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RESUMO

Manifestag¢es corporais como produto de um desequilibrio de “contetidos” psicolégicos ¢ um tema presente
na psicologia deste o seu principio, tal fendémeno ¢ identificado pelo nome doengas psicossomiticas, e sua
compreensio é fundamental para que o psicélogo promova a qualidade de vida durante sua atuagio clinica.
O presente artigo discute a defini¢do deste conceito dentro das principais correntes filoséficas da psicologia,
assim como a sua aplicagdo dentro da prética clinica de cada corrente filoséfica. Tal discussio procurou
pontuar as principais manifesta¢des corporais dos ditos “contetidos” psicolégicos descritos na defini¢io de
psicossomitica e investigou de que maneira a exposi¢do, em terapia, ajuda na melhora do sofrimento oriundo
desta manifestagio psicolégica. A pesquisa contou com revisio bibliografica do tema psicopatologia, nas
linhas Humanistas, Comportamental e Psicandlise, e com a participagio de quatro psicélogos, atuantes
nas abordagens citadas. Os psicélogos contribuiram respondendo a uma entrevista semi-estruturada. Os
resultados podem ser analisados em duas vertentes: (1°) duas, das trés filosofias estudas, apontam defini¢oes
tedricas propria de psicopatologia, apenas a linha Humanista nio apresentou defini¢do clara e prépria deste
fendmeno. Todos os entrevistados reconheceram o fenémeno psicossomdtico como um fenémeno a ser
considerado o processo psicoterdpico. Apenas um participante deu pouca relevincia para o problema e os
outros trés trataram de forma mais relevante. Esses resultados sdo de extrema importincia para um melhor
conhecimento sobre a psicossomatica, e também para andlise de alguns fatores em comum no aparecimento
das doengas e/ou na cura destas.
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ABSTRACT

Psychosomatic diseases: analysis of the concept and its application in the psychoanalytic, behavioral and
humanistic approach.

Body manifestations as a product of an instability of psychological “contents” is a present theme in the
psychology of this principle, such phenomenon is identified by the name psychosomatic diseases, and
their understanding is fundamental for the psychologist to promote the quality of life during their clinical
performance. This article discusses the definition of this concept within the main philosophical currents of
psychology, as well as its application within the clinical practice of each philosophical current. Such discussion
seeks to evaluate the main bodily manifestations of the so-called psychological “contents” described in
the definition of psychosomatics and investigates how exposure in therapy helps in the improvement of
suffering from this psychological manifestation. The research had a bibliographical review of the theme
psychopathology, in the Humanist, Behavioral and Psychoanalysis lines, and with the participation of
four psychologists, who are active in the mentioned approaches. Psychologists contributed by answering
a semi-structured interview. The results can be analyzed in two ways: (1) two of the three philosophies
studied, point to theoretical definitions of psychopathology, only the Humanist line did not present clear
and proper definition of this phenomenon. All the interviewees recognized the psychosomatic phenomenon
as a phenomenon to be considered the psychotherapeutic process. Only one participant gave little relevance
to the problem and the other three addressed more relevantly. These results are of extreme importance for
a better understanding of the psychosomatics, and also for the analysis of some common factors in the
appearance of diseases and / or in the cure of these diseases.
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INTRODUCAO

O psicoterapeuta clinico trabalha com diversos tipos de sofrimento presentes
no individuo, como, por exemplo, conflitos interpessoais, traumas, emogdes negativas, e
essas, por sua vez, podem acabar levando ao surgimento de disttrbios psicossomaticos.
Dessa maneira a psicoterapia se torna essencial, sendo ela quem proporciona uma melhor
qualidade de vida, pois oferece uma melhor compreensio acerca das interagdes que se
estabelece aliviando muitos sofrimentos, e entdo, diminuindo as intmeras doengas
ocasionadas e relacionadas a ele.

Tendo em vista que os fatores emocionais e psicolégicos, como mégoas e
trai¢des, influenciam totalmente a vida e o corpo do individuo e sabendo que, cada vez
mais, estes fatores vdo se acumulando, é essencial para a psicologia entender e apresentar
um conhecimento mais amplo acerca do assunto, para auxiliar nestes casos.

