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Resumo

A Miastenia Gravis é uma doenca da jungdo neuromuscular que acomete os musculos
esqueléticos, causando fadiga excessiva e fraqueza flutuante. Seus sintomas afetam ndao apenas o
corpo, mas também a mente e as emocoes, impactando diretamente a qualidade de vida do
paciente. A Psicologia Corporal surge como um tratamento complementar que integra
experiéncias corporais e emocionais para promover um equilibrio saudavel. Este artigo busca
ampliar o conhecimento acerca dos impactos da doenca na vida cotidiana e refletir sobre a
importancia e os beneficios da Psicologia Corporal nos processos de aceitacao, adaptacao,
enfrentamento e convivéncia com os sintomas oscilantes e imprevisiveis da Miastenia Gravis.

Palavras-chave: Impacto da Miastenia Gravis; Miastenia Gravis; Psicologia; Psicologia corporal.

Abstract

Myasthenia Gravis is a neuromuscular junction disorder that affects skeletal muscles, causing
excessive fatigue and fluctuating weakness. Its symptoms impact not only the body but also the
mind and emotions, directly affecting the patient's quality of life. Body Psychology emerges as a
complementary treatment that integrates bodily and emotional experiences in order to promote
healthy balance. This article aims to expand knowledge about the impacts of this disease on daily
life and to reflect on the importance and benefits of Body Psychology in the processes of
acceptance, adaptation, coping, and living with the fluctuating and unpredictable symptoms of
Myasthenia Gravis.

Keywords: Impact of Myasthenia Gravis; Myasthenia Gravis; Psychology; Body psychology.

A Miastenia Gravis (MG) é uma doencga autoimune da jungdo neuromuscular, cuja
principal caracteristica é a fraqueza muscular flutuante e o cansago, devido a
interferéncia na comunicagao entre os nervos e os musculos. O sistema imunoldgico gera
anticorpos que atacam os receptores de acetilcolina (AChR) localizados na membrana poés-

sindptica da juncdo neuromuscular. Esse ataque prejudica a interacao normal entre a
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acetilcolina e seus receptores, o que compromete a comunicacdo entre os nervos e os

musculos, levando a fraqueza muscular (Drachman,1994).

Sua incidéncia varia de 5 a 30 casos por milhdao de habitantes por ano, e a prevaléncia de
100 a 200 casos por milhdo de habitantes, havendo um discreto predominio em mulheres
(Brasil, 2022). A MG afeta pacientes de todas as idades, mas com maior frequéncia em

mulheres com menos de 40 anos e homens com mais de 50 (Ciafaloni, 2019).

A MG pode ser classificada pela idade em que surge, pela presenca ou auséncia de
anticorpos anti-receptores de acetil colina (anti-AchR), pela severidade e etiologia da
doencga. Pode ser ocular, quando os sintomas estao confinados aos olhos, generalizada, de
intensidade leve, moderada, a severa, ou crise miasténica com faléncia respiratdria

(Thanvi e Lo, 2004).

O quadro sintomatico varia de fraqueza leve nos musculos oculares, causando ptose
palpebral (queda da péalpebra) e diplopia (visao dupla), caracteristicas da miastenia
ocular, a fraqueza generalizada, que pode ser leve, moderada a severa, fraqueza bulbar e
de membros, causando disartria (dificuldade na fala), disfagia (dificuldade de engolir) e

dificuldade no uso das

pernas e bracos (miastenia generalizada). Em aproximadamente 15% dos pacientes,
ocorre uma fraqueza severa nos musculos respiratérios causando insuficiéncia
respiratoria (crise miasténica) que requer atendimento de emergéncia e tratamento na

unidade de cuidados intensivos (Ciafaloni, 2019).

Os sintomas podem variar em intensidade de dia a dia, ou mesmo de horas em horas,
dependendo do contexto clinico. A fraqueza costuma ser mais branda pela manha e vai
piorando durante o dia, especialmente apds o uso prolongado dos musculos afetados. Por
isso, a forga do paciente pode melhorar ou até ficar normal em algumas situagoes e piorar
ou até mesmo paralisar o paciente em outras. Muitos fatores podem agir para a flutuacao
da forca, como alteragcoes hormonais, temperatura do ambiente, fatores emocionais,
estresse, medicagdes que interagem com a jungdo neuromuscular, infecgoes e exercicios

fisicos (Estephan, Baimam, e Zambom 2022).

