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Este trabalho tem o objetivo de pesquisar como os fatores emocionais e as relacbes
intrafamiliares podem influenciar no estado nutricional das pessoas. Inicialmente, fez-se uma
revisdo bibliografica dos aspectos fisiologicos da obesidade tais como, 0 que é a obesidade,
quais os tipos de obesidade, quais os parametros utilizados pela ciéncia de um modo geral
para avaliar o estado nutricional das pessoas e classificd-las como normais ou obesas, etc.
Depois, falou-se da ética ao abordar as questdes da obesidade, uma vez que os calculos
estipulados pela ciéncia podem ndo ser compativeis com as necessidades e aspira¢fes do
sujeito que estd sendo avaliado, devendo-se desta forma, respeitar os limites individuais e
dando ao paciente o poder de agir para uma mudanca de estilo de vida e habitos alimentares.
Psicologicamente, entendemos que o sujeito € social e histdrico, possuindo uma subjetividade
social e a individual. Sendo assim, ndo se pode agir de forma determinista nos atendimentos
de ajuda, uma vez que as significacdes da obesidade sdo especificas para cada um em
particular. E neste ponto que entram as emogdes, pois representam momento essencial na
definicdo do sentido subjetivo dos processos e relacdes do sujeito. E também necessério, para
a mudanca de hébitos alimentares e estilo de vida, uma motivacdo que impulsione o sujeito a
se mobilizar para um novo comportamento. No trabalho de campo, selecionou-se uma
paciente que apresentava obesidade de grau Ill, e utilizou-se dos seguintes instrumentos para
a construcdo de informacdo: analise de prontuério, entrevista semi-estruturada, complemento
de frases e anteriormente a tudo isso, tivemos uma conversa informal da qual colhemos
algumas informacdes importantes. A construcdo de informacdo é uma das principais
caracteristicas do nosso trabalho por ser caracterizado como uma pesquisa qualitativa.



O tema desta pesquisa nos incomoda ha alguns anos, antes mesmo de iniciarmos o
curso de psicologia, quando trabalhdvamos como nutricionista em uma creche. Tivemos a
oportunidade de conhecer uma crianca de onze anos de idade que era obesa moérbida. Ao
tentarmos entender as suas dificuldades e ajuda-la, pois sofria muitas discriminacGes de seus
colegas, descobrimos que como nutricionista éramos impotente, uma vez que, além de
problemas nutricionais haviam grandes dificuldades no relacionamento intra-familiar que a
abalavam emocionalmente deixando-a ansiosa e depressiva. A familia ndo estava disponivel
para ajuda-la na dieta ou reeducacdo alimentar.

Desde entdo, comecamos a nos interessar pela questdo da influéncia dos estados
emocionais como fator etiologico e conseqiiéncia da obesidade. E hoje temos a oportunidade
de fazer esta pesquisa como requisito para a conclusdo do curso de psicologia.

Inicialmente, o problema estabelecido para a pesquisa foi o que levou o paciente a
atingir o peso atual, identificado como um quadro de obesidade, e quais as dificuldades
apresentadas para perder peso, sendo que 0s objetivos da pesquisa sdo conhecer a
representacdo da obesidade no imaginario social e individual do paciente; investigar
biopsicossocialmente e subjetivamente o que levou 0 paciente a atingir o peso atual e quais as
dificuldades para perder peso e atingir o seu peso ideal, entendendo como peso ideal aquele
no qual o paciente se sente bem; conhecer de que forma o sistema de relagdes do paciente
influenciam na obesidade; e estudar qual o papel da motivacao nesta pesquisa.

Acreditamos que este estudo tenha um valor fundamental para que, no futuro,
possamos ter maiores subsidios nos atendimentos de pacientes obesos, evitando sofrimentos
na tentativa de padronizar o que é certo ou errado, bonito ou feio, e assim tratad-los como
individuos que podem estar sentindo-se bem com sua imagem corporal, estando apenas
procurando ajuda para se manterem em boas condi¢des de salde fisica e mental.

A primeira parte desta monografia, o capitulo tedrico, trata das questdes fisioldgicas
da obesidade, ou seja, 0 que € a obesidade, quais os tipos de obesidade estipulados pela
ciéncia e quais os indices antropométricos estabelecidos para classificar o obeso. Tentamos
também mostrar uma forma ética de lidar com as questdes da obesidade, respeitando o sujeito
COMO uma pessoa que possui potencial para agir e decidir o que é bom para si mesmo, dentro
de seus padrdes subjetivos, culturais e sociais, ndo sendo apenas uma marionete dos padrdes
estabelecidos socialmente (representagcdes sociais) como certos ou errados, bonitos ou feios.
Desta forma, o paciente torna-se capaz de elaborar seus planos alimentares sem se violentar
psicologicamente e emocionalmente, atingindo seus objetivos de ser feliz com o corpo gordo,

mas com saude.
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Na revisao bibliografica que fizemos, encontramos alguns autores que acreditam em
uma forma determinista, um esquema de causalidade mecanicista onde se pode compreender
todas as necessidades de todos os individuos obesos como entidades intrapsiquicas que
qualificam as emocgdes dos sujeitos. Ou seja, um esquema de causa e efeito onde o que
acontece na infincia de uma pessoa, fatalmente a levara ao desencadeamento da obesidade.

Na verdade, acreditamos em algo mais subjetivo, onde o significado de uma emocgao
para determinada pessoa possa ter conseqiliéncias distintas para outra e assim por diante.
Gonzélez Rey (2003) explica bem o que quero dizer:

O sujeito é sujeito do pensamento, mas ndo de um pensamento compreendido de

forma exclusiva em sua condicdo cognitiva, e sim de um pensamento entendido como

processo de sentido, ou seja, que atua somente por meio de situagdes e contetidos que
implicam a emocdo do sujeito (pag.249).

Outro ponto que consideramos de fundamental importancia para que a pessoa obesa
atinja seus objetivos e metas esta relacionado com a motivagdo. As motivagdes sao subjetivas
e podem ter sentidos diferentes em diferentes momentos da vida do sujeito. Sendo assim, mais
uma vez, fica claro que nao existe uma formula para se tratar de obesos, ¢ necessario ter uma
visdo biopsicossocial sobre cada um dos pacientes.

Na segunda parte do trabalho, o capitulo metodoldgico, fala-se sobre a fundamentagao
teorica da metodologia qualitativa, utilizada na pesquisa, na qual a subjetividade ¢ parte
constitutiva do individuo e o pesquisador, que além de ser a parte pensante ¢ também sujeito
da pesquisa. E quem produz o conhecimento no decorrer da mesma, criando hipoteses a partir
de sua interpretacdo através da atribuicdo de significados a formas diferentes do objeto
estudado. Neste capitulo procuramos também versar sobre os procedimentos metodologicos,
os instrumentos utilizados na pesquisa e sobre o sujeito pesquisado.

Utilizamos apenas um sujeito em nossa pesquisa, uma vez que para a abordagem
qualitativa o que importa ¢ a constru¢do do conhecimento e ndo a tabulagdo de dados. Os
instrumentos utilizados foram a entrevista semi-estruturada, o complemento de frases, dados
do prontudrio da paciente e uma conversa informal onde algumas informagdes puderam ser
colhidas.

No capitulo da construgdo da informagdao fizemos um paralelo entre todos os
instrumentos de pesquisa utilizados, relacionando-os com as nossas hipdteses antigas e

também com as que surgiram no decorrer da pesquisa.



1- CAPITULO TEORICO

1.1- O QUE E A OBESIDADE

A obesidade, uma doenga cronica e multifatorial, tem sido alvo de muitos estudo em
diversas areas, tais como a psicologia, a psiquiatria e a psicossomatica. Contudo, no DSMIV-
R ndo se encontram critérios para identificagdo e avaliagdo da obesidade como transtorno
psiquiatrico, mesmo na categoria de transtornos alimentares. Porém, alguns autores a incluem
didaticamente nesta categoria pelo fato de existirem pacientes que apresentam como uma de
suas causas, perturbagdes no comportamento alimentar (Vasques, Martins ¢ Azevedo, apud
Flaherty, 1995).

Os varios fatores etioldgicos observados para a obesidade sdo metabdlicos, genéticos,
falta de atividade fisica, excesso de ingestdo caldrica, fatores educacionais e psicologicos,
sendo que este ultimo comparticipa como causa e complicacdo da obesidade.

Pelo fato de ser uma doenca multifatorial tanto em sua etiologia quanto em suas
conseqliéncias, deve ser compreendida no campo biopsicossocial, tendo em vista que existem
varias doengas associadas a obesidade como o diabetes, doengas cardiovasculares, hipertensao
arterial, problemas respiratorios, hiperlipidemias, entre outras (BIO). Psico e socialmente,
existe o sofrimento, a depressdo, a ansiedade e o comportamento de esquiva social,
prejudicando a qualidade de vida.

Segundo Mahan e Escott-Stump (2002), o peso corpéreo ¢ composto por 0ssos,
musculos, 6rgdos, fluidos corporeos e tecidos adiposos. Esses componentes podem sofrer
mudang¢as normais como reflexo do crescimento, estado reprodutivo, variacdo no nivel de
exercicio e dos efeitos do envelhecimento. A agua representa de 60 a 65% do peso corporeo e
o estado de hidratacdo pode levar a uma variacdo de varios quilos. Os musculos ajustam-se
para suportar alteragdes de peso do tecido adiposo. Porém, a perda e ganho reais de peso
correspondem primariamente 8 mudanca no tamanho de depositos de gordura, que € a reserva
primaria de energia estocada no tecido adiposo na forma de triglicerideo.

Kaufman afirma que existem dois tipos de obesidade como transtornos alimentares: a
“reativa” e a “de desenvolvimento”.

A obesidade reativa ocorre quando o ganho de peso nao esta relacionado a problemas
triviais, mas a determinados eventos como casamento, gravidez, envelhecimento, viuvez,

mudanga de trabalho etc. S3o os casos de superalimentacdo compensatoria, reativa.



A obesidade de desenvolvimento ocorre em pessoas que apresentam excesso de peso
desde o comeco da vida. Tendem a confundir os mais variados desejos com a necessidade de
alimento.

Para Bouchard (1991), apud Mahan e Escott-Stump (2002) a obesidade divide-se em
quatro tipos, sendo esta a classificagdo mais utilizada para definir os tipos de obesidade:

e Tipo I : Excesso de massa corpdreas ou porcentagem de gordura (ovoide)

e Tipo II : Excesso de gordura subcutanea tronco-abdominal (forma de maca)
e Tipo III : Excesso de gordura visceral;

e Tipo IV : Excesso de gordura gluteofemoral (gindide ou forma de péra).

No Tipo I, ha predominio de gordura em todo o corpo, ndo havendo concentragdo de
gordura em uma regidio especifica do corpo. E também chamada de forma “ovoide” .

No Tipo II, hd um excesso de gordura subcutdnea nos troncos, principalmente na
regido abdominal. Este tipo de obesidade ¢ mais comum nos homens e também ¢ chamada de
deposicdo de gordura androide ou “ forma de mag¢d”. Esta altamente correlacionada com a
resisténcia a insulina.

O Tipo III ¢ caracterizado pelo acimulo de gordura na cavidade abdominal. Estudos
indicam que este acumulo de gordura visceral ¢ fortemente correlacionado com fatores de
risco com intolerancia & glicose, hiperlipidemias e hipertensao arterial (Mahan e Escott-Stump
(2002), apud Matsuzawa e cols., 1994). E mais prevalente em homens que em mulheres. O
envelhecimento também é um fator no acimulo de gordura visceral.

O Tipo IV ¢ caracterizado pelo aumento no deposito de gorduras ao redor das coxas e
nadegas. E também chamado de distribuicio de gordura ginoide e caracterizado pela “forma
de péra”. A obesidade gindide ¢ mais comum em mulheres e os depdsitos de gorduras sdao
reservas energéticas disponiveis para suportar a demanda na gestacdo e lactagdo. A
distribuicao regional de gordura define o risco de hiperlipidemias em criangas obesas, assim
como nos adultos (Freedman e cols (1989) apud Mahan e Escott-Stump (2002). As taxas de
doengas cardiovasculares e diabetes sdo maiores em adultos que foram obesos na
adolescéncia.

O ganho de peso pode ocorrer por hipertrofia, hiperplasia ou os dois juntos, sendo a
hipertrofia o aumento do tamanho das células adiposas devido a adi¢cdo de lipideos nas
mesmas, aumentando assim o tecido adiposo. A hiperplasia refere-se ao aumento do ntimero

de células adiposas no tecido adiposo.



A hiperplasia ocorre principalmente durante o processo de crescimento na infancia e
adolescéncia, podendo ocorrer também na fase adulta quando o contetido de gordura das
células existentes estiver alcangado o limite de sua capacidade. E por esse motivo que as
criancas e adolescentes obesos tém maior dificuldade para perder peso quando se tornam
adultos obesos, pois o nimero de células adiposas € maior que o de uma pessoa que durante a
fase de crescimento manteve um peso normal para sua idade e altura. Apos a adolescéncia, os
aumentos na gordura corpérea ocorrem principalmente pelo aumento no tamanho das células,

ou seja, por hipertrofia.