Uma defini¢do primadria para o conceito de psicossomdtica por ser definida
como “doengas causadas no organismo, onde hd um sintoma e este pode ser detectado por
exames médicos, ou seja, a dor é real, que advém de um estado emocional em que a pessoa
se encontra, sendo que se isso for tratado em terapia podemos obter a cura, e em alguns
casos até mesmo sem medicagio”. Tal defini¢io busca nio se prender a abordagens, mas
sim a relagdo de sofrimento fisico através de uma condigdo psicoldgica, a problematica de
uma defini¢do primdria ¢ a sua impossibilidade em fornecer uma base para o processo de
melhora da pessoa que apresenta uma condigio psicossomatica.

Em uma visdo psicanalitica consideramos o corpo e a mente em uma andlise
dualista do ser humano, visando sempre a relagio entre eles. Em casos de doengas
psicossomiticas a energia oriunda da estrutura psiquica direciona-se para o fisico como
alternativa de solucionar, dessa maneira, a grande dificuldade do individuo expressar
emocionalmente os contetidos inconscientes (Freud, 1979).

Ja com uma perspectiva da anilise do comportamento, temos um modelo
de anilise relacionado a interagdo entre organismo e ambiente em uma andlise monista
(Skinner 1953). Neste modelo de andlise nio se faz uma divisdo entre corpo e mente, como
descrito na psicanilise, é entendido que os comportamentos/emogdes sio produtos de um
contexto na qual somos sistematicamente expostos ao decorrer da nossa histéria de vida. E
na andlise desta interagdo, ambiente e organismo, que a abordagem comportamental busca

compreender como originou e como se mantém a doenga psicossomatica (Skinner 1974).

Ja dentro da perspectiva humanista, a nogao de psicopatologia é vista como um
tfenomeno ligado 4 motivagdo fundamental do individuo para com a sua existéncia, ou seja,
para a abordagem humanista a procura de sentido seria uma motiva¢do fundamental do
individuo e que a psicopatologia estaria associada 2 falta de sentido para a vida. Uma falta
de sentido acarretaria na “frustragio existencial” responsével em produzir tipos diferentes
de comportamentos desajustados (Frankl, 1986, 1984). Cabe ressaltar que o objetivo, na
abordagem humanista, nio é a andlise de uma estrutura subjetiva ou relacional como visto
nas teorias supracitadas, mas sim da psicopatologia como um fenémeno que permeia a
busca pelo sentido da vida, no sendo foco de anilise direta.

Assim o objetivo deste artigo foi analisar se a consisténcia na defini¢io de
psicossomitica reflete no trabalho aplicado durante o processo de psicoterapia, e quais sdo
os tratamentos adotados de acordo com a linha tedrica de cada autor, sabendo que todas
as linhas sdo eficazes, porém a maneira de se obter a cura ¢ o que se modifica.
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METODOLOGIA

Foi elaborado um roteiro de perguntas para a entrevista, que constituiu de
duas etapas, sendo a primeira contida de trés perguntas e a segunda com nove perguntas,
com tempo aproximado de 30 minutos por entrevista. As perguntas foram as seguintes:

Primeira parte:

1. Quais as doengas fisiolégicas que decorrem de fendmenos psicolégicos que
vocé ja se deparou?

2. Dentre essas doengas quais sdo encontradas com mais frequéncia?

E possivel relacionar essas doengas com alguma condigdo psicolégica? Vocé
poderia dar alguns exemplos?

Segunda parte:

1. Existe um perfil que desenvolve mais essas doengas psicossomaticas? Como
estudantes, adultos, homens, mulheres.

Existe alguma doenca psicossomdtica exclusiva de alguma faixa etdria?
Existe alguma doenca psicossomdtica exclusiva de alguma faixa etdria?

A perda de algum familiar préximo influencia esses aspectos somdticos?

DA

Existe alguma relagio entre o tipo da personalidade com alguma tendéncia a
desenvolver uma doenga de origem psicossomitica?

Quais fatores atrapalham o tratamento?
Quais fatores auxiliam o tratamento?

Como ¢ estabelecida a frequéncia de atendimento?

Com o roteiro formulado, foi agendada a entrevista por telefone, com todos os

) g P )
participantes. Na entrevista foi utilizado um gravador para que nio fosse perdido nenhum
detalhe e depois transcrito para realizar a andlise dos dados.

