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O IMPACTO DAS MEMÓRIAS INTRAUTERINAS NA FORMAÇÃO DO CARÁTER:OBSERVAÇÕES CLÍNICAS
Carmem Lúcia Tavares1César Felipe da Silva Oliveira2

RESUMO
A nossa história de vida começa antes mesmo do momento da nossa concepção. Sendo �m dosmomentos capitais a ligação entre gestante e criança ainda no ventre. Por isso é importante c�idarda saúde materna de forma integral: corpo, mente e energia. Este trabalho apresenta relatos deexperiências clínicas a respeito da infl�ência do estresse e da depressão gestacional na formaçãodo caráter da criança, �tilizando-se de artic�lações teóricas com as fases de desenvolvimentooc�lar e oral. A partir da análise dos relatos da experiência de gestar �ma vida intra�terina e dasobservações clínicas sobre as características emocionais e corporais de crianças, se ded�z padrõescompatíveis com estr�t�ras caracterológicas esq�izoides e orais. Essas observações e artic�laçõesreforçam a importância do c�idado com a saúde mental da pessoa gestante desde a preconcepção,contrib�indo para a prevenção da saúde psíq�ica e física infantil.
Palavras-chave: Co�raças. Crianças. Depressão. Estresse. Gestantes.

Seg�ndo a World Health Organization (s.d.), cerca de 10% das gestantes e 13% das
p�érperas em todo o m�ndo apresentam sintomas característicos de depressão gestacional e pós-
parto. Os índices são agravados q�ando se faz referência aos países em desenvolvimento e
s�bdesenvolvidos, corroborando o impacto dos fatores socioeconômicos sobre a saúde mental
maternal. Os índices de s�icídio materno sit�am-se como �ma das principais ca�sas de morte entre
m�lheres grávidas e p�érperas. A depressão seja ela gestacional o� no período pós-parto não
c�idada pode impactar diretamente no crescimento e desenvolvimento dos bebês, o q�e ao longo
do desenvolvimento da personalidade deixará marcas bem características das experiências vividas
nesse período.

Reich defendia q�e as experiências adversas vividas desde o período da preconcepção
poderiam deixar marcas prof�ndas e até irreversíveis no campo energético de �m ser em formação,
�ma vez q�e �ma experiência tra�mática é capaz de gerar �m bloq�eio energético q�e impede a
p�lsação livre da energia do ser. Sendo o útero a primeira casa de morada de �m bebê e l�gar
capital para se� bem-estar biopsicossocial �ma vez q�e esse ambiente intra�terino será o chão
para q�e esse feto se s�stente e se n�tra de forma integral (VOLPI; VOLPI, 2025), logo, faz-se
necessário explorar sobre o c�idado com a saúde mental da saúde da pessoa gestante de forma
não apenas física, mas também emocional e energética, o� seja, de forma integral.
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Q�ando pensamos nos impactos da depressão em gestantes e p�érperas verificamos q�e
as etapas do desenvolvimento infantil mais afetadas, de acordo com as definições estabelecidas e
at�alizadas pela linha da Psicologia Corporal seriam as etapas oc�lar e oral q�e correspondem às
etapas de s�stentação e incorporação, q�e se inicia desde o período da concepção até o desmame
por volta do nono mês de vida (VOLPI, 2025; SPOSITO, 2008; LOWEN 1975).

O processo energético q�e ocorre d�rante a etapa de s�stentação relacionado a formação
do próprio embrião atravessa fases bem características q�e serão mais o� menos infl�enciadas
pelas experiências vividas pela genitora d�rante o período gestacional. D�rante a fase da
segmentação, conhecida pela etapa onde ocorre a fixação do zigoto nas paredes �terinas, o
processo energético acontece basicamente da energia proveniente do espermatozoide e do óv�lo,
entretanto sit�ações estressantes vivenciadas pela mãe podem alterar o campo energético q�e
deveria ser �m ambiente receptivo. Q�ando o embrião alcança a fase embrionária, q�e se estende
até o final do seg�ndo mês de gestação, além da contin�ação do processo de m�ltiplicação cel�lar
inicia-se a formação do cordão �mbilical, observa-se q�e nesse momento os níveis de estresse
materno se elevados podem ativar o sistema endócrino da mãe gerando interferência no
desenvolvimento físico e energético do bebê podendo res�ltar em abortos o� alterações no DNA
(VOLPI; VOLPI, 2025).