1.2- AVALIACAO ANTROPOMETRICA

Existem varios indices utilizados como critério para se considerar uma pessoa obesa.
Sabe-se que a obesidade é um excesso de tecido adiposo, mas ¢ dificil avaliar com fidelidade
a adiposidade.

A Organizagdo Mundial de Satde (OMS) recomenda o indice de massa corporal
(IMC) como um método indireto para avaliar a gordura corporal (Salim e Bicalho, 2004).

O indice de massa corporal (IMC) ¢ calculado pela formula:

IMC = P/A?
P =peso (Kg)
A = altura (m)

Foi estabelecido um padrdo de normalidade / anormalidade para o IMC conforme se

segue:
IMC Kg/m? CLASSIFICACAO
Menor que 18,5 Desnutrido
18,5-249 Peso normal
25,0 -29,9 Sobrepeso
30,0 - 34,9 Obesidade Grau I
35,0—39,9 Obesidade Grau II
>40,0 Obesidade Grau III (obesid. morbida)

Tabela 1: IMC - Indice de Massa Corporal
( Fonte: National Institute of Health, National Heart, Lung, and Blood Institute)
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Outro método também bastante utilizado € a razdo entre a circunferéncia da cintura e a
do quadril para identificar se a gordura corpdrea ¢ abdominal ou gluteofemoral. O excesso de
gordura abdominal ¢ um fator de risco.

O peso ideal (PI), outro parametro de normalidade / anormalidade utilizado, ¢
calculado pela seguinte formula:

PI=A%X23.

A = altura (m)

E um pardmetro para a pessoa que deseja emagrecer, estipulando o peso que ela deve
atingir para se manter dentro dos “padrdes de normalidade”. A idéia de normalidade esta
construida a partir de médias de peso e altura da espécie humana, idealizadas social e
culturalmente com as medidas antropométricas realizadas em populacdes especificas.

Em relagdo as medidas antropométricas, temos algumas criticas a fazer. Os padrdes
sd0 necessarios para a realizacao de pesquisas. Porém, em relagdo ao peso ideal, sugerimos ao
paciente que estipule qual € o “seu peso ideal”, uma vez que “(...) mesmo um corpo gordo
pode estar num movimento saudavel, se ndo estiver comprometida a sua poténcia de agir. (...)
As classificagdes antropométricas isoladamente ndo sdo capazes de avaliar a satde nos
corpos, pois foraclui a interacdo destes com o ambiente” (Carvalho e Martins, 2004, pag.11).
E importante que o individuo sinta-se bem com o seu corpo. Desse modo, os pesos
estabelecidos e padronizados através de formulas e tabelas podem estar além ou aquém do
desejado pelo individuo. Alguns obesos tém como meta manter um peso corporeo acima do
peso ideal estabelecido como normal.

Tendo como parametro a satde sob um olhar biopsicossocial, o peso idealizado pelo
sujeito deve ser respeitado pois ¢ a imagem corporal que o apraz, levando-o a um estado de
bem-estar e saude. Ao profissional cabe verificar as mudangas de estilo de vida necessarias

para alcancar esta meta e ter como conseqiiéncia a saude.

1.3- VISAO BIOPSICOSSOCIAL DO SUJEITO

Nesse momento, gostariamos de fazer uma referéncia a dois pensadores do século
XVII, Descartes e Espinosa, cujas idéias se contrapdem. Descartes acreditava nas verdades
cartesianas, no determinismo classico-formal. A medicina moderna ainda adota tais idéias
como instrumento técnico-cientifico de dominagdo e controle sobre a natureza dos homens
(Luz,1988 apud Carvalho e Martins, 2004). “As verdades cartesianas se fundam em

pressupostos que buscam a esséncia das coisas fora delas, a partir de calculos e de medidas,
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seguindo uma légica formal, baseada no método cartesiano”. (Descartes, 1999apud Carvalho
e Martins, 2004. pag. 3).

Para Espinosa, a esséncia das coisas estd na existéncia delas. Nao ha separacdo entre
corpo ¢ alma ou corpo e ambiente. Todas as coisas sdo constituidas por uma so substancia e
tomam formas diferentes em seus modos de existéncia. Assim, o ser humano é um ser uno e
multiplo ao mesmo tempo. Para ele, nos conhecermos internamente aumenta a nossa poténcia
de agir e o contrario nos coloca em uma posicdo de submissdo as causas externas, nos
tornando passivos e sem a¢ao sobre nés mesmos.

Segundo o modelo cartesiano, a obesidade é tratada como se o corpo fosse uma
maquina dissociada da mente na qual ha apenas entrada e saida de nutrientes e energia. A
adesdao a uma dieta ¢ fator quase que obrigatdrio, independente do “livre-arbitrio”. Caso a
pessoa ndo siga a dieta pré-estabelecida, ¢ como se seu corpo gordo estivesse pecando,
fazendo uma coisa muito ma e errada. A pessoa ndo ¢ vista como uma, onde mente € corpo
trabalham em comunhao.

Comparando esses dois pensadores e nos reportando para os casos de obesidade,
queremos dizer que as formas cartesianas de avaliacdo antropométrica da obesidade anulam o
sujeito e a sua poténcia de agir. Os individuos sdo vistos apenas como seres biologicos, como
se nao existissem outros sentidos em suas vidas, como o psicologico e as instancias sociais
que os constituem historica e culturalmente.

A obesidade ¢ uma realidade complexa. Para vé-la diante de uma conduta ética, temos
que nos aproximar desta realidade. De acordo com Espinosa, esta conduta ética visa o
singular ¢ ndo os valores externos como o certo € o errado, o bem e o mal, estabelecidos
socialmente.

Gonzalez Rey (2003) afirma que os conceitos de “bom” e “mau”, “justo” e “injusto”
sdo dimensdes axiologicas cujos sentidos mudam em relagdo aos contextos sociais e sistemas
subjetivos que vao surgindo de forma constante na vida social. Nao sdo vistas como posigdes
universais e absolutas sujeitas a valores invaridveis nos processos de constitui¢do da
subjetividade social.

Para se ter uma visdo sistémica do individuo ¢ necessario “(...) uma forma de pensar
complexa, multifacética, relacional e comunicativa, capaz de abranger tanto o sujeito
individual como a subjetividade social. Ou seja, tenta-se dessa forma aproximar-se da
multidimensionalidade do ser humano enquanto individuo simultaneamente produto e ator de

um determinado contexto histdrico e social.(...) Esse ¢ um dever ético da psicologia e da
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pedagogia, sob pena de perder a perspectiva de complexidade do ser humano” (Orofino e
Zanello, 1999 apud Gonzalez Rey, 2003. pag. 117).

Ou seja, em um processo terapéutico, deve-se entender o individuo de forma
sistémica, uma vez que se trata de um ser biopsicossocial. Em relagdo as pessoas obesas esta ¢
uma conduta que, além de ética é de fundamental importancia tendo-se em consideragdo que a
obesidade ¢ uma doenga cuja etiologia e conseqiiéncias sao multifatoriais, envolvendo fatores
subjetivos em um contexto historico, cultural e social do sujeito.

Gonzalez Rey (2003) define a subjetividade como um sistema complexo produzido
simultaneamente no nivel social e individual sendo sua génese de origem historico-social.
Desta forma, a subjetividade ndo esta associada apenas as experiéncias atuais do sujeito ou
instancia social, mas a forma em que a experiéncia atual adquire sentido e significado dentro
da constituicdo subjetiva da histéria do agente de significagdo que pode ser social ou
individual.

A subjetividade individual se produz em espagos sociais constituidos historicamente e
por isso antecede a constituicdo do sujeito psicoldgico concreto que aparece como um
momento de um cendrio social constituido no curso de sua propria historia.

“(...) Os processos de subjetividade individual sdo um momento da subjetividade
social, momentos que se constituem de forma reciproca sem que um se dilua no outro, e que
tém de ser compreendidos em sua dimensdo processual permanente” (p. 206).

“A acdo dos sujeitos implicados em um espaco social compartilna elementos de

sentidos e significados gerados dentro desse espago, 0s quais passam a ser elementos

da subjetividade individual. Entretanto, essa subjetividade individual esta constituida

em um sujeito ativo, cuja trajetoria diferenciada é geradora de sentidos e

significagcbes que levam ao desenvolvimento de novas configuragdes subjetivas

individuais que se convertem em elementos de sentidos contraditérios com o status
qguo dominante nos espacos sociais nos quais 0 sujeito atua. Esta condi¢do de

integracdo e ruptura, de constituido e constituinte que caracteriza a relacdo entre o

sujeito individual e a subjetividade social, € um dos processos caracteristicos do

desenvolvimento humano™ (p. 207).

Carvalho e Martins (2004) referem-se a uma conduta ética como sendo a jungdo de
teoria e pratica o que implica numa reflexdo sobre nossas acdes de forma que possamos viver
0 maximo de momentos ativos e criativos, com o maximo do que Espinosa chama de afetos

alegres. Para, sermos os causadores de uma agao nao implica desobediéncia de regras, que sao
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importantes para a nossa vida, mas implica em ndo deixar que os outros ou as regras
determinem as nossas acoes.

Este conflito pode ser tratado de modo a aumentar a poténcia de agir da pessoa. Se a
dieta nutricional for algo compativel com os habitos, costumes, cultura e mais voltada a
reeducacdo alimentar do que a restricdo dietético-caldrica, pode-se tornar algo prazeroso,
articulada com a necessidade de realizagcdo pessoal do individuo, ou seja, articulada com a
subjetividade do sujeito. Estas duas instancias juntas, a dieta e a realiza¢do pessoal, podem
favorecer a interagdo real do corpo com o seu ambiente.

Segundo Martins e Abreu (1997), o educador nutricional ¢ apenas um facilitador que
deve ser capaz de dar suporte emocional e cognitivo para o processo de mudanca de
comportamentos especificos as necessidades e a situacdo de cada individuo. Para isso ¢
necessario reconhecer as necessidades especificas de cada cliente e ndo apenas transmitir
informacdes técnicas.

Estes autores acreditam que “a educacdo nutricional deve ser entendida como uma
forma de educacdo politica, designada a dar poder. Dar poder ¢ aumentar a capacidade de
definir, analisar e agir sobre seus proprios problemas” (pag. 83). Esse poder ndo ¢ apenas
comportamental, no sentido do que ¢ um bom ou mau comportamento, ¢ também cognitivo,
onde o individuo sabe e pensa no que estd fazendo. Seu comportamento ¢ carregado de
valores. O objetivo de dar poder ao paciente € favorecer a mudanga de comportamento a partir
de sua andlise da situacdo, percebendo a necessidade de mudangas de comportamento e assim
poder decidir o que ¢ melhor para si. Quando se da poder ao paciente, enfatiza-se a
responsabilidade deste na causa do problema e a responsabilidade de adquirir competéncia
para resolvé-lo. “Ele ¢ a pessoa mais competente para solucionar suas dificuldades” (Valdi
Carneiro, Adolescentro).

No caso da obesidade, uma restricio dietética s6 sera saudavel se provocar
transformagdes, aumentando a poténcia de agir desse corpo e¢ diminuindo o grau de stress
devido as restrigdes alimentares.

Segundo Apfeldorfer (1993), ndo é o acontecimento estressante que conta, mas o
modo como ¢ interpretado pelo individuo e como ele responde a tal acontecimento. Ou seja, é
tudo muito subjetivo. Existem vdrias estratégias de ajustamento. O valor do estresse das
solicitagdes exteriores, das ameagas potenciais ou dos ataques frontais depende do sentido que
se da aos acontecimentos, o que depende dos esquemas de pensamento do individuo, do seu

discurso interior, mais ou menos congruente com a realidade.
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A reeducacao alimentar, além de ser um caminho mais flexivel as necessidades
subjetivas do corpo ¢ também uma forma ética de trabalho. Esta forma ética ¢ justamente ao
que denominamos de uma forma biopsicossocial de ver o sujeito pois hd uma interagdo entre
habitos alimentares, o corpo, a mente e a saude. O contrario, a restri¢gdo dietética rigida,
diminui a poténcia de agir do sujeito, constituindo-se em uma forma de adoecimento.

Carvalho e Martins (2004) também relatam a respeito da importancia de se conhecer o
individuo biopsicossocialmente, pois apenas a dieta nutricional ¢ impotente em si. Se o
individuo pode participar da constru¢do de seu programa alimentar de forma a se tornar
sujeito de sua dieta singularizada, gera uma aceitacdo dos problemas como ponto de partida
para uma transformacdo real. Na ambivaléncia entre comer e ndo comer, uma decisdo
saudavel envolve maior prazer e menor desprazer, dentro da realidade atual da pessoa. Sendo
assim, deixar de comer um bombom e comer uma fruta pode gerar maior prazer e menor
desprazer.

