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RESUMO

A presente pesquisa discute a possibilidade de utilizagdo da danga como recurso
psicoterapéutico. Primeiro, apresentamos diferentes modalidades de danga que se propdem
psicoterapéuticas — a saber: a Danca/Movimento Terapia (DMT), de Marian Chace, a
Biodanza, de Rolando Toro e a Dangaterapia, de Maria Fux —, nos aprofundando mais na
primeira. Em seguida, nos aproximamos da obra de Wilhelm Reich, mais especificamente dos
conceitos de carater, couraca e identidade funcional. Finalmente, procuramos mostrar como
estes conceitos promovem um ganho de compreensdo da dangca como recurso
psicoterapéutico, iluminando 0s mecanismos subjetivos que subjazem aos efeitos

psicoterapéuticos observados em diferentes intervengdes com danca.

Palavras-chave: Danca, Terapia pela Danca, Dancaterapia, Biodanza, Danca/Movimento
Terapia, DMT, Reich.
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1. INTRODUCAO

Talvez néo consista surpresa para o leitor, especialmente para o leitor que danca, que a
danca possa ser utilizada como recurso psicoterapéutico. Mas ndo nos precipitemos. Aqui,
partimos de indagacOes e ndo de certezas: afinal, € mesmo possivel que a danca produza

efeitos psicoterapéuticos? E se sim, como podemos compreender esse fendmeno?

E sobre estas questdes que refletiremos neste trabalho. Nosso objetivo é discutir a
possibilidade de utilizacdo da danga como um recurso psicoterapéutico a partir da anélise de
diferentes modalidades de danca que se propdem psicoterapéuticas e do pensamento de
Wilhelm Reich.

No decorrer de nossa pesquisa, descobrimos que a maioria dos trabalhos académicos
que tematizam a danca como recurso psicoterapéutico ndo esta disponivel em portugués e
que hd uma grande caréncia de explicacdes sobre os mecanismos que estdo por trds dos
efeitos psicoterap@uticos da danca em determinados contextos. E justamente esta caréncia, e 0

namero escasso de producdes sobre o tema em portugués, que justificam a presente pesquisa.

Ao utilizarmos o0 termo danga como recurso psicoterapéutico, estamos
circunscrevendo uma categoria especifica no amplo universo do mundo da danca.
Entendemos que existem diversos tipos de danca e que ndo necessariamente todos tém
potencial psicoterapéutico. Sendo assim, focalizaremos as modalidades de dangas cuja
proposta é produzir efeitos psicoterapéuticos, buscando compreender suas singularidades e

analiséa-las a luz do pensamento reichiano.

N&do ha apenas uma modalidade de danca que se proponha psicoterapéutica, mas
varias. Propusemo-nos a mapea-las, buscando entender de onde vém, em que se assemelham e
em que se diferenciam. Em nossa pesquisa identificamos trés destas praticas, distintas entre si,
e que apareceram com maior frequéncia: A Danga/Movimento Terapia (DMT), de Marian
Chace, a Biodanza, de Rolando Toro a Dancaterapia, de Maria Fux. Apresentaremos

brevemente as trés modalidades e, em seguida, nos aprofundaremos mais na DMT.

Para contextualizarmos estas modalidades especificas de danca, é fundamental
fazermos uma breve contextualizacdo da danca em geral. Aos poucos, nos aproximaremos do

nosso interesse: a danga como um possivel recurso psicoterapéutico.

**k*



E dificil precisar exatamente quando o ser humano comegou a dancar, uma vez que a o
ato de dancar — ao contrario de outras manifestacGes artisticas como a literatura e as artes
plasticas — ndo deixa tracos que nos permitam rastred-lo e localiza-lo no tempo. Néo
obstante, a danca é diversas vezes referida e considerada como a mais antiga das artes:
registros pré-histéricos como pinturas rupestres, esculturas e hieroglifos egipcios
representando formas de danca sdo encontrados em diversos locais, datando até 4000 a.C.
(BLAND, 1976).

Neste contexto, Flora Caldas de Azevedo et al. (2015) consideram que o corpo é por
primazia o0 "meio" pelo qual o homem transmite significados e emocges, por estar sempre e
imediatamente disponivel a ele. Assim, as formas de danga de uma determinada comunidade
revelariam muito sobre o seu modo de vida. Segundo os autores, a danca, juntamente com 0s

gestos, grunhidos e expressdes, seria uma das mais antigas formas de comunicacao.

No entanto, ressalta Bland (1976), a danca tem ao menos trés facetas — natural, social
e estética — que se distinguem e se misturam, criando e influenciando umas as outras. O que
é entdo a danca e de que danca estamos falando aqui? Existe uma Unica categoria de danca? A
danca pode ser tanto uma forma de expressdo, artistica ou ndo, quanto exercicio fisico,
atividade recreacional e recurso psicoterapéutico. Assim, as defini¢cbes de dancga sdo as mais

variadas.

Para Karpati et al.,, danca é o "movimento de um ou mais corpos de maneira
coreografada ou improvisada com ou sem o0 acompanhamento de masica"! (KARPATI et al.,
2015, p.140). Ja Dale, Hyatt, & Hollerman definem danga como sendo "uma manipulacgéo
conscientemente organizada e extremamente refinada na interface do movimento e da
quietude e de sistemas neurais voluntarios e involuntarios que da forma ao sentimento"
(DALE; HYATT; HOLLERMAN, 2007, p.90) ou, sucintamente, "energia conscientemente
organizada que da forma aos sentimentos” (DALE; HYATT; HOLLERMAN, 2007, p.90).
Nessa segunda definicdo os autores procuraram abarcar as defini¢cdes de danga como: (1) uso

emocionalmente expressivo do corpo — "da forma aos sentimentos” — e (2) atividade que

! Todas as traducdes para o portugués de textos em inglés e espanhol utilizados neste estudo foram feitas pela
pesquisadora. Os trechos originais podem ser encontrados no Anexo |I. Como parte da bibliografia adotada nédo
esta disponivel para acesso no Brasil, consideramos especialmente relevante a disponibilizacdo dos trechos
originais.



envolve escolhas conscientes daquele que danga quanto ao que fazer e o que nao fazer —

"energia conscientemente organizada”.

Ruthanna Boris, dancarina? e Danca/Movimento Terapeuta que estudou com Marian
Chace, define danca como "movimento estruturado e ritmico coordenado no espagco e no
tempo™ (BORIS, 2001, p.357). Ela considera que a danca e 0 movimento sdo naturais,
anteriores a aquisicdo da linguagem e a préatica da comunicacao verbal, que representariam o
comportamento adquirido. Segundo ela, antes mesmo de entrar na comunidade humana nés ja

temos um conhecimento sobre a comunicacao ndo-verbal, a "linguagem do corpo”.

Partindo-se dessas definicbes e reconhecendo que cada uma tem determinada
especificidade e consequentes limitagfes, 0 mais adequado seria falarmos de dancas, no
plural, j& que existem diversos tipos de danca, que diferem entre si em forma e proposito.

Consideramos importante uma breve contextualizacdo das tradicbes da Danca
Moderna e Contemporanea, que fizeram parte da formacdo de Marian Chace e Maria Fux,
influenciando-as antes e durante o advento da Dang¢a/Movimento Terapia (DMT) e da
Dancaterapia.

N&o ¢é clara a distincao entre Danca Moderna e Danca Contemporanea. De acordo com
Antonio José C. Faro (1986), Isadora Duncan e Ruth St. Denis inauguram o que chamamos
Danca Moderna, movimento que se caracteriza pelo rompimento com a tradigcdo ocidental do
Balé Cléssico, pela oposicdo a "danca académica”. A Danga Moderna néo é, para Faro, nada
mais do que resultado da busca de suas precursoras pela libertacdo dos "fios estranguladores
de uma tradicdo ultrapassada™ (FARO, 1986, p.117). Muitas vezes referida como uma forma
de danca primitiva, ela o ¢ na medida em que se propde uma "volta aos essenciais",
libertando-se de artificios como sapatilhas de ponta, tutus e temas fantasticos. A Danca
Moderna se caracterizaria, entdo, por essa oposicao a tradicdo e pelo fato dos movimentos e
sequéncias expressarem ideias e sentimentos do dancarino. "Na danca moderna, as qualidades
pessoais de cada artista sdo mais evidentes" (FARO, 1986, p.115). Nasce um estilo de danca
"mais expressionista do que virtuosistico, espetacular, pantomimico, ou simples diversdo™

(FARO, 1986, p.115). A Duncan e St.Denis, seguiram-se muitos dangarinos importantes,

2 Optamos pelo emprego do termo dangarino(a) ao invés de bailarino(a) pois, apesar do dltimo ser
costumeiramente empregado para se referir a todos os que dancam, independente do estilo, ele remete a uma
tradigdo de danca especifica. Consideramos o termo dancarino mais adequado por ndo privilegiar e/ou remeter a
nenhuma tradicéo.



dentre os quais: Rudolph Laban® e Mary Wigman, na Europa, e Martha Graham, nos Estados

Unidos.

Segundo Norberto de Abreu e Silva Neto, a Danga Moderna é aquela que “enfatiza a
transmissdo direta da experiéncia emocional através do movimento corporal™ (NETO, 1977,
p.11). Esta tradicdo busca resgatar as "origens expressivas naturais™ da danca, que foram se
perdendo na medida em que a danca se transformou em um trabalho de arte direcionado a
uma audiéncia e que "a estereotipia das formas imp0s restricdes ao movimento livre e natural
(NETO, 1977, p.11). A Escola Denishawn, fundada por Ruth St. Denis e seu marido Ted

Shawn, constituiu o inicio da danca moderna na América.

E o0 que seria a Danca Contemporéanea? De acordo com Faro,

[...] danca contemporénea é tudo aquilo que se faz hoje dentro dessa
arte. Nao importam o estilo, a procedéncia, os objetivos nem a sua
forma. E tudo aquilo que é feito em nosso tempo, por artistas que
nele vivem (FARO, 1986, p.124).

Ana Maria de Sao José (2011) afirma que o tema Danca Contemporanea sempre gera
discussdes, davidas e questionamentos, uma vez que ndao ha apenas uma danga
contemporanea, mas diversas. A danca contemporanea, diz, retine "multiplos fazeres, olhares,
escolhas, dialogos e possiveis dramaturgias do corpo™ (JOSE, 2011, p.9). Assim, se quisermos

entender a danca contemporanea, devemos

[...] compreender o contexto no qual a danga existe e esta inserida, a
capacidade de articular um pensamento do contexto, o pensamento
dos corpos dangantes e sua complexidade. Esse modo de
organizacdo do corpo, do pensamento que danga e da construcéo
coreografica, surge da necessidade de revelar e refletir o estado do
mundo contemporaneo e da arte atual (JOSE, 2011, p.2).

A colocacdo de Ana Maria de S&o José (2011) sobre a Danca Contemporanea pode e
deve ser ampliada para toda e qualquer forma da danca: sé podemos entendé-la em seu
contexto histdrico e cultural. Assim, devemos ser cautelosos com a oposi¢do que se faz entre

a Danca Classica e Danga Moderna quando se diz que a segunda resgata aspectos expressivos

8 Rudolph Laban é um nome de destaque no mundo da danga. Suas principais contribuicbes foram o
desenvolvimento de um sistema de notagdo do movimento - o Labanotation -, e o desenvolvimento da
terminologia basica para descrigdo e analise dos movimentos artisticos, expressivos e funcionais - o Effort-Shape
(Esforco-Forma) - que descreve o "como" do movimento.
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da danca que supostamente nao estariam presentes na tradicdo classica. Para compreendermos
quais as possibilidades e limitacGes da Danga Classica como meio de expressdo, entre outros
aspectos, seria necessario um estudo mais aprofundado sobre o tema. Da mesma forma que
seria erroneo dizer que a Danca Classica ndo € expressiva, seria igualmente erréneo dizer que
a Danca Moderna de Pina Bausch serve apenas a expressdo do dancarino e € livre da técnica:
em suas obras os dancarinos nitidamente demonstram uma refinada técnica e precisdo na
execugdo dos movimentos. Feita esta ressalva, voltamos a afirmar que na Danca Moderna ha
uma énfase maior na representacdo dos aspectos subjetivos de seus dancarinos e coredgrafos:

nasce, como diz Faro, uma danga mais expressionista.

