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O TRABALHO NO CORPO, O TOQUE, E O ASPECTO SEXUAL NA TERAPIA
PSICOCORPORAL MORFOANALITICA

Marcia Castanho Lavaqui Gongalves
RESUMO

Uma questao polemica dos trabalhos corporais € a preocupagao com a erotizagdo que pode
aparecer na relagao terapéutica. Uma terapia que trabalha com o corpo como a Terapia
Morfoanalitica suscita muito este imaginario entre os que se dispdem a compreender seu
funcionamento. E ¢é justo. Dentre as técnicas utilizadas estao as massagens, das mais suaves
na superficie da pele do corpo todo as mais profundas, no tecido conjuntivo que na maioria das
vezes encontra-se retraido. Também os trabalhos respiratérios e de todas as cadeias
musculares que organizam a Unidade Psicopostural do paciente desde o inicio da vida. P- Sua
mé&o é delicada e quente. E bom, o calor entra na barriga. T- E tem um sentimento que
acompanha? P- Medo. O calor pode entrar muito. Lidar com estes sentimentos contraditérios,
sem deixar de tocar, € um desafio a ser superado, com interpretagdes corporais e/ou verbais.
Desta forma o paciente ira decodificando os sentimentos e as sensagdes vividas e integrando
uma Unidade Psicopostural mais livre € harmoniosa.

Palavras-chave: Corpo. Toque. Terapia corporal. Morfoanalise. Psicocorporal.

A Terapia Morfoanalitica teve seu despertar a partir da fisioterapia.

Mais especificamente do campo das corregbes posturais. Frangois Mézieres foi uma
pioneira da fisioterapia postural que sistematizou um método de reeducacao postural global
que utilizava de maneira muito precisa o conceito de cadeias musculares. O que ela introduziu
neste campo foi a ideia de que todos os musculos do corpo sdo interdependentes e
organizados em cadeias de tal forma que qualquer lesdo ou desequilibrio em uma parte do
corpo pode transmitir-se e manifestar-se em outra regido. Ela propunha entdo uma série de
posturas de estiramentos globais para recuperar a elasticidade muscular perdida e assim
restaurar o equilibrio horizontal e vertical do corpo.

Serge Peyrot, que foi seu discipulo, aplicava este trabalho em seu consultério por
longos anos, e ao qual considerava biomecéanicamente perfeito. Porém, era um trabalho que
nao levava em conta os aspectos psicoemocionais da pessoa e como se manifestavam no seu
corpo. Mudar a postura € um processo complexo e ndo se limita a reorganizar ossos e
musculos. Serge percebeu que os pacientes, durante as sessdes, ou ao final delas, relatavam
sensagdes corporais intensas, as vezes tinham reagdes emocionais, outras vezes relatos de

acontecimentos do passado recente ou remoto da pessoa que vinham sem que isto pudesse
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ser até entao explicados por este método que era puramente biomecanico. O que chamava a
atencdo era que os pacientes tinham necessidade de expressar em palavras o vivenciado,
organizar e transformar em pensamentos.

Estes acontecimentos na clinica incitaram Peyrot a organizar um quadro terapéutico
onde estas expressdes que emergiam do trabalho postural global pudessem ser integradas no
tratamento. Naturalmente os pacientes o orientaram a chegar ao que hoje chamamos de
Terapia Psicocorporal Morfoanalitica. Para poder integrar os aspectos sensoriais € emocionais
que os pacientes traziam, ele buscou com Jean Sarkissoff, um grande psicanalista suigco que
praticava a psicanalise ativa, uma profunda compreensao do trabalho do inconsciente, a ser
capaz de detectar como este se manifesta corporal e verbalmente e, sobretudo a compreensao
dos aspectos transferenciais da terapia corporal.

Entdo podemos dizer que a Terapia Psicocorporal Morfoanalitica € uma terapia onde se
busca a integracao de trés aspectos da pessoa: seu corpo real, com seus 0ssos, musculos,
aponeuroses, incluindo os 6rgaos dos sentidos e as visceras; seu corpo sensorial, que é o
corpo como é percebido pelo paciente, que nem sempre combina com 0 corpo real, € o corpo
com o qual ele se reconhece e com o qual se coloca em pé e na vida e anda. O terceiro corpo
€ o corpo emocional, que é o corpo que guarda a memodria de tudo que foi vivenciado pelo
individuo desde o nascimento, e até mesmo desde a vida fetal, mesmo que ele ndo tenha
acesso consciente destes momentos.