O diagnéstico da MG teve um grande avanco nas ultimas trés décadas devido as
pesquisas nas areas de patogénese, imunologia e a biologia molecular, podendo
atualmente ser feito por: avaliacdo clinica, estudos eletrofisioldgicos, testes sorolégicos,
ressonancia magnética e, ou tomografia computadorizada (Trouth, Solieman, Kurukumbi,

Kalyanam, 2012, Thanvi e Lo, 2004, Stephan, Baimam, e Zambom, 2022).
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O Tratamento da MG pode ser sintomatico, paliativo, com o uso da Piridostigmina, ou
concomitante a corticoide. Em casos de a doenca ser generalizada, recomenda-se a
utilizacao de corticoide e, ou imunossupressores desde o inicio do tratamento (Estephan,
Baimam e Zambom 2022). Atualmente, como droga imunossupressora podem ser
utilizadas opgOoes como azatioprina e micofenolato, e em pacientes clinicamente mais
graves e, ou refratarios o tratamento pode ser feito com rituximabe, imunoglobulina

(IVIG) ou plasmaferese (CBN, 2024).

Com os tratamentos atuais o prognéstico de pacientes miasténicos é excelente, com uma
mortalidade de praticamente zero e capacidade de viver uma vida normal, apesar da
necessidade do uso de imunossupressores por toda a vida (Thanvi e Lo, 2004). No
entanto, a flutuabilidade da doenca, as possiveis exacerbacoes episddicas e crises
miasténicas, aliadas aos relatos frequentes de fadiga central significativa, falta de energia
fisica e mental, tem um impacto negativo na qualidade de vida e na capacidade da pessoa

se envolver em atividades (Camdessanché et al, 2024).

Corroborando com os dados até aqui apresentados acrescento minha experiéncia pessoal
como portadora de MG. NoOs miasténicos enfrentamos uma carga emocional consideravel
e significativa em nosso dia a dia. O miasténico costuma acordar bem, tem uma agenda a
cumprir e de repente o cansago e a fraqueza se instalam e acabam com toda a
programacao do dia gerando um turbilhao de emocoes conflitantes e perturbadoras. A
necessidade de deitar-se, fechar os olhos e descansar por alguns minutos ou as vezes
horas, até o corpo voltar a ter energia para o resto do dia, ndo mexe apenas com o Corpo,
mas com a mente e as emocgoes, € nao apenas com o portador da doenca, mas com todos
ao seu redor. Ha dias bons, quase normais e dias de frustragao, tristeza e desespero.

Encontrar o tratamento mais eficaz e toleravel pelo organismo costuma levar tempo.

Até chegar ao diagndstico o portador de MG se passa por preguicoso, depressivo,
desanimado, antissocial e tantas outras denominacotes, pois a fadiga e o cansaco o
impedem de realizar sua rotina diaria e muitas vezes do convivio social. No meu caso,
foram 9 meses de muitas consultas a varios especialistas até o diagndstico de MG. Apenas
um meés de tratamento padrao via oral se passou e acabei tendo sérios comprometimentos
bulbar e respiratério, o que me levou a necessidade de cuidados intensivos. Eu nao tinha
conhecimento algum sobre a doenca, estava fraca e assustada quando ouvi de um médico
gue minha vida nunca mais seria a mesma, “que eu deveria viver em uma estufa a 23

graus, porque a alteracao brusca de temperatura poderia desencadear uma crise, que eu
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nao poderia ter estresse nem fisico, nem mental, nem emocional” (nunca me esqueci
desta fala). Foram meses precisando de ajuda para cortar meus alimentos, lavar meus
cabelos, pois qualquer tipo de movimento leva a exaustdo para o miasténico quando a
doenca estd ativa. Tarefas simples como se alimentar, tomar banho, secar os cabelos se

tornam exaustivas em nossos piores momentos.