Ao chegar na fase fetal, q�e tem início no terceiro mês de gestação e seg�e até o décimo
primeiro dia de vida, observa-se �ma maior dependência do bebê em relação à mãe �ma vez q�e
a energia proveniente para q�e esse feto se desenvolva de forma sa�dável provem da placenta q�e
já está completamente formada. A partir do início dessa fase a interação do bebê com o meio
externo já é mais perceptível �ma vez q�e ele já é capaz de responder a estím�los a�ditivos,
l�minosos, g�stativos, táteis e até mesmo olfativos (VOLPI; VOLPI, 2025).

A maneira como esse ser em formação introjeta o ambiente intra�terino pode acarretar
bloq�eios energéticos q�e o acompanharão ao longo da vida, caso não sejam tomadas ações
preventivas de modo a restabelecer o sistema energético dessa criança (REICH, 1995 ap�d VOLPI,
2025). Para Reich (1989) esses bloq�eios energéticos podem ser simbolizados como co�raças,
q�e f�ncionam como armad�ras de proteção para o ego e q�e se trad�zem no corpo físico pelo
enrijecimento da m�sc�lat�ra de determinadas regiões.

Reich (1989) ao observar o corpo dos se�s pacientes e verificar os principais bloq�eios
energéticos defini� q�e o corpo h�mano poss�i sete segmentos de co�raça. São eles: oc�lar, oral,
cervical, peitoral, diafragmático, abdominal e pélvico. De acordo com a teoria reichiana, cada
segmento retém �ma história partic�lar decorrente de estresses sofridos d�rante as etapas do
desenvolvimento psicoafetivo q�e vem acontecendo desde a gestação. Ao relacionarmos as
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co�raças às fases de desenvolvimento, observamos q�e os segmentos oc�lar e oral serão os mais
impactados pelas experiências vividas d�rante a vida intra�terina e pós-nascimento (SPOSITO,
2008).

É na fase da s�stentação q�e o primeiro segmento, denominado de oc�lar, será impactado
pelas memórias da vida intra�terina. Este segmento está relacionado à região anatômica do sistema
nervoso, olhos, nariz, o�vido e pele. Estes são os primeiros órgãos desenvolvidos na fase
embrionária e correspondem aos telereceptores corporais, isto é, a percepção da realidade. A boa
fl�idez energética desse segmento possibilita q�e esse bebê consiga estabelecer �m bom contato
com a realidade, já a presença de bloq�eios nessa co�raça pode acarretar comportamentos
dissociativos (il�são, distorção, conf�são) (SPOSITO, 2008). No corpo físico os problemas mais
com�ns relacionados a esse segmento são: dor nos olhos, problemas de visão, dores de cabeça,
alterações cerebrais, z�mbido nos o�vidos, labirintite, irritabilidade a�ditiva, sensibilidade oc�lar a
l�z, alergias de pele, artic�lações "secas", falta de coordenação corporal (MOREIRA, [s.d.]).

Logo após o nascimento se inicia a etapa de incorporação q�e está relacionada ao segmento
de co�raça oral (seg�ndo), q�e corresponde a região m�sc�lar da boca, lábios, líng�a, dentes e
garganta. Do ponto de vista emocional representa a ingestão e expressão de emoções e
necessidades afetivas. O bom fl�xo energético desse segmento garante a�to n�trição emocional,
já a presença de bloq�eios nessa co�raça pode acarretar sentimentos de insatisfação e inseg�rança
(SPOSITO, 2008). No corpo físico os problemas mais com�ns relacionados a esse segmento são:
br�xismo, problemas com a artic�lação da boca, dor na n�ca, fragilidades na região dos dentes
podendo desenvolver diversos tipos de problemas odontológicos, problemas respiratórios como
bronq�ites, rinite e asma (MOREIRA, [s.d.]).