Estes trés corpos sdo interdependentes, e desenvolvem-se ao mesmo tempo. A partir
do nascimento o bebé é puramente sensacado, percebe tudo a sua volta a partir dos seus
receptores proprioceptivos que sdo inundados de estimulos vindos do exterior e  do interior
como uma antena parabdlica. O problema é que néo pode distinguir estas duas realidades,
interna e externa, e néo sabe ainda nomea-las. Quem vai ajuda-lo a distinguir e a nomear é a
pessoa que cuida, em geral a mée, mas pode ser o adulto que faz esta fungéo de maternante.
Entdo o bebé vai viver momentos de grande simbiose com a mae, que cuida, embala, acaricia,
fala com ele, banha, amamenta. Nestes momentos vive um estado de profundo relaxamento e
prazer que fica registrado em todos os tecidos que sdo munidos de receptores proprioceptivos.
Ao mesmo tempo em que vive isto tudo em seu corpo real, os 6rgaos dos sentidos sdo também
estimulados pelo som da voz da mée, o cheiro, a visdo dela, seus olhos, e o seu olhar que
reflete o prazer que ele, sua majestade o bebé como diria Winnicott, provoca nela. Como

sabemos isto € o fundamento de um narcisismo que lhe valera para toda vida. Estes cuidados
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aparecem para ele como que magicamente quando comega a viver sensagdes desconfortaveis
como a fome. Como n&o sabe o que significa este desconforto que vive, vai vive-lo com muita
angustia, ele nao esta com fome, ele é a fome. Mas ¢é salvo pela mae que o acalma livrando-o
deste desconforto , quando o amamenta |Ihe dizendo palavras carinhosas, traduzindo para ele
que aquilo é fome. Mantendo contato afetivo e visual com ele enquanto fala e amamenta
recupera a paz perdida. Uma grande reparagao do que foi vivenciado de forma aniquiladora por
causa de um fendmeno natural, a fome. A repeticdo destes momentos de aniquilagéo e depois
de reparacdo muitas e muitas vezes ao longo dos dias e meses iniciais da vida do bebé vai
ensina-lo muitas coisas que nédo cabe descrever neste artigo. Mas podemos afirmar que a
maioria destas experiéncias nao podera fazer parte da memoria consciente dele, por terem
acontecido numa época pré-verbal, e por ndo ter ainda um aparelho de pensar construido. Mas
tudo ficou gravado no seu corpo de uma forma imperceptivel, nos tecidos musculares, nas
visceras, na pele, nos 6rgaos dos sentidos e vao construir sua Unidade Psicopostural.

Quando a mae traduz em palavras o que ele vive em seu corpo, ou 0 qué o incomoda
no ambiente, ela esta ajudando a colocar palavras no corpo, a partir destas experiéncias
compartilhadas com o entorno familiar. O pensamento nasce antes de tudo no corpo. A mae
vai introduzindo o bebé no mundo aos pouquinhos (Winnicott), quando nomeia sensagdes para
ele, ela faz uma interpretacao corporal, como fazem os Terapeutas Morfoanalistas. Ao mesmo
tempo em que cuida do seu corpo real, esta em contato afetivo (corpo emocional) e sensorial
(corpo sensorial) com ele. Sdo estes aspectos do inicio da vida que vao construir a Unidade
Psicopostural, e sdo todos interdependentes e relacionados entre si. Ndo se pode tocar um
sem tocar o outro. Podemos afirmar agora que qualquer tentativa de reorganizagéo do ténus e
da postura deve necessariamente atingir os trés corpos necessariamente.

Foi o que aconteceu no desenvolvimento da Terapia Morfoanalitica. Serge percebeu
que para uma verdadeira transformacdo corporal, seria preciso cuidar dos trés corpos ao
mesmo tempo e com igual importancia. E isto s6 seria possivel dentro de um quadro muito bem
estruturado com um olhar para a relagao transferencial que se instala. Um clima de confianga é

essencial para que o processo possa se instalar e aprofundar.

Esta confianga ndo se constréi apenas ao nivel verbal, mas também no
corporal. O paciente, da mesma maneira que reconhece o tom da voz, integra
também as particularidades do toque do seu terapeuta: o calor da mao, o
tamanho, a forma, a textura da pele. Aos poucos o paciente vai se
acostumando com a qualidade do toque, respeitoso, adaptado, preciso, atento
e se deixa tocar, nutrir, guiar. Este toque empatico restaura a comunicagéo
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corporal do paciente com seu préprio corpo que por alguma razédo havia ficado
congelado durante o crescimento. Restaura também sua individualidade e a
consciéncia de que é um Ser de valor. A recuperagdo da comunicagao corporal
natural num clima de intimidade e proximidade constitue um dos eixos
essenciais do tratamento. (Peyrot. S, 2014).