A concepcao ética de Carvalho e Martins (2004), € que o alimento possui um aspecto
vitalizador e por isso ndo deve ser “sufocado”. A abertura de um espago de acolhimento da
tensdo gerada pela contraposicdo entre o prazer de alimentar-se e a obediéncia as
recomendacdes nutricionais pode dar inicio a uma nova reapropriagdo criativa do ambiente. O
contrario pode adoecer o corpo na forma de culpa, depressao, anglstia e sentimento de que se
estd aquém de uma conduta de forca de vontade.

Gonzalez Rey (2003) cita com muita propriedade sobre a importancia de dar ao sujeito
condi¢des para desenvolver sua criatividade e dirigir sua vida com suas proprias opgoes:

(... )A condicdo de sujeito € essencial no processo de ruptura dos limites imediatos

que o contexto social parece impor, e é responsavel pelos espagos em que a pessoa

vai modificando esses limites e gerando novas op¢6es dentro da trama social em que
atua.

As opcoes produzidas pelo sujeito ndo sdo simplesmente opc¢des cognitivas dentro do

sistema mais imediato de contingéncias de sua acdo pessoal, mas verdadeiros

caminhos de sentidos que influenciam a prépria identidade de quem os assume e que

geram novos espacos sociais que supdem novas relagdes e novos sistemas de acdes e

valores. O dominio de uma multiplicidade de espacos sociais que passam a formar

parte da vida pessoal € uma expressdo da capacidade de extensdo e crescimento do
sujeito. Essa capacidade entra de forma permanente em contradicdo com as formas
rigidas e autoritarias que se orientam a prescrever tudo o que o individuo deve fazer,

reduzindo sua capacidade geradora e blogueando sua expressdo criativa. (...) O
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sujeito representa uma opcao criativa, geradora de sentidos, que define novos espacos

de integracao pessoal que, no caso de ndo serem alcancados, podem transformar-se

em um momento de génese patoldgica (pags. 237-238 -239).

Em relacdo as consideragdes acima, acreditamos que o profissional ¢ realmente apenas
um facilitador no tratamento da obesidade € ndo um impostor, uma vez que quando se
trabalha de forma sistémica, com uma visao biopsicossocial do sujeito, o profissional faz parte
desse sistema devendo estabelecer um programa alimentar em conjunto e de forma subjetiva
com o paciente. Porém, algumas atitudes devem ser tomadas no sentido da orientagdo e
ampliacdo de conhecimentos do paciente. Um exemplo é mostrar o que ¢ uma alimentagao
balanceada através da Piramide dos Alimentos (ANEXO I) com questdes relacionadas a
variedade, moderagdo e proporcionalidade dos alimentos, quais sdo os nutrientes que cada
grupo de alimentos possui e sua importancia para o funcionamento do organismo. Assim, ele
podera fazer suas escolhas tendo um conhecimento que talvez ndo tivesse antes € por isso
tornou-se uma pessoa obesa. O paciente poderd elaborar o seu proprio plano alimentar,
atingindo suas metas, exercendo o seu poder de agir para uma mudanga no estilo de vida
tornando-se mais saudavel e eliminando os riscos de doengas secundarias além de melhorar
seus aspectos psicologicos tentando amenizar a ansiedade, o sentimento de culpa e a

depressao.

1.4- O PSICOLOGICO NA ETIOLOGIA E NO IMPACTO DA OBESIDADE:

Os fatores psicoldgicos podem influenciar tanto na etiologia quanto nas conseqiliéncias
da obesidade. Gonzalez Rey (2004) refere-se ao grande volume de pesquisas dedicadas a
etiologia psicossocial das doencas que deixaram de ser vistas apenas em seus aspectos
organicos e somaticos.

Sobre a importancia das condigdes sociais na etiologia e na evolugao das doengas este
autor cita: “Muitas doencas tém sua origem primaria ndo s6 em causas organicas, um nimero
muito maior delas € influenciado decisivamente também em sua evolugdo, quer seja favoravel
ou desfavoravelmente, por circunstancias sociais” (A. Gretjahn, 1923 apud Gonzales
Rey,2004, pag. 15).

Desta forma, gostariamos de falar neste momento sobre as representagdes sociais, que
fazem parte destas circunstincias sociais citadas acima, capazes de influenciar nas causas e

conseqiiéncias de doengas, como ¢ o caso da obesidade.
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Em relacdo as representagdes sociais Jacques (2001) considera: “sdo teorias sobre
saberes populares ¢ do senso comum, elaboradas e partilhadas coletivamente, com a
finalidade de construir e interpretar o real. Por serem dinamicas, levam os individuos a
produzir comportamentos e interagdes com o meio, agdes que, sem duavida, modificam os
dois” (pag.105). “(...) As representacdes sociais estdo associadas as praticas culturais,
reunindo tanto o peso da histéria e da tradicdo, como a flexibilidade da realidade
contemporanea (...)"(pag. 110).

Para Jodete (1989) apud Jacques (2001), “Representagdo Social é uma forma de
conhecimento, socialmente elaborada e partilhada, tendo uma visdo pratica e concorrendo
para a constru¢do de uma realidade comum a um conjunto social” (pag.106).

Jacques acredita ser importante estudar as Representagdes Sociais porque estas atuam
na motivagdo das pessoas ao fazerem determinados tipos de escolhas como, por exemplo,
emagrecer. Isso ocorre porque as RS possuem grande poder mobilizador e explicativo. Muitas
vezes tomamos certas decisdes em nossas vidas ndo por razoes logicas, mas por razoes
afetivas, simbolicas, religiosas, etc. Assim, estas representagdes mobilizam o comportamento
das pessoas o que para nos, psicologos, ¢ de fundamental importancia.

Desta forma, os conceitos de bom e mau, bonito e feio estdo atrelados as
representacoes sociais € como conseqiiéncia influenciam na subjetividade individual e social
do sujeito, impedindo-o de ser saudavel e feliz com o corpo gordo.

“Tentando entender a formagado e origem das RS, constata-se que criamos as RS para
tornar familiar o ndo familiar. Este movimento que se processa internamente, vem a Servigo
do nosso “bem-estar”, pois tendemos a rejeitar o estranho, o diferente, enfim, tendemos a
negar as novas informagdes, sensagdes e percepgdes que nos trazem desconforto” (Jacques,
2001, pag. 108).

Para assimilar o ndo familiar, dois processos basicos podem ser identificados como
geradores de representagdes sociais: a ancoragem e a objetivacéo. A ancoragem é o processo
pelo qual procuramos classificar, encontrar um lugar para encaixar o ndo familiar. Neste caso
o ndo familiar pode ser um conhecimento exposto ao senso comum (Universos Consensuais)
pelo mundo cientifico (Universos Reificados). Um exemplo de ancoragem foi quando o
mundo cientifico descobriu o virus da AIDS e diante das dificuldades e perplexidades do
universo consensual para entender a nova doenga, uma das formas encontradas pelo senso
comum para dar conta da ameaga foi ancora-la como uma “peste gay”. Assim classificada,

embora de forma preconceituosa, a nova doenga pareceu menos ameagadora ao senso comum.
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O outro processo € a objetivacao que € quando procuramos tornar concreto e visivel uma
realidade abstrata (ex: Chamar Deus de pai).

E o que acontece perante o preconceito existente com os obesos, pois 0 nio familiar
neste caso ¢ o corpo gordo, fora dos padrdes cartesianos e de normalidade. Por isso, trazem
desconforto tanto para o obeso que ndo aceita a sua imagem corporal quanto para as pessoas
que convivem com ele, que carregadas de preconceitos gerados por representagdes sociais, 0
acham preguicoso e com falta de vontade de se tornar uma “pessoa normal”.

Um dos fatores que leva o individuo obeso ao processo de sofrimento € a sua imagem
corporal. Como citado anteriormente, as pessoas obesas sofrem muitos preconceitos porque o

que ¢ estabelecido com “bonito”, “normal” e “saudavel” ¢ ter um corpo magro e escultural.

Todos estes conceitos sao estabelecidos socialmente.

1.4.1- Imagem corporal

Kaufman, (pag.3) diz: “A imagem corporal é o “retrato mental” que a pessoa faz de
sua propria aparéncia fisica e das atitudes e sentimentos em relacdo a esta, revelando-se como
importante indicador para a compreensao ¢ o tratamento da obesidade”.

Em relagdo a este assunto, Carvalho e Martins (2004) diz:

(...) 0 mito do sucesso profissional e amoroso a partir de um modelo idealizado de

beleza é desmistificado na vida real e singular de cada um, na realizacdo efetiva de

cada corpo. A estética dos corpos pode aumentar a poténcia de agir de um corpo,
pois envolve emocdes, sensacdes e sentimentos que constituem um ambiente afetivo
real e ndo imaginario. A sensibilidade da corporeidade que se coloca no estetismo
promove encontros entre as pessoas, compartilha afetos e celebra isso numa vida
social ativa. O estetismo nessa perspectiva é amoral (...) e os padrdes difundidos pela

midia impdem, sobretudo ao corpo gordo, como se este fosse incapaz de emogoes e

sensacOes.(pag.11)

Ha uma diferenca de género com relagdo aos problemas alimentares, inicialmente na
adolescéncia, como afirma Kaufman, quando as meninas ainda jovens se preocupam com 0s
padrdes de corpos esculturais estabelecidos como bonitos € normais € comegam a sofrer com
suas dietas. Essa diferenca de género permanece sempre mais proxima das mulheres, mesmo
quando atingem a idade adulta, e conforme a citagdo acima, levam-nas a uma incapacidade

estabelecida pela sociedade, de amar, sentir emogdes e até prazer.
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Para este autor, o obeso tem uma imagem corporal distorcida e caso a distor¢cao
comece na infancia, a pessoa pode acreditar que seu corpo € realmente grotesco, que os outros
a olham com desprezo, e quando se aproximam o fazem por pena. A crianga e o adolescente
vao aprendendo e introjetando a idéia de que seus corpos sdo feios e desagradaveis sentindo-
se mal amados e mal vistos. Este ¢ o valor da significagdo do outro em relacdo ao sujeito
obeso, o que lhe causa um grande impacto emocional.

Muitas vezes a gordura pode também, ser um mecanismo utilizado pela obesa para
ndo reconhecer sua sexualidade. Ela (a gordura) transforma-se no simbolo visual de todos os
aspectos fisicos e psicologicos que a pessoa nao gosta em si mesma, perdendo sua identidade
de mulher, existindo somente “a gorda”.

Os preconceitos vividos pelos obesos sdo fatores que os levam a processos de
sofrimento tendo como conseqiiéncia a depressdo, ansiedade, esquiva social, entre outros e a
volta para o circulo vicioso de ter como suporte para suas angustias o alimento. Por isso,

alguns autores acreditam que as causas psicologicas da obesidade estdo ligadas a fase oral.

1.4.2- A obesidade vista da causalidade mecanicista a subjetividade

Segundo Nobrega e Campos (1996), a énfase sobre os motivos psicologicos e
emocionais, que podem levar a crianga a obesidade, recai sobre as falhas estruturais da
relacdo entre mae e filho, vinculo através do qual a personalidade se desenvolve.

Ainda de acordo com estes autores, o vinculo precoce entre mae-filho é responsavel
pela formagao de representacdes capazes de construir a estrutura psiquica. Ou seja, na fase
oral, todas as trocas que ocorrem entre mae e filho estdo intrinsecamente relacionadas com o
“comer”. O bebé associa a representacdo materna com comer, comida e sensagdes viscerais de
satisfacdo corporal. Essas sensa¢des permanecem inconscientemente relacionadas com o ato
de comer e tornam-se parte de todas as posteriores rotinas alimentares. “E possivel postular
que a alimentagdo e a compulsdo de comer que caracterizam o obeso obedecem a leis
inconscientes que ficam na memoéria de momentos de prazer precoce” (Nobrega e
Campos, 1996, pag. 59).

Segundo Apfeldorfer (1993), as caracteristicas do obeso, tais como variagao de humor,
passividade, imediatismo, falta de consciéncia dos limites corporais, dificuldade em
discriminar o eu do ndo eu, associam-se a uma caréncia narcisica, a uma duavida de sua

identidade que se traduz por um sentimento de vazio interior.
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Para este autor, o obeso come demais porque quando confrontado com as dificuldades
do cotidiano, com o estresse, a angustia ou a depressao, prefere retornar aos valores seguros e
conhecidos da satisfagdo oral a ter de enfrenta-los e soluciona-los. Comer permite-lhe escapar
aos problemas como que os apagando. Embora caricatural, este ¢ o discurso de muitos
pacientes obesos com dificuldades em suas dietas alimentares.

Para os psicanalistas, a fase oral ¢ aquela em que a crianca mama para satisfazer suas
necessidades fisioldgicas e concomitantemente tem contato com as primeiras emocdes de
satisfacdo e insatisfagdo, prazer e desprazer, esperanca e desilusdo. A boca ¢ a primeira zona
erégena que ¢ viabilizada pelo contato do peito da mae a qual constitui o prototipo de
qualquer relacdo amorosa, o que explica que “a boca estd a servico de dois amos”, a
alimentacdo e a sexualidade (Freud apud Apfeldorfer, 1993).

