da conduta terap@utica. E por essa via que a reflexdo sobre o
trabalho em grupo ultrapassa a problematica da reducdo de listas de espera em instituicdes
publicas e se aproxima de uma analise da qualidade dos servigos prestados e dos ganhos
efetivos que esse tipo de dispositivo clinico pode trazer no que diz respeito as mudangas na

condicdo sintomatica apresentada.

Os estudos sobre grupo na area da fonoaudiologia ainda sdo recentes, ganhando forca nos
anos 2000 (SANTANA, 2007) a preocupagdo com a motivacdo e qualidade da intervencéo.
Ribeiro et al (2010) destaca o prazer da convivéncia em grupos como algo inerente a condigdo

humana e que propicia o vinculo necessario para facilitar a adeséo ao tratamento.

Com base na literatura a utilizacdo do atendimento em grupo em detrimento ao atendimento
individual gera aos individuos atendidos uma exposicdo maior a novas habilidades de
conversacdo e melhores contextos de comunicagdo. Fato que se deve a interacdo existente
entre os afasicos participantes da grupoterapia e que gera a socializagdo desses sujeitos, e até
mesmos dos seus familiares e cuidadores, pois no grupo encontram-se sujeitos com as
mesmas problematicas. Acredita-se que por essa via € estabelecido um vinculo ajuda na

superacdo das consequéncias da afasia.

Por outro lado, apesar de alguns estudos relatarem os beneficios da terapia grupal, Machado
(2004, p.25) adverte que os “estudos sobre a eficacia do tratamento nas terapias em grupo sao
recentes e os indicadores de ganho obtidos ainda estdo em constru¢ao”. De acordo com Lopes
(2008) a efetividade da terapia em grupo ainda é muito questionada por alguns
fonoaudiologos.

Nota-se que ha necessidade da realizacao e publicacdo de pesquisas que envolvam e abordem

a pratica da grupoterapia com sujeitos aféasicos, para que assim consiga-se discorrer com mais
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propriedade e convicgdo sobre o tema. Os ganhos psicossociais sao relatados pelos defensores

da abordagem grupal na clinica da linguagem em fonoaudiologia, no entanto, o campo parece

carecer de estudos que apontem os efeitos sobre o sintoma do ponto de vista do

funcionamento linguistico subjacente a manifestacdo da fala.
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5. METODOLOGIA

A revisdo narrativa é utilizada para descrever o estado de arte de um assunto especifico, sob o
ponto de vista tedrico ou contextual. Esse tipo de revisdo nao fornece a metodologia para a
busca de referéncias, nem as fontes de informacdo utilizadas, ou os critérios usados na
avaliacdo e selecdo dos trabalhos. Constitui-se, basicamente, da analise da literatura, da
interpretacdo e analise critica pessoal do pesquisador (BERNARDO; NOBRE;
JANETE,2004). A revisao narrativa possibilita a aquisi¢cdo e atualizacdo de conhecimento
sobre um determinado tema em curto periodo de tempo; no entanto, ndo possui metodologia
que viabilize a reproducdo dos dados e nem traz respostas quantitativas para determinados
questionamentos. (ROOTHER, 2007). Ja o método de revisdo integrativo busca integrar
diversos conceitos e opinides das pesquisas utilizadas. A revisdo integrativa € um método
especifico, que resume o passado da literatura empirica ou teorica, para fornecer uma
compreensdo mais abrangente de um fendémeno particular (BROOME,2006).

Esse método de pesquisa objetiva tragar uma analise sobre o conhecimento ja construido em
pesquisas anteriores sobre um determinado tema. A revisao integrativa possibilita a sintese de
varios estudos ja publicados, permitindo a geracdo de novos conhecimentos pautados nos
resultados apresentados pelas pesquisas anteriores (MENDES; SILVEIRA.GALVAO,2008;
BENEFIELD,2003; POLIT; BECK,2006)

Este estudo fundamenta-se na literatura especializada em afasia nos campos da neurologia,
fonoaudiologia, linguistica e psicologia que contenham as palavras-chaves: afasia, grupo e
terapia; especificamente os trabalhos em que se discutam atividades fonoaudioldgicas

desenvolvidas em grupo
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6. CRONOGRAMA - CALENDARIO ANO: 2015 - 2017

MES/ETAPAS JAN FEV | MAR |ABR |MAIO | JUN JUL AGO | SET | OUT | NOV | DEZ

Escolha do tema

Levantamento
bibliografico

Elaboracédo do
projeto de pesquisa

Apresentacéo e
qualificacédo do
projeto de pesquisa

Envio do projeto
para apreciacdo do
CEP/HUPES

Atualizacdo da
bibliografia

Coleta de dados

Andlise dos dados

Redacdo do artigo

Revisdo e redacédo
final

Entrega do artigo

Defesa do TCC
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7. ORCAMENTO

8.1 RELACOES DE MATERIAIS NECESSARIOS

Valor
Item Quantidade | ynitario
Material Valor
1 Canetas azuis 6 1,50 9,00
2 Lapiseira Pentel P207 0,7MM — Rosa 2 22,90 45,80
3 Passagem de Onibus para ir a0 CEDAF coletar os dados 208 3,00 624,00
4 Grampeador 1 21,00 21,00
5 Grampo para grampeador 1 caixa 3,49 3,49
6 Caderno de anotagdes 9x14cm com pauta 2 17,90 35,80
7 | Papel sulfite branco, 75g/m?, A4 500 0,05 22,90
8 Tinta de Impressora padrédo HP Deskjet 660 — preta 1 116,00 116,00
9 Encadernagéo 3 2,00 6,00
10 1.048,90 | 1.048,90
Notebook Pasitivo Stilo XR12950 1
Total
1.923,89
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