Crianças q�e nascem com dific�ldade de manter contato vis�al, problemas a�ditivos,
alergias de pele, alterações cerebrais, irritabilidade, problemas de visão, baixo peso, dific�ldade em
mamar, entre o�tras dific�ldades, estão nos contando sobre a s�a vida intra�terina e nascimento.
Reich defendia q�e os elementos não verbais por exemplo, o tom da voz, o olhar, as expressões
faciais, a post�ra, os gestos, o� seja, q�alq�er manifestação corpórea também são manifestações
do inconsciente.

Reich (1989) defendia q�e ao longo da formação do nosso caráter acabamos criando
padrões relativamente estáveis na forma como reagimos diante de determinadas sit�ações. Através
desses padrões, seja de comportamento o� psíq�ico, constr�ímos defesas q�e nos possibilitem
lidarmos com conflitos emocionais no int�ito de nos protegermos de sentimentos o� experiências
tidas como ameaçadoras. Dessa forma, o caráter reflete nossa personalidade e nossas resistências,
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sendo a armad�ra q�e �tilizamos para estar no m�ndo. O� seja, existe �ma relação entre a forma
como experenciamos nossas emoções e a nossa estr�t�ra corporal (REICH, 1989).

Alexandre Lowen (1975), seg�indo as ideias propostas por Reich em relação a anatomia
h�mana e a formação do caráter, onde fixações ocorridas nas diversas fases do desenvolvimento
da libido seriam geradoras de �m tipo específico de caráter, aprimora os tipos de estr�t�ra do caráter
e os classifica da seg�inte forma: caráter esq�izoide, caráter oral, caráter psicopático, caráter
masoq�ista e caráter rígido.

De acordo com Reich, a f�nção da vegetoterapia era promover a mobilização de sentimentos
e sensações através de movimentos respiratórios e de o�tras técnicas corporais capazes de ativar
os centros vegetativos (os gânglios do sistema nervoso a�tônomo) de modo a serem descarregadas
energias q�e impediam o f�ncionamento sa�dável do fl�xo energético do indivíd�o.

Trabalhar o desbloq�eio dessas co�raças tem sido o objetivo psicoterápico da clínica
reichiana. Pois entende-se q�e at�ando no sentido de flexibilizar as co�raças e até mesmo de
prevenir se�s bloq�eios, pode-se promover �ma ação no sentido de restabelecimento da saúde e
de reconstr�ção do self, impactando na dimensão do corpo e da mente, de forma a possibilitar q�e
o indivíd�o encontre �ma forma de existir q�e seja mais prazerosa no presente e no f�t�ro.

Seg�ndo Reich o trabalho psicoterápico da clínica reichiana com as crianças tem �m caráter
mais preventivo, �ma vez q�e até por volta dos q�atro anos, a maioria das crianças não está
cronicamente enco�raçada, e os sintomas ne�róticos permanecem como �ma expressão ag�da
das dific�ldades vivências d�rante as fases de desenvolvimento. Entretanto, ele destaca q�e poderá
ocorrer �ma cronificação das co�raças à medida q�e se dá o crescimento da criança o� q�ando há
�m comprometimento biológico intenso (REICH, 1987 ap�d SPOSITO, 2008).

A Psicologia Corporal ao inserir o corpo no setting terapê�tico, amplia a possibilidade de
intervenção da psicoterapia infantil �ma vez q�e o corpo se apresenta como �m rec�rso a mais a
ser trabalhado (VISSOTO; VOLPI, 2007). Através do brincar a criança revive fatos do se� cotidiano
e até mesmo passa a compreender o m�ndo q�e a cerca. Seg�ndo a�tor s�pracitado (2008), para
alcançar-se a eficácia no atendimento psicoterápico com crianças faz-se necessário trabalhar o
desbloq�eio emocional dos c�idadores, pois a desreg�lação emocional de �m c�idador o impedirá
de a�xiliar a criança diante de �ma sit�ação ag�da.