Muitas vezes, o alimento ¢ oferecido a crianga ao menor sinal de necessidade.
Segundo Nobrega e Campos (1996), isso ocorre porque pais ansiosos € pouco atentos para a
real necessidade da crianga nao percebem que ela chora, além da fome, por outros motivos,
como o frio, calor, cansago, sono, etc. Assim, a crian¢ga comeca a associar toda sensacao de
frustragdo ou desconforto com a ingestao de alimentos.

O psicanalista inglés Winnicot enfatizou a necessidade da empatia materna na
maturacdo a crianga. Entenda-se por empatia, sentir aquilo que o outro sente. Para o
amadurecimento normal da crianca € necessario que tenha alimentos e cuidados, também
ternura e afeicdo. Além disso, ¢ necessario que haja adequacdo entre as ofertas maternas e as
necessidades do bebé. Tanto o excesso de ofertas quanto a escassez sdo prejudiciais para o
vinculo empatico entre a mae e o bebé.

Kaufman refere-se a esse assunto dizendo que quando a crianga merece um castigo,
cortam-lhe a sobremesa. Quando merece um elogio por um bom comportamento, ganha um
sorvete. Para ele, este tipo de viés ensina a crianga a resolver suas dificuldades emocionais
com a ajuda da comida. As frustragdes, a autodestrutividade e a dificuldade em lidar com a
realidade revelam-se intensamente na ansia pela comida.

Forma-se assim, a associagao:

Estimulo desagradavel - alimento — conforto — estimulo agradavel (Nobrega e
Campos,1996).

Esta associacdo persiste até a idade adulta, quando surgem dificuldades para o
individuo encontrar o seu estado de saciedade: a pessoa ndo sabe se come muito ou
pouco. Isso se agrava quando o alimento € o substituto de afetos que a familia nédo

sabe exprimir de outro modo. A crianca aprende, por ensinamento da mae, que 0
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alimento é a solucdo para todos os conflitos, angustias, ansiedades e dores e com isso

leva pela vida a necessidade de comer para resolver ou compensar problemas dos

quais as vezes ndo se da conta, ficando com um desenvolvimento primitivo da
personalidade. Além disso, (...) a m&@e ansiosamente corre para atender ou fazer tudo
pela crianga, ndo lhe permitindo entrar em contato com a ““falta, nédo Ihe permitindo

expressar a necessidade. Isto representa grande prejuizo para a crianga, porque 0

contato com a ““falta” é condigcdo para que ela possa exercer a propria criatividade

para a solugdo de suas necessidades. (...) A hiperfagia acaba por preencher varias
necessidades tais como respostas a tensdes emocionais, gratificacdo substitutiva,

equivalente de afeto, compensacao e recompensa’” (Nobrega e Campos, 1996, pags. 58

e 59).

Ainda segundo Nobrega e Campos, comer demais ¢ sentido como um “estoque* contra
as perdas ou a busca do prazer infantil perdido. Isso leva as criangas obesas a se tornarem
emocionalmente regredidas, ndo permitindo que lidem com as suas experiéncias de forma
mais simbolica que corporal (Campos, 1993 apud Nobrega ¢ Campos, 1996). As dificuldades
no relacionamento de mae-filho podem levar a um desenvolvimento primitivo da
personalidade que se traduz na impossibilidade de adiar satisfagdes, ndao lhe permitindo
postergar qualquer tipo de “fome”.

Para Kaufman, quando a pessoa come compulsivamente, demonstra um desespero
interior, mas a fome, geralmente ¢ de amor, prazer e vida. Esta vem acompanhada de sua
implacavel companheira, a culpa. Conseqiientemente, a pessoa passa a querer iniciar uma
nova dieta que “com certeza dara certo” e mobiliza uma enorme energia psiquica direcionada
para o emagrecimento (academia, chds emagrecedores, adogantes, produtos integrais, frutas e
verduras, etc). Junto com a esperanca de emagrecer, surge a depressdo, que estava mascarada
e aflora a ansiedade, dor, tristeza, choro porque na verdade nada essencial mudou: a vida nao
“curou”, o amor nao apareceu, o reconhecimento dos outros também nao.

Segundo Nobrega e Campos, 1996, a dindmica emocional do obeso ¢ um circulo
vicioso, considerando-se também os aspectos etioldgicos, tendo sua origem no vinculo inicial
entre mae-filho. O circulo vicioso consiste em comer-obesidade — dificuldade para obter
outros tipos de prazer — reforco do prazer oral com forma permanente de obtencao de prazer —
dificuldades de aceita¢do em grupos — ndo conexao com outros prazeres.

Segundo Apfeldorfer (1993), na obesidade, a hipdtese de orientagdo psicossomatica
mais evocada ¢ a de uma incapacidade em exprimir sentimentos de hostilidade e cdlera para

resolver situacdes de conflitos, agiientando emogdes intensas, em conjungdo com uma
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predisposicdo genética. Neste caso, comer tem valor auto-agressivo. A agressividade nao
expressa ¢ voltada contra si proprio. Sendo assim, come-se como auto-puni¢do € o comer
evita a depressao.

Esta ¢ a visdo de autores que acreditam que as falhas das figuras parentais na fase oral
do sujeito podem prejudicar o desenvolvimento de sua personalidade. Esta culpabiliza¢ao das
figuras parentais sobre as compulsdes e ansiedades de seus filhos ¢ criticada por alguns
autores que acreditam que as pessoas possuem a subjetividade individual, ligada a aspectos
sociais, culturais e histéricos diferenciados e isso também deve ser levado em considera¢do no
desenvolvimento de suas personalidades.

Gonzalez Rey (2003) diz a respeito do sentido subjetivo:

A integracdo do afeto na vida psiquica é o processo pelo qual o afeto ganha sentido

subjetivo, e é precisamente em sua definicdo incipiente de sentido que Vigotsky tenta

colocar os processos psiquicos dentro de uma representacao sistémica, contraditoria

e em constante desenvolvimento que permita superar a fragmentacdo elementar

dominante na psicologia, que se consolida pelas metodologias de medi¢édo. As

emocgdes representam um momento essencial na definicdo do sentido subjetivo dos

processos e relacfes do sujeito. Uma experiéncia ou acédo s6 tem sentido quando é

portadora de uma carga emocional (pag. 249).

Relata que Winnicott considera a sensibilidade da mae para considerar as necessidades
do filho e a expressdo deste processo de registro € essencialmente emocional no
desenvolvimento da crianga.

Sobre este assunto Gonzalez Rey (2003) diz: “As emocdes sdo inseparaveis das
necessidades. Enquanto discutimos uma certa emocgdo nos sempre identificamos a necessidade
sobre a qual se baseia a emogdo” (V. Davidov 1999 apud Gonzalez Rey, 2003, pag. 42). “No
entanto, uma das questdes principais que devemos resolver nesta relagdo € superar o esquema
de causalidade mecanicista inspirado em um sistema de necessidades universais
compreendidas como entidades intrapsiquicas que qualificam as mais diversas emogdes do

sujeito” Gonzalez Rey (2003, pag. 244).
1.4.3- Aparicdo da emocéo para a mudanca
Gonzalez Rey (2004) refere-se a emocdo dizendo que uma vez que esta aparece,

adquire a capacidade de significar algo em seus proprios termos € nao que ela apareca como

produto do significado que a precede. Desta forma, “a emog¢do € um aspecto constitutivo
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essencial da subjetividade humana, a qual tem, entre suas fungdes a significacdo, mas nao se
reduz a ela em sua importancia para a constituicao subjetiva da personalidade” (pag. 84). E
diz ainda que as emocdes sdo constituidas e determinadas por um ponto de interse¢do entre o
funcionamento psicofisiologico, subjetivo e social, o que a define como um fendmeno
configuracional aberto. Sendo assim, representa um fendmeno complexo que tem diversas
formas de expressao e aparece nas manifestagcdes humanas.

As emogdes representam estados de ativacdo psiquica e fisioldgica, resultantes de
complexos registros do organismo ante o social, o psiquico e o fisiologico. Desta forma,
representam um dos registros mais importantes da subjetividade humana, o que requer
explicitar as possiveis vias de seu carater subjetivo. “(...) As emogdes estdo estreitamente
associadas as acdes, por meio das quais caracterizam o sujeito no espago de suas relagdes

sociais, entrando assim no cendrio da cultura (...)” (Gonzalez Rey, 2003, pag. 242).

Neubern (2000) apud Gonzalez Rey (2003):

As emocdes sdo fendmenos complexos que abrangem multiplas dimensoes. (...)
Possuem um substrato biol6gico e se constituem enquanto ontologias subjetivas ao
longo do desenvolvimento do sujeito, que se da na sua interacdo com o social. S&o,
nesse sentido, internas, mas ligam-se de forma ndo linear com o espaco social.
Comp&em também um sistema interativo que implica a constituicdo de um sistema
emocional (Miermont,1994), isto é, da conexdo sistémica das emocdes individuais.
S&o reconhecidas dentro de um discurso cultural que permite que sejam designadas e

construidas ao longo de seu processo (pags.242 - 243).

Segundo Gonzalez Rey (2003) a emoc¢do ¢ uma forma de expressdo humana ante
situacdes de natureza cultural que surgem em sistemas de relagdes e praticas sociais e também
tem sua capacidade de registros somaticos e fisiologicos, os quais juntos, definem o sentido
subjetivo da emogdo. “As emogdes representam um momento essencial na definicdo do
sentido subjetivo dos processos e relagdes do sujeito. Uma experiéncia ou agao s6 tem sentido
quando ¢ portadora de uma carga emocional”. (pag. 249)

V. Davidov (1999) apud Gonzalez Rey (2003) :

A funcéo geral das emocOes é que elas capacitam as pessoas a montar uma certa

atividade vital; mas isto é a metade do trabalho. A questdo mais importante € que as

emocdes capacitam a pessoa para decidir desde o comeco de uma atividade se 0s

meios fisicos, espirituais e morais de que ela necessita para realizar a tarefa estédo
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disponiveis™. (...) Se as emocdes “dizem”, “Nao, os meios ndo estdo disponiveis”, a

pessoa se nega a realizar a tarefa. (pag. 46)

De acordo com essa perspectiva, ¢ possivel compreender as emogdes como um
“sistema de registro pelo qual o sujeito consegue mobilizar-se subjetivamente para o
desenvolvimento de uma atividade. Gonzalez Rey (2003) acrescenta que “é¢ a emocdo que
define a disponibilidade dos recursos subjetivos do sujeito para atuar, o que €, em si mesmo,
um sentido subjetivo que aparece por meio de emogdes que expressam a sintese complexa de
um conjunto de estados sobre os quais o sujeito tem ou ndo consciéncia, mas que sao
essencialmente estados afetivos, que historicamente tém se definido por categorias como
auto-estima, seguranga, interesse, etc., que sao estados que definem o tipo de emogao que
caracteriza o sujeito para o desenvolvimento de uma atividade e dos quais vai depender muito
a qualidade da realizacdo do sujeito nessa atividade” (pag. 245).

Segundo Gonzalez Rey (2003) a necessidade ¢ um estado afetivo que aparece pela
integracao de um conjunto de emocgodes de diferentes procedéncias no curso de uma relagdo ou
de uma atividade realizada pelo sujeito. As necessidades sdo estados produtores de sentido,
associados a atuagdo do sujeito numa atividade concreta.

Este autor refere-se ao conceito de sujeito relacionando-o a emogdo e a linguagem,
dizendo:

O sujeito é sujeito do pensamento, mas ndo de um pensamento compreendido de

forma exclusiva em sua condi¢do cognitiva, e sim de um pensamento entendido como

processo de sentido, ou seja, que atua somente por meio de situagdes e contetdos que

implicam a emocdo do sujeito. O exercicio do pensamento, segundo Vigotsky, néo é

simplesmente o exercicio da linguagem. Entre pensamento e linguagem existe uma

relacdo complementar, e também contraditoria, em que um ndo se reduz ao outro,
nem € explicado pelo outro. O pensamento se define como um processo psicoldgico,
ndo somente por seu carater cognitivo, mas por seu sentido subjetivo, pelas
significacBes e emocBes que se articulam em sua expressdo, que ndo é automatica,
mas construida pelo sujeito mediante complexos desenhos intencionais e conscientes,

nos quais também ndo se esgota seu carater subjetivo. (p. 235).

“O sujeito ¢ um individuo consciente, intencional, atual e interativo, condigdes
permanentes de sua expressao vital e social. Em todos esses atributos, o sujeito aparece como

sujeito de pensamento e de linguagem. (...) E também sujeito da emogdo. A emogio é uma
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condi¢do permanente na defini¢ao de sujeito. A linguagem e o pensamento se expressam a
partir do estado emocional de quem fala e pensa”.

