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squema e imagem corporal sdo conceitos fundamentais na

psicomotricidade, ja que nos transtornos psicomotores apa-

rece comprometida a constituicdo do esquema e ou da ima-
gem corporal.

Entre os conceitos desenvolvidos no altimo congresso de psi-
comotricidade diziamos: a psicomotricidade ocupa-se do corpo em
movimento de um sujeito, caberia situar, qual e esse corpo do qual
se ocupa a psicomotricidade.

: O primeiro campo epistemolégico foi constituido pelos conhe-
cimentos a respeito desse corpo organico anatomico fisiolégico; es-
trutura de Orgéos e sistemas e aprimorada funcionalidade; corpo de
carne e 0ssos, visceral e dérmico, corpo como organismo evolutivo,
do qual se ocupa a medicina e suas especialidades.

Nos primoérdios da psicomotricidade, o conceito de movimen-
to neuromotor constituia o eixo da pratica psicomotora, sendo que,
no diagnéstico destes transtornos, se procurava uma base orgéanica
que os justificasse. ‘

Por isso, quando procuramos leituras para fundamentar nos-
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sos conceitos, encontramos os nomes de Henry Head, Goldon Hol-
mes, que em 1895 falavam de “modelo postural” como sendo a in-
formacao cortical de nosso corpo. Esta descri¢do como era neurol6-
gica referia-se aos 6rgdos relacionados com as posturas e posicoes
do corpo. Em 1920 Head acrescenta que a informagéao recebida pelo
cértex sensorial combina imagem visuais e motrizes.

Enquanto a Sherrington (1857-1952) interessavam os 0rgaos
nervosos ou sensoriais que proporcionam a informagdo dos movi-
mentos ou da posicdo do corpo, os propioceptores (sensibilidade
propioceptiva), diferenciando-a da sensibilidade exteroceptiva e in-
teroceptiva, Head dava importancia ao registro e a memoria destas
informacoes, como também a outros dados referentes a postura e
ao corpo. Scherrington relacionou a atividade tonica com as ativi-
dades e movimentos viscerais que denomina funcdo postural.

O neuropsiquiatra Paul Schilder, no seu livro “Imagem e apa-
réncia do corpo humano”, coloca que a imagem corporal € a repre-
sentacdo mental do nosso préprio corpo, considerando na introdu-
¢do desse texto equivalentes as expressoes EC e IC.

Laureta Bender, esposa de Schilder, descreveu em 1956 que a
IC Schilderiana compreendia uma gestalt biolégica e uma gestalt
em continua mudanca. A primeira gestalt biolégica, estavel, tem
uma parte constitucional tipolégica e outra parte evolutiva, eviden-
ciada, entre outras manifestacdes, pela organizagao do sistema pos-
tural e do equilibrio e pela desapari¢do dos reflexos primitivos. A
gestalt em permanente mudanga corresponde em grande parte ao
modelo postural de Head com suas impressdes sensoriais e motri-
zes € seus componentes conscientes e automatizados.

A partir da teoria localizacionista de Brocca (1861), verifica-
se que certas perturbagoes funcionais estdo em correspondéncia com
alteracoes centrais (S.N.C.) — correspondéncia que posteriormente
se reformula. As contribui¢oes neste sentido sdo riquissimas, po-
rém, mais que desenvolver um histérico, queria exemplificar o quanto
o saber acerca do corpo ficava originariamente articulado com o
discurso médico.

O Dr. Jean Berges, na jornada de 1988, em Porto Alegre, lem-
bra que foi o Dr. Dupré em 1909 - quando descreveu a Sindrome de
Debilidade Motriz caracterizada pela presenca de sincinesias, para-
tonias e inabilidade — que rompeu o correlato entre a perturbagao
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motriz e a localizagdo neurologica — deste modo a psicomotricidade
separa-se progressivamente da neuropsicopatologia.

Os ensinamentos de Freud, Wallon, Piaget sao significativos
e esclarecedores da integracdo estrutural entre psique e soma. O
EU no inicio é um EU corporal, dizia Freud. As partes do corpo
chamadas zonas erégenas possuem carga afetiva e uma significa-
cdo relacional particular e diferente em funcéo do desenvolvimen-
to do ser humano — Henri Wallon (1925) relacionou o movimento
com o afetivo, o emocional e o0 meio ambiente. Na epistemiologia
genética, Jean Piaget, a partir dos anos 40, acentua a importéancia
da acdo nos processos de aprendizagem. Juliam de Ajuriaguerra
toma estes autores e, no seu Manual de Psiquiatria Infantil, colo-
ca: “O conceito psicomotor situa-se na fronteira da neurofisiolo-
gia e psicologia... O ato ndo é s6 um somatoério de contragoes
musculares, também é desejo... E um erro estudar a psicomotrici-
dade somente no plano motor, empenhando-se no estudo do ho-
mem motor. Isto nos levaria a considerar a motricidade como uma
simples funcao instrumental puramente realizadora e dependente
da colocacio em marcha dos sistemas... despersonalizando por
completo a fungdo motora.”