Dessa forma, temos objetivo de explorar o conj�nto teórico s�pracitado, a fim de exploramos
nossa experiência clínica com crianças q�e tiveram experiências adversas d�rante o período de
vida intra�terina e os atendimentos com os respectivos pais q�e, de forma q�e p�déssemos avaliar
o gra� de comprometimento q�e ocorre� d�rante as fases de desenvolvimento oc�lar e oral. Para
Lowen (1975) o indivíd�o é considerado sa�dável q�ando s�a energia não está contida pelas
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co�raças m�sc�lares, o� seja, a s�a energia fl�i livremente seja no sentido de b�scar o prazer
sex�al o� para q�alq�er o�tra forma de expressão criativa (LOWEN, 1975).

Os achados clínicos apresentados a seg�ir originaram-se do atendimento terapê�tico
realizado na clínica escola com base na abordagem da Psicologia Corporal e teve como público-
alvo d�as crianças e �ma adolescente, bem como se�s pais e/o� principais c�idadores. O formato
do acompanhamento, em geral, seg�e �m processo q�e envolve �ma primeira anamnese com os
responsáveis legais pelos pacientes para q�e fosse possível identificar a q�eixa principal e entender
a história de vida dos pacientes, para em seg�ida ter atendimento com os pacientes o� ter possíveis
retornos para complementar a anamnese o� obter mais informações clínicas caso a caso.
Acrescenta-se aq�i q�e partir da análise caracterológica realizada �tilizada para estabelecimento
de �m plano terapê�tico q�e permiti� ir se além da elaboração dos conteúdos trazidos à tona pelo
inconsciente, b�scando garantir ao paciente a liberação de energias estagnadas e a rec�peração
da fl�idez energética. Destaca-se q�e as estr�t�ras do caráter têm por objetivo nos fornecer pistas
sobre os padrões de defesa do paciente. Sendo sintetizado nas tabelas 01 e 02 a seg�ir:

Tabela 1 – Entrevista inicial com os responsáveis.
ANAMNESE REALIZADA CRIANÇA 01 CRIANÇA 02 ADOLESCENTE

Q�eixa principal Diagnóstico deA�tismo Ansiedadeexacerbada
Dific�ldade de lidar coma perda dosmovimentos do corpoca�sado por dor intensanas artic�lações.

Gravidez planejada? Sim.A mãe tento� porcerca de dois anos
Não. Mãe estava noensino médio etento� interromper agravidez.

Não. A mãe entro� emchoq�e q�andodescobri� q�e estavagrávida.Reação diante daconfirmação Felicidade Negação Choq�e

Sentimentos d�ranteo período gestacional Sentia medo deperder o bebê Relata ter se sentidodeprimida
Relata momentocont�rbado devido aorelacionamento ab�sivoq�e vivia com o pai dacriançaPerdas gestacionaisanteriores? Sim Não Não

Como se de� aamamentação
Dific�ldades naamamentação acriança rec�so� opeito.

Dific�ldades naamamentaçãodevido a depressão.

Não conseg�i�amamentar. A mãeteve s�rtos psicóticosapós o nascimento e sea�sentava de casa poralg�m períodoRotina de sono Apresenta terrores Criança dorme m�ito Não conseg�i� lembrar
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not�rnos tardeHistórico detranstornos mentaisna família
Pai se reconhececomo a�tista Depressão Depressão

Tabela 2 – Observações caracterológicas.
ASPECTOS FÍSICOS E ENERGÉTICOSCRIANÇA 01 CRIANÇA 02 ADOLESCENTESexo masc�lino 4 anos Sexo feminino 9 anos Sexo feminino 15 anosOlhar vago com po�ca energiae m�ita dific�ldade de mantercontato vis�al

Olhar amedrontado. Olhosesb�galhados e semvitalidade
Olhar vago com po�caenergia e m�ita dific�ldadede manter contato vis�al

Corpo estreito e contraído.Rosto lembra �ma máscara.Os pés são contraídos e frios evoltados para dentro.
Corpo esg�io e fino, compernas compridas e finas.

