Palavras Chave:
=>»Tonus Muscular

=»Linguagem
=»Sombra
=>Instrumento

Cibel Oliveira Gatti <cibelgatti@uol.com.br> =*Comunicagio

m Psicologa e Psicomotricista

m Especialista em Psicologia do Esporte e Psicoterapia Corporal
mFormada em Cinesiologia Psicologica - Instituto Sedes Sapientiae

m Psicologa do Centro Olimpico de Treinamento e Pesquisa — COTP/PMSP

A Linguagem
do Tonus

O Ténus muscular pode ser colocado como um dos principais

instrumentos de comunicacdo do individuo com o meio. Ele vai
além da funcao de preparar a musculatura para a atividade motora,
€ a linguagem, a expressdao de nossas emocdes mais intimas, e
muitas vezes ainda inconscientes. Se conseguirmos “ouvir” o que
nos diz, quem sabe ndo nos aproximamos de nossa “sombra”, das

emocoes que sentimos, mas muitas vezes ignoramos e tantos

transtornos psicossomaticos nos trazem. Este artigo visa explorar
um dos “instrumentos” do organismo humano que sofre grande
influencia de aspectos emocionais, funcionando como uma ponte
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Por "Ténus", compreendemos um estado de semicontracdo do musculo; € a infor-
macao levada pelo sistema nervoso periférico ao musculo que determinara a inten-
sidade de sua contragdo. O tonus pode ser classificado em 4 tipos diferentes: espas-
tico (super aumentado), o hipertonico (aumento do tdnus), normoténico (normal),
e por fim, hipotdnico (diminuicdo do tdnus). WAINSZTEIN (s/data).

Neste texto, o objetivo € observar o tbnus como instrumento de comunicagdo do
individuo com o seu meio, observando como este se apresenta: além do estado de
semicontracdo, podemos tentar entender sua linguagem, sua forma de expressao e
de colocacéo frente ao mundo. Neste sentido, o estado tdnico € um modo de relacdo
com o meio que depende de cada situacao e individuo. Logo apds o nascimento, o
tonus representa o primeiro grau de maturidade neurologica. O individuo cresce a
partir da organizacdo tonica, que € o principio de sua organizagdo psicomotora.

Segundo Fonseca (1995/58), no cérebro existem formagdes nervosas especialmente
adaptadas para atuar como centro de regulacéo dos estados do cortex cerebral,
mudando e alternando, ou melhor, modulando o ténus e mantendo o estado de vigi-
lancia: trata-se da formacéo reticulada. A sua excitacdo espalha-se por toda a rede,
originando uma crescente, porém lenta mudanga do nivel de excitabilidade. Algumas
fibras desta formacdo sdo ascendentes e terminam nos centros superiores: talamo,
nucleos caudados, arquicortex e neocortex. Qutras sdo descendentes, e vdo no sen-
tido oposto, partindo dos centros superiores do neocortex e arquicortex e dirigindo-
se para as estruturas inferiores do mesenceéfalo, do hipotadlamo e tronco cerebral. A
formacédo reticular é “o cérebro acordado” (FONSECA-1995/61). Em suma, ela com-
preende uma area integrativa que combina e coordena toda a informacdo sensorial
com a informacdo motora, informacao que € utilizada para muitos dos movimentos
involuntarios. Esta localizada no tronco cerebral e funciona como uma espécie de
cérebro da atividade automatica do ser humano, na medida em que as funcoes gas-
trintestinais, respiratorias, cardiovasculares postural e locomotora sdo por ela medi-
adas. E este poder de integracio da formacao reticulada que transforma as multiplas
sensacoes vindas de varias modalidades sensoriais em uma percepcéo.

A fungéo tonica tem por objetivo preparar a musculatura para as diferentes formas
de atividade motora: € o fator de ligacdo entre o somatico e o psiquico, desempe-
nhando um papel de vigilancia. A regulacao da tonicidade se d4, essencialmente, na
formacéo reticulada. A tonicidade abrange todos os musculos responsaveis pelas
funcdes biologicas e psicologicas, além de toda e qualquer forma de comunicacdo
social ndo-verbal, uma vez que prepara a musculatura para expressar a postura € a
mimica, arcaboucos do comportamento humano.

Uma alteragdo do tonus pode estar relacionada a alteragbes em varias outras areas,
como por exemplo, a neurologica, psicoldgica ou a bio-funcional. O que se percebe é
que, na estoria do individuo, a fungdo tonica ultrapassa uma funcdo puramente
organica; estando relacionada com a totalidade da personalidade do individuo. A
propria palavra tonus vem do grego que significa "vida", ele € o proprio principio da vida.

