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RESUMO

Portadores de cicatrizes estdo sujeitos a desconfortos como baixa auto-
estima, limitagGes de ordem fisica, preconceitos e em muitos casos fazem
opcdo pelo isolamento comprometendo assim o convivio socia. As
emocdes que acompanham as cicatrizes podem estar ligadas a alteraces
na imagem corporal, diminuicédo da auto-estima e perda dainiciativa, com
sentimentos de incapacidade, prejudicando a qualidade de vida. O
objetivo deste estudo foi possibilitar uma maior compreensdo das
representagOes associadas & maneira como 0s portadores se relacionam
com O corpo e a cicatriz, bem como fornecer recursos tedricos que
sustentem a prética do profissional psicélogo junto ao tratamento clinico
do individuo portador de cicatriz.

Palavras-Chave: Cicatrizes. Preconceito. Convivio Social.
INTRODUCAO
A cicatriz pode surgir com o0 processo natural de cura de
ferimentos na pele chamado de cicatrizagdo. Quanto mais a pele ficar

danificada e quanto mais tempo ela demorar a sarar, maior sera a chance
de se ter uma grande e fela cicatriz. Tipicamente, a cicatriz torna-se
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menos notavel e mais aceitavel com o passar do tempo, mas isto também
depende da textura, largura, comprimento, profundidade, localizagdo e cor
dapele.

No curso de nossas vidas podemos adquirir cicatrizes as quais ndo
desgiamos, mas que na maioria deixardo marcas tdo imperceptiveis que
ndo chegam a incomodar. As estrias e celulite também so consideradas
cicatrizes, pois resultam de processos de reparacdo natural apos
descontinuidade tecidual ou processo inflamatdrio.

Também é importante ressaltar que a cicatriz pode surgir néo
fisicamente e Sim com o estigma, ou sga, aquilo que é imputado a
determinados individuos marcados por outros individuos ou grupos néo
marcados. A matriz do estigma sempre foi e é o preconceito.

Estigmatizado € aquele que sofre preconceito social e € marcado
para que todos possam identificd 1o como sendo um outro, um que néo é
igual atodos.

Segundo Goffmann (1988), os padrfes que uma pessoa, com
atributos de um estigma, incorpora da sociedade, torna-a intimamente
susceptivel em relacdo ao que os outros véem como seu defeito, eisto faz
com que ela concorde gue ficou abaixo do que realmente deveria ser.

Preconceito e estigma se valem de esteredtipos para rotular as
pessoas discriminadas. O "marcado” € um esterebtipo, visdo empobrecida,
no mais das vezes caricata, que tende a reduzir a percepcéo que se tem do
individuo portador de cicatriz exclusivamente ao atributo que o faz ser um
diferente - sua marca. Reduzindo-se a percepcao ao atributo objeto de
preconceito, toma-se a parte pelo todo, ampliando para a totalidade do ser
adeficiéncialocalizada

REFERENCIAL TEORICO

A Psicologia Social foi o principal referencial do presente estudo,
pois ela nos permite pensar 0 ser humano como uma unidade indissol Gvel
como foi proposto no passado por Baruch de Espinosa e seu admirador, o
psicélogo marxista Lev Semionovitch Vygotsky.

Do ponto de vista de Vygotsky, a origem das

representacfes mentais mais elevadas deve ser

buscada n&o nas profundezas da mente ou nos

tecidos nervosos, mas na historia social, forado

organismo individual. Isso, evidentemente,
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implica uma mudanca fundamental em todas as
areas da psicologia. Lembremos que esse foi
mais Ou Menos 0 pressuposto basico feito por
Durkhein e sua escola. (MOSCQOVICI, 2003).

Assm, a Psicologia Social, apresenta uma possibilidade de
compreensdo da situagéo de vida do individuo portador de cicatriz e nos
permite um conhecimento mais profundo das suas vivéncias na relacéo
COoNsigo mesmo.

Também serviu como referencial o depoimento de dois individuos
portadores de cicatriz, um homem de trinta anos que foi submetido a uma
cirurgia de Ma de Pott (TBC) e que resultou em uma cicatriz de
aproximadamente 40 cm, na regido toracica e uma mulher de 20 anos que
se submeteu a cirurgia de mama, resultando em cicatriz em ambos os
seios.