Corpo esg�io e fino, compernas compridas e finas,pelve menor do q�e onormal.Menarca tardia.
Tórax estreito Tórax estreito e af�ndado nocentro Tórax estreito e af�ndado nocentroASPECTOS PSICOEMOCIONAISCRIANÇA 01 CRIANÇA 02 ADOLESCENTE

Senso de si deficitário - Falade si na 3ª pessoa Independência exagerada Dific�ldade em mantervínc�los afetivos fora docontexto familiarCrises repentinas de raiva Crises repentinas de raiva Isolamento social
Oscilações br�scas de h�mor Dific�ldade de concentraçãona escola Gostos por desenhos infantis

Dific�ldade em mantervínc�los afetivos fora docontexto familiar
Ansiedade relacionada ainseg�rança afetiva Regressão às memórias degestação e nascimento

Dific�ldade em manter contatocom a realidade Roer de �nhas Dific�ldade em s�stentar opróprio corpo
Sobre as informações s�pracitadas, no caso da criança 01 (04 anos, sexo masc�lino)

oferece� s�bsídios para refletir sobre a importância do campo emocional gestacional no
desenvolvimento das primeiras estr�t�ras de contato. À l�z da psicologia corporal (REICH, 1989),
observa-se a presença de bloq�eios no segmento oc�lar, oral e na região torácica, expressando
�m comprometimento da organização vegetativa e �ma fragilidade no processo de enraizamento
(REICH, 1989; LOWEN, 1982). A a�sência de fl�idez no olhar e a retração corporal s�gerem �m
campo energético marcado pela contenção e pela interr�pção do fl�xo afetivo primário. A falta de
integração entre as experiências corporais e emocionais se revela também nas manifestações de
instabilidade emocional e dific�ldade em s�stentar a presença no aq�i-agora. Em termos de
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desenvolvimento libidinal, há sinais de fixação na fase oral com traços de colapso de contato,
indicando falhas nas primeiras experiências de troca e prazer (FREUD, 1905/1996).

Já o caso da Criança 02 (9 anos, sexo feminino), a organização corporal e emocional
apresenta �m tipo distinto de defesa: ao invés de colapso, há �ma hipertrofia do ego em direção à
a�toss�ficiência. A psicologia corporal permite compreender q�e a rigidez não se apresenta como
força, mas como defesa diante da a�sência de vínc�los seg�ros (LOWEN, 1980). A ativação crônica
no segmento oc�lar e torácico aponta para �m estado de vigilância permanente, próprio de
estr�t�ras de caráter moldadas por rejeição ativa e a�sência de contenção emocional consistente
(REICH, 1989). A base energética, embora relativamente estr�t�rada, é rigidamente controlada,
impossibilitando a entrega afetiva. A hiper independência observada é compreendida, nesse
referencial, como expressão corporal de �ma dor não simbolizada, q�e se repete em padrões de
a�tocontrole e contenção somática (LOWEN, 1975).