Meu caso é de MG generalizada refratdria, ou seja, afeta todos os musculos voluntarios do
corpo. Os sintomas melhoram, mas estao sempre presentes, podendo se agravar a
qualquer momento. Sendo assim, necessito de terapias mais agressivas como
Imunoglobulina e Rituximabe, ambos endovenosos, realizados com internacao hospitalar.
Desta forma minhas idas ao hospital sao frequentes. Nessa jornada conheci outros casos

similares ao meu, percebendo que todos passam pelas mesmas dificuldades.

A MG é uma doenca que nao tem cura e seu tratamento é direcionado para o equilibrio
dos sintomas afim de possibilitar uma vida mais préxima da normalidade possivel. O
impacto da doencga ultrapassa o fisico e ha uma comprovada relagcao com desordens
emocionais e com a redugao na qualidade de vida. Corpo, mente e emogoes precisam ser

vistas e tratadas de forma integral.

A Psicologia Corporal tem sido fundamental para minha convivéncia didria com os
desafios impostos pela doenca. Entre as abordagens da Psicologia, a Corporal se destaca
por ter rompido o dualismo mente-corpo, e por estudar o ser humano em seu aspecto
psicossomatico, onde o corpo, a mente e a energia sao tratadas em seu conjunto e em sua
relacao funcional. Desta forma compreende e trata o ser humano como uma unidade. De
acordo com Volpi e Volpi, (2022) a Psicologia Corporal tem como objetivo tornar possivel
ao individuo regular a sua propria energia e, consequentemente seus pensamentos e
emocoes, oferecendo a ele a oportunidade de alcangar uma vida mais saudavel e com

melhor qualidade.

Esta ciéncia tem suas origens em Wilhem Reich (1897-1957), médico austriaco,
colaborador de Sigmund Freud. Reich descobriu que os disturbios psicoemocionais estdo
associados a disfungdes anatomico-fisiologicas diversas de tal forma que corpo e mente
sao partes integrantes de um sistema unitario. O aparelho psiquico e o sistema vegetativo
interagem e tem uma relagdo funcional mutua. A este conjunto de disfungdes corporais
ele denominou de couraga. A couracga pode se apresentar como disfungdes musculares,
viscerais, tissulares e senso perceptivas que se instalam como defesa contra o medo

gerado por eventos traumaticos e situagoes de ameaca e sofrimento cronico na histéria de
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vida da pessoa. Estes eventos geram alteracoes no processamento de informacoes e nos
comandos efetores no sistema nervoso que vao produzir, simultaneamente, conflitos
intrapsiquicos inconscientes, e a fixagao de mecanismos de defesa para a contencao dos
impulsos emocionais (carater neurotico) associados aos disturbios anatomico-fisiolégicos
e bioenergéticos (couraca). A partir de sua experiencia clinica ele mapeou 7 segmentos de
couracgas ao longo do corpo, sendo eles, ocular, oral, cervical, toracico, diafragmatico,
abdominal e pélvico. Para o autor essas tensoes impedem a livre expressao das emocoes e
bloqueiam o fluxo de energia vital, contribuindo para diversas patologias fisicas e
emocionais. Quando a énfase de seu trabalho se transferiu do carater para o corpo, sua
técnica analitica passou a atuar no campo fisiolégico passando a ser chamada de

Vegetoterapia Caracteroanalitica (Reich,1998).

A Vegetoterapia Caracteroanalitica utiliza técnicas terapéuticas verbais, corporais e
vivenciais, considerando o vinculo cliente-terapeuta de grande importancia no processo.
As intervencoes terapéuticas baseiam-se na Analise do Carater desenvolvida por Reich a
partir da Psicandlise e dos postulados da teoria freudiana. As praticas corporais incluem
grande nimero de técnicas que tém por objetivo a dissolucdao da couraca e a liberacao de
impulsos e emocgoes reprimidas, de forma a proporcionar a restauracao da funcionalidade
corporal sadia associada a restauracao da pulsacdo e dos fluxos de energia do organismo.
Os trabalhos corporais também produzem efeitos a nivel intrapsiquico, favorecendo a
elaboracao, ou reelaboracao de conteudos psiquicos inconscientes contribuindo para uma

reestruturacao psiquica e caracteroldgica do paciente.

