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Repercussdes psicossomaticas na Epiderme Humana

Marianna Leite Barroso®; Maria Ayrlles Macédo?

Resumo: Na atualidade, parece haver um incremento quanto aos estudos que envolvem uma integragdo entre
aspectos bioldgicos e psicologicos, mais especificamente entre corpo e estado psiquico. O presente estudo
pretende analisar, através de revisdo teérica, achados teéricos da Psicologia associados a dermatologia, de
maneira a permitir reflexdo critica a respeito do tema e, vislumbrar seus novos rumos. A Psicologia quando
associada a dermatologia, compde um ramo das ciéncias que estuda problemas dermatoldgicos, que sao
causados e/ou influenciados por fatores psicologicos. Sabe-se que ha uma comunicagdo entre o sistema nervoso,
que torna a pele altamente sensivel as emocdes, independente da nossa consciéncia. Dessa forma, a pele é
muitas vezes uma expressdo dos nossos sentimentos, mesmo quando ndo estamos cientes de tal fato. Conclui-se
que ao tratarmos sobre as doencas de pele, é preciso considerar também o ser humano como um ser integral,
onde aspectos sociais, psicolégicos e bioldgicos estdo em constante interacéo.
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Repercussions psychosomatic in Human epidermi

Abstract: Currently, it seems to be an increase in the studies involving the integration of biological and
psychological aspects, specifically between body and mental state. This study aims to analyze, through literature
review, theoretical findings related to Psychology associate with dermatology, in order to allow critical reflection
on the subject, and envision its new directions. There is an understanding that Psychology associate with
dermatology is the branch that studies dermatological problems, which are caused and / or influenced by
psychological factors. It is known that there is a communication between the nervous system, which makes the
skin highly sensitive to emotions, regardless of our consciousness. Thus, the skin is often an expression of our
feelings, even when we are not aware of this fact. We conclude that at the treatment of skin diseases, one must
also consider the human being as a whole, where social, psychological and biological aspects are in constant
interaction.
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Introducéo

A cultura oriental, sempre apresentou indicios de uma associagao entre a mente e 0 corpo, nos
reportando a uma nogdo de indissociabilidade entre esses. Isto €, a no¢do de uma integracdo entre
corpo e mente. Na India, ha anos que a Psicologia ocupa um espago importante dentro dos estudos da

medicina, ajudando na compreensao de muitas doengas (AZAMBUJA, 2000).
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Nestes estudos, ndo caberia pois, uma visdo de homem fragmentada, ou um homem dissociado
do seu meio ou da sua psique.

A nogdo de um ser humano, como algo além do seu corpo fisico é antiga. Para Silva (2002),
tal nogdo surgiu pela necessidade de confrontar a morte, suas ansiedades e temores associados, dessa
forma, deixando o homem mais atento e desperto para os mistérios da alma e para as forgas externas
ao corpo.

As doencas psicossomaticas dermatoldgicas sdo condices que envolvem uma interagdo entre
a mente e pele. Koo e Lebwohl (2001) endossam essa ideia, indicando que as desordens da pele
ocorrem de trés maneiras: a) desordens psicofisiologicas, b) desordens psiquiatricas primarias e c)
desordens psiquiatricas secundarias.

Na década de 1980, autores como Bechelli e Curban (1988) j& abordavam tais questdes, sobre
a possibilidade de uma integragdo entre a mente e o corpo, em relagdo & dermatologia. Eles
mencionaram que, as alteraces cutaneas poderiam sim estarem associadas a diversos disturbios
psiquicos, enquanto causa e efeito.

A relacdo entre a mente e a pele parece envolver todos 0s elementos, que séo subjetivos, e que
estdo presentes em nossa personalidade. Portanto, emoc8es, sentimentos, agressividade e fantasias,
fazem parte deste elenco e, conforme suas intensidades, eles refletem-se na pele, alimentando uma
possivel enfermidade cutanea (MULLER, 2001).

Hoje, uma nova Medicina vem despontando no cenario global, baseada num ser humano
integral, na qual elementos da Psicologia oferecem inGmeras contribuicGes. Sobre esse novo
panorama, surge a Psicodermatologia, que segundo Azambuja (2000) representaria uma porta de
entrada para estudos mais desafiantes, relacionados a esse novo ser humano, onde a pele aparece
implicada com as diversas expressdes das emogdes humanas.

