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MODELELE TEORETICE 63

Celelalte doud modele importante spre care se indreaptd atenfia
in prezent sint cel educational si cel sistemic. Dincolo de 1erapia de
familie, pugini terapeu() recunosc cl, in prctica lor grupall, s-au
inspirat din orientarea sistemici. In ceea ce priveste abordarea
~educapionald”™ sau didacticd, ea se revendicd mai ales din modelul
cognitiv-comportamental i nu va §i tratatd aici in mod separat,

EXEMPLUL 14
Situalia din
(Ehransperger of al, 2001)

@ ln Spania, terapeuli se raporiesazs, In general. 13 un model
mﬂnmﬂiﬁ] totug. 0 cincima dintre & menlloneazd ma
multa onentén lsorebce, dind asifel dovada de un anumil eclectism.
Onentarea Isorehch cea mai impontanid este cea psihodinamsch
(68,9%). Ca 3 in cazul terapeuliior elvetieni, aceastd oneniare
este indicatd in special de citre terapeuli relativ Tnantat in virstd.
cu 0 expanentl professonald indelungatd gusau care su baneficiat
de o solidh formare in lerapa de grup. Urmiloarsa, ca mmportanid,
aste (sona sislemica (24,.5%). Teona cognitiv-comportameniald
[6%) 9 celeialte onentdn ocupd locur: Menare.

EXEMPLLL 15
Siluatia din Elvetia
(Ehrensparger of &, 2001)

Orsentdrie feorehce sl iecapeulior de grup

@ In Elvetia, pozilia predominantd este detinuld de orientares
paihodinamech (42%). 68 asle urmatld de onentansa sslamicl. pe
da o parte, §i de cea cognitrv-compariamaniatl. de cealalld parie,
alese de aproximaliv o ireime dintre subvech (Ehrensperger of 2/,
in curs de apanfie). Orientlnie pedagogicd § umanisld au pulin
adepli, hecare dintre ale find meniionata de un subect din sase.
In medie, patru psihoterapeul de grup din zece afirma cd se
raporteazi ta mal multe onentin,

Alegerea divarsalor onentir (eoretice poate fi legald de facton
multiph. Onenlarea psihodinanucd esle adoplatd ma ales oe citre
psihiatrl § mai curind de chbre lerapeulii mai in virstd, cu o mai
vastd sxpesentd profesionald gi, lotodatd, benaliciar & unes for-
mdin mai indelungate In lerapia de grup. Orientared cogniliv-
-comportamentald’ este, in schumb, aleasa de cilre lerapeuls mai

— — — — — — — — — — — — — C— — | ——  —— — C— —  (— ———




tubs INTRODUCERE IN TERAMILE DE GRUP

P S s e s e e e e

tinen, cu o axpanenid profesionald mal redusd ¢ o actwiale de
formars in lerapia de grup dé mad mich anvergurd, Orisniares
fslenuch” este sushnuld mal frecvanlt de cilre psiholog, Care au
beneficial mai des decil cedalll profesionigh de o formare in psiho-
lerapia grupald § care au consacral ma mull bmp unor aclivitdp
de grup. .Orientarea umanis!d®, ca §i cea sistemicl, este, mull ma
frecvan!, bastionul psihologilor. Orenlarea pedagogicad”, relativ

putin prazentd, apare ca nespecifich,

Tipodogia grupurdar in funclie de anentaraa lor isoredicd

@ Intrabaji in legltura cu onenlarea leorelicd polrivil caresa i
coordoneazii grupul principal, sase lerapeul din zece au dat o
singurh refennid. Cu loale acaslen, paniru paru Ierapduli din 2ece,
raportirite teoratice sint mullple.

DacA incercdm si clasificAm grupurile in funclie de ofentares
leorelich oo le guvernaazd, se profileazd diverse configurali. Ma
jos, vom compara diferiele grapun de orentame feoreticd unicl,
precum § o calagone de grupurn cu repens Weorelice mulliple. Gru-
purilé dé onenlareé aminamanieé psihoeducaponald sau cele da o
ald orenlare la fel de slab reprezentaid nu au fosl inclusa in
descrigraa noasird.

Grupurie conduse conform une! orentdn feorehice umce

& Grupunle conduse doar conlarm onentdrn psihodinamics (22,3%
din tolal) sini de lungd duratd (74.0%, faid de 29,3% peniru celeiaile
grupuri, p<0,001)"; ale sa inirunesc ma curind in cadn servicilor
ambulatoni (31,5%, fald de 21,3%. p<0,05), find adesson conduse
de psihiain (33,3%, fald de 19.9%. p<0,01). In lrei sfertur din
cazurl, ale cupnnd pacienll cu diagnostice diverse, prinire care
lulburdn ale personaldapl (50.9%, fatd de 31,1%, p<0,001), -
buriin anuoase (48, 1%, fald de 31.4%, p<0,01) g psihoze (21.3%.
fatd de 12.2%, p<0.05). Putin mai mull de un sfert din aceste
grupuri @u in vedere copi (27 4%, fald de 15 3%, p<0.01). Prazenta
farmiliilor este racd (9,3%, fald de 38 6%, p<0,001).