No ano de 1948, Reich publicou “A Biopatia do Cancer” na qual ele explora a relagao
entre a saude fisica e emocional, argumentando que o cancer é uma manifestacao de
tensoes emocionais reprimidas. Ele descreve como componentes psicolégicos,
caracteroldgicos e bioenergéticos podem desencadear condigOes patoldgicas a partir da

contracdo simpaticoténica cronica no organismo (Reich, 2009).

A partir dai varias escolas Neorreichianas surgiram trazendo suas contribui¢cdes para o
reequilibrio corpo-mente. No entanto, este estudo traz a Vegetoterapia de Federico
Navarro (1924-2002), e a Andlise Bioenergética de Alexander Lowen (1910-2008) como
bases para o trabalho da Psicologia Corporal que pode levar a melhoras significativas na

saude mental e fisica dos pacientes.

Navarro sistematizou a Vegetoterapia Caracteroanalitica de Reich, cujo trabalho

terapéutico atua sobre o sistema neurovegetativo a fim de curar a partir de movimentos
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musculares especificos simples, intencionais, ativos, que o paciente realiza com
envolvimento de sua neuromuscularidade. A estes movimentos o autor deu o nome de
“actings”, pois nao se trata de exercicios mecanicos, de gindastica, como se costuma
acreditar, mas sim da proposta de uma acgao dinamica, intencional, que visa a
recuperacao funcional-fisiolégica dos sete niveis corporais identificados por Reich
(Navarro, 1996). Esses movimentos provocam reacdoes neuro vegeto-emocionais e
musculares capazes de reestruturar uma psicoafetividade sadia. O reequilibrio
neurovegetativo, acompanhado da andlise do carater, que é expresso pela linguagem
corporal, agem sobre o temperamento e na caracterialidade atuando nas tensoes
musculares produzidas por bloqueios da energia vital proporcionando a recuperacao
funcional-fisiolédgica dos sete niveis corporais identificados por Reich. O autor ampliou
ainda mais o pensamento reichiano sobre as biopatias com a Somatopsicodinamica
mostrando como o corpo pode influenciar a mente e a mente pode influenciar os
processos energéticos, corporais e emocionais. Desta forma, sua metodologia abrange
tanto os aspectos somaticos quanto os psicologicos do paciente, compreendendo que o
bem-estar integral s6 pode ser alcancado através da compreensao e do tratamento das

interagoes entre corpo e mente (Navarro, 1995).

A Andlise Bioenergética de Alexander Lowen (1910-2008) busca compreender a
personalidade (mente) a partir do corpo (soma), integrando-o ao processo analitico. Seu
foco estd na relagdo entre corpo e mente enfatizando que a energia do organismo é
crucial para a saude emocional e fisica. De acordo com o autor a energia emocional pode
ser bloqueada no corpo, resultando em tensdes musculares cronicas ou padroes de
respiragao alterados. O trabalho terapéutico envolve exercicios fisicos e técnicas de
respiracao para liberar essas tensdOes e permitir que as emocgoes reprimidas venham a
tona a fim de restaurar o fluxo de energia vital de forma a promover o bem-estar integral.
Inclui as funcoes mais elementares de respiracao, sentimento e autoexpressao. Para
Lowen, a pessoa que nao respira de forma correta, nao se movimenta e nao se expressa
livremente acaba por limitar e reduzir a vida de seu corpo. Tais restrigoes sao
involuntarias e se desenvolvem como uma forma de sobrevivéncia no meio familiar e
cultural que nega os valores do corpo. A maior parte das pessoas nao tem consciéncia das
deficiéncias de seu corpo e estas acabam se tornando sua segunda natureza, compondo
sua forma habitual de viver no mundo. A Bioenergética incentiva a tomada de consciéncia
sobre as sensacodes corporais e como estas estdo ligadas as emocdes e experiéncias

psicolégicas (Lowen, 1995).
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Conforme exposto até entdao, a Psicologia Corporal oferece muitas possibilidades de
melhoria na qualidade de vida das pessoas podendo reduzir o impacto da doenca em
portadores de MG. Este estudo surgiu do interesse em levantar dados que pudessem
corroborar os beneficios que a Psicologia Corporal, tem trazido para mim como
tratamento adjuvante da MG. Sendo assim foi realizado um levantamento bibliografico
para avaliar o que tem sido produzido acerca da MG sob a otica da Psicologia Corporal e
das demais abordagens psicoldégicas que possam contribuir para discussoes e

redirecionamentos nos tratamentos complementares a MG.