Assim, o corpo ndo poderia ser visto de forma reducionista, como apenas uma massa
fisiologica. Autores como Cardoso Filho (2000) complementam tal idéia de integracdo, quando
sugerem que o corpo ganha um forte significado, quando associado com as circunstancias internas
(organica) e externas (social). Por isso, podemos afirmar que o homem fala através do seu corpo, e do

seu sintoma.

O significado psicologico expresso pela pele

A pele é um 6rgdo exposto e visivel. Portanto de facil comunicagdo. Trata-se do maior 6rgao
de percepcdo, no momento do nascimento, dessa forma, tornando-se 0 meio para o contato fisico e, de

imediata transmiss&o de sensacdes fisicas e emocionais (MULLER, 2001).
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Pela nossa pele chegam os sinais do ambiente (calor, frio etc.), pois esta € a nossa fronteira de
contato com o meio, transmitindo tais sinais aos centros do sistema nervoso. Capta também os sinais
de nosso mundo interno (nossas emogoes). Para Montagu (1988), a pele seria o espelho de como
funciona nosso organismo: sua cor, textura, umidade, secura, e cada um de seus demais aspectos
refletem nosso estado de ser, psicologico e também fisiologico”.

Segundo Goleman e Gurim (1997), nossa pele pode ser comparada a um abrigo, o qual ndo
tiramos para nada. Porém que muda conforme o nosso humor e o contexto em que estamos expostos.
Praticamente todas as nossas emocdes parecem ter impacto dindmico na nossa pele. Portanto, em
muitos casos, esta € a primeira a manifestar-se quando as aflicbes emocionais perturbam a nossa
mente.

Mdiller (2001), ja se utilizava da expressdo neurodermite para exprimir alguns tipos de
eczema, quando queria significar a sua origem nervosa.

Ja para Dethlefsen e Dahlke (1997), a pele seria uma superficie que reflete, praticamente todos
0s Orgdos internos. Dessa forma, qualquer distirbio em um deles, seria imediatamente projetado na
epiderme, em forma de arrepios, mudanga na coloracéo, intensificagdo da sudorese, secura, ou até
mesmo 0 aparecimento de eczemas.

A pele, além de demonstrar um estado fisico interior e exterior de nossos érgdos, mostra
também as correspondentes reagfes psiquicas na pele. Como exemplo, Silva (2002) cita o rubor
(enrubescimento da face), encontrado, habitualmente, em pessoas que temem demonstrar seus
sentimentos. Estes sdo evidenciados de forma involuntaria pela pele. A sudorese intensa ou tremores
sdo também citados pelo autor, pois, segundo 0 mesmo, exprimiriam um estado de ansiedade cronica.

Todavia, embora seja invisivel, eletricidade na pele pode ser medida com equipamentos
apropriados. Carl Gustav Jung (citado por DETHEFSEN e DAHLKE, 1997), investigou os reflexos
galvanicos da pele, associados a suas experiéncias psicologicas. Atualmente é possivel demonstrar, as
continuas e mais sutis alteraces da condutividade elétrica da pele, bem como amplia-las, a ponto de
se poder utilizar para conhecer um pouco mais sobre as emocdes das pessoas, associadas a
determinados estimulos verbais ou visuais. Assim, pode-se pensar a pele como uma grande superficie
de projecdo.

A pele atua como um limite dentro-fora, eu e 0 mundo. Uma espécie de sistema de abrigo de
nossa individualidade. Segundo Strausss “a0 mesmo tempo em que nos protege, ¢ a fachada que nos
expoe” (1989, p. 1221).

Anzieu (1989) na mesma linha de raciocinio, refere-se a pele com um envelope do corpo, ao
mesmo tempo, um envelope do psiquico.

J& Montagu (1988) enfatiza as correlacGes fisiopsicologicas envolvidas no contato. Ressalta a

importancia do toque e do tocas, para o desenvolvimento sadio do ser humano.
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Assim como os olhos, a pele também expressaria 0s estados emocionais, sendo capaz de uma
auto-representacdo do ser. Além disso, ela refletiria conflitos e tensdes presentes. (MEDANSKY;
HANDLER; RIEDGE, 1981).

Silva (2002) nos orienta que, com frequéncia, a historia de vida dos pacientes portadores de
doencas de pele, normalmente apresenta relatos de uma mée inadequada, ou por superprotecdo, ou por
ser rejeitadora. Isto nos leva a imaginar que, os conflitos intrapsiquicos, decorrentes de uma, podem
ter grande importancia na anamnese médica ou psicoldgica, quando do tratamento de complicagdes
dermatoldgicas persistentes.

