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0 trauma € uma resposta de defesa do corpo que ocorre de maneira incompleta e intensa. Ele
acontece quando a capacidade de o corpo se adaptar a uma situacao é forcada além de sua
capacidade. Com isso, 0 sistema nervoso se desorganiza e assim permanece, mesmo apés a
situacdo ter acabado. O trauma pode ndo aparecer com sinais 6bvios, como palpitacdes e
tremedeiras, mas seus sintomas podem se manifestar a partir de episddios que parecem
insignificantes, como merguthar em uma piscina.

Em situagdes traumaticas, o sistema nervoso auténomo (SNA) age de maneira
fora do comum. Iss6 porque as partes que o formam — o sistemas simpético
(ativa o SNA), o parassimpatico {reduz a ativagao) e o nervo vagal, conectado
a rede de receptores para a oxitocina, neurotransmissor relacionado a
confianca, a afetividade, ao amor, & amizade e aos lacos maternais — nao
funcionam corretamente. O corpo libera energia excessiva para reagir, mas,
como essa energia nao é descarregada, surgem disttrbios bioldgicos,

Cada corpo reage de um modo proprio a situacoes de

perigo, de inseguranca ou de constrangimento. As

respostas sao conectadas no sistema nervoso e permitem
que o organismo aja da maneira considerada mais
adequada. O trauma acontece quando o individuo passa por
uma experiéncia de maneira rdpida, intensa e muito precoce. ;
Situagdes que abalam o psicoldgico da pessoa e abusos — i

sexuais, psicoldgicos e verbais — podem desregular a L Sy \
comunicacdo entre as diferentes partes do corpo. Isso dificulta ' L) » ‘ '
o equilibrio fisiolégico e pode levar ao surgimento dos
transtornos do trauma, que abrangem desde problemas de
interacdo social até o desenvolvimento de dores crdnicas, por

exemplo. Hd terapias, como a de experiéncia somatica (SE, na

sigla em inglés), que visam ajudar quem sofre desse problema.

Conheca o tratamento:
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» THAIS DE LUNA

s pais de José Bento*, hoje com 31

anos, se separaram quando ele ti-

nha 7. Dai em diante, o procura-

dor passou a ter uma relagao con-
flituosa com o pai, com brigas continuas
que duraram até ele completar 22 anos —
quando fizeram as pazes. Essa situagao foi
uma das primeiras a marcar a vida do pro-
curador, que, na época da faculdade, bebia
quase todos os dias e, ao longo do tempo,
se tornou uma pessoa cada vez mais an-
siosa e tensa, que se sentia perseguida. Pa-
ra completar, mais recentemente, o suici-
dio de um colega de trabalho préximo a ele
o assustou, fazendo-o se questionar se a vi-
da tinha sentido. “Eu ficava muito ligado a
qualquer noticia sobre morte, achava que
todo mundo estava morrendo e isso me
apavorava. Fui ao psiquiatra, que identifi-
cou em mim um quadro de ansiedade in-
tensa, mas, ap6s certo periodo, fui diag-
nosticado com estresse pés-traumdtico”,
relata. José Bento € um exemplo cldssico
de como fatores diversos levam uma pes-
soa a desenvolver transtornos do trauma,
que afetam tanto o psicolégico quanto o
organismo do individuo. Felizmente, um
tratamento chamado experiéncia somati-
ca (SE, na sigla em inglés) vem o ajudando
ase recuperar desse problema.

A terapia foi desenvolvida pelo biofisi-
co Peter Levine, diretor do Instituto de Ex-
periéncia Somadtica do Trauma, nos Esta-
dos Unidos. Ele explica ao Correio que 0s
transtornos do trauma apresentam varios
sintomas, inclusive fisicos. “A pessoa pode
sentir dores de cabega constantes sem ne-
nhum motivo aparente, desenvolver ti-
ques nervosos, ter paralisia facial, sofrer
provisoriamente a atrofia de algum mem-
bro, ter cdlicas intensas, irritacdo, ansie-
dade, medo, inseguranca, explosdes de
raiva, depressdo e incapacidade para lidar
com as frustracdes do dia a dia”, enumera.
Todas essas sensagdes, contudo, geral-
mente sdo reprimidas pela prépria pes-
soa, com medo de parecer emocional-
mente vulneravel.

