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RESUMO: Este trabalho teve como objetivo verificar como os fibromialgicos representam a ima-
gem corporal a partir de pontos anatémicos tocados pelo fisioterapeuta. Participaram do cstudo 15
mulheres fibromialgicas ¢ os resultados indicam que as mesmas apresentam dificuldades em projetar

a imagem corporal correta.

DESCRITORES:. Imagem corporal. Fisioterapia, métodos. Fibromialgia.

Introdugdo

A Organizacdo Mundial de Saudec (OMS)
tem mostrado preocupacio com a definigio
de saude. Hoje ela é considerada como
sendo um cstado de bem-estar fisico, men-
tal ¢ social. A partir desta definicdo os
profissionais da saude passaram a sc prco-
cupar com as repercussdes das doengas nas
diversas dimensdes da vida dos individuos,
principalmente sobre a qualidade dc vida.

Segundo Barsky® existem individuos que
ndo sc encontram cm bases fisiopatologicas
que justifiquem seus sintomas, podendo no
entanto n3o ser considerados doentes. Por
outro lado, estes n3o podem ser considera-

dos totalmentec sadios, pois queixam-se
freqiientementc. Este ¢ o caso dos pacientes
portadores dc fibromialgia, apesar dos
CXames s¢ apresentarem normais, sentem-
se doentes, sendo necessdrio trati-los por
interferir consideravelmente na sua quali-
dade de vida. :

A fibromialgia ¢ uma forma nfo articular
de reumatismo sendo caracterizada por dor
musculo-esquelética difusa, fadiga, rigidez
matinal ¢ sensibilidade - aumentada em
pontos anatomicos especificos chamados
tender-points'*'®. A etiologia ¢ ainda des-
conhecida, apresentando-se de diferentes
formas nos diferentes pacientes, o que leva
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a caracterizagdo de uma sindrome bem
mais que uma doenga®. A evidéncia de dis-
tarbios musculo-esqueléticos estd compro-
vada, sendo discutida sua implicagdo na
etipatogenia inicial dos sintomas, sendo
que os disturbios emocionais seriam os pri-
meiros catalizadores da cascata de fatores
desencadeantes da patologia'".

A dor ¢ a queixa mais freqiiente na fisiote-
rapia, sendo considerada cronica apos trés
meses de dor continua, perpetuando assim
a sintomatologia. De acordo com a Associ-
acdo Internacional para o Estudo da Dor’

* Schilder'® afirma que existe a experiéncia

imediata de unidade do corpo, vinda do
sensério, atua em modelos organizados
chamados esquemas. Estes modificariam as

_ impressdes produzidas por cada sensagdo,

algumas caracteristicas psicologicas s3o -
importantes neste tipo de paciente: ha

sensacdo de dano corporal, conflitos emo-
cionais com tendéncia i depressdo, distar-
bios das fungSes psicossociais com um
reforgo iatrogénico importante e uma fixa-
¢do num padrdo determinado de queixas
clinicas. A dor é o principal sintoma dos
fibromialgicos €, apds meses ou anos, esta ¢
capaz de levar o individuo a um decrésci-
mo na atividade laborativa ¢ doméstica ¢
ainda a adotar atitudes antalgicas, que
podem originar alteragdes posturais, que
por sua vez podem acarretar modificagdes
na imagem corporal, uma vez que estas
podem estar relacionadas a tais atitudes, ja
que a superficie do corpo ¢ o local de mani-
festacdo dos sintomas.

Schilder'® define imagem corporal como
sendo a figuragdo do nosso corpo que de-
senvolvemos em nossa mente. Para Keeton®
a imagem corporal ¢ colocada como um
conceito multifacetado com duas dimensdes
principais: percepcdo e atitude. O compo-
nente de percepglio ¢ a capacidade para
estimar tamanho e localizagdo do corpo ou
de partes deste, € o componente de atitude
reflete o nivel de satisfacdo em relagdio ao
corpo ¢ partes especificas. '

de tal maneira que a sensagdo final de
posigdo e localizagdo emerge na conscién-
cia, carregada de aferéncias ¢ acontecimen-
tos anteriores, para se manifestar nas atitu-
des do corpo.