Nos anos 70 estes conhecimentos questionaram o ensino em
geral e a pratica clinica das disciplinas instrumentais. Os conheci-
mentos da psicanalise — Freud, Melanie Klein, D. Winnicott, W. Reich,
P Schilder, J. Lacan, M. Manoni, F. Dolto, Sami Ali, comegaram a ser
citados nos trabalhos dos psicomotricistas.

A terapia psicomotora de A. Lapierre e B. Aucoutourier da
énfase a emocdo, a expressdo e a afetividade, centrando seu olhar
no vinculo corporal e na relagao corporal entre a pessoa do terapeu-
ta e a pessoa do paciente, no didlogo e na empatia tonica. Chega-
mos neste sintético percurso, ao que Esteban Levin denomina “cli-
nica psicomotora em transferéncia”, conceito desenvolvido no V
Congresso Brasileiro de Psicomotricidade” e no seu livro “A clinica
Psicomotriz”. Neste livro ele diz:: “A passagem da terapia para a
clinica psicomotriz implica ocuparmo-nos do sujeito e ja nao da
pessoa; ocuparmo-nos da transferéncia e ndo da empatia, o vinculo
e a comunicacio corporal; ocuparmo-nos da vertente simbolica e
nao da expressiva, ou seja, implica determo-nos na estrutura dos
transtornos psicomotores e ndao sé nos seus signos”.
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Portanto, a clinica psicomotriz é aquela na qual o eixo é a
transferéncia, e nela o corpo real, imagindrio e simbélico da-se a ver
ao olhar do psicomotricista.

Para que se arme a discriminagéo e configuracao do objeto, €
necessario que os trés registros, o real, o simbdlico e o imaginario
funcionem simultaneamente como nos fala Jacques Lacan. O nosso
cérebro funciona desta maneira, assim como o nosso corpo esta pre-
parado para comer determinados alimentos.

Vejamos se é possivel articular no recorte de uma sessao com
Vitor (um menino portador de Sindrome de Down e paralisia cere-
bral) os trés registros: real, imaginario e simbolico.

Vitor diz “Vamos brincar de pega ladréo!”

Z: “Sim, vamos!”

Vitor pega um capacete, dd-me outro, tenta amarra-lo, nao
consegue e, com um gesto, pede-me ajuda.

V: “Vamos pegar armas!” — Escolhe um revélver e uma espada,
fica com o revélver e me dé a espada.

V: “Vamos”, ele diz. “La esta o ladrdo”, enquanto aponta um
boneco.bem grande de pano que esta no canto da sala.

Z: “La esta ele, o ladrao!”

Enquanto Vitor arma um percurso dentro da sala, nos depara-
mos com um banco.

Z: “Oh... uma pedra trancando o caminho!”

“Vamos passar por cima” — e passo a pedra.

Quando Vitor se depara com a pedra, olha para ela €, como
nota que néo é facil passé-la, diz: “Aqui pelo lado tem um caminho”
enquanto contorna o obstdculo. “Vamos 14! L4 est4 ele.”

Eu acrescento: “Sim, vamos. Estamos perto dele.”

Vitor chega perto do ladrao e grita “Estds preso!”, enquanto
empunha o revolver apontando-o. Eu fago o mesmo com a espada e
digo “Estas preso; nao podes fugir, estds na mira...”

Vitor tenta infrutiferamente pegar o ladrao. A construgdo de
uma seqiiéncia de movimentos (praxia) estd comprometida. O bone-
co é pesado e uma das méos estd ocupada com a arma. Todo atrapa-
lhado, consegue engatar o revilver na cintura da calca murmurando
um “Ah!...” como contrariado e consciente da precéria eficicia de
seus movimentos. Em seguida exclama: ‘“Agora te pego, ndo podes
fugir.” D4 no boneco uma sacudida violenta e o segura com firmeza.
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Z: “Agora Vitor te pegou forte e ndo podes fugir!”