O terapeuta destaca que diariamente
os individuos sdo pressionados a se ajus-
tarem depressa demais apds qualquer
evento avassalador. “Pesquisas indicam
que entre 10% e 15% dos adultos sofrem
de ataques de panico, ansiedade inexpli-
cével ou fobias. Além disso, 75% dos que
vao ao médico apresentam queixas psi-
cossomdticas, para as quais nao é possivel
encontrar explicagao fisica. Meu trabalho
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psicolégicos, emocionais, mentais e comportamentais

A terapia de experiéncia somdtica (SE) tem como base o
funcionamento fisiolégico dos animais, uma vez que os
animais selvagens raramente ficam traumatizados
diante de situacdes de perigo, pois usam de forma

3 completa os recursos de luta, fuga e descarga

mas

necessarios para a prépria sobrevivéncia.

Criado por Peter Levine, o tratamento foca sua
atuacdo na capacidade fisiolégica de o corpo
reagir a uma situagao traumatica sem se
"desorganizar". De modo pratico, a SE visa
trabalhar os processos interrompidos de reagdo a
partir das sensages corporais.

Como o trauma fica retido no sistema
nervoso auténomo por meio das
memérias sensoriais, a SE consiste em
regular a ativacao do sistema nervoso ao
estimutar a pessoa a focar na experiéncia
traumatica gradualmente. A ideia é fazer
com que o paciente, a cada sessao, Libere
a tensao causada pelo evento ao regular
as proprias reacdes emocionais, postura,
gestos etc. Assim, a pessoa consegue
Lidar com o problema definitivamente e
seguir com a vida de modo normal,

% enfrentando situagdes que antes a

\  deixavam paralisada — como viajar de

| avido ou entrar no mar.

nos animais

Tomas Rangel/Divulgacao

Segundo Peter Levine, criador da terapia, ha
traumas que chegam a causar dores fisicas

me leva a acreditar que muitos desses pa-
cientes tém histdérias traumdticas que
contribufram para seus sintomas”, garan-
te. Ele adverte que, no momento de uma
situa¢do que gera impactos negativos no
emocional, 0 apoio de amigos e parentes
pode ter grande influéncia sobre o indivi-
duo. “Alguns sdo mais resistentes a fatos
estressantes, mas depende da capacidade
de adaptacdo e resisténcia de cada um.”

Foco na autoconfianca

Com base em todas essas questdes, ele
desenvolveu a SE. A abordagem visa aju-
dar quem passou por situacoes traumati-
cas a reencontrar a seguranca, a vitalidade
e 0 equilibrio nas sensacdes do corpo,
saindo do estado de choque para comple-
tar as respostas instintivas de defesa que fi-
caram interrompidas no meio do processo
— e completar o ciclo de rea¢do, como fa-
zem os animais. “Desse modo, sdo descar-
regados os residuos de tensdo que ficam
no sistema nervoso auténomo (SNA) e afe-
tam o corpo e a mente, 0 que permite a re-
cuperacao da autoconfianca e a conexao
com as pessoas préximas. O trauma néo é
mais revivido, mas lembrado como uma
experiéncia que pode trazer muitos ensi-
namentos”, destaca o autor do livro O des-
pertar do tigre — Curando o trauma (Sum-
mus Editorial). Foi a experiéncia somdtica
que, nos tltimos seis meses, mudou a vida
de José Bento. Por indicacdo da terapeuta,
o procurador, que chorava o tempo todo,
sentia arrepios e tontura, conseguiu voltar
a vida normal. “Ndo tenho mais os sinto-
mas, estou animado, voltei a praticar es-
portes e trabalho com muito dnimo. Con-
segui retomar a minha rotina de estudos e
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Mais forte