Marchover® elaborou um teste para avaliar
o aspecto projetivo da imagem corporal,
utilizando desenhos da figura humana
realizados pelo proprio sujeito. Askevold'
direcionou suas pesquisas para a percepgao
de pontos anatdémicos especificos utilizando
uma referéncia autégena a partir da recor-
dagio da imagem corporal no espelho. Os
resultados mostram diferencas importantes
entre a imagem corporal referida ¢ a ima-
gem corporal real.

_Surge ento a seguinte questdo: como ficaa

imagem corporal do fibromidlgico apds

“anos de dor, tendo que adotar posturas

antalgicas e adaptar seu corpo a posigdes

‘mais confortdveis que lhe aliviem a dor?

Tomando como base os trabalhos realiza-

dos sobre imagem corporal, pensou-se que
ap6s anos de dor ¢ a adogdo de atitudes
antalgicas, os fibromialgicos pudessem vir
a desenvolver mudangas na imagem corpo-
ral. Assim este trabalho teve como objetivo
verificar como os fibromialgicos represen-
tam a imagem corporal a partir de pontos
anatdmicos tocados pela fisioterapeuta.

Método

Sujeitos: participaram do trabalho 15 mu-

" lheres com idade entre 30 ¢ 70 anos com
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uma média de idade de 50 anos, com
diagnostico de fibromialgia, encaminha-
das a fisioterapia por reumatologistas,
sendo critério de selegdo para participar
deste trabalho nunca ter feito um traba-
Tho corporal.

Situagdo: o trabalho foi desenvolvido no
Servigo de Reumatologia, na sala de fisio-
terapia, no Hospital das Clinicas da Facul-
dade de Medicina da Universidade de Sdo
Paulo.

Material: folha de papel craft quadriculado
com dimensdes 1.60 x 0.60 metros de com-
primento em malha de 10 cms, canetas
hidrogrificas, folha de papel sulfite con-
tendo figuras de modelo postural.

Procedimento: inicialmente foi realizada
avaliagdo para verificar a imagem corporal
que o sujeito projetava. Este era posiciona-
do em bipedestagio diante de uma folha de
papel craft quadriculado, fixada a parede
de forma que suas mdos atingissem o pa-
pel, sendo orientado a realizar o teste com
a seguinte instrugdo verbal: “imagine que
esta folha de papel é um espelho, ¢ vocé
esta se vendo nele. Eu vou tocar em alguns
pontos do seu corpo € vocé vai marcar no
papel onde vocé estd vendo cada ponto”. A
seqii€ncia de pontos tocados pelo pesquisa-
dor foi a seguinte: dpice da cabega, juntas
acrdmioclaviculares direita e esquerda, cur-
va da cintura direita e esquerda, trocanteres
femurais. Quando o individuo ndo entendia
a instrugdo esta era novamente repetida até
que a mesma estivesse ¢clara. Em seguida
foi realizada avaliagio global através do
método das cadeias musculares proposto
por Marques’, sendo os dados registrados
em protocolo previamente elaborado.
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Resultados

As figuras obtidas com os desenhos das
participantes foram comparadas ao modelo
proposto por Askevold' sendo este conside-
rado o normal, ¢ agrupadas para fim de
andlise em categorias por semelhanga de
forma e alteragdes. Algumas figuras foram
incluidas em mais de uma categoria. O
Quadro 1 refere-se as categorias identifica-
das a partir da andlise das figuras obtidas
com a proje¢do da imagem corporal.

Quadro | - Categorias identificadas a
partir da auto-imagem de 15 sujeitos fi-
bromidlgicos

Categorias

. Figuras que se assemelham ao modelo
de Askevold

. Figuras que se assemelham a quadrila-
teros

. Figuras que apresentam auséncia de
diferenciacdo das cinturas

. Figuras que apresentam desnivel e
elevagio dos ombros

. Figuras que apresentam inclinagdo do
tronco e pelve

Os resultados obtidos apontam para o fato
de que a maioria dos sujeitos (93%) apre-
sentaram dificuldade em projetar correta-
mente no papel os pontos tocados pelo fi-
sioterapeuta. Apenas uma das 15 partici-
pantes (Figura 2) aproximou-se do modelo
proposto por Askevold' (Figura 1), que nes-
te trabalho foi considerado como normal,
porém em proporgdes bastante reduzidas.
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Fig. 1 - Modelo proposto por Askevold