Entendemos que a Danca Moderna rompeu com a tradicdo de danca hegemdnica no
Ocidente, possibilitando novas formas de movimento e de expressédo, entdo inexploradas.
Isadora Duncan e Ruth St. Denis consideravam a técnica classica demasiadamente restritiva e
0 que elas fizeram foi, muito mais do que ampliar o seu repertério técnico de passos,
questionar e transformar a propria estrutura daquilo que era entdo considerado danca.
Comeca, com elas, a exploragéo de diferentes formas de mover e de pensar a danca.

Este novo movimento e compreensdo de danca cria as condi¢cdes necessarias para 0
surgimento das notacGes do movimento de Rudolph Laban, da Danca-Teatro de Pina Bausch,
da técnica de Martha Graham e, mais tarde, também para o surgimento das modalidades de
danca que se propdem psicoterapéuticas.

**k*

Localizado o contexto geral em se inserem as modalidade de danca que se propdem
psicoterapéuticas, gostariamos de comentar a nossa escolha por procurar em Reich um ganho
de compreensdo da danca como um recurso psicoterapéutico possivel e dos mecanismos
subjetivos que subjazem os efeitos psicoterapéuticos observados em diferentes intervencdes

com danga.

Sendo a dan¢a uma atividade corporal, qualquer compreensdo da danga como recurso
psicoterapéutico terd que passar por uma compreensdo do corpo e da sua relacdo com 0s
processos psiquicos. Julgamos que, ao introduzir a ideia de uma identidade funcional entre
couragas musculares e couracas de carater, a perspectiva reichiana fornece um terreno fertil

para a discussdo sobre a possibilidade da danga ser considerada um recurso psicoterapéutico.
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As couracas sdo 0s mecanismos de defesa crénicos de uma pessoa, caracterizados por
um enrijecimento de padrfes psiquicos (couragas de carater) e corporais (couragas
musculares). A somatdria das defesas de uma pessoa, que consequentemente determinam o
seu comportamento tipico, Reich nomeia carater. O carater € o "modo de existir especifico de
uma pessoa” (REICH, 1998, p.56).

Couracas rigidas restringem a mobilidade fisica e psiquica de uma pessoa, fazendo
com que ela fique a mercé da estereotipia de seu funcionamento, "a& mercé de seus
mecanismos recalcados inconscientes™ (REICH, 1998, p.177). Este quadro de enrijecimento
das couragas, em que sdo soberanos 0s mecanismo recalcados inconscientes, € caracteristico
da neurose. Assim, a flexibilizacdo das couragas, e a consequente alteracdo dos padrdes
caracteroldgicos, sdo, para Reich, o objetivo da anélise.

Posto isto, podemos dizer que, ainda que o dancar sempre tenha alguma influéncia nos
afetos e na couraca de uma pessoa, para serem consideradas psicoterapéuticas as dancas
devem ser capazes de alterar padrdes caracteroldgicos por meio da flexibilizacdo das

couracas.

Aprofundaremos a analise destes conceitos reichianos com o intuito de investigar se a
danca pode ser compreendida como um recurso psicoterapéutico e se as modalidades de

danca que se propdem psicoterapéuticas podem efetivamente ser consideradas como tal.
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2. PERCURSO METODOLOGICO

O presente trabalho é uma pesquisa bibliografica, segundo defini¢do de Jackson Ronie
S&-Silva et al. (2009). Trata-se de uma pesquisa que busca contribui¢bes de diferentes autores
sobre um tema, incluindo fontes primarias e secundarias. Nossas fontes primarias foram os
textos de Wilhelm Reich, Maria Fux, Marian Chace e Rolando Toro. Os comentadores e

estudiosos de suas préaticas foram nossas fontes secundarias.

Inicialmente foi realizada uma busca nas bases de dados das bibliotecas da PUC e da
USP (PBIiUSP) utilizando o descritor Dancaterapia. Devido ao pequeno nimero de resultados
obtidos, realizamos nova busca com o descritor Danca Terapia, obtendo um ndmero um
pouco maior de resultados. Passamos a também utilizar as bases de dados Scielo, PubMed e

BVS-Psi para aumentar o alcance de nossas buscas.

Desconheciamos, no comego de nossa pesquisa, a grande variedade de modalidades de
dancas que se propdem psicoterapéuticas, e, consequentemente, de nomenclaturas utilizadas
para designa-las. Conforme fomos descobrindo novas praticas e nomenclaturas, refizemos

nossas buscas, obtendo cada vez mais producées sobre o tema.

Chamamos a atencdo para a discrepancia entre 0os nimeros de resultados obtidos
quando a busca é feita em portugués ou inglés. A producdo nacional sobre o tema da danca
COmO recurso psicoterapéutico é escassa e a maior parte da producédo esta disponivel apenas
em inglés. Além disso, parte da producdo existente parece ndo estar disponivel para acesso no
Brasil.

Tivemos a oportunidade de acessar a base de dados da Universidade de Georgetown,
em Washington D.C, nos EUA. Realizamos a busca utilizando os descritores Dancaterapia,
Dance Therapy, Dance Movement Therapy e Danzaterapia. Nesta ocasido, ndo foram
realizadas buscas com os descritores Danca Terapia, Terapia pela Danga e Biodanza.

Né&o fizemos buscas sisteméticas utilizando o descritor Biodanza durante a revisao da
literatura. No entanto, por considerarmos relevante saber qual o nimero de resultados obtidos
quando se busca esta modalidade especifica de danca que se propGe psicoterapéutica, a fim de
se comparar 0 numero de resultados obtidos na busca pelas diferentes modalidades,

realizamos posteriormente buscas nas bases de dados a que tinhamos acesso.
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Sistematizamos, no quadro abaixo, nossas buscas. Na vertical estdo as bases de dados
consultadas e na horizontal os descritores utilizados. Os nimeros sdo os resultados obtidos em
cada um das buscas.

Base de dados Base de dados das
das bibliotecas | PBIUSP | Scielo | PubMed | BVS-Psi bibliotecas de
da PUC Georgetown
Dancaterapia 2 13 1 0 7 9
Danca 26 213 0 0 25 _
Terapia
Terapia pela 23 112 2 0 8 _
danca
Dance therapy 23 39077 18 1020 18 46860
Dance
movement 0 18746 0 683 5 18422
therapy
Danzaterapia 0 5 0 1 0 33
Biodanza 2 102 3 6 8 _

A selecdo dos materiais de leitura se deu da seguinte forma: a partir da leitura dos
titulos, selecionamos 0s que pareceram ter mais identidade com a pesquisa, dos quais foram
lidos os resumos. Esse processo levou a escolha dos trabalhos a serem lidos em sua

integralidade.

Os materiais coletados nestas buscas foram fundamentais para a elaboragdo de nosso
capitulo 3, A Danca como Recurso Psicoterapéutico. Para a elaboracdo do capitulo 4,
Wilhelm Reich e a Entrada do Corpo em Anélise, além dos textos do préprio autor,
pesquisamos tematicas especificas, como informac6es biograficas e o conceito de carater, no
Google Académico. Também consultamos o livro Na Psicanélise de Wilhelm Reich, tese de

livre docéncia de Paulo Albertini, estudioso de Reich.

Na discussdo, articulamos o exposto nos capitulos anteriores, discutindo a

possibilidade de utilizacdo da danga como um recurso psicoterapéutico.
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3. ADANCA COMO RECURSO PSICOTERAPEUTICO

N&do podemos afirmar que todas as modalidades de danca que se propdem
psicoterapéuticas efetivamente tém efeitos psicoterapéuticos. Para afirmarmos o potencial
psicoterapéutico de uma modalidade especifica é necessario ndo apenas conhecer sua historia
e 0s principios que norteiam sua pratica, mas analisar os seus efeitos naqueles que as
experimentam. Mais adiante teremos faremos esta analise dos efeitos de duas das trés

modalidades que citamos neste trabalho.

3.1. Modalidades de danca que se propdem psicoterapéuticas

Apresentaremos algumas modalidades de danca que se propdem psicoterapéuticas,
buscando esclarecer o contexto em que cada uma surge, Seus principios e pontos de
convergéncia e divergéncia. Tracaremos um panorama geral, evidenciando que ndo ha uma
Unica modalidade de danca que se propde psicoterapéutica, mas que este € um campo amplo e

plural.

Ha um grande desconhecimento sobre essa pluralidade de préticas, dentro e fora do
campo, e elas pouco conversam entre si. Acreditamos que conhecer as diferentes praticas é
um primeiro passo em direcdo ao estabelecimento de trocas valiosas entre os profissionais do

campo, e é essencial para os que pretendem se inserir neste universo.

A seguir, exporemos as praticas que se propdem psicoterapéuticas que apareceram
com maior frequéncia em nossa pesquisa: A Danca/Movimento Terapia (DMT), a Biodanza e

a Dancaterapia.

3.1.1. Dang¢a/Movimento Terapia

A Danc¢a/Movimento Terapia (DMT) é a modalidade de danca que se propde
psicoterapéutica mais antiga. Nascida nos Estados Unidos, ndo ha um consenso sobre quem
iniciou a pratica. H& quem considere pioneiros os varios dancarinos que experimentavam e
desenvolviam a modalidade nos anos 1960, apontando a existéncia de diferentes tradigdes de
trabalho nas costas Leste e Oeste como algo que corrobora esta versdo. (CHAIKLIN, 2017;
BORIS, 2001). No entanto, diversos autores consideram a dangarina Marian Chace como a
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fundadora da DMT. Em 1942, ou seja, varios anos antes, Marian Chace ja comegava a
trabalhar no hospital psiquiatrico St. Elizabeth’s Hospital, em Washington D.C., e era
considerada como a "introdutora de uma forma de psicoterapia ndo ortodoxa" (NETO, 1977,
p.21).

Ha discordancias também quanto a maneira de nomear esta pratica em portugués.
Norberto de Abreu e Silva Neto, por exemplo, utilizou a expressdo Terapia pela Danc¢a. Nos,
por entendermos que nomes genéricos favorecem a confuséo entre as diferentes modalidades
que utilizam a danca com fins psicoterapéuticos e dificultam a localizacéo de trabalhos sobre
o0 tema, utilizaremos o termo Dan¢a/Movimento Terapia (DMT) para nos referirmos a técnica
desenvolvida e largamente consolidada nos Estados Unidos. Este termo é o que mais se
aproxima do nome em inglés Dance/Movement Therapy (DMT), sendo inclusive passivel de

ser abreviado pela mesma sigla.

Por representar a mais longa tradicdo de trabalho na area, acumular maior producéo de
conhecimento sobre o tema, e por termos obtido acessos a artigos indisponiveis no Brasil e
participado de uma sessdo de DMT na Costa Leste dos Estados Unidos, discorreremos mais

detidamente sobre essa modalidade de danca que se prope psicoterapéutica mais adiante.

3.1.2. Biodanza

A Biodanza, por sua vez, nasce no Chile e seu criador € Rolando Toro. Influenciado
pelo psicodrama e por préatica terapéuticas que utilizavam recursos artisticos como principal
ferramenta de trabalho, Toro iniciou em 1965 os seus primeiros trabalhos com danca no
Hospital Psiquiatrico de Santiago do Chile. Membro Docente no Centro de Estudos de
Antropologia Médica da Escola de Medicina da Universidade do Chile, buscava uma forma

de "humanizar a medicina". Criou neste periodo a chamada Psicodanca (GAROUPA, 2018).