A doenca de pele, em muitos casos, pode estar associada, a idéia de contagio ou de pouco
asseio pessoal. Tais idéias implicam em um natural afastamento dos portadores dessas doencas.

A doenca pode estar representando emogdes que ainda o individuo ndo conseguiu resolver.
Portanto as mesmas se apresentam como manifestacbes organicas. O sintoma é uma manifestacao
simbolica, como uma linguagem do que permaneceu oculto (AZULAY; AZULAY, 1997).

A doenca, tem aspectos reprimidos, isso foi demonstrado por Groddeck (1989) e Jung (1985).
Dessa forma, a compreensdo da mesma implica necessariamente em se observar o paciente de forma

integral, como um todo, um organismo psique-corpo que adoece.

A Psicossomatica da Dermatologia

Medansky et al (1981) atribuiu a Erasmus Wilson, as ideias iniciais sobre a Psicossomética da
Dermatologia. Ele, referiu em 1867, uma possivel influéncia nervosa da pele com relacdo ao cocar e
ao aparecimento de possiveis parasitoses, nem sempre confirmadas.

Damon, em 1868, publicou o trabalho Neuroses Cuténeas. Em 1895, Kaposi escreveu sobre as
neuroses e afeccBes da pele e, em 1981, Bloch cunhou o termo neurodermatite. (AZULAY; AZULAY,
1997).

Spitz (1977) é um dos autores pioneiros, que apresentou extensivos trabalhos, que referam-se
aos disturbios iniciais nas relagdes mée-bebé, como um entre os fatores causais da Demartite Atdpica.
Mais notadamente, se esses distlrbios ocorressem pouco antes do desenvolvimento da fala. Segundo
0 autor, uma combinacdo da imaturidade infantil e excitabilidade natural da crianga, bem como da
maneira imatura e hostil da méde em gratificar as necessidades cuténeas tateis da crianca, poderia ser
responsavel por desordens na pele na crianga.

Outros trabalhos ressaltaram a manifestacdo de conflitos inconscientes através da pele, porém
sO recentemente, pelos idos de 1980, é que ressurgiu o interesse dos medicos dermatologistas, para

estudo sobre a relacdo pele-psique. Segundo Koblenzer (1988) e Folks e Kinney (1992), isso

126 Id on Line Rev. Psic. V.10, N. 30. Supl. 1. Julho/2016 - ISSN 1981-1179
Edicéo eletronica em http://idonline.emnuvens.com.br/id



QJ

Id on Line Revista Multidisciplinar e de Psicologia

Id on Line Multidisciplinary and Psychology Journal
aconteceu principalmente, a por conta da associacdo de estressores psicossociais, a uma baixa auto-
estima e, ao estigma social sofrido por parte de pacientes com problemas dermatoldgicos.

Esses mesmos autores realizaram uma revisdo sistematica, de artigos publicados, sobre
associacdo entre fatores psicolégicos e dermatologia, entre 1980 e 1990, encontrando 418 citagoes.
Portanto, um namero de significativo de artigos foram encontrados sobre a temética. Entre os fatores
psicologicos associados a dermatites estariam: pruridos, dermatites atdpicas, hiperidrose, urticérias,
rosaceas, alopécias e psoriases.

Muller (2001) referiu o vitiligo, que néo foi citado pelos pesquisadores anteriores. Porém a
autora demonstrou 0 0 aparecimento do vitiligo, logo ap6s uma situagcdo de estresse emocional,
portanto, ele também estaria associado aos fatores psicoldgicos.

Folks e Kinney (1992) referiram que muitas condi¢des dermatoldgicas ainda estdo sendo
consideradas sob o ponto de vista da predisposicdo genética, de personalidade, ou de fatores
biopsicossociais. As doencas da pele tendem a afetar, significativamente os relacionamentos, bem
como a comunicagdo e, particularmente, o contato sexual dos individuos. Estudos nesta linha,
mostram que estressores psicossociais, assim como perdas, desemprego, desajustamento interpessoal,
e desordens de ansiedade, como hostilidade e baixa estima, estariam relacionados com condigdes
dermatoldgicas.

As criangas cujas necessidades de estimulacdo tatil cutdneas ndo foram apropriadamente
supridas na fase infantil, pode desenvolver uma natural tendéncia a regredir durante seu
desenvolvimento emocional. Isso se daria em resposta ao estresse, com um consequente agravamento
de sintomas fisicos que podem estar relacionados a pele (KOBLENZER, 1983). Estes sintomas,
segundo a autora, podem aparecer em forma de agressao, dentre outros.