Grupunle conduse doar conform omanlari cogriliv-Comporamentalo
(13,2%) sind de scurtd durath (73,8%, fath de 57 8%, p<0,05), sint
congliluite din adulh (90.5%, fath de T7,9%. p<0.05). se intrunasc
in intenorul servicilor ambulaton (3£,4%, fald de 21,9%, p<0.05),
#i cal mai fracvent In Elvetia romandd |unde se vorbeste francaza)

I. Prima cifrd dintre parameze indicd procentajul acesiel caracieristici
pentru tipul de grup desoriv. lar @ doua se raportearl lo ansamblul
constituil de celelalie grupari.
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(51,6%, Tali de 32.4%, p<0.,01). 80% dintre ole sinl formate &n
pacien) cu dusgnostic unic, fird eviden|ierea vreunel calegors
nosologice dominanis.

Grupunile doar de onentare smiemich (9, 7%) sint mai frecvent de
durald redusa (B82,5%, fatd de 57.8%, p<0.01) §i se adreseazd
adesaon adolesceniior (38,6%. fath de 15,9%, p<0.001), cu part:-
ciparea familiel (T6.6%, Tald de 27.2%, p<0,001). Iji desfagoars
activitalea de prefennla in spali fard specific medical sau psituatric
(23,4%. falh de 11,4%, p<0,05).

Grupunile de onantare umanista (7,0%) sint aproape inloideauna
conduse de clre psihoclogn (94,1%. falh de 758%, p<0.05) gi.
adesaorn, In cadrul praciicii privale (47,1%, fald oe 27,1%, p<0.05).
Nu prazinld nici o speciicitale |a nivelul virsle: pacientdor chrora b
88 adreseszd sou al diagnoshicelor, cu exceplia diagnosticulu
vizind abuzuy! de subsianie, care inregisireazd o (recven|d pulin
mai ridicatd (38.2%, fatd de 21.1%, p<0.05).

Grupusile cu onenidrl isorsfice muliple
& Grupunle cu onanildr mullipie (40.5% din lotal) sa carac-
terizeazi prnir-o duratd in general scurta (72.4%. fatd de 52.2%.
p<0,001); ipl desfgoard activitalea rareon In cadrul servicilor
ambulatori (16,4%, fald de 27.1%, p<0,05) g implich dessor fa-
miliila (45,9%, fald da 22.6%. p<0.001).

De fapt, diferenfele teoretice dintre terapeufi sint mai pufin
numeroase decit similinadinile. Nu mal poate mira pe nimeni ¢a in
prezent sd se observe o tendingi convergentd a diferitelor onentin
din psihoterapia grupald, tinzindu-se spre un model generic, cum
vorm vedea la sfirsinul acestud capitol. Ulterior, vom descrie 1otusi
diferitele programe grupale care se organizeazd in diverse contexte
de ingrijire de specialitate.

Grupurile axate pe modelul analitic

Numercase psihoterapii .dinamice™ de grup s-au dezvoltal in
ultimele decenil, luindu-gi ca bazd teoria relajiilor obiectale
(Kutash si Wolf, 1986), psihologia psihanalitich a dezvoltiiria (psi-
hologia eului), psihologia sinclui (Kohut, 1977), fenomenologia
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psibanalitied i modelul pulsional-relapional (Greenberg si Mitchell,
1983), Necesitatea de a institui o psihoterapie analiticd grupald de
scurtd durnth s-a impus in aceeasi manierd.

Luind ca punct de plecare aceste tendinge doctrinale, in ultimele
decenii s-au dezvoltnt © serie de orientiin feoretice cu implicati
tehnice.

Group analysis

Dupl cum am amintit deja in capitolul 1, plecind de la activitates lui
Foulkes (growp analysis), GAS (Group Analvtic Society) i, mai
recend, EGATIN (Ewwopean Group Analvtic Training Institstions
Nerwork) au ficut din analiza de grup™ metoda cen mai influentd
din Europa.