Em 1971 mudou-se para Buenos Aires, onde aprofundou seus trabalhos. Em 1975
comecou a realizar workshops de Biodanza pelo Brasil, apesar de continuar a residir na
Argentina. Seu trabalho foi consolidado no Brasil, mas rapidamente expandiu-se para outros
paises da América do Sul. E apenas em 1979 que a pratica até entdo conhecida como

Psicodanca passa ser conhecida como Biodanza (GAROUPA, 2018).
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Rolando Toro, diferentemente de Marian Chace e dos que difundiram a DMT nos
Estados Unidos, ndo tinha uma formacdo em danca: era professor, psicologo, antropélogo
poeta e pintor. Ele descreve a Biodanza como

[...] um sistema de integracdo humana, renovacdo organica,
reeducacdo afetiva e reaprendizado das funges originarias da vida.
A sua metodologia consiste em induzir vivéncias integradoras por
meio da musica, do canto, do movimento e de situagdes de encontro
em grupo (TORO, 2002, p. 33).

Entende-se sistema como "conjunto de elementos interdependentes de modo a formar
um todo organizado™" (GAROUPA, 2018, p.30), que ndo pretende ser um sistema psicolégico
ou uma ciéncia do comportamento. No caso do sistema Biodanza, os elementos constitutivos
séo as diversas ciéncias: Antropologia, Etologia, Biologia, Medicina, Psicologia e Sociologia.
H& uma tentativa de Rolando Toro de integracdo de saberes e da sistematizacdo de um
modelo tedrico-operacional préprio da Biodanza, que vai se modificando com o passar do
tempo (GAROUPA, 2018).

3.1.3. Dancaterapia

A Dancaterapia, por sua vez, é criacdo da argentina Maria Fux. Maria Fux era
dangarina e estudou com Martha Graham em Nova lorque. Retornou a Buenos Aires em 1968
e, por meio de suas proprias experimentacdes e das aulas de danga que ministrava, concluiu
que a danca possuia potencial terapéutico. Em suas palavras: "a experiéncia realizada em
aulas com criangas heterogéneas, afetadas por diferentes problemas, me autoriza a considerar
a danca como uma auténtica terapia” (FUX, 1976 , p.89).

Para Fux, todo movimento tem uma motivacdo expressiva, pois "o corpo [...] sempre
teve uma necessidade de se comunicar através do movimento" (FUX, 1976, p.40). Se "o
corpo ndo se engana quando se expressa”, entdo "o caminho da danca é a verdade" (FUX,
1976, p.96). Por meio da danca "é possivel desenvolver ndo apenas a parte fisica mas tambem
a psiquica” (FUX, 1976, p.105). Esse desenvolvimento global, diz Fux, vai refletir de maneira

positiva em todos os aspectos da vida de uma pessoa.

A expressdo e a criagdo corporais sdo proprias do ser humano,
qualquer que seja o seu nivel cultural ou qualquer que seja a sua
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condicdo fisica. A necessidade de se mover é parte da pessoa e
guanto mais se a ajude a expressar-se, mais beneficios obtera para o
resto de suas atividades, em sua vida privada ou social (FUX, 1976,
p.87).

Segundo Fux, por conta dos tabus da sociedade em que vivemos e da valorizagdo da
linguagem verbal em detrimento da linguagem do corpo, nos movemos cada vez menos. A
danca, considera, deveria ser ensinada na escola, uma vez que "a linguagem oral e a escrita
sdo, € certo, fundamentais [para as criangas], mas as vezes mostram-se insuficientes" (FUX,
1976, p.34). Sua experiéncia com grupos mistos, compostos por pessoas ouvintes e pessoas
com deficiéncia auditiva, fortalece sua conviccao: observa que a danca serve as pessoas com
deficiéncia auditiva como um meio alternativo ao verbal, pelo qual se expressam e rompem
barreiras de comunicagdo. "A danca pode se converter, para a crianca com deficiéncia
auditiva, em uma linguagem de comunicagdo que a permite sair de seu isolamento™” (FUX,
1976, p.103)

O objetivo das aulas da danca de Maria Fux € viabilizar que a pessoa redescubra as
possibilidades de movimento e a capacidade de expressédo de seu corpo, tornando-se capaz de
"expressar-se com 0 seu corpo em relagdo com o que vive" (FUX, 1976, p.57). Capacidade
que o acabaria beneficiando nas diferentes esferas de sua vida. Sua proposta diferencia-se
totalmente do ensino classico de danca, e ela afirma que "o ensino classico codificado e
decantado depois de 300 anos ndo pode dar [a crianca] um caminho de criacdo, sendo um
tecnicismo cheio de dificuldades fisicas que restringem e danam o seu mundo mental,
emocional e fisico" (FUX, 1976, p.17).

Confiante na interdisciplinaridade e no compartilhamento dos saberes como
ampliadores da poténcia e do alcance de um trabalho, Fux lanca uma questdo que a nds mais

parece um convite:

Se eu pude individualmente conseguir uma experiéncia deste tipo, o
que ndo se poderia fazer se um grupo de psiquiatras, psicélogos e
psicoterapeutas, conhecessem a possibilidade da linguagem néo
verbal do corpo quando se expressa com vivéncias profundas?
(FUX, 1976, p.112).

Maria Fux afirma ter sido professora de si mesma, tendo desenvolvido o seu trabalho
a partir de experimentacfes, performances e encontros. Embora seja possivel encontrar
livros de sua autoria, inclusive em portugués, eles sdo mais relatos de experiéncia do que a

sistematizacao organizada de uma teoria ou método.
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3.1.4. Algumas reflexdes

Diante de todo o exposto, reafirmamos que devemos falar de dancas no plural,
inclusive quando falamos de dancas que se propdem psicoterapéuticas. Assim, o termo
terapia pela danca ndo é adequado para se referir a uma modalidade especifica pois nédo
esclarece de que tradicdo estamos falando, podendo contudo ser bem utilizado para designar o

conjunto composto por estas praticas que se propdem psicoterapéuticas.

Muitos sdo os fatores que influenciam o surgimento e desenvolvimento de uma
pratica. Certamente estiveram presentes algumas condi¢ces comuns e necessarias ao
aparecimento desta modalidade de trabalho, dado que ele ocorre em diferentes paises em um
curto periodo de tempo. No entanto, as formacdes distintas de seus criadores e a natureza
diversa dos espacos em que atuavam, bem como as questbes culturais de cada pais,

seguramente impdem diferencas aos trabalhos.

No caso de Marian Chace e Maria Fux, observamos que ambas vém de uma tradicao
de Danga Moderna, tendo a primeira estudado na Escola Denishawn e a segunda estudado
diretamente com Martha Graham. Em seus percursos na dancga, buscavam a exploracdo do
movimento e de suas possibilidades expressivas, recusando a técnica classica, considerada

como limitante ou mesmo danosa aos dangarinos.

Em todas as modalidades de dangas que se propGem psicoterapéuticas por nds
estudadas — incluindo a Biodanza, que ndo vem de uma tradicdo de Dangca Moderna — néo
h& uma busca pelo aperfeicoamento da técnica ou qualquer tipo de reproducdo coreografica,
como é comum existir em outros contextos de danca. Do mesmo modo, ndo ha uma figura de
autoridade técnica que dita a maneira que a pessoa deve dancar. Estas modalidades entendem
e buscam a danca prépria e singular de cada pessoa’ e n&o a reproducéo de uma técnica com
vistas a0 maximo aperfeicoamento do movimento para o entretenimento de uma plateia. Ndo
ha plateia. Ndo € o corpo que tem de se adequar a passos padronizados, movimentos
previamente estabelecidos e constantemente repetidos: pelo contrério, a ideia é que, cada
pessoa dancara sua propria danca, a partir de suas possibilidades e limitagfes. Oferta-se um
espaco de "escuta” do corpo, em que a danca Unica e singular de cada pessoa, fruto de uma

espécie de livre-associagdo de seus movimentos, é aceita sem censura. A aposta € que essa

* Como diria Klauss Vianna: "cada um de nés possui a sua danca e 0 seu movimento, original, singular e
diferenciado” (VIANNA, 2005, p.105).
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possibilidade de se mover sem restrigdes, sozinho e com o outro, é transformadora e

psicoterapéutica”.

Notamos também que, em todas as modalidades estudadas, existe um subtexto comum
que consiste em supor: (1) a existéncia de uma espécie de expressividade natural e originaria
do corpo; e (2) uma restricdo desta capacidade expressiva original ao longo da vida, que é
resultado da influéncia de diferentes fatores sociais. Estas concepgfes fazem com que as
intervencdes com danga que se propdem psicoterapéuticas busquem, ndo a renovacdo do
repertorio de movimento da pessoa, mas antes livra-la destas restricdes impostas pelo social,
permitindo que ela retome sua capacidade expressiva originaria. Assim, ha uma ideia de cura
como retorno ao estado de salde caracteristico de uma naturalidade perdida. Ndo abordamos
de maneira aprofundada este conjunto de acepcOes e acreditamos que ele deve ser melhor
discutido em trabalhos futuros. Esta discussdo certamente contribuira para uma melhor

compreensdo do fenémeno da danca como recurso psicoterapéutico.

Por altimo, ressaltamos a existéncia de uma crenga comum as praticas no potencial

expressivo e psicoterapéutico da danca.

**k*

Ha no Brasil pelo menos trés instituicbes que oferecem formacdo em alguma dessas

modalidades:

1. Centro de Formacéao Internacional em Dancaterapia - DMT (CEFID-DMT). Segue
os padrdes de formagdo estabelecidos pela American Dance Therapy Association (ADTA)®. E

curioso notar, no entanto, que a bibliografia adotada no curso inclui livros de Maria Fux’.

® Note-se que, se estabelecemos uma oposicao entre as dancas que se propdem psicoterapéuticas e a dangas que
objetivam a reproducdo e aperfeicoamento de uma técnica para o entretenimento de um publico, fazemo-lo
apenas para, a partir desta contraposicdo, evidenciar os aspectos caracteristicos das modalidades de danca que se
propdem psicoterapéuticas aqui apresentadas. Sabemos, contudo, que ha uma infinidade de dancas e que nem
todas se encaixam em uma dessas categorias. Sendo assim, ndo é demasiado ressaltar que ndo pretendemos
estabelecer generalizagdes universalmente validas e que existem muitas modalidades de dancga das quais nao
damos conta neste trabalho.

°A estruturacdo dos cursos de formacdo do Centro de Formacao Internacional em Dancaterapia - DMT e do
Centro Internacional de Dancaterapia - Maria Fux segue "pardmetros internacionais": somam 1200 horas de
curso tedrico vivencial e estagios supervisionados, a serem completos no decorrer de trés anos. Estes parametros
internacionais sdo, segundo o CEFID-DMT, estabelecidos pelo ADTA.

! Bibliografia visitada no site da CEFID-DMT em 20 de Novembro de 2018. Disponivel em:
http://www.dancaterapia-dmt.com.br/bibliografia.htm



http://www.dancaterapia-dmt.com.br/bibliografia.htm
http://www.dancaterapia-dmt.com.br/bibliografia.htm
http://www.dancaterapia-dmt.com.br/bibliografia.htm
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2. Biodanza Rolando Toro. Organizacdo Internacional de Biodanza SRT, tem 22
escolas espalhadas pelo Brasil. Mantém os estatutos da antiga International Biocentric
Foundation, criada por Rolando Toro em 2003.

3. Centro Internacional de Dancaterapia - Maria Fux. Como o proprio nome
explicita, a instituicdo oferece cursos de formacdo baseados na técnica desenvolvida por

Maria Fux na Argentina.

**k*k

Até onde pesquisamos, é escasso 0 material em portugués sobre a danga como recurso
psicoterapéutico. Em relacdo as demais categorias de danca que se propdem
psicoterapéuticas, hd uma quantidade maior de producgdes sobre Danca/Movimento Terapia,
provavelmente por ser a modalidade mais antiga no campo. Sua literatura, no entanto, esta
disponivel quase exclusivamente em inglés. Por ser um campo mais consolidado e por termos
tido a oportunidade de nos aproximarmos de sua préatica, nos aprofundaremos um pouco mais

nesta modalidade.

