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QUEM TEM MEDO DE TER MEDO: CONSIDERACOES SOBRE O BLOQUEIO
OCULAR NA FORMACAO DO CARATER ESQUIZOIDE

Camilla Corso Silveira
José Henrique Volpi

RESUMO

A percepgéo e compreensdo do mundo, externo e interno, sao atravessadas pela relagéo ego-
objeto inicialmente constituidas na etapa de sustentacdo do desenvolvimento emocional. O
encouragamento de segmento ocular, obtido na auséncia de contato ou no contato com uma
atmosfera de rejeicdo nessa fase, gera o desamparo no recém-nascido e a sensacado de
aniquilamento, questdo fundamental no desenvolvimento da esquizoidia. O medo do
esquizdide estd ligado ao direito basico de existir, que faz com que o sujeito escorregue da
realidade; sua estereotipia retrata a impossibilidade de qualquer contato, inclusive consigo
mesmo.
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As dificuldades em se relacionar fazem parte do quadro comum das experiéncias
humanas. Entretanto, enquanto para boa parte das pessoas essa dificuldade esta localizada na
relagdo, em assimetrias do Eu com o Outro. Para a parcela de que se trata este artigo, a
dificuldade advém de uma alienag&o do proprio Eu, da prépria identidade. O medo de sentir
medo, que sera exposto a seguir, faz com que o sujeito escorregue da realidade; ele se retrai e
se introverte, negando qualquer contato, inclusive consigo proprio.

Antes de aprofundar sobre a tematica do artigo, se faz necessério esclarecer sobre as
categorias de andlise implicadas. O que é carater? O que € bloqueio e como ele se relaciona
com o carater? E, especificamente, do que se trata o carater esquizoide?

Carater pode ser compreendido enquanto um limitador do ego. Durante o
desenvolvimento emocional, o individuo vivencia diferentes etapas que, conforme superadas,
estabelecem os tracos de sua personalidade e seu carater. Compreende-se aqui 0 conceito de
personalidade enquanto dindmica entre a caracterialidade e a estrutura egoica, que repousam
sobre uma base biolégica, temperamental. Ja a formacgéo do carater se relaciona intimamente
a estrutura egoica: 0 ego é a apreciacdo subjetiva, ideal, enquanto que o carater se trata de
uma apreciacao objetiva, de modo que o carater se manifesta dos impulsos e defesas do ego
(ALBERTINI e SILVA, 2005; LOWEN, 1977; NAVARRO, 1955). Economicamente, advém das
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mesmas experiéncias geradoras de sintomas, servindo a manutencao do equilibrio psiquico.

Atribui-se a esta estrutura caractereoldgica a condicdo de defesa, que serve para
preservar 0 ego das agressdes dos meios interno e externo; e que apesar de sua
funcionalidade na histéria do sujeito, se torna uma constituicdo protetiva cronificada,
erijecendo-o em uma imaturidade. Os confltos entre as exigéncias externas e as
manifestacdes pulsionais ameacam o instinto de conservagdo e por consequéncia o equilibrio
psiquico do sujeito; ao defender-se da excitacdo, sentida como desintegracdo e angustia,
irrompem as defesas do carater. O carater cria uma estereotipia comportamental para o ego,
protegendo-o, mas também o impedindo de se manifestar em sua totalidade. Como uma
restricdo da mobilidade psiquica, a cronificacdo ficou denominada couraca ou bloqueio
(ALBERTINI e SILVA, 2005; LOWEN, 1977; NAVARRO, 1995). Lowen nos apresenta, de um
modo geral, cardter como uma atitude basica restritiva em relagdo a vida, que impedem a
expressao livre do individuo, enquanto que o objetivo da terapia é o desbloqueio desse fluxo
bioenergético e o resgate da potencialidade para a vida (LOWEN, 1979; 1982).

Falando especificamente do carater esquizdéide, ele é abordado como um transtorno de
personalidade em que h& um padrdo de distanciamento das relagBes sociais e dificuldades na
expressao emocional. Ele apresenta graves dificuldades no convivio social, embora exista um
desejo de participar dele. Verifica-se um senso pobre de si mesmo, associado a um padrao
muscular tenso que mantém a personalidade unida, porém congelada pelo medo de se

fragmentar no contato.