V: “Vamos!” Enquanto olha para o lugar da partida carregando
o ladrio, comegamos a caminhar. No caminho de retorno, depara-
mo-nos de novo com a pedra obstaculizante.

Z: “Oh a pedra trancando o caminho!” “Vamos passar.” “Eu
passo primeiro e ajudo vocés”.

Vitor, nesse momento, dispoe-se a armar os movimentos. Acom-
panho a seqiiéncia da montagem da praxia, interrogando o que e
como esté fazendo, o que seria conveniente fazer, facilitando, aju-
dando quando ele requer.

Aqui esta o corpo da psicomotricidade, corpo que tem dese-
jos, um nome préprio, uma historia singular, que foi imaginado de
quem foi falado antes de nascer e de quem se falard depois de mor-
rer. No caso clinico vemos como os trés registros — real, simbolico e
imaginario, estdo articulados simultaneamente.

O real aparece porque ha um Vitor que lida com um corpo que
faz limite entre as possibilidades por um lado e a torpeza € transtor-
nos dispraxicos por outro. Corpo imperfeito, coisa, finito, com o
qual nada pode se fazer porque nada muda, tudo permanece no
mesmo lugar — corpo que se defronta com os limites intransponiveis
das suas capacidades orginicas e funcionais.

Os atletas podem melhorar recordes anteriores, porém nao
podem voar, porque este organismo, este que nés temos, nao tem
essa capacidade organica nem funcional

O corpo de Vitor também esta na ordem do imagindrio, por-
que nesse faz-de-conta “Vamos brincar de...” ndo éramos quem nos
somos, estdvamos investidos por outra imagem — éramos os que
“jam pegar o ladrao”. Transformavamo-nos em outros personagens,
que demonstravam com a postura, com o andar determinado e a
voz forte e autoritaria um gesto de coragem e valentia. O boneco
imével e imaginado como o “perigoso bandido” e o banco se trans-
forma na “enorme pedra obstaculizante”.

E o simbélico? O simbdlico é o que permite recuperar o objeto
quando este estd ausente. Como simbolizar a auséncia?

Na observacio que realizou Freud em “Além do Principio do
Prazer”, relata a brincadeira que chamou defort-da, brincadeira que
faz seu neto com um carretel. A crianga langava o carretel amarrado
a um corddo. Quando este desaparecia, a crianca falava “fort”, que,
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em alemio, significa 1a; em seguida, puxava da corda e, quando o
carretel aparecia, dizia “da” (aqui).

Esta brincadeira do fort-da, segundo o que caracteriza Freud,
parece facilitar a crianga suportar sem angustia ou com uma mar-
gem toleravel a separacdo da mae. Este jogo de auséncia-presenca €
repetido incansavelmente.

Aparecem aqui duas situagoes metaféricas: o carretel substituin-
do a mie e 0 jogo de auséncia-presenca simbolizando os retornos e par-
tidas. Através desta operacdo dofort-da emerge um sujeito fora do cor-
po materno. Nasualinguagem, a crianga passa a ser sujeito da sua propria
acdo, diferenciando nesta atividade seu desejo do desejo do Outro.

Lacan diz: “E preciso que a coisa se perca para ser representa-
da.” A palavra é a morte da coisa (objeto perdido). Matamos esta
coisa simbolizando-a por meio da palavra. : ,

No caso clinico de que estamos tratando, o imaginério estava
permanentemente suportado pelas palavras que constituem a or-
dem do simbélico. Quando aparecia o banco, diziamos: “Uma pedra
trancando o caminho.” “O perigoso ladrdo” foi o dito que armou a
imagem em cima do boneco, que seria o real, coisa que deixa de ser
o que é por efeito da linguagem.

Este simbolico é o que possibilita transformar incessantemente
uma coisa em outra, substituir os objetos, utilizar um no lugar do ou-
tro. Por exemplo: este lapis com o qual escrevo, este objeto para escre-
ver, pode ser objeto para bater um ritmo, marcador do livro, cigarro,
etc. O corpo nasce acolhido num mundo de palavras que preexistem e
falam dele, o que determina a anterioridade simbdlica do corpo.