3.2. A Danga/Movimento Terapia

Antes de nos debrucarmos sobre o percurso e técnica desenvolvidos por Marian
Chace, é importante ressaltar que ndo ha um consenso sobre ela ter sido a Unica pioneira da
DMT nos EUA. Ruthanna Boris (2001) nos lembra que, na década de sessenta, a hoje
chamada DMT estava sendo praticada por dancarinos profissionais em diversas partes dos
EUA e hd quem considere todos eles pioneiros da DMT. Além de Marian Chace, Lilian
Espenak, Blanche Eva, Mildred Dickinson, Trude Schoop e Mary Whitehouse também

estavam trabalhando e desenvolvendo a danga como um recurso psicoterapéutico.

Segundo Sharon Chaiklin (2017), ha duas fortes tradicbes de DMT nos Estados
Unidos: a da Costa Leste, iniciada por Marian Chace em Washington, e a da costa Oeste, que
tem em Mary Whitehouse um de seus mais importantes nomes. Enquanto Marian Chace
estudava Psicanalise e trabalhava com pacientes psicéticos em hospitais psiquiatricos, Mary
Whitehouse trabalhava em clinica particular com pacientes neurdticos a partir de leituras

Junguianas. Assim, o trabalho na Costa Leste se desenvolveu majoritariamente em hospitais e
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clinicas com pacientes com quadros “"mais severos”, e na Costa Leste em clinicas particulares
com sujeitos cujo "ego era forte o suficiente para trabalhar com o inconsciente” (CHAIKLIN,
2017, p.143). Para Ruthanna Boris (2001), as diferencas entre as abordagens foram
determinada por estes dois fatores: (1) o trabalho com diferentes populagdes — neur6ticos ou
psicoticos —; e (2) as linhas tedricas de maior interesse de seus criadores, Psicanalise ou

Psicologia Analitica.

Em um esforco de entender ndo apenas o que diferencia, mas 0 que une essas
tradicdes, Sharon Chaiklin (2017) supde alguns entendimentos compartilhados, a saber: (1) o
corpo dispbe de todo 0 necessario para a sua cura; (2) o corpo expressa preocupacoes
emocionais direta e/ou simbolicamente, quer haja uma compreensdo cognitiva destas
preocupacBes emocionais, quer sejam elas um movimento motivado por "memorias antigas e
escondidas” que atingiram o pré-consciente; (3) quando ha outra pessoa disposta a assistir e
ouvir, as memdaria armazenadas no corpo gradualmente emergem e tomam forma; (4) com o
tempo, sdo identificados padrdes de movimento e o potencial de partes novas ou bloqueadas
produz informacgdes sobre o que alivia e cura (CHAIKLIN, 2017). "As raizes de tudo isso
incluem nossa compreensao do valor terapéutico da danca, que usa 0 corpo para expressar
através do tempo e do espaco® (CHAIKLIN, 2017, p.144).

Antes de falarmos mais sobre Marian Chace, cabe aqui uma Ultima ressalva: "Embora
0 método de Chace tenha evoluido do seu trabalho com pessoas com distUrbios severos, o seu
entendimento do corpo, do movimento e da danca sdo traduziveis para o trabalho com
qualquer grupo ou individuo designado” (CHAIKLIN, 2017, p.146). Assim, o trabalho
proposto por Chace ndo deve ficar circunscrito as paredes dos hospitais psiquiatricos.

3.2.1. Breve Histérico do Surgimento da DMT na Costa Leste dos Estados Unidos

Marian Chace é considerada a "figura mais representativa da terapia pela danca em
seu inicio nos Estados Unidos" (NETO, 1977, p.3), tendo iniciado suas pesquisas na década

de 1940, portanto ha mais de 70 anos, periodo ao longo do qual este novo campo se

8 .
Grifo nosso.



22

transformou e se ampliou. Consideramos importante uma retomada histérica de como se

iniciou 0 que hoje chamamos de DMT?.

Marian Chace era dancarina e fora aluna da escola Denishawn. Os pensamentos de
Laban — que demonstra a importancia da tensdo e do relaxamento nas variacGes do
movimento — e da escola Denishawn — que cré na globalidade e unidade do corpo e da alma

— influenciaram e estdo refletidos nas ideias de Marian Chace (NETO, 1977).

Em 1930, Chace abre uma escola de danca vinculada a escola Denishawn, cujo
objetivo era a formacdo de dancarinos profissionais. No exercicio de sua pratica como
professora, ela se depara com a seguinte questdo: nem todos os seus alunos gostariam ou
tinham condi¢es fisicas e motoras para se profissionalizar, tendo inclusive casos em que a
procura pela danca advinha de recomendagfes médicas. Assim, alguns de seus alunos
objetivavam apenas aprender mais sobre 0s seus proprios movimentos corporais. Diante
disso, Chace dividiu os alunos de sua escola em dois grupos, para que melhor pudesse atender
a demanda de cada um deles: (1) os que buscavam ser dangarinos profissionais e (2) aqueles

que buscavam o desenvolvimento da autoconfianca e consciéncia corporal.

A partir de entdo, Chace se debrucou sobre o estudo da comunicacdo ndo-verbal e
trabalhou com os mais diversos publicos: criancas e adolescentes de orfanatos e escolas
especiais, jovens de uma instituicdo correcional e pessoas encaminhadas por pediatras,
psicologos e psiquiatras. Neste momento, o seu trabalho ainda ndo era conhecido como DMT,
mas intensificou-se o seu didlogo com profissionais de outros campos, o que a levou a
compreender a existéncia de uma relacdo do corpo com os problemas emocionais, bem como
o significado das comunicacdes ndo-verbais. Para Chace, o danca poderia ser utilizada como
um método de comunicacdo tanto artistica quanto como uma via alternativa de comunicacgéo

para aqueles em que a comunicacao verbal estava bloqueada.

A DMT surge efetivamente durante a Il Guerra Mundial, como consequéncia do
desenvolvimento pessoal e das reflexdes realizadas por Marian Chace sobre os problemas
suscitados pelo ensino da danca. Em 1942, Chace é convidada a colocar o seu trabalho em
pratica no hospital psiquiatrico St. Elizabeth, em Washington D.C., e comeca a atuar como
voluntaria da Cruz Vermelha, "obtendo surpreendentes resultados”. Passou logo a ser

considerada a introdutora de uma forma de psicoterapia ndo ortodoxa.

° Norberto Abreu e Silva Neto, ao escrever sua dissertacdo de mestrado em Psicologia na Universidade de Sdo
Paulo em 1977, fez uma breve revisdo da historia e pratica da Danga/Movimento Terapia de Marian Chace.
Abordaremos os primordios da DMT nos Estados Unidos através de sua produgao.
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Em 1944, Marian Chace é contratada pela Cruz Vermelha para se dedicar em tempo
integral ao trabalho com veteranos regressos da Il Guerra Mundial. Ao participarem das
sessfes de DMT, pacientes com traumas decorrentes da guerra experienciavam um
"empoderamento™ e um "fortalecimento de suas relac6es interpessoais”, o que favorecia a sua
ressocializacdo. Chace acreditava que um grupo de danca oferecia uma via alternativa de
participacdo aqueles que tinham dificuldades em utilizar a via verbal e que a participacdo do
grupo era acessivel a todos, na medida em que respostas simples como bater os pés no chdo e
mover 0s bracos seriam suficientes para incluir o homem em uma atividade grupal,

respondendo a sua necessidade de pertencimento.

Desta forma, a DMT foi criada e integrada as atividades do hospital psiquiatrico. Mais
tarde, Chace foi aluna por trés anos da Washington School of Psychiatry (escola de psiquiatria
de Washington) e desenvolveu programas de formacdo no Hospital St. Elizabeth e em outros
hospitais para pacientes psiquiatricos. Consolidou-se, assim, a DMT no Leste dos Estados

Unidos.

Segundo Norberto (1977), ndo é possivel separar, no pensamento e pratica de Marian
Chace, aquilo que é resultado de pesquisas tedricas e do didlogo com profissionais de outros
campos — que se intensificou apos sua insercdo no St. Elizabeth Hospital — e o que €
originado em sua experiéncia préatica, sendo provavel que a pratica e as formulacdes de Chace
sejam o resultado da fusdo de ambos.

Em 1966, Chance fundou a American Dance Therapy Association (ADTA),
respondendo a demanda de uma nova categoria emergente de profissionais. Ela € até hoje a
Unica organizacdo nos EUA dedicada aos profissionais de DMT, tendo como propdsito
"estabelecer, manter e apoiar os mais altos padrfes de identidade e competéncia profissional
entre os Danca/Movimento Terapeutas, promovendo educacdo, treinamento, pratica e

nl0

pesquisa". A associacdo é referéncia mundial na area e responsavel pelo American Journal

of Dance Therapy.

Embora a associagcdo tenha mantido em seu nome e nas revistas publicadas
semestralmente o termo Dance Therapy (Danca Terapia), nas publica¢des atuais a disciplina €

referida como Dance/Movement Therapy (DMT). Mudanca que, segundo Belén Perez Leiros

10 Informagfes obtidas no site oficial da ADTA, visitado em 10 de fevereiro de 2019. Disponivel em
<https://adta.org/our-mission/>.
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(2009), objetivou dar énfase a importancia do pequeno movimento na préatica e desassocia-la

dos aspectos coreograficos da danca.

Chace ndo se preocupou em validar seu trabalho através de procedimentos académicos
usuais e ndo apresenta fontes bibliograficas especificas em seus escritos. Ela menciona a
contribuicdo de Freud e Reich para o desenvolvimento de seu pensamento, sem no entanto

especificar "a natureza, extenséo e profundidade dessa contribuigdo™ (NETO, 1977, p.52).

3.2.2. Principios e Técnica da DMT

Ainda de acordo com Norberto, a DMT tem quatro principios béasicos: (1) o ser
humano como elemento central de preocupacéo: "Marian Chace d& primazia as relacdes
subjetiva [...] O terapeuta deve entrar em uma relacdo interpessoal, deixando para segundo
plano as avaliacdes” (NETO, 1977, p.25); (2) o reconhecimento da existéncia de dois
diferentes niveis de comunicacdo — verbal e ndo-verbal — este Ultimo que "se expressa
através da acdo corporal” e € "uma forma direta de comunicacdo sempre presente e que nao
pode ser dissimulada” (NETO, 1977, p.26); (3) o grupo como importante dispositivo de
trabalho, que responde a necessidade humana de pertencimento, contribuindo para o
"aumento do sentimento de poder e o fortalecimento de relacGes interpessoais” (NETO, 1977,
p.34); e (4) a importancia do estabelecimento de uma situagdo ndo-ameagadora, entendida
como ideal para o crescimento humano, de maneira que "o lider ndo ensina passos como um
professor de danca, mas sua funcdo é criar uma situacdo favoravel na qual os pacientes
possam se sentir livres para expressar suas emocOes basicas, seguros de que estas serdo
acolhidas, apoiadas e respondidas™ (NETO, 1977, p.36).

E importante evidenciar e tecer mais alguns comentarios sobre o segundo principio
basico apontado por Norberto: o reconhecimento da existéncia de dois diferentes niveis de
comunicacdo, o verbal e o ndo-verbal. A danga como recurso terapéutico parece sempre partir
da premissa de que o movimento tem potencial expressivo e pode ser utilizado como um meio
de comunicacdo alternativo e/ou complementar ao verbal. Embora essa afirmacéo possa e
deva ser explorada mais a fundo, e seja necessario discutir se e quando o movimento é ou ndo
expressivo, ndo é 0 nosso objetivo fazer essa discussdo no momento. Para Chace, assim como
para Maria Fux, a linguagem do movimento € natural e anterior a verbal, um meio primitivo
de comunicacdo, e que ndo utilizamos mais por vivermos em uma sociedade centrada nas

palavras que educa a inibicdo dos movimentos. A constatagdo dos movimentos livres de uma



25

crianca, quando comparados aos de um adulto, corrobora esta teoria (FUX, 1976; NETO,
1977).