O dilema do esquizéide é que o individuo ndo pode ir adiante rumo a
uma relacé@o satisfatoria por causa de seu terror e ndo pode ficar onde
esta devido a sua solidéo e isolamento (LOWEN, 1979, p 100).

Este movimento em relacdo ao Outro (ndo-eu) é fundamental na compreensédo dessa
caractereologia. A percepgao e compreensdo do mundo, externo e interno, € atravessada pela
relacdo ego-objeto constituida na histéria do sujeito. O processo de diferenciacdo do Eu em
relacdo aquilo que o cerca é um processo defensivo natural que permite o desenvolvimento da
personalidade; esta reproduzird movimentos de aproximacao ou de afastamento em relagéo ao
objeto. (NAVARRO, 1995; BOADELLA, 2011). No caso do esquizdide, essa confianga basica
de se retirar energeticamente em direcdo ao Eu, e depois retomar o contato com o Outro sem
temor, foi perdida. Ele se desorganizou energeticamente de modo que néo é possivel realizar

trocas e aproximacdes genuinas, pois 0 organismo recua para seu interior como forma de
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protecdo (CALEGARI, 2001).

Na teoria Bioenergética, a esquizoidia € fruto de uma contracdo energética em uma fase
muito fundamental do desenvolvimento. O esquizdide precisou se defender de um ambiente
hostil, um Gtero ndo desejante, de uma mae apatica ou raivosa em relagdo aquela concepgao.
Essa crianca ndo se sente indesejada ou insignificante, de modo que, com seus poucos
recursos, sua solucao é fragmentar e retrair. Ocorre uma desorganiza¢ao energética, de modo
gue ha uma concentracdo orgonética no centro do corpo, longe dos 6rgdos que fazem contato
com o mundo exterior (LOWEN, 1982; 1979).

Na primeira etapa do desenvolvimento emocional, de sustentacdo, o bebé estd em
unidade total com a mae, pois seus sistemas ainda ndo foram completamente formados. Esses
primeiros momentos da vida de um bebé sdo de dependéncia absoluta, em que nao ha
diferenciagéo cognitiva entre ele e a mée. O bebé percebe o mundo, através das cores, cheiros
e barulhos, mas ele n&do diferencia dessa percepc¢do. De fato, até o terceiro més de vida, ndo
h& separacdo nitida entre o Eu e o mundo, sendo que a busca por contato é difusa e nédo
direcionada.

No contato do recém-nascido com uma atmosfera de rejeicdo e pouco acolhimento,
especialmente na auséncia de toque nessa fase supracitada, havera em seu desenvolvimento
um prejuizo no desenvolvimento da percepgdo e integracdo, fundamental para o

desenvolvimento do carater esquizoéide.

O nascimento e os primeiros dias de vida sdo bem conhecidos como o
periodo mais decisivo do desenvolvimento. A maioria das depressdes
melancélicas ou cronicas se desenvolveu a partir de frustracdes
precoces; além disso, o desenvolvimento errdbneo da percepgdo e sua
integracdo durante as seis primeiras semanas de vida séo claramente
responsaveis pelo desenvolvimento de cisGes esquizofrénicas e do
carater esquizoide (REICH, 19950, apud JOVELEVITHS, 2016, p.50).

Calegari (2001) trata o bloco superior do corpo - os anéis visual, oral, cervical e peitoral
- como responsavel pela funcionalidade emocional. A acdo de uma onda energética
ascendente produz descarga a partir da expressdo genuina das emocdes do organismo. Se ha
um bloqueio nessa regido, a expressao emocional fica prejudicada. O bloqueio superior é
bastante caracteristico desse caréter e resultard em uma desorganizagdo auto-perceptiva e em
padrbes de esquiva e evitacao.

O que é possivel considerar especificamente sobre o bloqueio do segmento visual? Em
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seu trabalho mais profundo sobre o carater esquizéide, Lowen apresenta por diversas vezes as
dificuldades de contato do esquizéide retratadas no aspecto dos olhos: olhos vidrados, vazios,
fugidios, desligados, sdo expressdes usadas pelo autor. O bloqueio do segmento visual seri
abordado por Navarro (1995) enquanto responsavel por conferir dificuldades perceptivas
caracteristicas de um traco de carater chamado de nucleo psicotico.