A Figura 3 corresponde a segunda catego-
ria, figuras que se assemelham a quadrila-
teros, sendo que quatro sujeitos fizeram
este tipo de projegdo da imagem corporal.
Nestes desenhos ndo se observa referéncia
ao ponto tocado no dpice da cabeca, ndo
havendo também diferenciagdo dos pontos
dos ombros € cintura, nem dos trocanteres,

Fig. 2 - Categoria A - Semelhante ao modelo

¢ os pontos indicados pelo fisiotcrapeuta
foram dispostos no papel cm paralelo for-
mando figuras semelhantes a retdngulos
sendo que, duas das participantes fizcram a
projecdo no sentido vertical ¢ outras duas
em sentido. horizontal. Nesta classe csta-
vam incluidos.os participantes mais idosos
do grupo, com idade entre 60 ¢ 70 anos.

Fig. 3 - Figuras que se assemelham a quadrildteros

]

(]
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A Figura 4 refere-se a terceira categoria,
figuras que apresentam auséncia de dife-
renciagido da cintura, sendo a imagem pro-
jetada por seis sujeitos. Como se pode ob-
servar, diferentemente dos sujeitos da cate-
goria anterior estas ja identificam ¢ proje-

tam o ponto tocado do apicc da cabega ¢
ombros, porém o tronco apresenta-se reti-
lineo, com auséncia de diferenciagido da
curva da cintura, havendo diferengas
quanto a largura e tamanho da imagem
projetada.
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Fig. 4 - Categoria C -Figuras com auséncia de diferenciagdo na linha das cinturas

i

As figuras com desnivel ¢ clevagdo dos
ombros, categoria D, estdo representadas
na Figura 5 e foram projetadas por quatro
dos quinze participantes; nota-se o apice da
cabeca bem definido, porém com grande
diferenga na projecdo da altura de linha da
cintura. Na Figura A, por exemplo, a cintu-
ra estd proxima dos ombros ¢ sugere um

Fig. 5 - Categoria D - Figuras com desni-
vel e elevagdo de ombros

As figuras com inclinagdo do. tronco ¢ pel-
ve, categoria E, (Figura 6) foram projetadas
por trés dos 15 sujeitos, sendo que os mes-
mos representaram os pontos da cintura e
trocanter em niveis diferentes, sugerindo
uma inclina¢do da pelve a direita ¢ inclina-
¢do do tronco no desenho & esquerda, por
linhas laterais inclinadas.

Discussdo

Na fibromialgia pouco se sabe acerca da
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tronco encyrtado ¢ um desnivel de coluna
vertebral. Ja as figuras b, e, d que apresen-
tam os ombros elevados, nota-se um encur-
tamento ‘da linla entre dpice da cabeca e
ombros, representando uma elevagio da
cintura escapular, aproximando os ombros
da cabega € com pelve estreita nes pontos
muito proximos do trocanteres.

Fig. 6 - Categoria E - Figuras com incli-
nagdo do tronco e pelve

dor como fator agravante ou perpetuador

das alteragOes corporais, que juntamente com
os fatores psicolégicos podem determinar
modificagdes na imagem do préprio corpo.

A partir do trabalho realizado, obtivemos

imagens proximas e imagens que se afastam

do modelo proposto. Entre os desenhos que se
afastam do modelo encontram-se os da cate-
goria C, da qual faziam parte as pacientes
mais idosas da amostra que representaram a
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imagem corporal através de figuras quadrila-
teras, como pode ser visto na Figura 3. Os de-
mais individuos embora projetem figuras mais
préximas do esperado, ainda estdo longe de
projetar figuras semelhantes ao modelo pro-
posto como pode ser visto nas Figuras 4,5¢6.