“Eu morava com minha familia
em Belo Horizonte e, quando tinha 5
anos, me pai passou em um concur-
50 e se mudou para Brasilia. Foram
oito anos de idas e vindas do meu pai
até que nos mudamos para Brasilia.
Trés anos depois, meus pais se separa-
ram. Essa situagdo me marcou. Eu so-
fria com ansiedade, depressdo, trans-
torno obsessivo compulsivo (TOC),
bruxismo, pensamentos obsessivos ci-
clicos e crises de panico. Minha tera-
peuta sugeriu que eu fizesse terapia
de experiéncia somdtica. Ela me ex-
plicou a importancia de experien-
ciar minhas sensagaes e sentimen-
tos a fim de que as tensoes traumd-
ticas fossem acabando. Fago o tra-
tamento hd quase dois anos e me
sinto mais segura e centrada. Tenho
a nitida sensagdo de que sou mais
forte e menos suscetivel a influén-
cias negativas. Mesmo quando te-
nho uma crise em casa ou no traba-
lho, consigo me acalmar, respirar
fundo e tentar entender o problema
de forma mais clara. A grande mu-
danga foi superar o medo que eu ti-
nha de dgua. Nas ultimas férias, por
exemplo, consegui curtir um belo
banho de mar em Jodo Pessoa.”

Bianca®, 28 anos, publicitaria

voltei a acreditar aos poucos nos meus so-
nhos. Foi muito bom porque evitei os me-
dicamentos psiquidtricos”, comemora.
Apesar de nao existirem dados especifi-
cos sobre transtornos do trauma no Brasil,
a Associagao Brasileira do Trauma (ABT)
tem informagoes de que 10% das criancas
de baixa renda sofrem abusos e espanca-
mentos em casa. Entre elas, 35,8% apre-
sentam estresse pés-traumatico, o que po-
de influenciar muito no modo com que
vao lidar com as adversidades no futuro.
Ainda assim, nem s6 de situacdes graves é
construido o trauma. “Os mais comuns
sdo por choque, resultante de assalto, aci-
dentes, violéncia verbal, agressoes fisicas,
sustos, quedas e sequestros. Eles também
podem ocorrer por problemas no processo
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de desenvolvimento psicoldgico da crian-
¢a’, descreve a psicéloga especializada em
estresse pds-traumadtico e em dor cronica
Sonia Gomes, membro da ABT.

Explicacao cientifica

Todas as reacdes bioldgicas para o trau-
ma vao além dos fatores psicoldgicos, co-
mo comprovou o neurocientista norte-
americano Stephen Porges, criador da teo-
ria polivagal. A teoria, baseada na histéria
evolutiva dos vertebrados, mostra que os
seres humanos tém dois sistemas de defe-
sa distintos, que se desenvolveram em es-
tdgios diferentes da evolucgo. “Um sistema
do medo estd associado ao sistema nervoso
simpatico (veja infografia). Ele suportaluta,
fuga, ansiedade e a maioria das caracterfsti-
cas associadas ao estresse. O outro sistema
de defesa, o parassimpitico, € caracteriza-
do pela falta de mobilizacdo. N6s o obser-
vamos nos répteis, quando param de res-
pirar e ficam iméveis”, ensina. Um exem-
plo é quando o individuo desmaia ao pre-
senciar algo assustador. Ele passa pelo
processo de neurocep¢do, que consiste em
0 Organismo notar o que ocorreu e atuar
do modo que acha mais adequado.

Mas o que isso tem a ver com o trauma?
Segundo Porges, que lancou, na semana
passada, no semindrio Neurociéncia do
Trauma — feito no Rio de Janeiro pela ABT
— , o livro A teoria polivagal: a base neuro-
fisioldgica das emogdes, apego, comunica-
¢do e autorregulacao (editora Senses Neu-
rociéncias e Aprendizagem), as caracteris-
ticas do ambiente e das pessoas que cer-
cam o individuo que passa por problemas
desencadeiam os estados neurofisiologi-
cos que ajudam no comportamento social
e defensivo. “Esses fatores sdo detectados
pelo nervo vagal. A teoria polivagal, por-
tanto, explica as respostas fisiol6gicas liga-
das a imobiliza¢do do corpo. Ela detalha
ainda como essa agdo tem papel protetor
navida de individuos traumatizados, pelo
menos em um primeiro momento”, con-
clui. Compreendendo como age o sistema
nervoso auténomo e como lidar comele, a
qualidade de vida pode voltar a existir. “Na
prdtica, a técnica de SE trabalha os proces-
sos interrompidos, congelados, nos pa-
cientes vitimas de trauma por meio das
sensagdes corporais. O trauma fica retido
no SNA por meio das memdrias sensoriais.
Por isso é importante conhecer seu funcio-
namento’, esclarece Gomes.

* Nomes ficticios
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