Sendo assim, a emo¢do ¢ uma interse¢do entre a subjetividade, o psicologico, o
fisiolégico, as interacdes sociais e a cultura do sujeito. Como referido acima, a emogao ¢ um
sistema de registro pelo qual o sujeito consegue mobilizar-se subjetivamente para o
desenvolvimento de uma atividade e define a disponibilidade dos recursos subjetivos do
sujeito para atuar, ao que se define como sentidos subjetivos definidos como a auto-estima,
seguranga, interesse e necessidade.

As fungdes da emogdo sdo criar uma atividade vital (agdo) e capacitar a pessoa a
decidir se € capaz fisica, moral e espiritualmente para realizar tal atividade.

Desta forma, no contexto da obesidade, o aparecimento da emocao para o processo de
mudanca de habitos ¢ de fundamental importincia, uma vez que de acordo com a
subjetividade do individuo, suas representagdes sociais, todos intrinsecamente relacionados
com as interagdes sociais € com a cultura poderdo gerar agdes a partir de emogdes onde o
sujeito sentir-se-4 apto e vitalizado para melhorar sua auto-estima, terd seguranca em si
mesmo e interesse perante a necessidade de melhorar seu estado de saude. Os seus sentidos
subjetivos irdo mobilizad-lo para que se torne um sujeito ativo e capaz de resolver suas
dificuldades.

Acreditamos que quando ha esta mobilizacdo por parte do sujeito ele estd em
condi¢des de fazer mudangas em seus habitos alimentares e em seu modo de vida com o
intuito de melhorar o estado de saude atual e futuro. Nao se pensa em um emagrecimento
milagroso e instantdneo mas em modificagdes lentas e graduais nos conceitos pessoais tais
como imagem corporal, qualidades, auto-estima que através das emocdes poderdo ser

positivos.

1.4.4- Motivacéo no processo de mudanca de estilo de vida

“Os motivos sdo sistemas de necessidades que foram configurados de forma
relativamente estdvel na personalidade e em que sempre participam nucleos de sentido que
atravessam as mais diversas formas de atividade do sujeito, que poderiam ser denominados
como tendéncias orientadoras da personalidade” Gonzalez Rey (2003, pag. 246).

Segundo Gonzalez Rey (2003), a configuracdo é uma forma de organizacdo da
subjetividade social utilizada para definir a personalidade como forma de organizacdo da

subjetividade individual. Esta ndo se define por contetidos universais mas sim “constitui um
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nucleo dindmico de organizagdo que se nutre de sentidos subjetivos muito diversos,
procedentes de diferentes zonas de experiéncia social e individual” (p. 204).

A motivagdo, no entanto, ¢ uma integracdo de sentidos subjetivos de diferentes
procedéncias que quando se integram na configuracio, definem novos sentidos que junto com
esta configuracdo perdem sua especificidade e nexo anteriores.

Desta forma, a importancia da motivacdo para a mudanca de habitos alimentares e
modo de vida estd no ambito subjetivo, ou seja, cada individuo apresentara um motivo
especifico que o mobilize para tais mudangas. Estas motivagdes, além de subjetivas, podem

ter sentidos diferentes em diferentes momentos da vida do sujeito.

1.5- PROBLEMA E OBJETIVOS DO TRABALHO

O problema estabelecido no inicio do trabalho foi: o que levou o paciente a atingir o
peso atual, identificado como um quadro de obesidade, e quais as dificuldades apresentadas
para perder peso?

Apos a pesquisa acima, verificamos que existem varios fatores que podem levar uma
pessoa a atingir o estado de obesidade, ¢ o que denomina-se de etiologia da obesidade.

As emocgoes, a subjetividade individual, as significacdes do sujeito perante a
afetividade das figuras parentais, as configuracdes, as representagdes sociais, as motivagdes
tudo isto relacionado e ndo uma s6 instancia isoladamente seria responsavel pela constitui¢ao
subjetiva da personalidade do sujeito. Esta, por sua vez, mudaria o funcionamento do sistema
psicofisiolégico do sujeito, levando-o ao estado de obesidade.

Em relagdo as dificuldades encontradas pelo sujeito para perder peso e atingir o seu
peso ideal a subjetividade mais uma vez serd apontada. Cada individuo teria motivos,
emocdes e significacdes singulares para representar suas dificuldades. Existe o circulo
vicioso, as significacdes das dificuldades de entendimento das figuras parentais perante suas
necessidades na fase oral, levando-o ao comportamento de gratificagdo substitutiva, entre os
varios outros motivos acima relatados. Desta forma, cada sujeito, com a sua subjetividade e
suas representagdes perante as vivéncias e interagdes com o social estaria dando significado as
suas dificuldades para emagrecer.

Os objetivos do trabalho seriam conhecer a representa¢do da obesidade no imaginario
social e individual de cada paciente pesquisado; investigar biopsicossocialmente e

subjetivamente o que levou o paciente a atingir o peso atual e quais as dificuldades para
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perder peso e atingir o seu peso ideal; conhecer de que forma o sistema de relacionamento do
paciente influencia na obesidade; estudar qual o papel da motivag¢ao na obesidade.
Sendo assim, acreditamos que tanto o problema quanto os objetivos do trabalho foram

abordados na pesquisa tedrica realizada.
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2- CAPITULO METODOLOGICO

2.1- FUNDAMENTACAO DA OPCAO METODOLOGICA

Para a realizagdo desta pesquisa optou-se por uma metodologia qualitativa, uma vez
que a pesquisa quantitativa, segundo Gonzalez Rey (2002), possui em sua base de
desenvolvimento o racionalismo e o positivismo, cujo principio ¢ a objetividade na relacao
entre a realidade e o conhecimento. Por ser a pesquisa quantitativa epistemologicamente
positivista, possui uma rigidez, falta de identidade com o sujeito pesquisado e determinismo
que nao sao condizentes com os objetivos da pesquisa que estamos realizando.

Turato (2003) define a metodologia clinico-qualitativa da seguinte forma: “¢ o estudo
e a construcdo dos limites epistemoldgicos de certo método qualitativo particularizado em
settings da satde, bem como abarca a discussdo sobre um conjunto de técnicas e
procedimentos adequados para descrever e compreender as relagdes de sentidos e significados
dos fendmenos humanos referidos neste campo™. (pag. 240).

A diferenga entre o qualitativo e o quantitativo se caracteriza na produgdo do
conhecimento e nao nos instrumentos utilizados. Nas pesquisas quantitativas, cuja
epistemologia ¢ positivista, os instrumentos de pesquisa “sdo recursos para produzir
conhecimento por meio da simplificagdo do objeto em varidveis, que se convertem em
produtos de conhecimento por sua correlagdo com outras varidveis” (Gonzalez Rey (2002)
pag. 30). Essa objetividade na producdo de conhecimentos se completa com a apresentagdo
dos resultados em formas estatisticas. O nimero ¢ portador de uma verdade cientifica.

Turato (2003) diz que os pesquisadores quantitativistas trabalham com fatos uma vez
que o positivismo traz sua determinagdo. O conhecimento precisa ser comprovado para ser
objetivo. J& os pesquisadores qualitativistas trabalham com fendmenos pois adotam posturas
existencialistas, fenomenoldgicas e psicanaliticas.

Sobre esta diferenca entre as pesquisas qualitativa e quantitativa, Gonzalez Rey (2002)
coloca:

Em primeiro lugar, a ciéncia ndo é so racionalidade, é subjetividade em tudo o que o

termo implica, é emocéo, individualizacdo, contradicado, enfim, € expressao integra do

fluxo da vida humana, que se realiza através de sujeitos individuais, nos quais sua
experiéncia se concretiza na forma individualizada de sua produgéo. O social surge
na rota unica dos individuos constituidos em uma sociedade e uma cultura particular.

A representacdo da ciéncia como atividade supra-individual, que supde a nao-
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participacdo do pesquisador e o controle de sua subjetividade, ignora o carater

interativo e subjetivo do nosso objeto, o qual € condicdo de sua expressdo

comprometida na pesquisa. Sem implicacdo subjetiva do sujeito pesquisado, a

informacéo produzida no curso do estudo perde significacdo e, portanto, objetividade,

no sentido mais amplo da palavra (pag. 28).

Portanto, a epistemologia qualitativa permite o estudo da subjetividade como parte
constitutiva do individuo e das organizac¢des sociais. A producdo de conhecimento ¢ uma
criacdo teorica do pesquisador baseado em momentos empiricos vividos com o sujeito
pesquisado. Esta criacdo tedrica refere-se a realidade plurideterminada, diferenciada,
irregular, interativa e histdrica, que representa a subjetividade do sujeito pesquisado.

Segundo Gonzalez Rey (2002) a epistemologia qualitativa se apdia em trés principios:

O conhecimento é uma producdo construtiva-interpretativa, isto ¢, o conhecimento
possui um carater interpretativo, que é gerado pela necessidade de dar sentido a expressdes do
sujeito estudado, cuja significacdo para o problema objeto de estudo esta implicita. A
interpretacdo ¢ um processo em que o pesquisador reconstroi os indicadores obtidos durante a
pesquisa. Desenvolve-se por meio da atribui¢do de significado a formas diferentes do objeto
estudado.

A interpretagdo ¢ um processo diferenciado que da sentido a diferentes manifestagdes
do sujeito estudado e as converte em constru¢do tedrica sobre o sujeito, como sujeito
complexo/social e individual.

Toda interpretacdo ¢ uma constru¢do do pesquisador, porém existem construgdes que
sdao geradas apenas pelas idéias, pelo pensamento, que possuem também uma relagdo com o
problema estudado. Essas constru¢des ndo podem ser seguidas pelo pesquisador no momento
empirico, devendo apenas servir de referéncia tedrica indireta. O pesquisador, que ¢ um
sujeito e faz parte da pesquisa, produz idéias ao longo da mesma em um processo continuo e
permanente, sem que isso tenha alguma referéncia com o momento empirico.

Carater interativo da construgdo do conhecimento enfatiza o quanto as relagdes
pesquisador-pesquisado sdo importantes para o desenvolvimento da pesquisa qualitativa nas
ciéncias humanas e também o quanto o interativo ¢ uma dimensao essencial do processo de
producao de conhecimentos, e do processo de estudo dos fendmenos humanos.

O carater interativo da constru¢do do conhecimento ¢ um processo que assimila os
imprevistos do sistema de comunicagdo humana e se utiliza desses imprevistos como

situacdes significativas para o conhecimento. Outra conseqiiéncia da natureza interativa na
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constru¢do do conhecimento ¢ a aceitagdo dos momentos informais que surgem durante a
comunicag¢do como produtores de informagao relevante para a producgao teorica.

Nos didlogos abertos, onde o interlocutor apenas facilita idéias e emogdes, 0s sujeitos
se envolvem emocionalmente e comprometem suas reflexdes na produgdo de informagoes,
que sdo de grande valor para a pesquisa. O carater interativo do conhecimento tem relevancia
no contexto e nas relagdes entre o sujeito pesquisado e o pesquisador como momentos
essenciais para a qualidade do conhecimento produzido. Turato (2003) relata que “nesta
abordagem metodologica, o pesquisador deve procurar criar um enquadramento da relagao
face a face, valorizando as trocas afetivas mobilizadas e escutando a fala do sujeito e
observando o global de sua linguagem corporal durante a entrevista” (pag. 241).

Significacdo da singularidade como nivel legitimo da producéo do conhecimento. Na
pesquisa qualitativa, o sujeito ¢ uma singularidade, ¢ identificado como forma unica e
diferenciada de constitui¢do subjetiva. A singularidade ¢ um momento diferenciado e
subjetivado, que aparece como individualidade em condigdo de sujeito.

Na pesquisa qualitativa, o conhecimento cientifico ¢ legitimado pela qualidade da
expressao dos sujeitos estudados, e ndo pela quantidade dos mesmos. A informagdo expressa
pelo sujeito, que ndo necessariamente se expressa em outro sujeito, legitima-se de muitas
formas no curso da pesquisa. Essa legitimagdo do conhecimento se produz pelo que significa
uma construcao ou um resultado em relacdo as necessidades atuais do processo de pesquisa.

Fazendo uma reflexdo sobre a pesquisa qualitativa e a quantitativa na psicologia,
percebe-se que as formas de pesquisa de uma e outra representam duas maneiras diferentes de
produzir conhecimento sobre o estudado, tendo em vista que o carater oculto a evidéncia do
observador ¢ um dos elementos essenciais da definicdo do qualitativo enquanto que para o
quantitativo nada representa.

A pesquisa qualitativa ndo ¢ uma defini¢do instrumental, ¢ epistemologica e tedrica, e
seus processos de construgdo de conhecimento estdo voltados para a subjetividade. A
subjetividade ¢ um objeto complexo, cujos elementos estdo implicados simultaneamente em
diferentes processos constitutivos do todo, os quais mudam em face da histéria e do contexto
em que se expressa O sujeito concreto. A histéria e o contexto caracterizam o
desenvolvimento do sujeito e marcam sua singularidade, que ¢ a expressdao da riqueza e
plasticidade do fendmeno subjetivo.