Ao falar em "“linguagem do tonus" ndo € errado dizer, que ele € responsavel pela
infra-estrutura psicoldgica. Podemos perceber que os conflitos psiquicos incons-
cientes podem manifestar-se sob a forma de doenga organica, mais conhecida

como somatizacdo, ou doengas psicofisiologicas. O corpo sempre participa das per-
turbacdes psiquicas. Pode-se dizer que o estado tonico reflete um equilibrio entre a
periferia € os centros nervosos que alcangcam os niveis da personalidade mais pro-
funda. Ao falar em "projecéo dos conflitos psiquicos inconscientes”, podemos fazer
um paralelo com a obra de Jung, onde ele comenta sobre a sincronicidade, expli-
cando-a a partir da forma como interagem corpo e mente. O que ele coloca, € que
ambos sdo aspectos do ser vivo, agindo simultaneamente (JUNG/2000). A intengdo
€ chamar a atengdo para esta interagdo corpo-mente, mencionada tanto em estudos
do corpo humano, como em estudos da mente humana. A conexdo corpo-mente
nao € uma abordagem nova, apesar de muito em voga atualmente. Recentemente
a "revista Veja" trouxe como artigo de capa "A cura pela mente”, retomando a
importancia da mente sobre diversas enfermidades, embora o fizesse de uma forma
jornalistica (Veja/edicdo 1804/ 25.05.2003).

Focando novamente o Tonus, uma alteracdo de seu estado pode chegar, inclusive, a
causar alteracoes na iniciativa € no movimento, que podem gerar perturbacoes em
areas cerebrais responsaveis pelas funcoes psicomotoras. Como exemplos, podemos
citar os disturbios do esquema e imagem corporal, evidenciando-se pela inabilidade
ou dificuldade da crianga (apds os 5 anos) de nomear, parear, reconhecer, dar as
fungdes e reproduzir graficamente as principais partes do corpo (aqui, as areas
cerebrais envolvidas encontram-se no territorio cortical); ou disturbios da dindmica
global: considerados apos os 5 anos de idade, quando o individuo mostra dificul-
dade de organizar bi-manual e bi-pedal seu equilibrio estatico e em movimento,
deixando-o desarmonioso e deselegante, aparecendo, como conseqléncia, desor-
ganizacbes temporo-espaciais - orientacdo no tempo e espaco, de lateralidade e
mesmo de persisténcia motora - capacidade de permanecer imovel por mais de 3
minutos (aqui, as areas cerebrais envolvidas sdo o sistema extrapiramidal e fibras
palido-taldmicas); ou ainda, disturbios de lateralidade: ligados diretamente ao
esquema e imagem corporal as nocoes temporo-espaciais e a definicdo de domi-
nancia lateral ocorrendo geralmente apos 7 anos de idade (as dreas cerebrais
envolvidas sdo todo o cortex cerebral - hipocampo e lobo frontal), podendo levar a
conseqliéncias que vao desde o isolamento e indiferenca emocional, até perda do
contato com o mundo exterior e alucinacoes. Por exemplo, um individuo com leséo
no lobo pré-frontal pode apresentar desde disturbios de conduta verbal (podendo
chegar ao mutismo), da concentragdo (podendo afetar a capacidade de raciocinio),
até a disturbios afetivos e dos instintos (podendo levar ao embotamento afetivo).

A evolucao tonica esta relacionada com a historia das relacoes do individuo com o
meio ambiente, através de um equilibrio que se desenvolve progressivamente. A
vivéncia corporal ndo € sendo o fator gerador de respostas adequadas, onde encon-
tramos as tensoes e as emocoes que caracterizam as relagdes psicoafetivas. Vejamos
por exemplo, um atleta na prova de arremesso de disco: para que ele execute o
movimento corporal necessario, € preciso, entre outros aspectos, percep¢ao de si
proprio, interiorizacao do movimento (mentalizacao), orientacao espacial e o “con-
trole passivo”, ou seja, controle psicotdnico. Em outras palavras, € preciso aper-
feicoar sua vivéncia corporal. Isto se aplica a todas as modalidades esportivas: uma
experiéncia corporal reduzida afeta o desempenho adequado, € € comum perceber-
mos alteracdo da tonicidade em atletas com esta vivéncia corporal baixa.
Recentemente, em uma avaliacdo psicomotora realizada em atletas da modalidade
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ginastica olimpica com idade entre 7 e 9 anos, percebeu-se alto indice de alteracdes
psicomotoras (60% - 6 em um grupo de 10): lateralidade inadequada para a idade
(reconhecimento de direita e esquerda em si), esquema corporal (reconhecimento
de partes do corpo), imagem corporal (percepgdo de si mesmo), orientagdo espacial,
e como consequéncia, percebeu-se dificuldade acima do esperado na compreensao
das informacoes dadas, havendo necessidade destas serem repetidas e explicadas
inimeras vezes.