No adulto, fisiologicamente todos os gestos e posturas, tendem a percorrer o caminho
conhecido. Se nao tenho a percepgao consciente do que mudou no corpo (acordar o corpo
sensorial para perceber o corpo real) a mudanga € experimentada, mas nao introjetada, pois é
0 cortex quem determina a percepcao de forca e peso quando ha solicitagdo para um
movimento. Portanto so6 cuidar do corpo real resultara em nenhuma mudanga permanente.

E neste foco que a Terapia Morfoanalitica tem grande forga transformadora.

Preciso que o paciente se disponha a “ouvir’ seus receptores proprioceptivos, para isto
ele precisa abrir mao do controle cortical, deixar a imagem que ja esta construida e sentir o
corpo tal como é. Ou seja, perceber o corpo a partir dos receptores proprioceptivos € nao a
partir da imagem construida por ele desde o nascimento. Para se ter uma dimensdo mais
exata do peso € preciso focar no receptor proprioceptivo localizado no musculo e pele. Isto
quer dizer que precisamos aceitar soltar o controle consciente e voltar quase que no estado do
bebé que ainda n&o tem este controle cortical e percebe o corpo quase que exclusivamente a
partir dos seus receptores periféricos.

Imagine a confusdo que é considerando-se que ha mais ou menos trés milhdes de
receptores localizados no corpo. Voltar neste estado requer confianca quase absoluta no outro,
um momento de muita intimidade. E é neste momento que é interessante ver o que acontece
com o musculo: quando apenas os receptores musculares estdo fornecendo os sinais
orientadores & possivel estimar o peso real do segmento ou do corpo, e ndo aquele peso
imaginado (Cohen 2001). Quando ndo vem dai, que é o que acontece normalmente, é o
sistema nervoso central que monitora sua propria atividade na producdo de contragbes
musculares e nossa percepgao de forga e de peso deriva deste monitoramento interno. Isso
quer dizer que vou agir corporalmente de acordo com este monitoramento vindo do SNC.
Penso que podemos dizer que é de onde vém as reagdes de defesa, que chamamos de
resisténcia. Manifestam-se muscularmente, mas tem origem no cértex, motor e sensorial, que
por sua vez foram modelados a partir das experiéncias afetivas vividas durante os cuidados
corporais recebidos desde o nascimento. E onde o terapeuta Morfoanalista poder agir. Através
dos cuidados corporais dispensados nas sessdes pode refazer a imagem construida. Neste

momento é comum ouvirmos expressdes do tipo: parego muito grande, muito leve, pesada,
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pequena, macia, mais inteira... € quase sempre acompanhadas de sentimentos, e é quando
aparecem as expressdes emocionais destes sentimentos. Ou seja, o paciente esta vivendo no
presente uma emocgéo do passado, algumas vezes muito dolorosas, outras vezes de muito
prazer. De qualquer forma, com dor ou com prazer, o paciente vive intensamente e pode
causar um momento de estranhamento e confuséo.

Para dar uma ideia deste momento vou falar de algumas vinhetas de sessdes onde ha
uma confusao do vivido pelo paciente, em especial sobre a 6tica do prazer. Ha alguns anos, fui
procurada por uma jornalista para uma entrevista sobre a terapia e suas indicagbes. Uma
pequena nota foi feita numa revista de grande circulagdo, onde a jornalista interpretou a
seu modo minhas palavras e para dar mais atrativo ao texto, colocou o titulo de Massagem
para problemas sexuais. Chegou entdo M, que disse que veio por causa do que dizia o titulo.
Sua queixa era uma erecgao insatisfatéria.

Deste o inicio podemos ver que o paciente vem com uma transferéncia ja tendendo
para a erotizacdo. Nao achei que fosse dar continuidade depois do que foi explicado sobre o
processo terapéutico. E fiquei também, vamos dizer, um tanto desconfiada das verdadeiras
intensdes dele. Mas para minha surpresa, instalamos um processo terapéutico produtivo para
ele e de muito aprendizado para mim.

M, contabilista, casado, trés filhos adolescentes, vivia algumas dificuldades no ambito
profissional, e era fanatico por futebol. Interessante que me fez pensar no prazer e nas
possibilidades de extravasamento e descarga de uma energia que nao podia fluir na atividade
sexual. O momento do gol é algo comparavel ao orgasmo, como diz Claudio M. Wagner, em
Futebol e orgasmo:

Ja tendo sido vistas as caracteristicas especificas do futebol como esporte e
como jogo e como essas caracteristicas tornam dificil a conquista de um gol,
percebemos como as curvas de tensao e relaxamento no futebol sdo muito
proximas das curvas de tensdo e relaxamento no ato amoroso sexual.
(Wagner, 1998).