Turato (2003) diz que no método qualitativo, principalmente quando aplicado no

campo da saude, ¢ importante conhecer os sentidos e significados dos fendmenos ligados ao



30

bindmio saude-doenga nos individuos pesquisados. Portanto, refere-se a esses termos e os
classifica da seguinte forma:

Sentido vem do latim, sensus, e quer dizer “sentir, perceber”. Uma experiéncia de
vida, como um sintoma ou uma doenga, traz sentidos & vida da pessoa que a comporta, ou
seja, o individuo doente pode dar sentido a esta doenga como desejada ou ndo, como bom ou
cOmo mau.

Os termos significado ou significacdo vém do latim significatus, e ¢ a representagao,
na linguagem, do significante. O sinal ¢ aquilo que representa, ¢ o querer-dizer. “A percepgao
do individuo é um ato que ndo apenas permite mas lhe determina a significacao”. “(...) Enfim,
temos que o sentido tem por objeto a propria coisa, enquanto a significacdo tem por objeto o
sinal da coisa” (Jolivet, 1975:202, apud Turato, 2003).

Segundo Gonzilez Rey (2002), na epistemologia qualitativa adota-se um processo de
comunicagdo entre pesquisador e pesquisado, um didlogo permanente que toma diferentes
formas no decorrer da pesquisa, uma vez que o objeto da pesquisa das ciéncias sociais €
humanas ¢ o sujeito interativo, motivado e intencional.

Mas a presenca do pesquisador representa, de alguma forma, um elemento de sentido
para o sujeito pesquisado e que afeta a pesquisa, pois ndo ha como o pesquisador tornar-se
neutro, “como se nao estivesse ali”’, no momento empirico. “O sujeito pesquisado € ativo no
curso da pesquisa, ele ndo ¢ simplesmente um reservatdrio de respostas, prontas a expressar-
se diante da pergunta tecnicamente bem formulada”. Ele ndo responde linearmente as
perguntas que lhe sdo feitas, mas realiza verdadeiras constru¢des implicadas nos didlogos nos
quais se expressa. As respostas do pesquisado se desenvolvem no curso da pesquisa, € com
elas pode-se fazer a constru¢do do sujeito, onde ele pode integrar suas necessidades e os
codigos sociais do meio em que vive. Nesse contexto a pergunta representa apenas um dos
elementos de sentido sobre os quais se constitui sua expressao.

“(...) Os assuntos que recorrem a expressao do sujeito se reproduzem de diferentes
formas nas técnicas e momentos de uma pesquisa, € o cenario que facilita esse
desenvolvimento ¢ a comunicagdo entre pesquisador e pesquisado e dos sujeitos pesquisados
entre si.”

Segundo Gonzélez Rey (2002), o didlogo ¢ fonte essencial para o pensamento e,
portanto, elemento imprescindivel para a qualidade da informagdo produzida na pesquisa.
Este didlogo deve ser progressivo e organicamente constituido, pois ¢ uma das principais
fontes de producdo de informagdo. Para que esses niveis de produgdo de informagdo sejam

alcancados, necessita-se de maturidade e interesse por parte dos sujeitos pesquisados.
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Sendo assim, na pesquisa qualitativa, o pesquisador ocupa um lugar diferenciado. Ele
¢ um sujeito participante e também um sujeito intelectual ativo durante o curso da pesquisa.
“Nao s6 participa nas relagdes, mas produz idéias a medida que surgem elementos no cenario
da pesquisa, as quais confronta com os sujeitos pesquisados, em um processo que o conduz a
novos niveis de producdo tedrica; esta ultima acompanha o processo empirico em todo
momento € ndo estd limitada a informacdo produzida pelos instrumentos; ao contrario, o
pesquisador a adota como um momento do processo geral de producdo de conhecimento”
(pag. 57).

As relagdes do pesquisador com o sujeito pesquisado sdo mais importantes que os
proprios instrumentos utilizados durante a pesquisa uma vez que o pesquisado € reconhecido
em sua singularidade como responsavel pela qualidade de sua expressdo, a qual estd
relacionada com a qualidade de seu vinculo com o pesquisador. No método qualitativo, ¢
importante que o pesquisador valorize as angustias e ansiedades da pessoa entrevistada, assim
COmo as suas proprias.

O pesquisador ¢ um importante instrumento da coleta e registro dos dados em campo,
uma vez que suas percepgoes ¢ que apreendem os fendmenos e sua consciéncia os representa
e os elabora. Bleger (1998) apud Turato (2003) diz: “o instrumento de trabalho do
entrevistador ¢ ele mesmo, sua propria personalidade, que participa inevitavelmente da
relacdo interpessoal. E completa sua idéia, advertindo que ha o agravante de que o objeto que
deve estudar ¢ outro ser humano, de tal maneira que, ao examinar a vida dos demais, se acha
diretamente implicada a revisdo e o exame de sua propria vida, de sua personalidade, conflito
e frustragdes.”

O curso da pesquisa, as estratégias empregadas e os instrumentos sdo definidos pelo
curso da informagdo e pelas necessidades que surgem progressivamente. A pesquisa deixa de
ter um carater fixo e se converte em processo interativo que segue os altos e baixos e as
irregularidades de toda relacdo humana.

Uma das caracteristicas epistemologicas da pesquisa qualitativa ¢ a sua natureza
tedrica, marcada como via de producdo de conhecimento em que o lugar da teoria ¢ momento
central. A teoria ¢ articulada e conduzida pelo pesquisador, representando um momento vivo
em sua producdo intelectual.

A teoria, como produgdo orginica do pensamento, gera suas necessidades, que
conduzem a categorias e construgdes que t€m sentido s6 em relagdo ao corpo tedrico em seu
conjunto. Gonzalez Rey (2002) afirma que “as categorias sdo instrumentos do pensamento

que expressam nao s6 um momento do objeto estudado, mas o contexto historico-cultural em
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que esse momento surge como significado e, com ele, a historia do pesquisador, que €
elemento relevante na explicagdo de sua sensibilidade criativa”. (pag. 60) O pesquisador
produz as idéias sobre as quais se desenvolve a teoria.

Os indicadores s3o elementos que adquirem significacio de acordo com a
interpretacdo do pesquisador, portanto, esta significacdo ndo estd necessariamente relacionada
com o momento empirico. O indicador s6 tera valor dentro do processo de conhecimento que
o gerou, no desenvolvimento da pesquisa.

Gonzalez Rey (2002) diz que o indicador ndo representa uma conclusdo do
pesquisador em relacdo ao pesquisado, mas sim, um momento hipotético no processo de
producdo de informagdo, que podera conduzir ao surgimento de novos indicadores através das
novas idéias do pesquisador associadas aos indicadores precedentes. Sendo assim, o indicador
pode se definir por um elemento ou por um conjunto de elementos observados durante a
pesquisa.

O indicador ¢ um momento dentro do processo, pois os indicadores precedentes
passam a ser elementos para os conseqiientes, integrando-se todos durante o curso da
pesquisa. Sendo assim, a definicdo de indicador estd associada a constru¢do do conhecimento.
Desta forma, Gonzalez Rey diz que “a defini¢do de um indicador é o comego de um caminho
que pode conduzir tanto @ mudanca do problema abordado, quanto a configuracao de novos
instrumentos” (pag. 114). Isso significa dizer que o indicador possui uma estreita inter-relagao
com outros indicadores, ndo sendo um elemento isolado ¢ estatico.

Os indicadores sdo categorias produzidas no processo de constru¢do do conhecimento
que se constituem em instrumentos para a definicdo de zonas de sentidos sobre o problema
estudado. Sao produzidos com a finalidade explicativa e ndo descritiva.

Segundo Gonzélez Rey (2002):

O caminho das hipoteses que segue o0 curso ativo do pesquisador em face das

multiplas encruzilhadas do processo de pesquisa é acompanhado da producdo de

indicadores que facilitam a interacdo entre as idéias do pesquisador e as
manifestagdes do estudado, por meio do qual avanga em direcdo a construcdes mais
abrangentes do processo de producdo de conhecimento, as quais sdo de carater
temporario. Os indicadores aparecem nos instrumentos, nas relagdes entre eles, assim
como em quaisquer das situacOes e processos surgidos nas diferentes relagdes que

constituem o campo da pesquisa (pag. 115).
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O desenvolvimento de indicadores conduz ao desenvolvimento de conceitos e
categorias novas no curso da pesquisa sendo este 0 momento em que o pesquisador pode
mostrar toda a sua criatividade.

O desenvolvimento de categorias permite conceituar as questdes € processos que
aparecem no curso da pesquisa, os quais ndo podem ser conceituados nos marcos rigidos e a
priori de nenhuma hipdtese ou teoria geral.

Segundo Gonzalez Rey (2002),

“A producao de indicadores e a de categorias sdo processos inter-relacionados, pois,

se as idéias associadas com o desenvolvimento dos indicadores ndo se expressam em

categorias, o processo gerador de teoria sobre o qual repousa o curso da pesquisa
corre 0 risco de interromper-se e levar ao circulo vicioso de reiteracdo do

conhecido(...)”” (pag. 119).

E diz mais: ““As categorias representam uma construcéo em relacéo aos indicadores

que a facilitaram, pois ndo sdo uma simples conceituacdo daqueles, nem se verificam

neles, mas ““dialogam” com eles uma vez que constituem uma construcéo tedrica que
permitird situa-los no espaco de sentido subjetivo de quem o0s expressa e que vai
permanecer em contato com os mencionados indicadores ao longo do tempo”.(pag.

121).

Sobre as elaboragdes teoricas Gonzalez Rey diz: “as elaboragdes tedricas que
conduzem a uma nova representacdo do estudo permitem chegar a zonas de sentido do
problema inacessiveis a representacdo anterior dele. Essa nova representagdo ndo esta
“verificada” nos dados, mas construida em “didlogo” com os dados, que sdo uma referéncia
dos processos construtivos do pesquisador” (pag. 123).

A elaboragdo tedrica € um processo no qual os dados e indicadores sdo ressignificados
em diferentes momentos. Esta elaboragdo teorica se desenvolve no nivel de produgdo teorica
que acompanha o curso da pesquisa empirica e no nivel de producao teérica que caracteriza o
desenvolvimento de uma teoria geral. Este ¢ o momento em que o pesquisador pode soltar
todo o seu pensamento para sua propria construcao teorica.

A pesquisa qualitativa orienta-se para a producdo de novos momentos tedricos que se
integrem organicamente ao processo geral de constru¢do de conhecimentos. As categorias
universais como em nosso caso obesidade, devem representar apenas um marco relativo para
a defini¢do do problema a estudar e dar lugar a um processo diferenciado de producao de

conhecimentos que possa nos informar sobre a natureza diferenciada desses processos nos
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sujeitos concretos, que nao podem ser substituidos pelas entidades usadas para definir sua
condicao.

O processo de construgdo de informagao necessita de categorias diferenciadas que se
desenvolvem no curso da pesquisa, que apesar de possuirem um cardter subjetivo, sdo
essenciais para a construgdo dos eixos tedricos que caracterizam seu curso, além de serem
essenciais para facilitarem a comparacdo dos diferentes sujeitos estudados em relacao aos
topicos similares.

Sobre este assunto, Gonzalez Rey (2002) diz:

Essas categorias do processo de construcdo de informacéo podem responder a idéias

prévias que o pesquisador quer desenvolver durante o estudo; no entanto, também

podem variar no desenvolvimento da pesquisa, pois a riqueza das respostas dos
sujeitos leva a identificacdo de questBes, ndo sO singulares, mas também de
comportamento do grupo, impossiveis de prever antes do comeco da pesquisa” (pag.

126).

2.2- PROCEDIMENTO METODOLOGICO

O trabalho de campo foi realizado no Centro de Saude n° 06, onde se localiza o
Adolescentro, que ¢ um centro de referéncia de atendimento ao adolescente e sua familia,
local onde fiz o estagio externo e tive a oportunidade de conhecer a paciente.

Os primeiros contatos com Helena (nome ficticio) aconteceram nos grupos
terapéuticos vivenciais, do qual ela ja& participava hd aproximadamente oito anos.
Paralelamente, tive a oportunidade de participar de uma consulta psicoterapica individual e
também de uma consulta nutricional que foi solicitada pela propria paciente, na qual fizemos
algumas orientagdes nutricionais. Nestes varios encontros terapéuticos, a paciente relatou que
o seu projeto de vida para o ano de 2005 era fazer dieta para emagrecer.

Ao convidar a paciente para participar da pesquisa, esclareci que se tratava de um
trabalho de monografia de final do curso de psicologia e que o objetivo da pesquisa era
estudar a relagdo dos aspectos psicologicos nos quadros de obesidade. Ela aceitou
prontamente. Deixamos claro que ela estaria inteiramente a vontade para interromper sua
participag@o caso ndo se interessasse mais. Em seguida, entramos em contato com a equipe do
Adolescentro e solicitamos a permissdo para realizar o trabalho com uma de suas pacientes. A
equipe aceitou a proposta com tranqiiilidade e acolhimento, deixando todos os dados do

prontudrio da paciente a disposi¢ao, com os devidos cuidados éticos.
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2.3- INSTRUMENTOS DE PESQUISA

Foram utilizados quatro instrumentos nesta pesquisa, sendo eles: analise de prontuério,
entrevista semi-estruturada, desenho e complemento de frases.