Nos transtornos psicomotores, diziamos, aparecem compro-
metidos o esquema corporal, tonus, posturas e a imagem corporal.
Os movimentos do corpo podem estar desarmonicos na sua fluén-
cia, indbeis na sua construgao, desorganizados no espago, lentos ou
acelerados nos seus tempos. A crianga nao consegue dominar seu
corpo; o corpo estd tdo presente que interfere nas aquisicoes simbo-
licas. Estes transtornos, por se manifestarem no corpo, estao a vis-
ta, sdo visiveis para o adulto, e a crianga os da a ver — estas sao
caracteristicas do sintoma psicomotor.

A crianca instavel, parece estar na procura incessante da fron-
teira de seu corpo, que acha em outro lugar fora do préprio corpo;
corpo que nunca estd onde o olhar do outro o espera. Seja qual for
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o quadro psicomotor - instabilidade, inibicao, dispraxia ou debili-
dade motriz onde o corpo da crianca ndo estd funcionando bem — €
ali onde se situa o olhar do outro.

Vamos retomar o conceito de EC e IC. Vimos como os autores
o formularam e nomearam de maneiras diferentes. Podemos dizer
que o conceito de Esquema Corporal refere-se ao conhecimento que
temos do nosso corpo, que provém de informagées propioceptivaé,
interoceptivas e exteroceptivas. E de ordem evolutiva, porque o cor-
po muda de tamanho, peso, medidas; em conseqiiéncia mudam as
possibilidades e coordenagoes funcionais.

O EC implica uma representacgéo, pois a crianca pode falar das
partes do corpo, das funcoes, das relagdes espaciais e da dimenséo
temporal do corpo. O EC refere-se centralmente a esse corpo, que
podemos medir, pesar, comparar, mais ou menos alto, mais ou me-
nos gordo, mais ou menos funcional. Podemos fazer com estes da-
dos estatisticas de uma populacdo; por exemplo a média da altura,
tracar curvas ou medir o desenvolvimento neuromotor para cada
idade; corpo mensuravel, objeto de estudo e de intervencdo da me-
dicina, da fisioterapia e da educacéo fisica.

Retomando a leitura de P. Schilder, que no inicio considerava equi-
valentes as expressoes de EC e IC, encontramo-nos com conceitos que
cito textualmente por achar extremamente interessantes no que se re-
fere a importancia do semelhante na constituicdo da imagem corporal.

“A construcio da IC funda-se nao s6 na histéria individual de
um sujeito, porém também nas suas relagdes com os outros. Cons-
truimos a IC sobre a base de contatos sociais.”

“A atitude referente a distintas partes do corpo podem obede-
cer ao interesse dispensado a nosso corpo por outras pessoas que
nos rodeiam... Elaboramos nossa IC de acordo com as experiéncias
que obtemos através dos atos e atitudes dos outros.”

“As acbes das pessoas podem provocar-nos sensagdes quando
nos tocam e nos manipulam. Também podem influenciar-nos com
palavras e acdes que incidem no interesse do sujeito pelas partes
respectivas de seu préprio corpo.”

“O interesse que mostrem os outros pelos seus corpos € suas
acoes incide no interesse do sujeito respectivas de seu préprio corpo.”

“A imagem do corpo nio é um fenémeno estético desde o pon-
to de vista fisiolégico. A IC adquire-se, constrdi-se e recebe sua es-
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trutura pelo continuo contato com o mundo... Ndo é uma estrutura
e uma estruturagio nas quais tém lugar permanentes mudancgas.”

“QOs processos que constroem a IC nao s6 se desenvolvem no
campo da percepgdo; tém também seu paralelo na arquitetura do
campo libidinal e emocional.”

No escrito “Estagio do espelho” Jaques Lacan (1936) explica
como se constréi a imagem do corpo. Permito-me citar resumida-
mente.

A crianga entre 6 e 8 meses reconhece como propria essa ima-
gem no espelho: reconhecimento que é acompanhado de uma rea-
cdo de jubilo e alegria. A crianga consegue desdobrar o espago: 0
real, no qual ela est4, e o virtual, que € aquele da imagem — descobre
que o outro do espelho ndo € um outro real, 6 uma imagem de si
proéprio. Essa imagem exterior a ele da uma sensagéo de unicidade,
completude na imagem que contrasta com a descoordenacao moto-
ra e com as sensacoes interoceptivas ainda nao integradas.

Essa imagem é uma unicidade ideal — o que produz, o que
Lacan denomina de uma “antecipagdo funcional”. A antecipacao
funcional quer dizer que a mée coloca o filho na mira de seus dese-
jos, solicitando dele conquistas, como ficar em pé, dar os primeiros
passos, falar, etc... antes de a crianga estar pronta efetivamente para
desenvolver essas possibilidades funcionais.