Os dados foram analisados qualitativamente, sendo possivel, dessa maneira,
compreender melhor o fenémeno e enfatizando aspectos da subjetividade. O estudo de
carater exploratério, visto que permite uma maior familiaridade com o tema, foi realizado
por meio de quatro entrevistas semi-estruturadas, com psicélogos que atendem em clinicas
e ja se depararam com casos psicossomdticos, na cidade de Londrina/Pr.

Pretendeu-se observar a evolugdo destes casos que apresentavam contetidos
psicolégicos com manifestagdes corporais e obtiveram a cura em terapia apés tratar estes
fatores psicoldgicos, onde estavam as causas de todos os problemas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa buscou confrontar a defini¢do que temos acerca da psicossomitica
com o que realmente encontramos na clinica, formando uma sintese e discussio do
material adquirido.

Tendo em vista um conceito mais geral acerca do que podemos entender
por psicossomitica, sem entrar afundo em cada abordagem, como doengas causadas no
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organismo, onde hd um sintoma e este pode ser detectado por exames médicos, ou seja,
a dor ¢ real, que advém de um estado emocional em que a pessoa se encontra, sendo que
se isso for tratado em terapia podemos obter a cura, e em alguns casos até mesmo sem
medicagio.

De acordo com as entrevistas podemos observar que todos os psicélogos
entrevistados afirmam a existéncia dessas doengas, porém a causa destas é que se
modificam entre os participantes da pesquisa, de acordo com a visio de mundo que cada
um apresenta. A maneira como encaram o paciente e essas doengas variam, cada um
apresenta um método e uma maneira de ajudar o paciente a sair daquela crise.

Podemos notar diversas rea¢des no organismo, onde se apresentam como
sintomas desses estados psicolégicos abalados. Dentre elas podemos citar algumas, no
caso P1 diz que as mais encontradas sdo gastrite, reumatismos e dores. Jd P2 diz que na
criang¢a o mais comum é TDH, dificuldades de memoria e atengdo, e no adulto existem
muitas questoes ligadas 4 ansiedade, estresse, cansago como o desenvolvimento de uma
sindrome do panico, depressio, transtornos alimentares, dificuldade de meméria, gastrite
e dermatites. O P3 caracteriza como reagdes um estado generalizado como efeitos de
medicamento, e também doengas como anorexia ou comer excessivo, cefaleia e inapeténcia.
No caso de P4 é apresentado como as mais comuns no organismo as doengas intestinais,
gastrite nervosa, fibromialgia e doenga de Crohn.

Contudo, podemos notar que na maioria dos discursos, sobre o que a
psicossomdtica causa no organismo, encontramos a gastrite como produto disso, sendo
essa entdo a doenga que mais estaria relacionada com esses casos. A gastrite ¢ uma doenga
que causa uma inflamagio, infec¢io ou erosio do revestimento do estdmago.

Quando analisamos a importincia que o psicélogo deu para o assunto
conciliando com o processo adotado em terapia, notamos que existe uma grande relagio.
No caso do P1, durante a entrevista pode-se notar que essas doengas nio sio consideradas
muito relevantes, enfatizando que o papel do desenvolvimento ¢é algo inconsciente e talvez
por isso 0 modo a ser trabalhado se distancia dos outros, e com isso quando se questionou
sobre o processo adotado em terapia, a resposta foi que nio deveria focar na doenga, mas
sim nos mecanismos inconsciente que estd apresentando. Podemos observar entdo que
esse assunto para P1 ndo apresenta grandes problemas, e que a terapia poderia ajudar a
solucionar os problemas, independente dos sintomas que o cliente estd apresentando.

Com os outros participantes houve um interesse maior sobre o assunto,
sempre enfatizando a importincia de entender o que est causando aquilo na busca de um
tratamento eficaz e que traga beneficios para o paciente, sempre esclarecendo o préprio
assunto com ele, para que nio fique um vazio e davidas sobre o que esta acontecendo com
ele mesmo. Como P2 cita a importincia do vinculo terapéutico e da discussdo de formas
para resolucio, P3 cita algumas técnicas e diz as vezes ser necessirio um acompanhamento
com psiquiatra também, e P4 cita a respeito da importincia da pessoa entender a fungio
da doenga s6 assim conseguindo se desvincular.