Por fim, a adolescente (15 anos, sexo feminino) apresento� �ma trajetória q�e evidencia a
transição da rigidez para o colapso, fenômeno q�e, na teoria de Lowen, marca a q�ebra do sistema
defensivo frente à sobrecarga emocional (LOWEN, 1980). A a�sência de s�stentação no eixo
corporal central e a regressão simbólica indicam não apenas �ma falha na fase genital do
desenvolvimento, mas �ma tentativa de reorganização psíq�ica diante da a�sência de narrativas
integradoras da própria existência (FREUD, 1905/1996). A menarca tardia, o enfraq�ecimento da
pelve e o isolamento afetivo apontam para �m corpo q�e não encontro� respaldo simbólico o�
afetivo para s�a mat�ração. Trata-se de �m caso em q�e a dissociação psíq�ica se expressa por
meio da dissociação corporal — perda de tôn�s, desorganização post�ral e rompimento do sentido
de contin�idade do self. A psicologia corporal contrib�i aq�i com a leit�ra de �m corpo q�e carrega,
em s�a forma e vitalidade, os traços de �ma biografia emocional fragmentada e não simbolizada
(REICH, 1989; LOWEN, 1975).

Assim, q�ando analisamos o histórico de vida de todos os pacientes percebe-se q�e o
estresse materno no período gestacional e após nascimento foi �m fator importante, sendo �m
deles com �m comprometimento mais severo. Ao associarmos a predisposição genética herdada
do pai do paciente 01 q�e recebe� o diagnóstico de a�tismo, observamos q�e o estresse vivido
pela mãe d�rante o primeiro trimestre de gestação, pelo medo da gravidez não seg�ir adiante, pode
ser �m fator epigenético para q�e fosse promovida a condição de a�tismo observada na criança.
Seg�ndo Navarro (1995), o a�tismo poderia ser ca�sado pelo estresse materno d�rante o primeiro
trimestre de gestação (fase oc�lar), o q�e é capaz de ocasionar �m dano energético embrionário e
para asseg�rar a sobrevivência do feto, seria privilegiado o desenvolvimento do cérebro reptiliano,
sendo “a carga energética deficitária no sistema límbico e no neocortex” (VOLPI; VOLPI, 2022, p.
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45). Em termos corporais e psicoemocionais os achados clínicos corroboram características de
traços de caráter esq�izoide e oral, seg�ndo a terminologia de Lowen. A partir dessas observações
foi possível estabelecer �m plano terapê�tico q�e priorizava especificamente a flexibilização das
co�raças oc�lar e oral.

Destaca-se q�e a análise caracterológica realizada é �ma ferramenta q�e visa a�xiliar o
terape�ta a observar de q�e forma o paciente existe e comportar-se diante de experiências difíceis
q�e ocorrem em s�a vida, já q�e essa forma de defesa psíq�ica tende a tornar-se �m padrão
enrijecido. Reich (1989) relaciono� a formação da co�raça de caráter às defesas narcísicas q�e o
paciente criava contra os conteúdos inconscientes q�e viam à tona. Dessa forma, ele observo� q�e
esta co�raça tinha �m correspondente somático, a co�raça m�sc�lar.

Já a leit�ra psicocorporal dos três casos permite �ma análise comparativa do gra� de
comprometimento nas fases de desenvolvimento oc�lar e oral, f�ndamentais na constit�ição do
vínc�lo e na estr�t�ração do self. A fase oc�lar, relacionada ao contato vis�al, à percepção do
m�ndo e à formação inicial do ego, apresenta bloq�eios relevantes em todos os casos, porém com
manifestações distintas. Na Criança 01, observa-se �m olhar vago e desconectado, indicando �m
colapso precoce no segmento oc�lar, associado à inseg�rança gestacional e ao déficit de contato
na primeira infância. Já na Criança 02, o olhar é marcado por �ma hipervigilância, com olhos
esb�galhados e sem vitalidade, revelando �ma ativação crônica do sistema de alarme diante de
experiências de rejeição e ameaça. Na adolescente, o olhar vago reaparece, mas acompanhado
de dissociação psíq�ica e fragilidade no tôn�s corporal, o q�e s�gere �ma falência progressiva da
f�nção integradora do ego oc�lar.