Em primeiro lugar verificamos os dados do prontudrio da paciente (Anexo II). Por
coincidéncia, no momento em que estavamos fazendo as anotagdes, a paciente apareceu no
ambulatério para marcar uma consulta. Quando nos encontramos, fechei o prontuario e
comentei que estava ali para fazer um estudo do prontudrio dela e que em breve marcariamos
a entrevista. Ela se mostrou interessada. Comegamos a conversar informalmente e muitos
dados foram colhidos desse didlogo, dados estes que serdo fundamentais na construgcdo da
informagdo, assim como os dados colhidos nos outros instrumentos da pesquisa. Estes dados
encontram-se em anexo (Anexo III)

Segundo Gonzélez Rey (2002):

“Na pesquisa qualitativa, o valor da informacéo se define, diante de tudo, pelo que

significa para o conjunto de informacgdes na pesquisa. A informacgdo que aparece nos

momentos informais da pesquisa é tdo legitima como a procedente dos instrumentos
usados. Isso influencia na definicdo dos instrumentos de pesquisa e dos processos de

construcdo da informacao” (pag. 57).

Apds algum tempo, marcamos o encontro para realizar a entrevista, que a paciente
preferiu que fosse em um dia que ela ndo tivesse outro compromisso no Plano Piloto, embora
more em um lugar afastado, para que pudesse chegar no horario marcado sem dificuldades,
tendo em vista que em outros momentos tivemos desencontros devido a outras atividades que
a paciente estava desenvolvendo.

A entrevista semi-estruturada, cuja transcricdo encontra-se em anexo (Anexo V),
realizou-se em um dos consultorios do Adolescentro que foi gentilmente oferecido pelos
componentes da equipe, local onde tivemos a privacidade necessaria para a realizacdo da
pesquisa. Durante a entrevista, foram utilizadas perguntas abertas para que a paciente pudesse
se sentir com liberdade de fala, expressando seus sentimentos e emogdes enquanto falava de
sua vida. As perguntas pré-elaboradas foram evitadas para que ela pudesse expressar o mais
espontaneamente possivel os sentidos e significados sobre o que estava sendo dito.

Ao final da entrevista, solicitou-se que a paciente fizesse um desenho (Anexo V), a sua
auto-imagem.

Outro instrumento utilizado foi o Complemento de Frases (Anexo VI) que consistiu

em um conjunto de quarenta frases que foram apenas iniciadas para que ela as completasse de
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acordo com o que lhe viesse a mente no momento. Este instrumento foi entregue para a
paciente em um dia que ela teve que vir ao Plano Piloto para fazer um curso. Tudo foi
combinado anteriormente por telefone. Fomos até o local do curso, explicamos como deveria
ser feito o complemento de frases e perguntou-se quando ela poderia devolvé-lo respondido.
Como tem um bom grau de instrugdo, respondeu sozinha, sem que houvesse necessidade de
ser acompanhada. Ela se propds a entregar no dia seguinte no mesmo local. E assim foi feito.
Acredito que a motivacdo da paciente em participar da pesquisa foi devido ao nosso
bom relacionamento nos grupos e consultas individuais, o que foi de grande importancia para
que a pesquisa tivesse bom €xito, uma vez que com motivagdo o sujeito pesquisado possui

maior possibilidade de apresentar respostas fidedignas no decorrer da pesquisa.

2.4- SUJEITO PESQUISADO

A pesquisa foi realizada com apenas um sujeito, que ¢ a Helena, uma jovem de 18
anos que apresenta dificuldades em relacdo ao seu peso desde os 4 anos de idade, quando
comegou um tratamento no Hospital de Base com um pediatra. Comecgou a se tratar no
Adolescentro aos 8 anos e aos 11 fez a primeira dieta. Apresenta algumas dificuldades de
relacionamento familiar mas ¢ aparentemente alegre, extrovertida e tem um bom
relacionamento social.

O critério utilizado para a escolha da paciente foi estar em um estado de obesidade de
grau III, ter interesse em emagrecer e ter dificuldades de relacionamento familiar. Foram

excluidas as possibilidades de obesidade por problemas hormonais e genéticos na paciente.

2.5- CONSTRUCAO DA INFORMACAO

A producao de conhecimento ¢ uma criagdo teorica do pesquisador baseado em
momentos empiricos vividos com o sujeito pesquisado. Esta criagdo teodrica refere-se a
realidade plurideterminada, diferenciada, irregular, interativa e historica, que representa a
subjetividade do sujeito pesquisado.

Segundo Gonzalez Rey (2002) a epistemologia qualitativa se apdia em trés principios:

A producido da informagdo ¢ um processo que ocorre de forma continua e permanente
durante a pesquisa, sem que para isso haja necessidade de ter apenas os instrumentos de
pesquisa como parametro. Porém, o momento empirico é onde se constroi e valida o objetivo

inicial da pesquisa, que também pode ser modificado no percurso da pesquisa. O
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conhecimento possui um carater interpretativo, gerado pela necessidade de dar sentido a
expressoes do sujeito estudado.
Turato refere-se a construcao da informacao dizendo:
Outra caracteristica dos métodos qualitativos é que o investigador tem a prerrogativa
de poder produzir sua teoria compondo-a de fragmentos encontrados em campo, sem
estar seus passos rigidamente atrelados ao projeto inicial. A pesquisa qualitativa
envolve o0 uso de variados materiais empiricos que podem ser entrevistas ou
observagdes, entre outros. E a producdo de um objeto novo a partir de pedagos e
fragmentos de outros objetos. Vai reunindo, sem um plano muito rigido, tudo o que
encontra e que serve para o objeto que estd compondo. (Chaui, 1995, pag. 161 apud
Turato, 2003)
Sendo assim, este ¢ 0 momento em que o pesquisador pode expressar sua criatividade
e expor todos os seus sentimentos ¢ percepgdes sobre 0s momentos que teve contato

com o sujeito pesquisado, construindo assim, a informagao.
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3- CONSTRUCAO DA INFORMACAO

A presente pesquisa foi pensada a partir das seguintes categorias: familia (relagdes
intra-familiares), emocdes (em relagcdo ao outro), modo de vida, motivagdo e amor proprio.

No inicio da entrevista, Helena foi incentivada a comentar sobre trés alegrias e trés
tristezas que estivessem acontecendo em sua vida. Em primeiro lugar falou sobre as alegrias:
conhecer uma nova amiga, o reencontro com um amigo e a possibilidade de arrumar um
emprego. Acredito que todas estas referéncias sdo bem caracteristicas de jovens de sua idade.

Em relagdo as tristezas, encontrou alguma dificuldade em comenta-las, talvez por
incomoda-la tanto e ndo por deixarem de existir. A primeira tristeza que relacionou foi a sua
reprovagdo na disciplina matematica, impossibilitando-a de receber o diploma de conclusio
do curso Normal. Pude perceber que a sua maior tristeza ndo foi s6 pelo fato de ter reprovado,
mas sim pela decep¢do que causou em seus familiares, principalmente em seu pai, como
podemos observar em seus relatos:

Na conversa informal que tivemos disse: “Estou triste pela decepcdo que dei para a
minha familia e para mim também, mais para o meu pai”.

No complemento de frases ela escreve:

4. Fracassei quando reprovei 0 2° ano e decepcionei meu pai.

Durante a entrevista referiu-se sobre esse assunto em varios momentos:

Quando eu reprovei pensei: caramba o que que eu fiz, meu pai vai ficar muito bravo!
Eu ndo estava nem ai para a minha mae, para ninguém. Eu estava pensando era na
chateacdo que eu estava dando para o meu pai e tal.

O curso normal, o curso, 0 curso, 0 curso eu terminei. Eu completei todas as
disciplinas eu ndo passei foi em matematica. Ai todo mundo no inicio falava faz, é sé vocé
pagar a disciplina de matematica. Mas eu dizia, ndo eu queria era o diploma. Mas eu
desencanei e falei, quer saber de uma coisa, eu vou s6 fazer matematica mesmo. O normal eu
tenho assim, eu ndo vou receber o diploma de normal em nivel médio, entendeu. Ai eu
desencanei e falei vou pagar s6 matematica para nao ter complicacdo. Mas ai eu fico muito
assim por causa do meu pai e tal...

Neste ultimo relato, nos pareceu que ela esta tentando se enganar e enganar as outras
pessoas talvez para passar para um grau acima (a faculdade) e mostrar para o pai que é capaz
de se superar, que também ¢ boa. Nos dados do prontuario existe um relato que diz: querer
passar na UnB sO para provar para o pai que é capaz. Nao quer passar no vestibular por

motivacao propria, apenas para agradar ao pai.
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Parece que Helena estd sempre tentando encontrar estratégias para se sobressair e ser
percebida de forma positiva pelos pais, principalmente pelo pai. Esta reprovacdo no curso
normal foi realmente uma grande tristeza para ela e no prontudrio ha uma anotagdo referente a
esta época dizendo que estava tendo dificuldades de controlar a ansiedade, mesmo com o uso
da medicagao (fluoxetina).

O segundo problema que relata na entrevista ¢ o seu pai. Como ela mesma diz: 0 meu
pai é uma complicacdo na minha vida.

Esta complicagdo, na percepc¢ao de Helena, ¢ pelo fato de Sentir-se sufocada pois o pai
proibe tudo, ndo me deixa viver a vida como esta escrito no prontuario ¢ também porque, na
percepcao de Helena, ele tem maior “preferéncia” por duas de suas irmas, ¢ desta forma ela se
sente pouco amada, pouco querida, pouco acariciada por ele. Em seus relatos percebemos que
a falta de carinho do pai a incomoda profundamente, a ponto de todas as vezes que comenta
sobre este assunto, seja na entrevista, na conversa informal ou nas consultas descritas no
prontudrio, emociona-se muito.

Na entrevista ela diz:

“(...)minha irma fala que eu sou muito distante do meu pai, muito distante da minha mée. Eu
ndo sou aquela pessoa de chiclete com meu pai e com a minha mée porque eles nunca foram
assim comigo. Ele nunca foram assim, como se diz, aquela importancia toda, e tal. Eu até
compreendo. N&o aceito mas eu compreendo. Porque quando eu nasci, logo em seguida ele
descobriram que a Marta tinha problema de aprendizagem e tudo. Dai voltou toda a atencao.
Se vocé ver eu e a minha irm@, o pessoal diz: ““a Marta é a mais nova, e ndo vocé”. Porque €
notavel, se estiver eu, ela, meu pai € minha mae, todo mundo percebe a diferenca de
tratamento™.

Percebe-se a magoa existente em Helena por se perceber menos querida pelo pai, tanto
no relato acima quanto em outros.

No prontuario existem anotacdes referentes a emocao da paciente quando refere-se a
falta de carinho do pai para com ela. Como esta: quer mais carinho do pai (se emocionou).
Pai ndo da atencdo, ndo a escuta.

Tivemos a impressao de que Helena gostaria de ter maior sensacdo de pertencimento
em sua familia.

Outro fato importante registrado no prontuario é que Helena acha que quando é dura e
diz 0 que pensa, acaba perdendo algo. N&o diz seus sentimentos, medos e raivas por medo de
perder. Em relagdo a perda, seria a perda do carinho dos pais, que segundo o entendimento de

Helena, ja ¢ bastante escasso.
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No tnico momento em que ela conseguiu emagrecer significativamente, foi quando
houve a participagdo de toda a familia, sendo que quando comegaram as cobrangas e criticas,
Helena se sentiu desmotivada a continuar o procedimento dietético por si mesma, como uma
motivagdo interna. Sua motivagdo para emagrecer encontra-se no outro, no apoio ou nao de
sua familia. Uma vez que ndo estava agradando seus pais com o que lhe agradava, os seus 60
Kg, que para ela ¢ o peso ideal, parou de se esforcar. Quando calculamos o peso ideal da
paciente segundo a formula estabelecida, este ficou em torno de 58 Kg. Nos relatos abaixo,
poderemos verificar como se deram esses fatos:

Eu estava com 11 anos. A primeira vez que eu fiz realmente eu estava tendo apoio de
todo mundo da minha casa. Foi uma mudanca geral, do meu pai até a minha irma. Todo
mundo mudou, e tal. E ai, desde entdo, quando eu parei...eu ndo estava percebendo aquela
importancia para mim, de fazer a dieta para mim, por minha causa. Era porque 0 meu pai
queria, a minha mée queria que eu fizesse e tal. Era aquela preocupacéo toda. Dai eu fiz. SO
que ai quando eu emagreci 10 Kg para mim estava 6timo, estava tudo muito bom. 60 Kg, é o
gue eu quero para mim. Dai quando eu fiquei com 60Kg para mim estava 6timo. Ai meu pai e
minha mée comecou: “vocé tem que emagrecer mais™. E eu ““ N&o, eu ndo quero, para mim
esta bom™. E eles *“ Mas vocé tem que emagrecer mais”. E eles falavam isso todo santo dia,
todo dia enquanto eles podiam eles falavam ““N&o, vocé tem que emagrecer mais, mais,
mais...”. E eu falava: ““vocés querem me ver so pele e 0sso, para mim esta bom assim! ™. E ai
eu fui me enchendo daquele todo dia falar a mesma coisa, todo dia, todo dia. Ai eu falei “
quer saber de uma coisa, eu vou parar de fazer!”” Ai foi quando eu parei. Ai eu comecei a
engordar, comecei a engordar e entrei no curso normal. Ai desandou tudo, porque eu ficava
ansiosa, por conta dos trabalhos, eu ficava uma pilha de nervos. Eu era nervosa, ndo tinha
tempo para mais nada e pronto, eu s6 sabia chorar e comer. EU SO SABIA CHORAR E
COMER.