Com relagio ainda a importincia que o terapeuta da para o assunto, podemos
fazer uma relagio com a frequéncia de atendimento que normalmente se adota. No caso
de P1, que agora fica evidente uma discordancia com os demais, ¢ apresentado que o
tempo entre as sessdes pode ser muito mais eficaz para o paciente, e com os outros, P2,
P3 e P4, foi apresentado que varia de acordo com o risco da doenga, ou com a crise que a
pessoa se encontra.
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Alguns fatores foram encontrados em comum quando tratamos dos fatores
que auxiliam no tratamento. A vontade do paciente e o comprometimento foram citados
por P2 e P4, houve também a relagio de P2 e P3 acerca dos beneficios do médico e da
medicagdo para o tratamento, e a relagdo do terapeuta com o paciente foi encontrado
como essencial em trés discursos, P1, P3 e P4.

Com relagio aos fatores que atrapalham no tratamento esteve presente
nos discursos de P1 e P2 a resisténcia do paciente e o apego com a doenga. Isso sio

caracteristicas relevantes que podem estar extremamente ligadas 4 algum fracasso no
tratamento em terapia.

Quanto ao papel da familia no processo de cura todos os participantes
apontam como fundamental. Mas P1, P2 e P3 admitem que nem sempre ela s6 ajuda, que
muitas vezes o problema pode estar na prépria familia, entdo é sempre necessario que haja
modificagio e entendimento do que estd acontecendo.

E por ultimo, quando observamos o que foi relatado sobre a personalidade
pudemos notar certa relagio entre os relatos de P1, P2 e P3, pois ambos afirmam nio ter
uma personalidade envolvida com o desenvolvimento dessas doengas. P1 afirma haver
posicdes subjetivas, j4 P2 e P3 compartilham de uma mesma opinido, de que hd uma
histéria de vida relacionada a tendéncia em desenvolver as doengas, acreditamos que
isso tenha ocorrido devido a ambos compartilhem de uma mesma abordagem dentro da
psicologia.

CONCLUSAO

Com o material adquirido por essa pesquisa é possivel analisar claramente o
que foi esperado a respeito do tema “a importincia da psicoterapia na cura de doengas
psicossomdticas”. Quando se trata de algo tdo relevante de ser estudado é necessdria certa
cautela quanto ao desenvolvimento desta, mas de acordo com as entrevistas realizadas ¢

tel t d 1 to desta, d d t t lizad
possivel verificar que a psicoterapia é essencial quando tratamos de doengas psicossomdticas.

Muitas vezes ndo se dd a real importincia para dores que é sentido em
nosso corpo, fazendo o uso de medicagio e acreditando que aquilo basta para aplacar os
sintomas e para que a doenga desapareca. Mas com o estudo realizado vemos claramente
que quando se trata de doengas com origem psicolégica a medicagio estd longe de ser o
melhor método de se curar.

Quanto ¢ tratado o fisico, mas o que estd por traz disso, sendo a raiz do
problema, nio recebe a ateng¢do necessdria, como vamos resolver o problema sem tratar
a causa deste? E possivel afirmar que ndo é possivel sem a resolugio do conflito interno
existente, e seria muito preocupante, visto que os sintomas psicolégicos podem evoluir
levando a condi¢bes mais agravantes. Dessa forma quando existe um acompanhamento
com o psicoterapeuta levando a um caminho de solugio e enfrentamento do problema ao
invés de encobri-lo na base de medicagio, a doenca se torna muito mais leve e os sintomas
fisicos desaparecem.

Os quatro psicélogos participantes da pesquisa afirmaram a existéncia dessas
doengas de origem psicoldgica, porém trés deles derem maior importancia, constatando
a importancia de tratar o tema em terapia, para tratar os conflitos e levando a melhora
fisica, sendo essencial falar sobre os sintomas. Apenas um dos participantes tratou como
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uma condi¢do que serd tratada sem aprofundamento dos sintomas com o paciente em
sessdo, mas apenas com o préprio processo normalmente adotado deduz que haveria uma
melhora.

Com o que foi realizado e encontrado com estd pesquisa, acredita-se que
o préximo passo a ser dado na busca de um maior entendimento e maior solugdo das
doengas psicossomaticas, seria a investigacdo de um método para ser utilizado na clinica
quando nos deparamos com pessoas apresentando essas queixas.

Como hi uma causa psicolégica e também a existéncia real de doencas
orgénicas, ¢ necessiria uma atengio especial, no apenas tratar como outros casos em
geral. Seria interessante obter um resultado satisfatério em um determinado tempo, pois
isso ¢ muito grave podendo levar a uma piora muito grande em um curto espago de tempo.
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