Pode-se observar que a visdo amadurece € se organiza mais
rapidamente que o controle motor, o que determina uma primazia
da imagem oOtica em relacdo ao motor. Na estruturacdo do EU, a
imagem do semelhante vai ter primazia no visual. E o caso da crian-
ca pequena, que se agita descoordenada quando vé outras criangas
correrem e brincarem ao seu redor.

Lacan chamou a imagem do espelho de “ortopédica”, porque
uma vez que este EU se organiza como unidade — unificagédo virtual,
imaginaria, ideal, do espelho, € dada pelo semelhante ~ interpreta a
experiéncia de esfacelamento em que viveu antes desta unidade. O
corpo anteriormente esfacelado € visto agora como unificado. Por
esta ilusdo de completude provocada pelo olhar desejante da mae, a
crianca atinge a “Identificagdo Primordial”. A imagem do corpo &,
portanto, estruturante para a identidade do sujeito.

O espelho funciona como uma metéfora, porque o que unifica éo
desejo materno, esse outro semelhante, essa alienacéo estruturante do
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olhar materno. “O estagio do espelho é uma experiéncia que se organi-
za antes do advento do esquema corporal”. Sem imagem do corpo nao
hé esquema. O corpo como imagem unida e fundamental para “a pos-
teriori” reconhecer as partes do corpo como partes de um todo.

A imagem corporal, por ser a imagem do corpo de um sujeito
que tem sua propria histéria, ndo pode ser medida ou quantificada;
a IC é singular, constitutiva do sujeito e inconsciente. O esquema
corporal € pré-consciente. Nao estamos permanentemente pensan-
do no corpo, porém, se o brinco incomoda, a orelha que estava no
plano pré-consciente passa para o plano consciente.

Se pensamos no acontecido com Vitor, para vencer o obstacu-
lo da pedra, ele teve que pensar no seu corpo, como posicionar seus
bracos, como e onde se firmar com suas maos, acomodar conveni-
entemente os pés e as pernas, posicionar a cabega e o tronco. En-
quanto ia formulando, armando, produzindo experiéncias de movi-
mentos, aprimorando o projeto motor, seu corpo estava muito
presente (real). Aqui o psicomotricista sustenta com seu toque in-
terrogativo, interpelando o corpo do sujeito na construcao dos mo-
vimentos, que estdo articulados simultaneamente com vérias ima-
gens: “passar por cima da enorme pedra!”; “com forga!”; “te segura
bem!”; “com cuidado para nio cair”. Enquanto tudo isto acontecia
no faz-de-conta (imagindrio) desta brincadeira de pega-ladrao Vitor
falava: “Vou pelo caminho que tem pelo lado”, formulando no sim-
boélico da palavra uma burla ao limite do real.

Na cena clinica, observamos que Vitor desafia no seu brincar as
perturbagdes do organico, limites do corpo que ficam incorporados na
sua representagéo, no faz-de-conta, suportando pela cumplicidade de
seus desejos ¢ pelo olhar desejante do psicomotricista disponivel a ser
tomado pelos imagindrios e metaforas na situagao transferencial.

Nés nos ocupamos aqui do corpo receptaculo, olhado, tocado,
falado, marcado e inscrito por outro ao modo de letra. Como todos
sabemos, as letras escritas estdo para ser lidas e, quando as lemos,
elas caem do lugar de puras letras para dar lugar a significagdo. Da
mesma maneira a acdo de um corpo cai do lugar de puro movimento
para dar lugar a significagao, transformando-se em gesto na sua pas-
sagem pelo olhar do outro. Assim com uma palavra — significante,
traco material — pode significar coisas diferentes, dependendo do
contexto onde ela estd inserida, da mesma maneira um gesto muda
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de sentido segundo o contexto. Quando uma série de gestos signifi-
cantes se articulam, arma-se o discurso corporal; por isso, dizemos
que o corpo é um corpo discursivo.

Na sessao com Vitor observamos que a intervengéo clinica pro-
piciou articulagoes entre o corpo organico e suarepresentagao; a pro-
ducdo dos movimentos e sua significagdo; o esquema corporal e sua
imagem.

Estas articulagoes dependem do lugar para o qual esta dirigido
o olhar do psicomotricista. Na clinica psicomotora em transferéncia
o psicomotricista olha o corpo e reconhece nele um saber especifi-
co; simultaneamente, algo escapa a seu olhar por se tratar de um
saber que pertence ao Outro.
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