A fungdo tonica estd ligada a todas as manifestagcoes de ordem afetiva, emotiva,
cognitiva e motora. Entre o individuo e seu meio estabelece-se uma troca, um dia-
logo corporal, onde a funcdo tonica desempenha papel de interagéo, que da origem
a padroes especificos do comportamento humano. Néo € preciso chegar até o atleta:
em consultorio vém-se muitos casos de pacientes com disfuncdes psicofisicas (psi-
cossomaticas) encaminhados pelo médico. Entre os transtornos relatados, nio
raro,aparecem queixas como palpitacées, dor abdominal, dor tordcica, tontura, dor
nas extremidades, dor lombar, dor articular, entre tantas outras, todas elas tendo em
comum a quebra deste didlogo corporal. Na entrevista inicial e no decorrer do
acompanhamento psicoterapico ¢ comum aparecerem pacientes sem consciéncia
de tensdes como ombro levantado, de alteragdes no ritmo da respiragdo (normal-
mente mais acelerada e toracica), da hipertonia (extensibilidade diminuida) e para-
tonia (bloqueio ou precipitagdo do movimento). Quando o terapeuta aponta o
observado verbalmente e notrabalho corporal, a reagdo do paciente, ndo raro, € de
espanto e surpresa.

Reportando-nos agora ao inicio do desenvolvimento do ser humano, as criancas
podem apresentar trés diferentes tipos ténicos (normalmente associados a tipos de
personalidade diferentes, que acompanham o individuo durante sua vida adulta,
como poderemos notar):

1. A Hipotonia (hiperextensos) surge relacionada com a satisfagdo das necessidades
(comer, brincar, tocar), durante o periodo de imaturidade corporal. Criancas com
esta caracteristica tendem a se mostrar mais avancgadas na preensdo de objetos e
naexploracao do seu corpo, sdéo mais calmas e receptivas aos que estdo ao seu
redornas atividades, e apresentam desenvolvimento postural mais lento, pois tém
extensibilidade aumentada, postura mais solta, mais “mole” No geral, sdo mais timidas,
afetivas e dependentes. Tém movimentos mais soltos, mais leves e mais coordenados
com menor desgaste emocional. Socialmente, estas criancas revelam um compor-
tamento estavel e de maior receptividade ao outro.

2. Na Hipertonia (hipoextencibilidade) mostram-se mais precoces na aquisi¢do da
marcha, mais ativas, com desenvolvimento postural mais rapido. Aqui, percebe-se
nas criangas reacoes variadas indicando caréncia afetiva, em decorréncia da exage-
rada “producdo motora” que apresentam, e que tendem a despertar desde
ansiedade até rejeicdo nas pessoas que as rodeiam. Conquistam sozinhas as
aquisicdes motoras importantes para o desenvolvimento, mostrando autonomia
precocemente. Sd0 criancas mais irritdveis e mais independentes, com atividades
mentais mais impulsivas.

3. A Eutonia, € o estado tonico considerado apropriado a cada situagdo postural.
Estas criancas podem variar o comportamento adaptando-se a situacdo socio-
econdmica. Em ambientes onde sdo mais estimuladas, tendem a se mostrar mais
receptivas ao outro e a conquista do espaco ao seu redor; ja em ambientes mais ca-
rentes € com baixa estimulacdo tendem a se retrair, podendo mesmo apresentar
timidez aparente, logo superada quando melhor estimuladas, diferente dos
hipotonicos que mesmo estimulados podem aprender a lidar, mas ndo perder a
timidez. Em bairros carentes como favelas ¢ comum encontrarmos criancas, a
primeira vista, limitadas em sua tonicidade, mas que quando recebem a atencéo
necessaria, apresentam desenvolvimento muitas vezes surpreendente. No ginasio
de esportes do Centro Olimpico da prefeitura de Sao Paulo, freqlientemente me
deparo com criancas aparentemente carentes em seu desenvolvimento motor, mas
que com o esporte e a atencdo necessaria, apos alguns meses, mostram uma
evolucao além do esperado, superando dificuldades inicialmente detectadas.