Esta pesquisa foi feita a partir de uma revisao de literatura buscando o conhecimento em
diversas areas de atuacao a fim de acessar os resultados relevantes de pesquisas que
possam fundamentar este trabalho. As informacdes foram compiladas através de um
levantamento bibliografico de trabalhos publicados nas plataformas virtuais SciELO,
PubMed, BVS e Google Académico no periodo de 2014 a 2024. Para o estudo foram

utilizados os seguintes descritores Miastenia Gravis, Psicologia Corporal, Psicologia.

Resultados

A revisao de literatura trouxe apenas um artigo diretamente relacionado ao tema, no
entanto foi possivel constatar uma grande prevaléncia de artigos sobre qualidade de vida
e desordens psiquiatricas na MG. Entre estes, 4 trouxeram contribuicoes relevantes para
este estudo por abordarem aspectos da MG que interferem diretamente no corpo, na

mente e nas emogoes dos portadores da doenca.

Santos, Santos e Moco, (2023), apresentam dados trazidos a partir de uma revisao de
literatura nas bases de dados Scielo e Pubmed entre os anos de 2020 e 2023, tendo como
descritores Miastenia Gravis e Psicologia, e Myasthenia Gravis and Psychology. Ao avaliar
os efeitos dos fatores psicolégicos na MG os autores apontam que hd uma associagdo
entre MG e transtornos de humor impactando na qualidade de vida do individuo. Embora
os tratamentos para os efeitos somaticos tenham evoluido ao longo do século passado, o
paradigma da pratica clinica ainda nao abordou adequadamente a gestdo dos impactos
psicolégicos na doenca. A pesquisa é concluida destacando a importancia em considerar
os transtornos psiquidtricos na pratica clinica em pacientes miasténicos, principalmente

ansiedade e depressao.

Law, Flaherty e Bandyopadhyay (2020) fizeram um levantamento das alteragcoes de humor

frequentemente relacionadas com a MG. A pesquisa foi realizada com aproximadamente

Centro Reichiano - Anais do Congresso Brasileiro de Psicoterapias Corporais Pagina 07



6.060 pacientes de 32 estudos em todo o mundo, entre 1971 e 2020. O estudo apontou
que 54% dos pacientes miasténicos tém mais chances de desenvolver depressao e 46,3%
transtorno de ansiedade. Os autores ressaltam ainda que devido a natureza oscilante da
fraqueza e do cansaco da doenca podem ocorrer padrées comportamentais de
planejamento avancado excessivo, como a evitacao de situacoes sociais a fim de preservar
a forca muscular e evitar constrangimentos. Em pacientes com disfuncao respiratoéria, sao
mais altas as taxas de transtornos de ansiedade, incluindo ansiedade generalizada,
transtorno do panico e agorafobia, atribuidas a natureza imprevisivel e flutuante de tal
disfuncao, que pode ser exacerbada por estresse fisico ou emocional. Como consequéncia
ha uma associagdo com a diminuicdo da qualidade de vida relacionada a saude, que, por
sua vez, pode induzir estresse emocional em individuos afetados pela MG. Os autores
concluem que, apesar da evolucao nos tratamentos para os efeitos somaticos da MG ao
longo do ultimo século, o paradigma da pratica clinica ainda nao abordou adequadamente

o manejo dos impactos psicoldgicos da doenga.

Berrih- Aknin S, et al. (2023) exploraram o impacto da MG em termos de tratamentos,
efeitos colaterais, comorbidades, saude psicolégica e trabalho ou estudo no mundo real, a
partir da perspectiva do paciente. Os autores observaram a presenca de pelo menos uma,
de uma ampla gama de comorbidades, juntamente com sintomas atribuidos a efeitos
colaterais, como cansaco e espasmos musculares. Cerca de metade dos participantes
relataram ter ansiedade, 43,2% depressao, e todos os participantes confirmaram ter
sentido impacto no trabalho ou no estudo. Esta andlise do estudo MyRealWorld MG indica
que, apesar dos tratamentos atuais, os pacientes ainda experimentam a doenca como um
fardo moderado. Os resultados também indicam um impacto consideravel das

comorbidades emocionais/psicoldgicas.