ANALISE

Quando nosso corpo sofre um ferimento, um corte, por exemplo,
no rosto, ele forma um tecido mais forte e mais espesso do que a carne,
isto € chamado de cicatriz. E um recurso da natureza com a finalidade de
nos proteger contra novos ferimentos naquele lugar, no campo emocional
0 mesmo acontece. Tendemos a fazer coisa semelhante quando sofremos
um ferimento emocional. Quando alguém nos magoa, ou a vida nos
impde algum sofrimento, criamos uma autoprotecdo, tornando-nos mais
calgjados, mais duros e indiferentes com relagdo ao mundo. Se, de um
lado, a cicatriz € uma forma encontrada pela natureza para nos auxiliar,
por outro lado, pode se tornar repulsiva, nos envergonhar e prejudicar.
Segundo o professor Arnaldo Marmitt:

O dano estético melindra a imagem da pessoa,
deformando seus bens fisicos exteriores,
geralmente visiveis ou descobertos. Modifica
duradouramente as fungbes organicas ou
motoras, transformando a boa aparéncia, ou o
porte fisico, ou a voz da vitima. Pode, ainda,
provocar aeijdes com forca de impedir o
lesado de exercer o trabalho que desempenhava
antes do infortinio. Dano estético tem
incidéncia ampla. Ndo € apenas o0 aleijdo, mas
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A cicatriz aém de trazer danos ao estético, também agride a
pessoa Nos seus sentimentos de auto-estima, prejudicando a sua avaliacéo
prépria como individuo e cidadd. O portador de cicatriz denigre a
imagem que tem de s mesmo. Por isto a cicatriz ndo precisa estar
exposta, ser externa, nem ser de grande tamanho para que se caracterize a
sequela fisica como dano estético, mental e moral. Além de atrapalhar a
aparéncia estética compromete também o convivio socia e a parte
psicologica de muitos portadores dessas marcas, mesmo quando ndo
lembram sua origem. Em suas “Lembrancas Encobridoras’ (1899), Freud

disse:

qualquer deformidade pegquena que importe em
afeamento, ou gue represente para a vitima um
motivo de desgosto, de indisposicdo, de
inferioridade ou de desconforto. A constante
visdo do ferimento ndo é essencial, podendo
Servir para um montante maior na reparagéo. A
localizagdo, porém, pode ter enorme
significado para determinadas pessoas. Uma
cicatriz no rosto de uma bela model o, disputada
para desfiles internacionais, ndo tera
equivaléncia com o golpe na face de bronco
caipira. (MARMITT, 1999).

Consigo lembrar-me de duas peguenas
ocorréncias durante a viagem de trem; estas,
como o0 senhor se lembrara, emergiram na
andlise de minhafobia. Mas 0 que mais deveria
ter-me impressionado foi um ferimento em meu
rosto, que causou consideravel perda de sangue
e devido ao qual um cirurgido teve que me dar
aguns pontos. Ainda posso sentir a cicatriz®
resultante desse acidente, mas ndo sei de
nenhuma lembranga que o aponte, nem direta
nem indiretamente. (FREUD, 1899).

2 Grifo nosso.
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Curiosamente, por diversos fatores, uma parcela infima dos
pacientes que se submetem a operagdo cirurgica devido a alguma doenca,
tem seu problema resolvido e tratado, de forma eficaz e duradoura, no
entanto, as cicatrizes se tornam um incébmodo que sempre estara
lembrando do trauma superado, impedindo dessa forma o resgate de sua
gualidade de vida.

Mesmo cicatrizes em areas intimas do portador que, dificilmente
nas situagbes sociais estejam expostas a vista de terceiros, podem
caracterizar a frustracéo do dano estético ja que a presenca de alteractes
fisicas, mesmo que diminutas, tém conscientizado sua presenca pelo
portador e sabe este que em situacbes de maior intimidade com outras
pessoas as mesmas aflorardo, tornar-se-d80 visiveis. Isto lhe traz um
indizivel sofrimento interno e psicologico. Até em situagdes cotidianas,
hoje em dia, ja que na sociedade moderna o uso de pouca roupa € bastante
freqlente, haverd exposicdo destas alteragbes na aparéncia, causando
constrangimento ao seu portador, varidvel de individuo para individuo,
mas sempre presente.