Nucleo psicético ndo é esquizoide, mas todo esquizéide tem um nucleo
psicético. O esquizéide tem um desenvolvimento emocional interrompido
no Utero e/ou nos primeiros vinculos afetivos, seu comprometimento € na
fase ocular mais especificamente no periodo de sustentacdo. Sente-se
emocionalmente rejeitado e uma negacdo do direito de existir
(CARDOZO, 2009, p 27).

Conforme aponta Cardozo (2009), a estereotipia esquizéide apresenta um bloqueio
importante no segmento visual, que anatomicamente engloba a regido dos olhos, ouvido, nariz
e pele. Este bloqueio expressa-se pelo isolamento, alienacéo, falta de envolvimento e rigidez
emocional, sendo que seus comportamentos repousam sobre racionalizacdes; os olhos séo
vazios e desconectados. O bebé, contraido, ndo desejard vivenciar um ego ativo no contato
com o mundo. O segmento visual contrai-se em desprazer e medo, impedindo o “ir ao mundo”
e diferencia-lo de si de modo objetivo. E com isso, estabelece-se a couraga desse primeiro
segmento, que responde pela formacdo do tragco de carater nucleo psicético (CALEGARI,
2001).

Esse bloqueio de primeiro nivel, na teoria Somatopsicodindmica de Navarro, é
responsavel pelas dificuldades perceptivas e de integracdo, gerando comportamentos
caracterizados por distarbios interpretativos, sensacao de “nervos a flor da pele”, preocupacgao
excessiva, dificuldades de autopercepcdo e de contato com o0s outros, confusdo mental,
persecutoriedade, pensamentos catastréficos e de enlouquecimento (NAVARRO, 1996;
CARDOZO, 2009). Dessa maneira pode-se perceber aproximacdes entre as duas teorias.

Ao falarmos de defesas de carater e encouragamento, estes se manifestam no e a partir
do medo de algo — medo de ser abandonado, de abandonar-se, do fracasso, da morte, etc. —
gue é secundario e em certa medida consciente. No caso do esquizdide, como apontamos
anteriormente, o medo é do proprio medo: é o medo original e inconsciente, formado em uma
etapa muito primitiva do desenvolvimento, em que as ameacas eram perigos a sobrevivéncia.
O medo do esquizoéide esta ligado ao direito basico de existir, sendo uma resposta a um nivel

de estresse muito profundo. Por isso, ele nunca esta livre de um medo latente, que esvazia as
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reservas de energia do organismo e dificulta seu contato com a realidade (BOADELLA, 2011,
LOWEN, 1979).

Entende-se medo vivenciado pelo esquizéide é continuo e opressor. Devido a negacao
original de sua existéncia, ele sente que exigir Ser pode leva-lo ao oposto, que é a destruigéo.
A pessoa esquizoide vivencia um medo agudo do aniquilamento e da rejeicdo, da
impossibilidade de existir; a impossibilidade de tomar contato consigo mesmo, de demandar e
obter atencéo e afeto. Como o avesso da cobertura histérica — que cria uma plateia quando se
aterroriza pela possibilidade da soliddo — a esquizoidia estabelece barreiras que garantam a
soliddo: a ansiedade em relagéo aos proprios sentimentos é tamanha que sujeitos esquizoéides
apresentam grandes dificuldades de acessar o mundo externo e ndo permitem o acesso do
externo a sua vida emocional. Por isso, para o esquizoide, é sentido como mais seguro utilizar
sua poténcia para atividades mentais, introvertidas. Verifica-se uma alienagéo intensa, em que
todo movimento que a comprometa € ameacador (BOADELLA, 2011). O blogueio ocular, como
foi apresentado, possui grande relevancia nesse isolamento vivenciado, pois altera a
percepcdo do individuo sobre o mundo externo, na sua autopercepgdo e integracdo
psicossomatica.

A auséncia de protecdo na fase inicial promove sentimento de desamparo em que se
torna mais seguro se ensimesmar, mas também ndo completamente pois 0 contato interno
também é assustador. Assim, o0 medo do esquizéide é retratado pelo medo de sentir medo,
pois a fragilidade é tamanha que sentir medo representa o aniquilamento do préprio Eu. A
dificuldade perceptiva provocada pelo bloqueio ocular potencializa esse medo, uma vez que a

integracédo e diferenciacdo estéo prejudicadas.
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