Os estudos de Lacey® citam a possibilidade
de algumas patologias, principalmente as
neurolégicas e psiquidtricas, que podem
manifestar distirbios da imagem corporal.
Ha no entanto as relacionadas com altera-
¢Bes fisicas onde o disturbio psicoldgico ¢
secunddrio & incapacidade, com auséncia
ou insatisfacdo de determinadas partes do
corpo sem bases fisiolégicas e deformida-
des que justifiquem os distirbios na ima-
gem corporal. Neste estudo a projegio
incompleta dos pontos tocados pela fi-
sioterapeuta, leva-nos a supor que as dores
cronicas, os disturbios de sono ¢ a presenga
de pontos dolorosos “tender-points”, pode-
riam ter modificado a prépria imagem
corporal ¢ a relagdo com o préprio corpo,
levando-as a referir-se menos a alguns
pontos desconfortdveis, com apagamento
de determinadas dreas corporais.

Outro aspecto a ser considerado refere-se
aos pacientes que freqiientam o Hospital
das Clinicas que sdo de nivel sécioecond-
mico baixo e nivel de escolaridade também
baixo, podendo este aspecto ter acarretado
dificuldade em entender a instrugdo verbal
utilizada pelo pesquisador e contribuido pa-
ra o desempenho das pacientes. Tais dados
concordam com Schilder'® quando este
afirma que a imagem corporal envolve en-
foques socioldgicos, e que a consciéncia
corporal também estaria relacionada com
acontecimentos e vivéncias anteriores que
se tem do prdprio corpo.

Outro aspecto importante refere-se ao tama-
nho do corpo projetado. Lautenbacher’ coloca
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a acurdcia para percepgdo do tamanho do
corpo ligada & presenga de vagos ou con-
traditorios esquemas corporais, tendendo a
produzir uma superestimagdo do tamanho
do corpo, mais por defici€ncia de percepgdo
do que por alteragdes graves ao nivel de
imagem corporal. O que se observou nesta
etapa foi uma dicotomia entre a postura
real de auto-protegdo que o corpo adota ¢ a
auto-imagem tida como representativa
pelos sujeitos, demonstrando que as com-
pensagdes antélgicas ndo sdo aparentemen-
te percebidas, mas sdo “incorporadas” a
imagem, como se pode observar nos dese-

‘nhos que algumas pacientes projetaram

(Figuras 4,5,6) os quais correspondem, a
“grosso modo” 4 postura adotada por estes
sujeitos, considerando-se as manifestagSes
de dor, os “tender-points” e alteragdes
posturais.

Marchover® coloca que a imagem do corpo
ndo ¢ um espelho ou o simples resultado da
familiaridade que este traz de nosso corpo
tal como ele é. A sua imagem passa pelas
fung8es centrais da personalidade, enquan-
to representatividade do individuo para o
mundo. Em relag8o a alteragdes da imagem
corporal esta autora comenta que ¢ dificil
integrar as mudangas fisicas sofridas a
imagem mental. Hi um desejo de preser-
var a unidade da imagem adquirida como
um sentimento reconfortante de conhecé-la
¢ possui-la. Tal acontece com as mudangas
da adolescéncia, do envelhecimento- preco-
ce, apdés mutilagdes acidentais, e por
que n3o nas doengas cronicas, onde ha
uma procura incessante da manutengio do
equilibrio entre 0 = desacordo da posi¢do
real e a imagem que adquirimos de nosso
corpo.

A Fisioterapia participa deste enfoque colo-
cando nas técnicas atuais de trabalho cor-
poral uma visfo global que visa atingir nfo
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somente o componente estrutural do dis- manifestacdo de sintomas pode-se chegar a
turbio doloroso, mas também o componente origem dos distarbios de imagem corporal,
psiquico influente na manutengfo do sinto- modificando a aceitagiio do corpo ¢ ima-
ma, correlacionando os componentes fisi- gem alteradas através da reeducagdo da
co e psicologico & biomecinica da postura postura, que resultard em controle dos sin-
antdlgica.  Trabalhando com conceitos de tomas e uma vida util e adaptada do ponto
representatividade do corpo como érgdo de de vista funcional para estas pacientes.

Mello, M., Marques A. P., Body image represented by fibromyalgia patients: preliminar study, Rev.
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ABSTRACT: The purpose of this work is to verify how the fibromyalgia patients represent the bo-
dy image. Fifteen patients were assessed at the Rheumatology Service of Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo. The results show the dificulty to project the
correct body image.
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