Os tipos tonicos nos sinalizam quanto ao desenvolvimento futuro de cada individuo,
e sobre os possiveis transtornos que podem ser evitados se devidamente trabalhados.
Por exemplo, criancas com hipertonia podem se tornar adultos distraidos; criancas
com hipotonia podem apresentar timidez excessiva e introspeccao.

0 desenvolvimento dos tipos tonicos ¢ fruto, ndo apenas do grau de extensibilidade
dos musculos, isto ¢, de sua capacidade de elasticidade, mas também de influéncias
ambientais. Todos nos recebemos desde cedo, uma gama de influéncias que, asso-
ciadas a capacidade de pensar de cada um, irdo guiar nossa avaliacdo e capacidade
de enfrentar as situacdes com as quais nos depararemos ao longo da vida. “Para o
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desenvolvimento e manutenc¢do de um transtorno psicofisiologico sGo necessdrios
dois fatores absolutos e um relativo. Os fatores absolutos sGo: perfil emocional e
fisiologia psicologica; e o relativo € a circunstdncia externa, ou seja, um agente
ocasional, a sucessdo de eventos que o destino coloca diante da pessoa” (BALLONE e
outros 2002/203). O quadro de "Fibromialgia” é um exemplo desta situacdo: envolve
uma predisposicdo organica aliada a uma predisposicdo do perfil psicoldgico, a saber:
individuos com dificuldades em externar ou mesmo identificar seus conflitos inter-
nos, podem, a partir de um "agente ocasional” como, por exemplo, a perda de um
ente querido, dificuldades na relacdo familiar, problemas no trabalho entre outros,
comecar a desenvolver o quadro de fibromialgia, que se caracteriza por dores
difusas, sem uma causa fisiologica aparente.

Em vista da participagdo do tonus na estruturacdo psicoldgica do individuo, seu
papel de interagdo entre o meio interno e externo, e das alteracoes decorrentes de
seu desequilibrio, ndo podemos deixar de pensar e mencionar as inumeras possibili-
dades de se retomar este equilibrio quando perdido. Entre as psicoterapias a nossa
disposicdo, podemos citar o que o Dr. PETHO SANDOR denominou "Psicoterapia
Organismica", referindo-se ao trabalho que visa o organismo como um todo. Nesta
linha temos, por exemplo, a Calatonia (técnica de recondicionamento psicofisio-
l6gico), as Descompressdes Fracionadas (estimulagio tatil com toques firmes com
pressdo decrescente), o Treinamento Autogeno de SHULTZ (auto-relaxacdo concen-
trativa), entre outras tantas que serdo mencionadas em outra oportunidade.

Neste momento meu objetivo primeiro foi trazer a luz uma das facetas desta com-
plexa engrenagem que € o ser humano, uma das inumeras formas de como 0 nosso
organismo consegue se expressar em seu meio. Meu interesse centra-se especial-
mente em perceber os sinais emitidos pelo organismo humano, que antecedem os
transtornos psicossomaticos; um estudo buscando minimiza-los tanto quanto for
possivel, ou a0 menos uma tentativa de oferecer ao paciente, ao atleta, a todos nos
enfim, uma opgéo de se trabalhar a partir dos recursos internos de cada um, ofere-
cendo a possibilidade de autonomia sobre n6s mesmos, o inicio de uma viagem
nesta fascinante e complexa integracdo corpo-mente que € nosso organismo. k¥

Bibliografia

BALLONE, G.J. e outros, Da Emocéo a Lesdo - Um guia de Medicina Psicossomatica.
Barueri, Manole. 2002

FARAH, R. M., Texto sobre a Calatonia de Petho Sandor. Nucleo 15 - PUC/S40 Paulo, 1993.
FONSECA, V., Manual de Observacio Psicomotora - Significacdo Psiconeuroldgica dos
Fatores Psicomotores. Porto Alegre, Artes Médicas. 1995

GATTI, C. 0., Contribuicdes da Psicomotricidade e Relaxacdo na Natacdo com
Adolescentes com Sindrome de Down. Dissertagdo para obtencéo de titulo de
especialista em Psicomotricidade, Sado Paulo, 1996.

KELEMAN, S., Anatomia Emocional. Sio Paulo, Summus, 1992.

LOUREIRQ B., Apostila Base de PsicomotricidadeSio Paulo, (s.d.)

SANDOR, P., Técnicas de Relaxamento, Sdo Paulo, Vetor, 1982.

WAINSZTEIN, R., Texto sobre Neuroanatofisiologia e Neuropatologia Funcional,

S4o Paulo, s/data.