Apesar "da represséo efetuada pelo processo de aculturacdo de nossa sociedade”, para
Chace, a atividade motora continua operando. A tentativa de controlar a expressdo ndo-verbal
das emocbes é apenas parcialmente possivel, pois "quando uma emocdo Se torna
suficientemente poderosa, o seu reflexo fisico j& ndo pode ser ignorado, quer a emogao se
manifeste simples e diretamente, ou através da rigidez muscular do autocontrole” (NETO,
1977, p.28). Nas palavras de Chace:

A crianca deve aprender rapidamente a fazer a transicdo de seu
modo natural de expressar sentimentos para a maneira do mundo
adulto ao seu redor. Muitas vezes, nesse processo, ela se torna
excessivamente estatica em suas acgbes, e frequentemente, muito
temerosa dos resultados de qualquer manifestagdo de emocdes, ndo
importando a naturalidade desse fato. Se nossos corpos realmente se
tornassem indteis, como um meio de comunicagdo, e se nos
transferissemos totalmente para os padrdes de simbolos verbais
aprendidos, talvez ndo existisse esse perigo. Excetuados o0s
momentos de grande tensdo emocional, abandonamos os gritos,
choros, grunhidos e outros sons ndo verbais. Entretanto,
continuamos a expressar 0s sentimentos em nossos corpos, porque a
expressdo corporal escapa a nossa consciéncia (CHACE,
1975[1960], p.119, apud NETO, 1977, pp.28-29).

Embora facilmente escapem a consciéncia, as tensdes motoras estdo presentes em
nossos cotidianos como modo de expressdo, "a despeito das palavras que sdo usadas para
designa-las" (NETO, 1977, p.29). Destas tensdes tomamos conhecimento, por exemplo
através de dores nas costas, no pescogo, de enrijecimento da mandibula, tiques na face, entre
outros (NETO, 1977).

Marian Chace, "baseada em suas experiéncias com danca e tratamento psicoterapico e
no conhecimento das obras de Freud, Reich e de outros tedricos da personalidade, e apoiada
na literatura sobre desenvolvimento infantil” (NETO, 1977, p.30), desenvolve ideias sobre a
fungdo do movimento corporal no desenvolvimento humano. Ela atribui a formagéo de todos
0S pensamentos e vida emocional ao desenvolvimento de padrbes motores. O padrédo normal
de crescimento e desenvolvimento obedeceria a seguinte sequéncia: planos (1) motor, (2)
afetivo, e (3) cognitivo. "Os padrées de movimento do bebé, acdo e reacdo a seu meio
ambiente, gradualmente, se tornam internalizados, formando sua vida mental e emocional”
(CHACE, 1975, p.151, apud NETO, 1977, pp. 30-31).
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A compreensdo do discurso ndo-verbal como um modo de comunicacdo alternativo
amplamente utilizado por pacientes de hospitais psiquiatricos — como por exemplo 0s
paciente em que a recusa a linguagem verbal aparece como uma barreira defensiva, mas que
ainda utilizam esquemas ndo verbais para a comunicacdo de suas emocdes — leva a
necessidade de se aceitar e utilizar a acdo corporal no contato com esses pacientes. Ademais,
se 0 desenvolvimento é primeiramente um desenvolvimento motor, seria possivel, através do
uso do movimento, da danga, recapitular o esquema de desenvolvimento e dialogar mesmo

com pessoas profundamente regredidas, alienadas de si e dos outros.

No que se refere a técnica, Norberto (1977) aborda, entre outros aspectos, a
estruturacdo das sessdes oferecidas por Chace quando trabalhava em hospitais. A participagao
do grupo é livre e as musicas devem ser escolhidas pelo terapeuta de maneira a refletir o
estado de animo grupal percebido por ele. Os encontros teriam trés momentos distintos: o

aquecimento, a dan¢a em circulo e o fechamento.

O primeiro momento, de aquecimento, destina-se ao estabelecimento de um contato
inicial com os pacientes através do movimento ritmico. Neste momento, o terapeuta se move
pela sala interagindo com os participantes individualmente de maneira breve, incentivando-os
a expressar seu proprio padrdo e estilo de movimento, dancando com eles e aceitando a sua
danga. "O terapeuta podera responder aos pacientes adaptando-se a pantomima, dancgando
junto ou induzindo pacientes depressivos a participarem por meio de atividades simples, tais
como seguir passos ritmicos lentos e faceis" (NETO, 1977, p.38). Este momento se encerra

quando todo o grupo, ou a maior parte dele, esta envolvido na atividade.

Ja o0 segundo momento se caracteriza pelo estabelecimento de uma estrutura mais
formal e pelo movimento unissono simultaneo. Aqui, Chace trabalharia com os pacientes em
circulo, pois, em combina¢do com a mdusica, o circulo representaria 0 "(nico meio satisfatorio
de envolver o grupo todo" (NETO, 1977, p.40). O terapeuta inicia uma sequéncia de
alongamentos e balanceios que possam ser executados por todos e, em seguida, deve
acontecer uma sucessao de sua lideranga: o participante que comecar a executar um
movimento diferente do proposto torna-se lider e todos passam a imitar o seu movimento. A
sucessao de lideranca pode ser feita sem palavras, apenas através de movimentos, e todos 0s
participantes devem passar pelo papel de lider. Estar no papel de lider, tendo o seu
movimento aceito e imitado pelos demais, favorece a sensacdo de pertencimento e aceitacao

pelo grupo, bem como a auto-aceitagdo. A possibilidade de ver o seu movimento, que reflete
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um padrdo pessoal, sendo realizado por outras pessoas, também favorece a ampliacdo da

consciéncia de seus movimentos e, assim, da consciéncia de si.

Dé&-se sempre maior importancia a livre expressao e ndo ha a expectativa de que os
movimentos estejam em conformidade com alguma estrutura pré-estabelecida. Neste segundo
momento é comum que haja uma maior verbalizacdo dos pacientes — comentarios sobre 0s
movimentos propostos, atividades na sala, musicas. Estas verbaliza¢cdes sdo também uma
maneira dos participantes estabelecerem relagdes, sendo portanto bem-vindas. E possivel que
ocorra neste momento algum tipo de contato fisico entre os participantes do grupo, como, por
exemplo, pegar a mao, o que é bastante comum nas dancas em circulo. O terapeuta deve ficar

atento e suspender este contato se perceber que ele é incOmodo para algum dos participantes.

Chaiklin (2017) chama a atencdo para o estere6tipo do trabalho de Chace acontecer
sempre em circulo e entende que, embora se utilize a formacéo circular, o trabalho néo se

restringe a esse formato. Em suas palavras:

[...] o foco nos grupos levou ao infeliz esteredtipo do trabalho de
Chace ser um circulo. Certamente o circulo ndo foi inventado por
Chace, uma vez que ele tem sido fundamental para todas as culturas
humanas devido ao seu papel na partilha comunitaria. No trabalho
de Chace, o circulo era e é usado com mais frequéncia para iniciar e
terminar sessdes, pois ele é por natureza contentivo, suportivo e
favorece o apoio mutuo (CHAIKLIN, 2017, p.145).

Feita essa ressalva, que também pode ser ampliada para que ndo generalizemos
demais toda a descricdo da técnica feita por Norberto (1977), voltamos ao que ele nomeia
como fechamento, o terceiro momento. Agora, 0s pacientes sao livres para improvisar suas
dangas, ja ndo mais em uma formacéo circular. Encerradas as dancas, 0s pacientes ouvem

masica contemplativamente por mais quinze ou vinte minutos e se encerra a sessao.

Ao elencar alguns principios basicos e fazer a descricdo do que seria uma sessao de
DMT de Marian Chace, Norberto nos aproxima dessa pratica. No entanto, esta € uma leitura
especifica, motivos pelo qual ndo devemos generaliza-la. No intuito de dialogar com essa
descricdo, apresentaremos a seguir um relato de experiéncia: trata-se do encontro de um grupo

de DMT do qual participou a autora deste trabalho.
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3.2.3. Relato de Experiéncia: Grupo de DMT na Costa Leste dos Estados Unidos

Tive, em Janeiro de 2019, a oportunidade de participar de um grupo de DMT em
Rockville, no estado de Maryland, na costa Leste dos Estados Unidos. O grupo aconteceu em
um Woman'’s Shelter (abrigo de mulheres) que recebe mulheres em diferentes situacdes de
vulnerabilidade, e estava em seu segundo encontro. A proposta, ainda nova na instituicao, é

que ocorram encontros regularmente, um sébado por més, com duracgdo de uma hora.

Os encontros sdo abertos e a configuracdo do grupo € uUnica para cada encontro:
variam tanto as participantes — por se tratar de uma instituicdo de curta permanéncia —
quanto as facilitadoras. O trabalho € uma iniciativa voluntaria do Chapter (comité local) de
Washington da ADTA e seus membros alternam-se no papel de facilitador conforme seu
interesse e disponibilidade. No dia em que participei, o grupo foi facilitado por duas

Danca/Movimento terapeutas: J. e L.

Cheguei ao abrigo acompanhada por J. e L., e as auxiliei na preparagéo da sala. J. e L.
se identificaram na entrada e esperaram as portas se abrirem, com caixa de som e sacolas nas
méaos. Chamavam atencdo sua simpatia e disponibilidade em todas as interacdes. Chegaram
falando que ofereceriam uma oficina de danca e convidando para se juntarem a nds todas as

mulheres que nos observavam conforme adentrdvamos a instituicao.

Fomos conduzidas por estreitos corredores por uma trabalhadora do servico, passando
por diversas portas fechadas, até chegarmos a uma ampla sala, organizada como um refeitorio
— com diversas mesas e cadeiras espalhadas por todo o espaco —, na qual ocorreria a

oficina.

Organizamos as mesas e cadeiras nos cantos de sala, de maneira a deixar um grande
espaco livre, e dispusemos aproximadamente 10 cadeiras — pois sabiamos que essa havia
sido o numero de participantes no més anterior — no formato de um circulo. Sentamos uma
em cada canto do circulo, deixando varias cadeiras livres entre nos, e esperamos que as
mulheres se aproximassem. Ao0s poucos, cinco mulheres se juntaram a noés. Ficamos

conversando informalmente até a hora estabelecida para o inicio do grupo.

J. conduziu o comego do encontro. Pediu para que aproximassemos as cadeiras,
formando um circulo menor. Entdo, ela prop6s um exercicio de apresentacdo: cada
participante se apresentava falando o seu nome e fazendo, a0 mesmo tempo, um gesto e, em
seguida, todo o grupo repetia 0 nome-gesto. Depois da repeticdo, se apresentava a segunda

participante e, entdo, 0 grupo repetia 0s nome-gestos da primeira e da segunda participante.
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Assim sucessivamente até que todas tivessem se apresentado e a sequéncia de gestos ja

contasse com oito movimentos diferentes.

Ela propds entdo que levantdssemos e, juntamente com uma musica, realizassemos
toda a sequéncia de gestos, agora sem o0 acompanhamento dos nomes, transformando aquela
sequéncia numa espécie de coreografia, que incluia os oito movimentos diferentes em uma
sequéncia Unica. Esta sequéncia era realizada por todas as participantes em um movimento
unissono, provocando sorrisos. Ficamos assim alguns minutos, até que J. puxou alguns

alongamentos, ainda acompanhados de musica e sem parar o balanceio.

O que aconteceu a seguir pode parecer familiar ao leitor e sem ddvida pareceu a mim
também. Como j& previra Marian Chace, uma das participantes comegou a fazer um
movimento que variava um pouco dos propostos por J., que logo percebeu e incentivou a
participante a liderar os movimentos do grupo, propondo: "que tal experimentarmos fazer
como G. agora?". Iniciou-se entdo o exercicio de sucessdo de lideranca tdo bem descrito por
Norberto: todas as participantes, uma por uma, propuseram um movimento que foi imitado

pelo grupo.

Como ja foi dito neste trabalho, Marian Chace acreditava que esta dindmica, em que
0s movimentos propostos por um participante sdo imitados pelo demais, € extremamente
valiosa. Ela favorece que o participante se sinta parte do grupo, por ter seu movimento aceito
e repetido pelos demais, e se conscientize de alguns dos seus padrdes de movimento, que para
ele sdo inconscientes mas que ficam evidentes quando reproduzidos por outras pessoas. Cabe
dizer aqui que, embora eu tenha sentido algum receio antes de propor um movimento, a
aceitacéo e repeticdo dele pelo grupo de fato me proporcionou bem estar e fez com que eu me
desinibisse.