A doenga, para Koblenzer (1996), € normalmente precedida de um periodo de distdrbio
emocional durante o qual, a pessoa sente-se ndo-apta para enfrentar. Esta falha nos mecanismos de
enfrentamento psicolégicos podem medidas emergenciais, de protecdo, que se apresentam através do
aparecimento de doencas, inclusive na pele.

A psiconeuroimunologia trouxe uma visao sistémica do corpo humano, exigindo intervencdes
mais abrangentes. Portanto, no que se refere ao tratamento das doencas dermatoldgicas, além do
tratamento médico alia-se, atualmente, segundo Folks e Kinney (1992), Moffaert (1992), Ginsburg
(1996), Azulay e Azulay (1997), Goleman e Gurin (1997),: a) o tratamento psicoterapico; b) as
técnicas de relaxamento, como hipnose e grupos de auto-ajuda; c¢) trabalho conjunto com um
psicoterapeuta; d) uso de drogas psicotropicas, mais especificamente, ansioliticos e antidepressivos.

Tais intervencBes exigem um tratamento individual e Unico para cada paciente. Como referem
0s autores Weinman, Petrie e Morris (1996), cada paciente tem uma representacdo do que seja a sua
doenca. Estes autores sustentam que, os doentes tem seus valores e crengas proprias sobre a causa,

duracdo e, espectativa de cura da sua doenca. Tais representacdes refletem a resposta cognitiva do
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paciente, para sua sintomatologia e, para quais as respostas emocionais serdo processadas
paralelamente a representacao de doenga.
Desta forma, segundo Miiller (2001), percebe-se que a Psicodermatologia, quando estuda a
relacdo pele-psiqué, busca romper com a visdo unicausal da doenca, em favor de um modelo mais

holistico e multifatorial.

Conclusoes

Mesmo diante de uma multiplicidade de estudos, que remetem a importancia da integracdo
mente e corpo, quanto as doengas dermatoldgicas, esses ambiguamente também nos apontam para a
necessidade da construcdo de uma saude menos dissociada e individualista, e mais voltada para uma
visdo de corpo e mente como unidade. Segundo Azambuja (2000), estudantes de Medicina sdo
treinados para tratar doencas, observando antigos conceitos de saide. Conforme o autor, encontra-se
ai um paradoxo da Medicina: desejar chegar & saude através do estudo das doencgas, em vez de
descobrir inicialmente a natureza que torna um corpo saudavel.

Ressalta-se com tais reflexdes, a necessidade dos profissionais da salde, articulares a
funcionalidade do organico, com a dindmica do psiquico.

A psicossomatica aparece como esse novo caminho, de apreender a conceber 0 homem
como completo, como um todo (CARDOSO FILHO, 2000). Esse, é hoje, um novo ramo que vem se
desenvolvendo a partir da Psicossomatica: a Psiconeuroimunologia.

Trata-se de estudos que estdo agregando indmeras contribuicbes para a compreensdao da
interacdo mente e corpo, aproximando diversas &reas complementares como a Medicina e a
Psicologia, por exemplo, as quais, assim como o psiquico e o fisico, ndo devem ser encaradas
separadamente.

Diversos autores nos sinalizam que o homem pode comunicar-se de diversas formas, e que a
pele representa apenas uma dessas vias de comunicagdo. A pele pode representar, psicologicamente,
um caminho para pedir ajuda, demandando uma necessidade de ser olhada, além dela mesma. Um
olhar através da pele, pode representar um olhar além do corpo, além do que se mostra concreto, além
do 6bvio. E esse “olhar além”, pode fazer toda a diferenca, na compreensao de certas enfermidades,
que desafiam os profissionais de salde.

Este trabalho, lanca aqui, pelo menos dois desafios aos profissionais quanto a promocéo e
prevencdo da saude. Primeiro o de lidar com o outro e conosco mesmos, na proximidade do contato e,
segundo, o de concebermos uma reelaboragdo conceitual em nossa formacéo e quanto a nossa Vvisao

sobre o que vem a ser 0 humano.
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Assim, frente a tais reflexdes e discussdes, podemos pensar numa medicina e numa Psicologia
gue reconhecam o humano e sua doenga, hum sentido mais amplo, ou seja, numa Salde, que deve
tratar para além da doenca e, consequentemente dos seus significados associados, do um ser humano

inteiro.
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