Gelinas, et al (2022) trazem uma andlise da carga humanistica nos pacientes com MG.
Esta pesquisa foi feita através de um levantamento bibliografico de janeiro de 2009 a
dezembro de 2019 por meio de revisao sistematica da literatura. Os autores trazem o
impacto da MG para além das manifestagdes clinicas, destacando as necessidades nao
atendidas dos pacientes miasténicos. Os dados apontam a falta de estudos para avaliar os
aspectos humanisticos e evidéncias claras e concisas sobre como melhor tratar pacientes
com MG de maneira holistica. Sendo assim, apontam que ha um desafio consideravel para
os médicos e, consequentemente, para os pacientes. A MG impde uma carga significativa

sobre os pacientes e seus cuidadores, que ainda ndo é bem compreendida. As descobertas
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desta revisao destacam a falta de evidéncias sobre essa carga e a necessidade de

entender melhor o impacto da doenca a partir da perspectiva do paciente.

Discussao

Este levantamento apresentou os impactos que a MG pode ter sobre o individuo além das
manifestagoes clinicas ja bastante estudados. A partir dos dados compilados nos trabalhos
aqui descritos e de minha experiencia pessoal, foi possivel constatar que os sintomas vao
muito além daqueles sentidos no corpo. Desde o momento em que a fadiga e a fraqueza se
instalam noés miasténicos passamos a sentir dificuldades para viver como sempre
viviamos. A mente pede para continuar e seguir a rotina de trabalho, estudos, afazeres e
atividades habituais e corriqueiras, mas o corpo nao responde. A doenca exige pausas e
repousos, autoconhecimento e limites e muitas vezes tratamentos invasivos e por vezes
com sérios efeitos colaterais. Ai surgem sentimentos de tristeza, medo, raiva, ansiedade,
depressao e até mesmo culpa impactando diretamente na satide mental e na qualidade de
vida. O corpo influencia a mente e a mente influencia os processos energéticos, corporais

e emocionais podendo retroalimentar e até mesmo piorar os sintomas.

A MG, enquanto uma doenca cronica e sem cura, se apresenta como um grande desafio
tanto fisico quanto emocional. As limitacbes no dia a dia e a incerteza em relagdo ao
futuro podem impactar profundamente a saude mental de quem enfrenta essas condigoes.
Sentimentos negativos podem surgir, mas nao devem ser uma constante, é preciso se
respeitar, se permitir, identificar e seguir em frente. Aqui entra o papel da Psicologia
Corporal, que vai muito além de tratar questdes emocionais pontuais — ela auxilia no
processo de aceitagao, adaptacdo, enfrentamento de um novo estilo de vida e de convivio

com os sintomas oscilantes e imprevisiveis da MG.

A Psicologia Corporal leva em consideracdo as condicOes fisicas que podem influenciar o
estado emocional e psicolégico de um individuo e vice-versa. Com suas técnicas
terapéuticas verbais, corporais e vivenciais ajuda o paciente a reduzir o estresse fisico e
emocional, promovendo um maior controle sobre a resposta do corpo as situagoes de
estresse. Esse processo terapéutico ajuda a pessoa a perceber e a escutar o préprio
corpo, e assim, a reconhecer os sinais de sobrecarga, e de estresse antes de se tornarem
criticos, tornando mais claro seus limites e desenvolvendo uma relagao mais positiva com

Seus Corpos.
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Trabalhando com o corpo e a mente de forma integrada, o paciente aprende a adaptar-se
melhor as mudancas impostas pela doenca e a desenvolver novas estratégias de convivio
e enfrentamento. Sendo assim, a Psicologia Corporal, em conjunto com o
acompanhamento médico tradicional, pode contribuir de forma significativa para uma

melhor qualidade de vida e bem-estar emocional dos pacientes com Miastenia Gravis.
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