Apos todos terem sido lideres, L. tomou a frente do grupo. Disponibilizou diversos
lencos coloridos no meio do circulo e pediu que cada uma escolhesse um. Sentamos
novamente nas cadeiras e utilizamos alguns momentos para nos familiarizar com 0s nossos
lengcos — que diferiam entre si em material, cor e comprimento — e explorar movimentos
possiveis com cada um deles. Novamente fizemos uma rodada de sucessdo de lideranca,

agora sentadas e com os lengos.

Em seguida, nos levantamos e nos organizamos em duplas para fazer o que pode ser
chamado de mirroring (espelhamento), exercicio em que uma pessoa faz um movimento e a

outra a imita. Ainda com os lengos, dangamos conduzindo e sendo conduzidas umas pelas
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outras. Depois que ja tinhamos experimentados os dois lugares, L. nos convidou a tentarmos
nos conduzir mutuamente, ainda em duplas. Esse exercicio de conducdo mutua, em que ja
estavamos todas mais desinibidas, em especial na interagdo com as nossas duplas, terminou
qguando, de maneira bastante espontanea, nos unimos todas em um unico circulo, de maos

dadas, e comegamos a dangar juntas.

Quando paramos de dancar, L. nos convidou a pensar em que lugar ficAvamos mais
confortaveis — conduzindo ou sendo conduzidas —, e algumas mulheres, sem que ela
pedisse, comecaram a compartilhar seus sentimentos em relacdo a esses lugares que tinham
acabado de experimentar, ja fazendo algumas ligacfes disso com a sua maneira de se
comportar na vida. Apareceram verbaliza¢des do tipo "eu sou mandona, gosto de tudo do meu
jeito, entdo gostei mais de conduzir” e "eu prefiro copiar, fico tensa de ter que fazer algo,
melhor que me digam o que fazer que eu obedec¢o, pra mim é muito mais facil”. Conforme as
participantes falavam, L. e J. ouviam atentamente e acolhiam tudo o que as participantes
traziam, enquanto as demais comentavam falando de si e riam, ndo em tom de deboche, mas

de descontragéo e identificaco.

Ainda com nossos lengos em maos, nos encontrdvamos de pé em um circulo. L. pediu
que cada uma jogasse o lenco no meio do circulo, dizendo algo que ndo queria mais, que
gostaria de deixar ir junto com o lengo. Cada mulher jogou o seu lenco no centro do circulo e
depois fizemos um movimento de passar as maos por todo o brago — como se tirdssemos
luvas antigas que véo até acima do cotovelo ou limpassemos algo da manga — para jogarmos
ali tudo mais que ndo gostariamos de carregar. As participantes relataram que se sentiram

aliviadas ao fazé-lo.

Chamou-nos a atencdo tanto o exercicio de mirroring (espelhamento) seguido da
reflexdo de como é estar em cada uma das posigdes, quanto este exercicio, por serem
exercicios bastante comuns em Grupos de Movimento™. Para compreendermos o motivo de
estes exercicios produzirem uma sensacdo de alivio e serem comumente empregados em

grupos de trabalho corporal, seria necessario um estudo mais aprofundado sobre o tema.

L. nos convidou a darmos as maos e nos despedirmos umas das outras com o olhar,

como se nos agradecéssemos pela experiéncia que tinhamos compartilhado. Olhamo-nos em

Yum Grupo de Movimento é um grupo de exercicios corporais. O que caracteriza um Grupo de Movimento e 0
diferencia de outros tipos de grupo é o direcionamento dado ao trabalho pelo facilitador com formacdo em
psicoterapia corporal. O trabalho realizado neste tipo de grupo permite, por meio da auto-percepcdo e da
expressdo emocional, a transformacdo da pessoa em sua totalidade corpo-mente (GAMA, M.; REGO, R.; 1994).
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siléncio, sorrimos. As participantes agradeceram também verbalmente e algumas estavam
visivelmente emocionadas, chegando a chorar. Agradeceram pela possibilidade de se
relacionarem, de dancarem e nomearem alguns de seus problemas, de serem ouvidas em suas
poucas palavras, mas principalmente em seus gestos e em sua danca. Pediram para que

voltassemos mais vezes.

Em seguida, percebendo uma dificuldade das participantes de se despedirem e
encerrarem 0 grupo, J. prop6s que dangdssemos enquanto organizavamos a sala. A sala se
transformou em uma cena cinematografica, com mulheres dancando e cantando enquanto
carregavam cadeiras e mesas, parando para dancar umas com as outras e se abragando.
Surpreendi-me por ser abragcada tdo calorosamente por pessoas praticamente desconhecidas
nos EUA. Com as cadeiras e mesas de volta ao lugar, o grupo se encerrou. As mulheres foram
embora aos poucos e nés ficamos conversando brevemente enquanto J. e L. organizavam suas

sacolas para irmos embora.

A mdasica esteve presente desde a danca realizada com os movimentos-gesto, logo
apos a apresentacdo, até o final do grupo, quando nos despedimos. J. trocou de CD pelo
menos uma vez e 0 grupo pareceu bem contente com a selecdo musical, comentando as
escolhas e cantando junto algumas letras. Ap6s o término do grupo conversei com J. sobre a
escolha das mdsicas, questionando o fato de as mdusicas terem letra e ndo serem
exclusivamente instrumentais. Ela disse que, embora muitas vezes opte por mdusicas
instrumentais, a escolha das musicas é algo muito subjetivo, que depende do facilitador e do
grupo, mas que considera que, por vezes, musicas conhecidas e com letra podem colaborar
para mobilizar os participantes do grupo, como foi o caso no dia. Disse ainda que ndo ha uma
regra e que ha de se ser sensivel para o objetivo do grupo, o perfil e &nimo dos participantes.

A partir deste relato, € possivel notar semelhancas e diferencas com a técnica descrita
por Norberto. Entendemos que nao é o grupo que se adequa a técnica, mas que esta € flexivel
e mutavel, e que serve apenas como ponto de partida para um trabalho. Como ja diria Maria
Fux, "a técnica deve evoluir permanentemente e se basear na acep¢do de que deve ser (til

para expressar o que um tem dentro™ (FUX, 1976, p.33).

Sai tocada e pensativa. Seguimos com as nossas questdes: mas afinal, como pode uma
pratica corporal trazer beneficios a pessoa como um todo? Dangar pode ser um recurso

psicoterapéutico? E, se sim, como podemos compreender esse fendmeno?
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4. WILHELM REICH E A ENTRADA DO CORPO EM ANALISE

Qualquer compreensdo da danga como recurso psicoterapéutico implica uma
compreensdo do corpo e da sua relagdo com 0s processos psiquicos. Cremos ser impossivel
uma aproximacdo deste campo que nédo passe pela discussdo da relagdo mente e corpo, por
uma problematizacdo do entendimento destas instancias mesmas e da dicotomia historica

estabelecida entre elas.

Sabemos que esses debates sdo tdo antigos quanto complexos e que néo
conseguiremos responder definitivamente a nenhuma das questdes que colocam - e ndo é a
nossa intencdo fazé-lo. Acreditamos, no entanto, que o pensamento de Wilhelm Reich pode
nos guiar conforme nos aproximarmos de maneira preliminar destas questdes, apontando

alguns caminhos possiveis para a compreensao da danga como um recurso psicoterapéutico.

O analista Austro-Hungaro Wilhelm Reich (1897-1957) e, até hoje, uma figura
polémica e pouco conhecida, inclusive no universo académico (ALBERTINI, 2015). Segundo
Claudio M. Wagner (1994), a sua obra é comumente interpretada de maneira errdnea. As
interpretacdes errdneas tém ao menos trés motivos: (1) a existéncia de outros trabalhos
corporais que foram desenvolvidos na mesma época e que, embora ndo tenham relagdo com o
trabalho de Reich, acabam com ele sendo confundidos; (2) a utilizacdo de algumas ideias de
sua obra de maneira rasa e distorcida, especialmente durante os movimentos da revolucéo
sexual que se deram nas décadas de 1960 e 1970; e (3) a opinido de historiadores da
psicanalise a respeito da obra de Reich e o falseamento que estes historiadores fizeram de seu
discurso, possivelmente decorrentes da personalidade dificil de Reich, que Ihe rendeu varios
inimigos (WAGNER, 1994).

Paulo Albertini, considera a obra do autor "como um processo Vvivo e continuo de
construgdo, que implicou em movimentos de elaboracdo e reelaboracdo de conceitos e
posturas” (ALBERTINI, 2011, p.159). Cientes de sua complexidade, nos aproximaremos do
pensamento de Reich cautelosamente. Comegaremos com uma breve retomada da vida do

autor e do contexto histérico em que ele estava inserido.
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4.1. Aspectos biograficos™

Reich nasceu em 24 de Marco de 1897 em Dobrzynicae, uma aldeia da Galicia, entdo
anexada ao império Austro-Hdngaro. Pouco depois de seu nascimento, a familia mudou-se
para uma fazenda em Jujintz, na provincia de Bukovina, o lado germano-ucraniano da

Austria, onde Reich cresceu.

Em seus diarios™®, Reich descreve sua infancia e juventude como um periodo
profundamente marcado pela educacéo rigida, pela agressividade de seu — sadico e narcisico
— pai, pelo interesse pela sexualidade em suas mais diversas expressdes e pelo tragico

suicidio de sua mae.

De acordo com o relato, o suicidio de sua mae teria sido consequéncia tardia da
delacdo feita por ele de um caso que a mde mantivera com o0 seu segundo tutor. Em um
episddio em janeiro de 1910, em que foi pressionado por seu pai e sua méde ndo o defendeu
como normalmente o fazia, Reich contou ao pai sobre o caso de sua mé&e. Reich foi
imediatamente enviado para estudar em uma cidade proxima — até entdo ele recebia
educacdo em casa — e sua mae, castigada fisica e psicologicamente por seu pai, faleceu em
outubro de 1910, em sua terceira tentativa de suicidio. O pai, fragilizado e com dificuldades

financeiras, faleceu quatro anos depois, com tuberculose.

Segundo Albertini, "podemos olhar o conflito ocorrido naquela familia como um
microcosmo que trouxe a tona, de maneira radical e dramatica, muito do enredo cultural do
periodo” (ALBERTINI, 2011, p.162). A sociedade europeia do inicio do século XX era
marcada por uma rigida moral sexual, com lugares claros para as figuras femininas e
masculinas, e talvez tenha sido justamente a relacdo tdo préoxima com essas problematicas que
levou Reich a desenvolver uma teoria e uma pratica tdo combativa a moral sexual repressiva

da época. Nas palavras de Albertini:

12 Em suas producdes, Paulo Albertini faz questdo de localizar as produgdes de Reich em seu contexto historico
e relaciona-las com os acontecimentos da vida do autor, argumentando que ha em Reich uma estreita relagao
entre vida e obra. Utilizamos como base o artigo de Albertini "Wilhelm Reich: percurso histérico e inser¢do do
pensamento no Brasil", publicado em 2011 no Boletim de Psicologia, e a sua tese de livre-docéncia "Na
Psicanalise de Wilhelm Reich", publicada pela editora Zagodoni em 2016.

13 uNo que diz respeito aos primeiros 25 anos da vida de Reich, a principal referéncia é a autobiografia
Leidenschaft der jugend: Eine autobiographische, 1897-1922 (Paixdo de juventude: Uma autobiografia, 1897-
1922), publicada pela primeira vez em 1988, cerca de 30 anos apds a sua morte. Trata-se de um diario escrito de
1918 até 1922, periodo em que cursou medicina em Viena; depois, nos anos de 1937 e 1944, Reich acrescentou
outras recordacfes ao material original" (ALBERTINI, 2011, p.160).
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A nosso ver, Reich, como uma espécie de para-raios, experimentou,
ainda muito jovem, problemas de um periodo histdrico vinculado ao
dominio da sexualidade e, com a devida militancia de quem foi
tomado pelo tema, dedicou-se a investiga-los e a combaté-los
(ALBERTINI, 2011, p.162).