M, na leitura Corporal inicial transmitia uma postura “armada”, quer dizer bragcos em
posicdo de “sacar”, peito insuflado, pernas abertas, olhando do alto. Mal podia toca-lo que
sentia excitagdo, e ficava constrangido com isto. Dizia que nao podia controlar. Durante os
trabalhos corporais ele detalhava o toque que recebia, precisava ser muito precisa para que
nao houvesse mal-entendidos. Como ele analisava cada detalhe do toque das minhas maos
tais como o peso, a temperatura e a velocidade, me obrigava a ser mais detalhada ainda, tendo

a certeza de que era um toque justo, que convidava ao vinculo, mas ndo chegava a ser
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sedutor; que fosse um toque que o ajudasse a sentir-se, a perceber seu proprio corpo, seu
tébnus, suas reagdes. Se ndo tomasse cuidado, e mesmo seguindo estritamente a técnica, ele
me acusava de seduzi-lo, de ter “feito um toque que nédo precisava”. Percebi nestes momentos
que ele vivia presente e passado num mesmo instante. Projetava em mim a sedugao? Um bom

mecanismo de defesa segundo Freud:

(...) os sentimentos de prazer e desprazer (que constituem um indice do que
estd acontecendo no interior do aparelho) predominam sobre todos os
estimulos externos. Em segundo lugar, é adotada uma maneira especifica de
lidar com quaisquer excitagdes internas que produzam um aumento demasiado
grande de desprazer; ha uma tendéncia a trata-las como se atuassem, nao
de dentro, mas de fora, de maneira que seja possivel colocar o escudo contra
estimulos em operacdo, como meio de defesa contra elas. E essa a origem da
projecdo, destinada a desempenhar um papel tdo grande na causagédo dos
processos patoldgicos” (Freud, 1925).

Também me desprezava nas palavras com piadas irbnicas e machistas quando eu
tentava alguma interpretagao verbal: “Ah, vocé pensa?!”.

Certa sesséao, quando eu toquei em seu abdémen e perguntei:

T- Quais sdo as sensagdes? P- Sua méo é delicada e quente. E bom, o calor entra na
barriga. T- E tem um sentimento que acompanha? P- Medo. O calor pode entrar muito.

Lidar com estes sentimentos contraditérios, sem deixar de tocar, € um desafio a ser
superado, com interpretacdes corporais e/ou verbais. Desta forma o paciente ira decodificando
os sentimentos e as sensacgdes vividas e integrando uma Unidade Psicopostural mais livre e
harmoniosa.

E preciso através da percepcdo que recebo na minha m&o do seu ténus, a mais leve
variagao do que vive emocionalmente, que em poucas palavras, “mora no corpo real”. O
despertar do corpo sensorial também pode conduzir ao prazer, que neste caso é utilizado como
defesa e cria sentimentos contraditorios, o que pode levar o paciente ao caminho mais facil e
conhecido por ele. Na medida em que aceito seu profundo desejo, sem me sentir ameagada ou
ofendida- seu maior receio, € sem entrar na sedugao, ele consegue estar corporalmente
comigo. A grande vantagem é que posso ao mesmo tempo continuar a cuidar corporalmente
dele, como sempre, sem manda-lo embora, a lhe dar massagens, ajuda-lo a perceber melhor
seu corpo e a perceber a relagdo dos sentimentos (que agora ele consegue perceber que tem)
com seu tonus. Com o tempo, foi percebendo também um aperto no peito que revelava uma
angustia que nao sabia traduzir. Muitos sentimentos surgiram: frustragao, raiva, medo, tristeza.

Sentimentos dos quais ele se defendia utilizando a sexualidade adulta na relagdo comigo. E
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revelou seu medo- que negou depois- de deixar a uUltima defesa para sentir: a excitagao sexual-
com medo de broxar para sempre. Vejo ai o medo terrivel de deprimir, chorar a rejeicdo da
mae num momento de profundo desejo. Relatou que aos 10 meses foi deixado com a tia por
um periodo de dois anos até a méae voltar para busca-lo. Este € o mesmo periodo em que
revela que consegue manter seus relacionamentos amorosos. Na relagdo comigo isto se
manifesta por medo de me ofender e que nao entende porque eu ainda nao o mandei embora.
Tivesse eu entrado no seu jogo de sedugdo, pela recusa ou aceitagao, iria confirmar
dentro dele o grande perigo do amor. Pois na expressao fazer amor, o mais importante a ser
pensado € no amor. Com este paciente, ndo se tratava de ir a busca da patologia atual, a
impoténcia sexual. Mas no significado amplo da impoténcia, e no medo do amor que podia ser

traicoeiro, e abandona-lo.
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