Q�anto à fase oral, vinc�lada ao prazer no contato, à alimentação e à confiança básica, os
três casos revelam diferentes modos de comprometimento. A Criança 01 demonstro� sinais de
fixação oral com rec�sa do seio e instabilidade afetiva, s�gerindo �m colapso no início da f�nção
de acolhimento. A Criança 02 apresento� mecanismos compensatórios, como a hiper
independência e o roer de �nhas, típicos de �ma defesa oral negativa estr�t�rada para conter a
carência afetiva. Já a adolescente evidencio� �m bloq�eio mais prof�ndo da fase oral, com registros
de a�sência de vínc�lo e regressões simbólicas, expressando a tentativa de ressignificar
corporalmente �m início de vida desorganizado.

D�rante a aplicação da técnica da análise do caráter, Reich (ap�d CASTRO, 2016) observo�
q�e a dissol�ção da co�raça caracterial era acompanhada de reações no sistema nervoso
vegetativo, ded�zindo q�e a eficácia do tratamento era mais eficaz q�ando a análise das atit�des
de caráter era acompanhada da análise das atit�des m�sc�lares correspondentes. Dessa forma,
em todos os casos, Reich (1989) e Lowen (1982, 1980) oferecem s�bsídios para compreender

https://www.centroreichiano.com.br/anais-dos-congressos-de-psicologia/
https://www.centroreichiano.com.br/anais-dos-congressos-de-psicologia/


COMO REFERENCIAR ESSE ARTIGO
TAVARES, Carmem Lúcia; OLIVEIRA, César Felipe da Silva. O impacto dasmemórias intra�terinas na formação do caráter: observações clínicas. In: VOLPI, J.H.; VOLPI, S. M. (Org.) 28º CONGRESSO BRASILEIRO DE PSICOTERAPIASCORPORAIS. Anais. C�ritiba: Centro Reichiano, 2025. [ISBN – 978-65-89012-06-1]. Disponível em: https://www.centroreichiano.com.br/anais-dos-congressos-de-psicologia/. Acesso em: ____/____/____.

9 | www.centroreichiano.com.br

como as interr�pções nessas fases moldam o corpo como memória viva das experiências precoces
e definem os modos como o s�jeito se posiciona frente ao contato, ao prazer e à relação com o
m�ndo.

Por fim, vale ressaltar q�e a análise psicocorporal dos três casos infantoj�venis evidenciam
a diversidade de formas pelas q�ais o corpo expressa a história emocional de cada s�jeito.
Enq�anto no primeiro caso predominam marcas de retração primária e colapso energético nas
fases iniciais do desenvolvimento, o seg�ndo revela �ma organização defensiva voltada ao controle
e à rigidez, como forma de compensação à a�sência de vínc�lo. Já o terceiro caso il�stra �m q�adro
mais severo de dissociação e falência das defesas somáticas, com importantes reperc�ssões no
processo de individ�ação. As contrib�ições de Reich e Lowen permitem compreender como a
economia energética, a organização tônico-post�ral e as formas de contato constit�em expressões
vivas do perc�rso libidinal e das experiências afetivas estr�t�rantes. Assim, o corpo se apresenta
como campo clínico f�ndamental para a esc�ta, a leit�ra e a intervenção terapê�tica j�nto a crianças
e adolescentes em sofrimento psíq�ico.

Para tal, corrobora q�e a prática clínica, em cada �m desses casos, ganho� amplit�de
através da observação de como a criança se relaciona com o se� corpo, entender como ele se
movimenta o� não no m�ndo, de como fl�i a s�a respiração, do contato q�e a criança estabelece
com o m�ndo e consigo mesma (grounding), da tensão corporal, da expressividade e a partir desta
compreensão é possível definir em q�e fase do desenvolvimento ocorre� determinado bloq�eio.

Assim, a psicoterapia corporal em crianças e adolescentes tem �m caráter mais reabilitador
e preventivo, �ma vez q�e as ne�roses desenvolvidas d�rante as fases de desenvolvimento ainda
não estão cronificadas. E é por isso q�e dotar as crianças e adolescentes de mecanismo q�e
possibilitem a a�torreg�lação emocional é garantir �m f�t�ro melhor para todos nós.
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