Com a morte do pai, em 1914, Reich torna-se, com apenas 17 anos, o responsavel pela
fazenda. No mesmo ano, tem inicio a | Guerra Mundial e as terras de sua familia sdo
invadidas. Reich se inscreve como voluntario no exercito austriaco e serve durante quatro
anos, ocupando as patentes de cabo a tenente. Experiéncia em que observou de perto o
processo de "preparacdo para a submissdo™ pelo qual passavam os soldados e que mais tarde

levou-o a refletir sobre a necessidade de uma educacéo libertéria.

Com o fim da Guerra, em 1918, a fazenda de Jujintz "deixou de pertencer a familia,
devido a problemas territoriais decorrentes da guerra e a motivos legais vinculados a uma
faléncia fraudulenta ocasionada por um parente” (ALBERTINI, 2016, p.32). Em precéria
condicdo financeira, Reich mudou-se para Viena. Matriculou-se no curso de direito da
Universidade de Viena ainda neste ano e, em 1919, abandonou 0 curso para ingressar na
carreira de medicina na mesma universidade. Comegou a se aprofundar nos estudos sobre
Sexualidade e, em 1920, foi aceito como membro da Associacdo Psicanalitica Internacional
(IPA). Formou-se em medicina dois anos depois, em 1922, tendo cumprido 0s seis anos

habituais do curso em quatro.

Reich permaneceu na IPA por 14 anos, até 1934. Durante este periodo, formulou: (1)
no dominio da técnica, o conjunto de diretrizes chamado Anélise do Carater'*; (2) no dominio
da teoria, as formulagbes conhecidas como Teoria do Orgasmo; e (3) na articulacdo entre
psicanalise e marxismo, o desenvolvimento de projetos de intervencdo social mais tarde
colocados em prética, a saber: a Sociedade Socialista para o Aconselhamento e a
Investigacdo Sexual e, mais tarde, a Associacdo Alema para uma Politica Sexual Proletéria, a
Sexpol (ALBERTINI, 2011). Falaremos sobre a Anélise do Carater mais adiante e

comentaremos brevemente os projetos de intervencao social.

1% Analise do Carater é a primeira técnica psicoterapéutica desenvolvida por Reich e também o nome do livro
publicado por ele em 1933, no qual é exposto o conjunto de diretrizes e a teoria que embasam esta técnica. E
importante dizer que o texto do livro intitulado Anélise do Caréater (edicdo de 1998 da Martins Fontes) que
referenciamos neste trabalho, ndo é a traducdo do texto publicado em 1933. Trata-se de um compilado com
varios escritos, entre eles o texto original do livro Anélise do Carater. O original continha apenas a Parte | -
Técnica e a Parte Il - Teoria da Formagéo do Carater. A Parte Il - da Psicanalise a Biofisica Orgbnica é
composta por textos de diferentes anos, produzidos apés 1933, quando Reich ja ndo se orientava tanto pela
Psicanalise.
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Ja em relacdo a Teoria do Orgasmo, advinda da preocupacdo com os fatores
patogénicos para a neurose, destacamos a Formula do Orgasmo (tensdo corporal => carga
energética => descarga energética => relaxamento corporal) — lembrando que, embora parta
da, e dé grande importancia a sexualidade e a necessidade de satisfacdo genital, ndo se

restringe a ela. Albertini explica:

Em sintese, partindo do estudo da sexualidade e procurando
entender o encontro amoroso realizador, Reich teria descoberto um
modelo de funcionamento elementar, uma sequéncia de estados,
presente em fendmenos ndo necessariamente sexuais, como, por
exemplo, a divisdo celular, na qual, uma célula, dada sua elevada
tensdo interna, divide-se e, com isso, restabelece seu equilibrio
energético (ALBERTINI, 2011 p.169)

Dentro do movimento freudiano, Reich envolveu-se especialmente com o0s Seminarios

de Técnica e com o Ambulatorium, ambos criados em 1922.

Os Seminérios de Técnica tinham como objetivo a discussdo e desenvolvimento da
técnica psicanalitica e foram presididos por Reich de 1924 a 1930. O férum estudava os casos
de "insucesso analitico” — a saber: casos de abandono, estagnacdo do processo, suicidio,
entre outros — atribuindo-os a possiveis limitacGes da técnica e ndo mais a eventuais erros
cometidos pelos analistas. Em termos psicanaliticos, a meta era buscar formas de se lidar com
a resisténcia, a partir da pergunta: "que desenvolvimentos ou alteracBes na técnica sao
necessarios para se conseguir lidar melhor com a resisténcia?" (ALBERTINI, 2011. p 164).
Segundo Albertini, desta atividade no forum, resultou a progressiva elaboracdo da Analise do

Carater, a primeira das trés técnicas psicoterapéuticas propostas por Reich.

O Ambulatorium®®, por sua vez, era uma clinica de psicanalise situada em Viena e
destinada ao atendimento de pessoas que ndo dispunham de renda para arcar com 0s custos de
um atendimento psicanalitico usual. N&o se tratava de uma iniciativa Unica, mas de um dos
desdobramentos do trabalho apresentado por Freud em setembro 1918, no V Congresso
Psicanalitico Internacional, intitulado "Caminhos da Terapia Psicanalitica”. Publicado em
1919, o texto aborda a necessidade de desenvolvimento da técnica e, reconhecendo que "o

pobre tem tanto direito a auxilio psiquico quanto hoje em dia ja tem a cirurgias vitais" e que

e possivel encontrar mencdo a essa clinica como Policlinica Psicanalitica de Viena (conforme Albertini,
2011). Ao conjunto das clinicas criadas com essa proposta de atendimento a pessoas de baixa renda, Elizabeth
Ann Danto nomeia Freud’s Free Clinics (Clinicas Livres do Freud), nome de livro publicado pela autora
(Columbia University Press, 2005). Até o momento, ndo foi publicada traducéo deste livro para o portugués.
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"as neuroses ndo afetam menos a salde do povo do que a tuberculose™ (FREUD, 2010b
[1919], p.217), aponta para a necessidade do oferecimento de tratamento gratuito. Reconhece
que a técnica tera de se adaptar as novas condices.

A primeira dessas clinicas a surgir ¢ a chamada Policlinica, fundada em Berlim em
1920. O Ambulatorium € criado em Viena dois anos depois, em 1922, seguindo 0S mesmos
moldes da primeira clinica. Embora tenha enfrentado muitas dificuldades em sua implantacéo,
0 Ambulatorium funcionou até 1938, quando seu fechamento foi determinado ap6s a invasao
nazista na Austria. Reich participou desta entidade desde a sua formagéo em 1922 até 1930:

como Primeiro Assistente Clinico, até 1928, e depois como Vice-Diretor.

No periodo em que trabalhou nos Seminarios de Técnica e no Ambulatorium, Reich
elaborou a Teoria do Orgasmo. Esta teoria parte de algumas nogdes freudianas relacionadas
ao chamado ponto de vista econdmico, como a de estase da libido e a de neurose atual. De
acordo com formulagcbes presentes em escritos iniciais da bibliografia freudiana — em
especial o trabalho "Moral sexual ‘civilizada’ e doenga nervosa moderna”, publicado
originalmente em 1908 —, que aponta a moral sexual como um fator determinante para o
aumento da incidéncia das doencas nervosas e que considera a conduta sexual do homem
como o protoétipo de suas demais reacbes na vida, Reich fundamenta uma profunda critica a
moral sexual vigente e assume uma postura de combate a estruturagdo social repressora. A
familia, a escola e as organizacGes religiosas, por serem as instituicGes responsaveis pela

formacédo sexual do homem, sdo os alvos de sua maior critica (ALBERTINI, 2011).

A compreensdo de que "boa parte das amarras neuroticas humanas seria gerada por
determinadas condi¢des socioculturais, préprias de um periodo histérico, e ndo por
dificuldades consideradas universais e atemporais™ (ALBERTINI, 2011, p.165) tem como
consequéncia a possibilidade de uma profilaxia para a neurose, que se basearia

essencialmente em modificagdes no campo da sexualidade.

Tendo em mente a nocdo da neurose como epidemia e a consequente necessidade de
atuacOes de carater preventivo, Reich funda, em 1928, a Associacdo Socialista para o
Aconselhamento e Investigacdo Sexual. Essa entidade criou seis centros de aconselhamento

espalhados por Viena.

As principais atividades neles desenvolvidas eram o
aconselhamento individual, as palestras sobre sexualidade de
acordo com os principios da Economia-sexual (denominagdo que
Reich passa a empregar para se referir a sua abordagem) e o
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fornecimento de informacBes sobre métodos contraceptivos. Boa
parte da procura era feita por mulheres com gravidez indesejada.
Nesses casos, a orientacdo era privilegiar o estado emocional da
mulher e, muitas vezes, ocorria 0 encaminhamento para médicos
que, sem autorizacdo legal, faziam o aborto (ALBERTINI, 2011,
p.166).

Muitas coisas nos chamam a atengdo em relacdo a Associacdo Socialista para o
Aconselhamento e Investigacdo Sexual. Primeiro, é de se destacar que, como o préprio nome
ja diz, tratava-se de clinicas de aconselhamento e ndo mais de analise, mostrando que Reich
aproxima-se da prevencdo e afasta-se dos moldes tradicionais de tratamento propostos por
Freud. Muito embora Reich ainda fizesse parte da Associagdo Psicanalitica Internacional
(IPA) neste periodo, as clinicas ndo eram ligadas a instituicdo. Em segundo lugar, chama a
atencdo, desde a escolha do nome, o carater extremamente progressista destes centros, que
discutiam abertamente temas relacionados & sexualidade — essa nossa velha (des)conhecida™
—, incluindo prevencdo e até aborto. Estes temas sdo, até hoje, tratados com grandes reservas
no Brasil. Finalmente, ndo podemos deixar de comentar a orientagdo socialista desta
associacdo, que se deve a aproximacdo de Reich ao referencial Marxista no final da década de
1920. Da tentativa de articular este referencial a Psicanalise nascem os trabalhos
posteriormente conhecidos como freudo-marxistas. A producdo que alcangou maior projecéo
foi o livro Psicologia de Massas do Fascismo, publicado originalmente em 1929.

Em 1930, a fim de se aproximar do movimento de transformacdo social, Reich muda-
se para Berlim e filia-se ao Partido Comunista Alemado. Em 1931 funda a Associacdo Alema
para uma Politica Sexual Proletaria, conhecida como Sexpol, ligada ao partido. A Sexpol,
para além de dar continuidade ao trabalho realizado pela Associacdo Socialista para o
Aconselhamento e Investigacdo Sexual, busca "politizar a questdo sexual e vincula-la
profundamente a revolucao comunista” (ALBERTINI, 2011, p.167).

Com a ascensdo de Hitler ao poder em 1933, em perigo devido a sua militdncia, muda-
se para a Dinamarca e depois para a Suécia. Neste mesmo ano, Reich é expulso do Partido
Comunista Alemao, por conta de "diferencas doutrinérias e préaticas” (ALBERTINI, 2011,
p.167). No ano seguinte, Reich é expulso também da IPA. Segundo Mello Wagner (1994), a
expulsdo de Reich da IPA teve motivacdes mais politico-institucionais do que cientificas.

18 Fazemos aqui referéncia ao livro "Repressdo Sexual: essa nossa (des)conhecida”, de Marilena Chaui (Editora
Brasiliense, 1984).
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Entre outros fatores, a sua participacdo politica opunha-se completamente a postura de nédo

confronto com o nazifascismo entéo assumida pela sociedade psicanalitica.

No periodo que se segue, Reich, ja desvinculado da instituicdo psicanalitica e de
qualquer organizagdo politico-partidaria, muda-se para a Dinamarca, Suécia, Noruega e, em

1939, migra para os Estados Unidos, onde permanece até sua morte em 1957.

A passagem de Reich pela Dinamarca e pela Suécia é breve e, em 1934, ele se muda
para a Noruega, onde permanece até 1939. Em Oslo, Reich viveu uma vida tranquila,
recebendo certo reconhecimento pelo combate ao nazifascismo e a orientagdo autoritaria e
economicista do stalinismo. Neste periodo produziu um conjunto de textos conhecidos como
os da Democracia do Trabalho, que foram anexados a versdo de 1946 da Psicologia de
Massas do Fascismo. As formulacdes apresentadas neste textos estavam de acordo com o

conceito de autorregulacéo, muito presente nas obras do autor.