EXEMPLUL 16
(Foulkes &f &L, 1971)

@ Bazald pe analiza indvidulul, electuald de citre grup § In
intaérorul grupului, aceastd lehnecd pune acceniul pe inlerpretarea
relaialor nterparsonale .aici §i acum”, panir-o dscuje hberd fio-
anid" (achivalenl & asociafiei libere). Lidend" avild centrarea
ranslarulu: asupra lul Insug, incercind sd-l analizeze alunci cind
aa produce Inlre membr. Visale nu sint inlerpratale declt atunc
cind au legaturd cu grupdl. Sint luate In considerase anumile fano-

mane grupale spacihce,

Aborddrile kleiniene

Lucririle unor autori argentinieni, californieni §i de pe alwe
menidiane se bameazd pe formuliirile enise de Mélanie Klein i

Bion.
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EXEMPLUL 17
(Grinberg ef al, 1960)

@ Grinberg, Langer s Rodngué propun mierpratarea .grupubul ca
intreg” i & mdividulw in cadnd grupului in funclie de modul in case
acesla s& mandesld in conslalalia dinamicd colectiva, Ei descriu
diversale rolun adoptale de clre membrkd grupulul: subweciul
Jadar, care caplaazi problamale celorialli (cel care are l&ndinia
da a comunica, in mod indivdual, divergdor membrl ai grupubul,
Jstoriike”, impresile s cancanurile grupulul), istoncul”, gaful” elc.
In general. rolurite sini interganjabie pe parcursul fintdni unui
Grup. Acegti auton au avul landinta de a miroduce doil colerapeull
in grup, separind rolul mame: de cel al tatdiui.

Limbajul .idiosincrasic™ reprezintd un obstacol in calea cunoas-
terii pe care profesionisti domeniului o pot dobindi din argumeniele
teoretice expuse de citre Bion. In plus, slabele rezultate terapeutice
abe acestor proceduri (Malan, 1976) le-au restring sfera de aplicare
la seminarii didactice si la unele analize ale instiugitlor.

Scoala francezd

Pe parcursul seminariilor de formare psihanaliticd de grup organizae
de CEFFRAP s-au introdus unele concepte originale (Kags, 1995 ;
Anzieu, 1971 ; Bejarano. 1971, 1973), precum cel de _aparat psihic
grupal”, care admite ideca unei anumile organizin psthice™ prim
intermediul unor mecanisme numite organizatori psihici de
leginurd”. Forme particulare ale acestora sint organizatorii psihic
al grupului™ : fantasma individuali®, o Jdmage parentali®, |, fan-
tasmna originard”, complexu! lui Oedip si Jinvelisul psihic grupal”.
Grupul ii stimuleazd pacientului dorinie de implinire imaginard,
Acestea constituie _primul organizmor”, care declangeazdl procese
antagonice © _iluzia grupald™ (tendinga de a fuziona cu ceilaly, intr-o
stare colectivd exalanti) si fantasmele _de rupturi”™ (tendinta citre
distrugere reciprocdl intre grup i unii dintre membrii s&i). Imago
parendaldl (in special paternd) constitule al . doilea organizmtor™,
care stabilizeazi grupurile prin faptul ci deschide universul imagmar
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grupal spre lumea simbolich. Aparijia funtasmelor originare (.l
treiles organizator” ) favorizeazd ancorares progresivi a pyyelé-unilor
in corpuri. Cel de-al ,patrulea organizator™ are un ol de .meta-
organizator™. In fine, al cincilea (invelisul psihic grupal) organizeazd
intregul wparat mental i reprezinti echivalentul grupal al ewlui-epi-
dermd pe care Anrxieu il descrie cu referire la psihoterapia indi-
viduald { Anzicu, 1985).

EXEMPLUL 18
(Anzieu, 1984, Kads, 1978)

® Anzisu § Kads conmderd grupul un obiect de Inveshrs
pulsionald, abordindu- prin prisma wials sale fantasmabce. Tera-
peuln aleg pacent care au o sufennid personala § siml nevoia
unei schimban, Diagnosticele cele mal adecvale peniru acest lip
de grup vizeazh navrozels grave, psihozeis find excluse, Grupul
aata lenl deschis. Terapeuls enuntl regulile fundamantale, care §i
introduc pe pacen) inir-un univers simbolic”, In inlenorul cAruia
sa dezvolld un proces grupal. Regulile de funchonare Intlud nevois
da a vorts liber déspre Irhirea axpanenie actuale, Interdicha de &
avea schimbun cu parkcipanti in afara grupul §i axigenta iegatd
de conficaniialitale. Terapautul adopli o alituding analibica ca inde
spra neutralitate g intervine in special prn inlerpretares dinamcii
de ansamblu. Transferul asle consideral fundamental, hind
interpretal alunc: cind se manifestd in raport cu bderul, cu ceilall
partcipanil, cu grupul ca atare sau cu lumea exierioard.

Consideraiile acestor auton sint originale, insd reclamd un studiu
aprofundat, care le limiteazd utilizarea in cazul sutorilor familiarizagi
cu psihdatria dinamicll.

Orientdrile psihanalitice americane

in anii *50, in Stsele Unite, partizanii psibologiei eului au incurajal
tehnicile de amnalizd a mecanismelor de aplrare, in detrimentul
aspectulun emofional legat de reexperimentarea unor conflicte incon-
stiente. Reacfionind impotriva acestel . intelectualizini excesive”, alfi
autori au inceput & solicite modificin ale iehnicii, Astfel, Ackermann