A cicatriz aparece porgque ha tensdo no ferimento e abaixo dele,
criando uma lacuna que é preenchida pelo tecido cicatricial. O cirurgido,
guando opera, une bem a pele e ainda corta uma pequena quantidade de
carne sob a pele, eliminando a tensdo. O corte se cura suavemente, sem
cicatriz. A reagdo ao ferimento emocional. A reagdo ao ferimento
emocional é a tensdo. O relaxamento fisico inspira o relaxamento
emocional e nos leva a absorver com mais suavidade os ferimentos.

Pessoas que foram feridas psicologicamente no passado por
alguém, para se protegerem contra novas dores daguela mesma fonte,
formam enormes cicatrizes, comumente chamadas de magoa ou
ressentimento. Essa protecdo, no entanto, ndo defende apenas de quem as
feriu anteriormente, mas de todas as pessoas. Pessoas muito formais e
muito sérias criam uma couraga para ndo sofrer. E muito comum uma
mulher traida e machucada por um homem néo querer confiar em nenhum
outro homem. Criangas castigadas por pais autoritérios ou professores
cruéis podem ter problemas e desconfianca com relacdo a qualquer
autoridade.

Para nos proteger da feridas emocionais que depois podem vir a se
tornar enormes cicatrizes, é preciso distinguir sensibilidade de
sensitividade. Ha pessoas que em nome de uma extrema sensibilidade se
magoam a toa. Pessoas que se ofendem com facilidade so as que menos
auto-estima possuem. E impossivel viver numa sociedade como a nossa
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sem sermos criticados, ofendidos, magoados ou humilhados de vez em
guando. Nosso egocentrismo e vaidade nos fazem muito preocupados
CONOSCO Mesmos, a Nnos levarmos muito a sério e a muitas dores
desnecessarias.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Embora nenhuma cicatriz possa ser removida completamente, os
cirurgides plasticos podem melhorar 0 seu aspecto, tornando-as menos
evidentes, através de procedimentos clinicos como ainjecéo ou aplicacdo
de certos medicamentos esterdides ou através de procedimentos
cirdrgicos conhecidos como “revisdes de cicatrizes’. No entanto, 0 apoio
psicologico é fundamental em todas as etapas do tratamento, sendo que o
profissonal cirurgido deve procurar a guda de outro profissional
psicologo. A paciéncia e a calma devem estar presentes em todas as fases
do tratamento e o profissional psicologo deve saber esperar pelo melhor
momento de intervir, caso issO sgja necessario. Pois se trata de uma
situacdo extremamente desconfortdvel, que causa profundo embarago
social e transtornos de relacionamento no individuo que passa por
tratamento procurando esconder o0 seu problema. E quando essas
“revisdes de cicatrizes’ ndo trazem o efeito esperado o individuo pode
apresentar a sindrome poés-traumatica que leva o profissional psicologo a
ter que resgatar a identidade e auto-estima do individuo.

O resgate da identidade a vida, a0 mundo, a sociedade e a familia
€ um trabalho &rduo que comecga ainda no tratamento da ferida e pode se
estender pelo resto da vida. Cabe ao profissional psicologo refletir sobre a
problematica para um melhor diagnéstico e tratamento do sofrimento
psiquico dos portadores de cicatriz e assim justificar as possibilidades de
atuacdo do psicologo nesse contexto.

REFERENCIAS

CANDIDO, L. C. Nova abordagem no tratamento de feridas. S&o
Paulo: Editora SENAC, 2001.

FREUD, S. O mal-estar na civilizagdo. Rio de Janeiro: Imago, 1997.

134

Revista UNINGA, n. 3, p. 129-135, jan./mar. 2005



REVISTA UNINGA

GOFFMANN, E. Estigma: notas sobre a manipulagdo da identidade
deteriorada. Sao Paulo: Hucitec-Abrasco, 1996.

KRUGER, H. Introducéo a psicologia social. Sdo Paulo: EPU, 1986.
MARMITT, A. Dano moral. Rio de Janeiro: Aide, 1999.

MOSCOVICI, S. Representacdes sociais: investigagdes em psicologia
social. Petropolis: Vozes, 2003.

SALOMAOQ, J. Obras psicoldgicas completas de Sigmund Freud. Rio
de Janeiro: Imago, 1977. V. 111

VYGOTSKI, L. S. A formacgéo social da mente. Sdo Paulo: Martins
Fontes, 1991

135

Revista UNINGA, n. 3, p. 129-135, jan./mar. 2005



REVISTA UNINGA

136

Revista UNINGA, n. 3, p. 129-135, jan./mar. 2005