Também foi no periodo em que estava na Noruega que Reich iniciou suas atividades
experimentais: na interseccdo com a biologia e a fisica "realizou uma série de trabalhos e
descobertas ainda pouco considerados pela comunidade cientifica” (ALBERTINI, 2011,
p.168). Essas atividades iniciaram-se nos laboratérios de fisiologia da faculdade de Oslo e

continuaram nos Estados Unidos depois que Reich mudou-se, em 19309.

Os experimentos de Reich levam-no a postular a existéncia de uma energia que
inicialmente chamou de bioeletricidade. Como os estudos sobre a maneira de funcionamento
da eletricidade ndo eram suficientes para explicar as reacBes por ele observadas,
impossibilitando-o de interpretar seus achados por meio das formas de energia conhecidas,
nomeou essa nova energia como Orgone — uma espécie de energia cdsmica primordial — e
seu fazer cientifico como Orgonomia. Estas investigacdes buscaram desenvolver formas de

uso terapéutico desta energia, desembocando na Organoterapia.

As ideias que levaram a essas investigacdes encontram o seu fundamento na Férmula

do Orgasmo postulada por Reich ao desenvolver a Teoria do Orgasmo.

Ja no que se refere a técnica psicoterapéutica, no periodo pos-psicanalise Reich
continua produzindo e cria a Vegetoterapia Caracteroanalitica e a Orgonoterapia. A
crescente preocupacdo com 0 corpo, ja presente na Teoria do Orgasmo e na Analise do
Carater, culmina no desenvolvimento da segunda técnica psicoterapéutica desenvolvida por
Reich: a Vegetoterapia Caracteroanalitica. Como explicitado no proprio nome, a técnica

mantém as formulagdes da Anélise do Carater mas da maior énfase ao Sistema Nervoso
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Autbnomo (ou Vegetativo) — que controla funcBes como a respiracdo, a circulacdo do
sangue, a temperatura e a digestdo e € responsavel pelo controle automaético do corpo frente as
mudangas ambientais — e aos processos somaticos de uma maneira geral. Ja a
Orgonoterapia, estd relacionada a Orgonomia. Um ponto comum as trés terapéuticas € a
nocéo do "corpo como algo histérico, construido na cultura, e ndo como um dado pronto da
natureza" (ALBERTINI, 2011, p.170).

Em 1949 Reich cria o Centro Orgondmico de Pesquisa sobre a Infancia e no ano
seguinte o projeto Criancas do Futuro. Este projeto, marcado pela ideia de uma profilaxia da
neurose, buscava prevenir o encouracamento — "processo psicofisico de cronificacdo de
defesas" (ALBERTINI, 2011, p.170) — pelo acompanhamento e realizagdo de intervengdes
no pré-natal, nos primeiros meses e nos anos subsequentes, numa espécie da busca pela
crianca saudavel. Apesar de todo o rigor desta empreitada, Reich depara-se com muitos
problemas que o levam a conclusdo de que ndo é possivel pensar em termos universalmente

validos no que se refere a salde.

Reich foi preso em 1957 e diversos livros e artigos de seu acervo bibliografico foram
queimados. Ele morreu no dia 3 de novembro do mesmo ano, ainda encarcerado.
Supostamente teve um ataque cardiaco. Muitos fatores contribuiram para a sua perseguicao:
um estrangeiro, ex-militante comunista e atuante no campo da sexualidade certamente néo
passava despercebido. Mas o que determinou sua prisao foi o desrespeito a proibicdo imposta
a distribuicdo dos Acumuladores de Orgone — "energia cosmica primordial” —, uma espécie
de caixa, cuja arquitetura permitiria um acimulo de Orgone, que seria usada para fins

terapéuticos.

Reich morreu sem receber o devido reconhecimento pelo seu trabalho. Ele foi um
autor profundamente envolvido com as questdes de seu tempo, sendo sua obra muito marcada
pelo engajamento em propostas de intervencdo social. Propostas como a do Ambulatorium,
que vém despertando cada vez interesse, se hoje ainda nos parecem ousadas, certamente o
eram ainda mais naquele tempo. A necessidade do combate a moral sexual autoritaria e aos

regimes autoritarios, tdo defendida por ele, nos parece atual e urgente.

No campo da Psicologia Corporal, sua contribui¢do € inestimavel. O entendimento da
energia e a investigacdo do funcionamento da personalidade em termos energéticos é ponto de
partida para muitas, sendo todas, as abordagens corporais. Por isso, recorremos a ele na nossa

busca pela compresséo da danga como recurso psicoterapéutico.
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4.2. Contribuicdes tedricas para 0 nosso debate

N&o pretendemos dar conta de todos os conceitos introduzidos por Reich; sabemos
que isso é obra de toda uma vida. Abordaremos apenas o recorte necessario a discussao sobre

a danca como um possivel recurso psicoterapéutico.

No periodo em que desenvolveu a técnica da Andlise do Carater, Reich estava
profundamente envolvido com a Psicanalise: presidindo os Seminarios de Técnica e
trabalhando no Ambulatoruim. Esta técnica procura superar as limitagdes da terapia que
utiliza apenas a livre-associa¢do, mas tem como base a prépria teoria da libido de Freud. "A
teoria freudiana da libido, pensada sem restricdes e consistentemente, € a Unica
fundamentacéo legitima para uma caracterologia psicanalitica™ (REICH, 1998, p. 185). J& no
primeiro capitulo do livro Analise do Caréater Reich deixa claro que busca fundamentacéo
tedrica e se orienta pela psicandlise:

Nada tenho a acrescentar aos principios de Freud relativos a
interpretagdo do inconsciente, ou a sua formula geral na qual o
trabalho psicanalitico consiste na eliminagdo das resisténcias e o
manejo da transferéncia. A exposi¢do que se segue pretende, sem
duvida, ser a aplicacdo consequente de principios psicanaliticos
bésicos, uma aplicacdo que também abre novos campos a tarefa
analitica. (REICH, 1986, p.32)

Segundo Reich (1998), havia na época uma valorizacdo extremada do conteido do
material trazido pelos pacientes em detrimento da forma como esse material era trazido, ou
seja, do modo como o paciente se comporta. Embora teoricamente se soubesse da importancia
analitica do comportamento do paciente — seu jeito, seu olhar, sua linguagem, sua expressao
facial, seu vestuario, a maneira de apertar a mao, entre outros —, na préatica estes elementos
eram subestimados e até desprezados. "A valorizacdo exagerada do conteido do material é
geralmente acompanhada por um menosprezo, quando ndo por negligéncia total, do
comportamento do paciente, da maneira como ele se comunica, relata seus sonhos etc.”
(REICH, 1998, p.42). Esta negligéncia do comportamento na anélise é para ele um equivoco.

Nas palavras de Reich:

Além dos sonhos, associagdes, lapsos e outras comunicagdes dos
pacientes, merece especial atencdo o modo como eles contam 0s
sonhos, cometem lapsos, produzem associa¢fes e se comunicam,
em suma, seu comportamento (REICH, 1998, p.57)
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Essa maneira de trabalhar a partir dos contetdos trazidos pelos pacientes, desprezando
sua forma, é considerada por Reich como um fator que contribuiria para o insucesso da
andlise. As limitacbes dessa abordagem podem ser percebidas especialmente no inicio do
tratamento, quando nem todos os pacientes, por conta das resisténcias que se opdem ao desejo
de analise, sdo capazes de seguir a "regra de ouro da psicanalise™ e dizer ao analista tudo que

Ihes passa pela cabeca.

Em seus anos de atendimento psicanalitico, Reich percebeu que os mecanismos de
defesa descritos por Freud estavam expressos ndo apenas na fala, mas também no
comportamento e no proprio corpo de seus pacientes. A partir da analise sistematica das
resisténcias, postula a existéncia de um tipo especifico de resisténcia, a que nomeia

resisténcia de carater.

[...] hd um fator de resisténcia constante enraizado no inconsciente,
que ndo pertence ao contedo mas a forma. Como se origina no
carater, chamamos de "resisténcia de carater" a esse fator de
resisténcia constante [...] O indicio da resisténcia ndo esta naquilo
que o paciente diz e faz, mas no modo como fala e age [...] A
resisténcia de carater permanece a mesma no mesmo paciente,
independente do contetddo. O mesmo material é produzido de forma
distinta por caracteres diferentes (REICH, 1998, p.59)

Assim, é a resisténcia de carater que devemos nos atentar. A Analise do Carater é
justamente a analise desta resisténcia de carater, que se manifesta na forma de expressao de
uma resisténcia. Por exemplo, se um paciente esta com ddvida e desconfianca em relacdo a
andlise ele pode tanto se comportar de maneira agressiva quanto de maneira polida e submissa
na relacdo com o analista. "Se o0 analista ndo presta atencdo a conduta do paciente, e
simplesmente considera o que ele traz, entdo — de acordo com a experiéncia — nenhum

esforco analitico ou esclarecimento transformaréo a sua condigdo" (REICH, 1998, pp.58-59).

Mas o que determina a forma como uma resisténcia se manifesta? A forma de
expressao de uma resisténcia € determinada pelos tracos de carater de uma pessoa. "Nao é
apenas o contetdo do material que importa; no inicio da andlise, a forma do material tem
também relevancia especial” (REICH, 1998, p.42). Peguemos 0 caso do paciente resistente no
inicio da andlise: ele pode se comportar de maneira agressiva ou polida, mas em ambos o0s
casos estara resistindo. Ora, se 0 que determina seu comportamento ao resistir é 0 seu carater,
nada mais natural do que se atentar para a resisténcia de carater — a forma, 0 modo como ele

resiste — se se pretende fazer uma andlise do carater.
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O carater pode ser sumariamente descrito como 0 modo tipico e estereotipado de uma
pessoa ser e responder as diversas situagdes de sua vida, "o modo de existir especifico de uma
pessoa” (REICH, 1998, p.56). Ele pode também ser descrito como o conjunto de defesas
cronicas que uma pessoa desenvolve no decorrer de sua vida, que sdo tanto de ordem psiquica
guanto somatica. O préprio sintoma "nao poderia aparecer de repente se nao existisse ja no
carater uma base de reacdo neurdtica” (REICH, 1998, p.56). E o carater que determina os
sintomas de uma pessoa e "enguanto o sintoma corresponde apenas a uma experiéncia
definida ou a um desejo limitado, o carater [...] representa uma expressdo de todo o seu
passado'”™ (REICH, 1998, p.56).

Cabe dizer que esta orientacdo que tem como foco dos trabalhos o carater como um
todo "ndo representava no dominio psicanalitico uma perspectiva isolada de um autor, mas
sim uma direcdo que, em elevado grau, ja dava sinais de sua existéncia” (ALBERTINI, 2015,
p.149). Freud, em artigo de 1916 — Alguns tipos de carater encontrados na pratica
psicanalitica —, afirma que embora o carater do paciente ndo seja o Unico objeto de interesse
do analista, este merece especial atencdo por fornecer resisténcias ao trabalho analitico: "[o
analista] nota que sua investigacdo ¢ ameacada por resisténcias que o enfermo Ihe impde, e
que tais resisténcias podem ser atribuidas ao carater do enfermo. Entdo é esse carater que

reclama primeiramente o seu interesse” (FREUD, 2010a[1916], p.254).

Ja em 1931, Freud, no texto em que estabelece tipos psicoldgicos que tem por base o
funcionamento libidinal — Tipos libidinais —, afirma que idealmente estes tipos deveriam

levar em conta qualidades fisicas.

Se cedermos a legitima necessidade de distinguir tipos particulares
nesse conjunto [de seres humanos], ja de inicio teremos de escolher
por quais caracteristicas e segundo que pontos de vista se fara essa
diferenciacdo. Para esse propdsito, as qualidades fisicas serdo
certamente tdo Uteis quanto as psiquicas; e as disti