Acredito que o que aconteceu nesta época foi exatamente o circulo vicioso, ndo como
descrito no capitulo teorico, pois neste ha uma culpabilizagdo da mae / figuras parentais que
ndo nos compete julgar. Também relata que neste circulo vicioso, os pacientes obesos
apresentam, apos engordarem, grande dificuldade de aceitagdo nos grupos sociais, 0 que nao
acontece com Helena.

Quando me refiro ao circulo vicioso, quero dizer que enquanto estava tendo o apoio e
atencdo de toda a familia, como ela diz: “do pai até a irm&@”, conseguiu emagrecer. A
significacdo e as representagdes das figuras parentais, principalmente do pai, estdo

profundamente arraigadas em Helena, sendo capazes de mobilizar as suas emogdes e
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comportamentos, levando-a a emagrecer quando amparada, se sentindo pertencida e amada.
Volta a engordar quando ¢ desqualificada e ofendida, tendo como reacdo o nervosismo, a
ansiedade e a depressdo, entrando em um estado de sé chorar e comer, e conseqiientemente
volta a engordar 10 Kg por ano, como relatou. Recebe criticas, agride, ¢ agredida e assim
continua o circulo vicioso. O carinho e aten¢do dos familiares sdo muito importantes, talvez
essenciais para que ela se sinta bem e amparada para emagrecer. O efeito sanfona,
caracterizado pelo movimento de engordar e emagrecer varias vezes, ndo ¢ favoravel para o
emagrecimento saudavel.

Quando comegou a engordar, obviamente apresentou um comportamento alimentar
nada favoravel, bem oposto ao que ¢ adequado para as pessoas que realmente querem se
manter em um peso ideal, como relata na entrevista:

“Dai eu saia de manha ndo tomava café, chegava na escola e comia salgado frito,
assado, tudo. Na hora do almoco era arroz, mandioca, batata, abdbora, tudo assim, sabe. E
eu comia, dava meia hora eu estava com fome, e eu queria comer, e eu passava o dia inteiro
mastigando. Sabe quando vocé tem um monte de chiclete na sua bolsa para estar sempre
mastigando. Dai eu era desse jeito. Ai uma vez eu fui na médica. Eu estava engordando 10
Kg por ano. Ai eu falei assim. “parou tudo!””. Ai eu mantive o peso durante 1 ano e pouco. Ai
engordei de novo, engordei mais uns 10 Kg, ai eu emagreci, engordei e fiquei emagrecendo e
engordando. Ai agora eu tinha emagrecido 7 Kg e ja engordei 2. Mas de pouquinho em
pouquinho eu vou la. Era muita coisa que deixava agente doidinha das idéias. Muito
nervosismo™.

Da conversa que tivemos informalmente ela disse:

Aos 13 anos engordou muito quando comegou a fazer o curso normal. Antes fazia
natagdo e caminhadas. Quando comecgou o 1° ano, ndo tinha tempo para fazer esporte e comia
a comida da escola, que era muito gordurosa e sem variedades menos caloricas.

Ou seja, quando estava tendo o apoio da familia para emagrecer, tinha acesso também
a atividades fisicas (natagdo e caminhadas). Depois parou com as atividades fisicas e mudou
os seus habitos alimentares.

Os elogios do pai e da mae seriam motivacdo para Helena emagrecer. Entendi o
comportamento de abandonar a dieta e voltar a engordar como sendo uma afronta aos pais e
agressao a si mesma, com o intuito de chamar a atengdo e receber carinho, porém de forma
negativa.

Em relacdo a importancia do apoio da familia em sua mobilizagdo e motivagdo para

emagrecer, Helena relata em outro trecho da entrevista:
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“Da familia inteira. Ndo precisa ser da familia inteira ndo, mas do meu pai e da
minha mae. Porque assim, quando eu comecei a fazer dieta esse ano, eu comecei sozinha,
sem ninguém saber, fui diminuindo, tava tomando meu remédio direito. Ai quando eu vi que
estava dando resultado eu falei: “vou esperar para ver se alguém percebe”. Ninguém notou
nada. Eu falei: ““Caramba! Entdo eu ndo emagreci’ e ndo tinha coragem de ir na balanca. E
eu: “Ah meu Deus sera que eu emagreci? as minhas calcas estdo todas caindo™. Ai eu fui e vi
que tinha emagrecido 4 Kg. Ai falei: ** eu vou contar para a minha mée”. Ai contei para
minha mée e ela falou: ““Ah, legal, ndo sei o que”. Ai meu pai vira para a minha irma e diz:”
Marta, vamos fechar essa boca, e ndo sei 0 que sendo daqui a uns dias voceé vai ficar igual a
Helena”. Ai eu olhei para ele e falei assim: ““ela vai ficar igual a mim mesmo, se ela fechar a
boca vai ficar bem magrinha™. (...) Ai ele “porque, vocé esta fazendo dieta?”” ai eu falei:
“ndo, ndo estou fazendo dieta ndo, s6 estou diminuindo as coisas que eu estou comendo”. E
ele: ** até parece que esta dando resultado”. E eu: ** €, vocé ndo percebe nada™. Ai sali,
deixei. Quando eu subi na balanca e vi que tinha perdido 7 Kg. E assim, quando eu perdi 2
Kg tinha gente que ja estava notando. ““Helena, vocé esta mais magra?” e eu “nao sei,
parece!”” ndo tinha ido na balanca. E ele ndo percebeu. Eu falei ““pai, se eu emagrecer uns 20
Kg vocé também nédo vai nem perceber, pra vocé ndo vai nem fazer diferenca. Ele repara so o
que ele ndo gosta.

Mais uma vez verificamos o quanto ¢ importante e a representacdo das figuras
parentais nas emocoes e motivagdes de Helena para emagrecer. A percep¢ao dos amigos ndo a
motiva para continuar emagrecendo. Apenas a percepcao e elogios dos pais seriam capazes de
motiva-la.

Em muitos momentos ela apresenta comportamentos defensivos ao desprezo que as
atitudes do pai representam para ela. Relata com muita magoa a diferenciagdo de tratamento
que o pai apresenta em relagdo a ela e sua irma.

Quando tenta conversar com o pai sobre suas tristezas, ele continua a magoando, e
sem conseguir se defender, ela comeca a chora, expressando toda a sua emocao pela distancia
estabelecida entre eles, pelo menos € assim que Helena interpreta as atitudes do pai.

Interpretamos alguns comportamentos de Helena com sua irmd Aurea como sendo
repeticoes do comportamento do pai com ela.

No prontuario pode-se verificar:

- Aurea (23 anos): chorou muito. Relac&o esta ruim com Helena, estou evitando falar com ela
para ndo brigarmos. Gosto dela mas ela me critica (reclama que nédo cuido do meu filho, que

ndo pago empregada para minha mée. Quer controlar tudo 14 em casa). Helena é tida como
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controladora mal-humorada e rancorosa. Oferecer sua mudanca para a familia. E magoada
com Aurea (que chorou muito). “Ela mentiu para nos, escondeu a gravidez™.

Aurea sente muita tristeza quando Helena a despreza e a julga por ter escondido a
gravidez. Ou seja, Helena julga e critica a irma tanto quanto o pai a julga e critica,
provocando grande tristeza na irma, que tenta se aproximar de Helena e ndo consegue. Ela diz
claramente que a irma tem ma indole por ter escondido a gravidez da familia toda.

Em outra anotacao verificamos:

Por que inconscientemente a Helena quer se afastar de suas irmas?

Tem magoado o pai e a mae. Nao confia na mae. Nao tem verdadeira motivacéo para
emagrecer.

Além das dificuldades no relacionamento com seus familiares, Helena apresenta desde
muito cedo, maus hébitos alimentares. Relata que quando crianga, o pai fazia muitos
churrascos em casa e ela ficava o tempo todo ao lado da churrasqueira, ao lado do pai. Ela
pedia a gordurinha da carne e ele dava. “Nao deixava passar uma”. Neste momento
percebemos que a forma como ela tinha de ficar perto do pai e receber sua atencao era quando
ele estava fazendo churrascos. Além disso, almogava trés vezes em alguns dias.

“A Unica coisa que eu me recordo de pequenininha era churrasco todo final de
semana. Era habito do meu pai. Ninguém la em casa gostava. Mas o meu pai... Ele mexia
com time de futebol ai quando pensava que néo, a casa enchia de gente e carne assando, e
refrigerante, e tudo e ai ja emendava as festas e pronto. E eu vivia do lado da churrasqueira.
Nossa, eu adorava carne. Eu adorava gordura. Hoje eu ndo suporto mais. Quando tava
assando eu falava: “pai, tira uma fatia para mim”. Ele tirava e me dava! E eu comia tudinho,
ndo deixava passar nada”.

Um dos poucos momentos que ela refere ter tranqiiilidade em sua convivéncia com o
pai ¢ quando eles bebem cerveja e vinho juntos, como relatou:

“Eu bebo quando eu saio com o meu pai, quando eu estou em casa, com as minhas
tias. Eu adoro beber vinho, cerveja. Tudo isso eu bebo com ele. Eu sempre bebi com ele.
Agente sempre bebe junto, compra cerveja pra gente. Eu gosto de tomar cerveja com ele.
Cerveja com limao e tal. Quando agente esta tranqilo é nesse momento, ne. Isso € de vez em
quando”.

Ou seja, os momentos que recebe atencdo do pai sdo quando estd ao lado da
churrasqueira e quando bebe vinho ou cerveja com ele.

Quando dei a devolugao de que ela e o pai ficam tranqiiilos quando estdo bebendo, tive

a impressao de que ela quis se defender, pois estava demonstrando tanto carinho pelo pai,
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demonstrando o quanto sente prazer em estar bem com ele que a resposta foi uma defensiva.
E como se sentisse dificuldade em demonstrar seu amor pelo pai, uma vez que ele nio
demonstra amor por ela. Entdo ela disse:

N&o, ndo e que eu beba com ele. Ele ainda me enche muito o saco(...)

Em outro momento, no complemento de frases ela deixa transparecer o quanto gosta
do pai:

11. Secretamente eu amo muito meu pai.

Uma interpretagdo que fizemos dos relatos de Helena nessas trés categorias que
estamos analisando, relagdes intra-familiares, emoc¢6es e modo do vida, foi que o elogio e
apoio dos familiares tém uma significagdo muito forte para ela, que a motiva ¢ a alegra.
Representam o amor, o pertencimento, o carinho principalmente dos pais. Sem este estimulo,
ela se sente profundamente agredida e conseqiientemente, talvez até inconscientemente,
agride seus pais e irmds para se defender e se fortalecer, ndo percebendo o quanto estd
carregada de magoas e, como ja relatamos acima, como isso influencia em seu circulo vicioso
para a obesidade.

As motivagdes relatadas por Helena na entrevista para emagrecer sao, em primeiro
lugar o apoio da familia, mais especificamente dos pais como ja falamos acima, e as outras
motivacdes estdo mais voltadas para a vaidade.

Em relagdo a auto-imagem ¢ positiva. Nao tem dificuldades em relagao a isso, além de
possuir um bom convivio social. Relata que hoje tem a pretensdo de fazer dieta para
emagrecer com o objetivo de se sentir melhor do que ja esta.

Refere-se a sua imagem corporal dizendo:

“porqgue do jeito que eu estou eu consigo tudo 0 que eu quero. Meus namorados, eu
tenho 0s meus amigos, eu tenho as minhas roupas, eu saio para dancar, eu me divirto. Sabe,
eu tenho as minhas calgas coladinhas, meus saltos, eu tenho tudo isso. Entdo quando eu estou
afim... tem dia que eu vou para a faculdade que parece que eu estou indo para outro lugar e
eu mora ha 10 metros da faculdade. Ai tem dia que eu ndo estou afim. Eu coloco o meu
vestido ripezinho, uma sandalia baixinha e estou 6tima, entendeu. Eu ndo tenho muito esse
problema... eu falo, gracas a Deus eu tenho muito peito (risos). Porque assim, cara, eu queria
ser bem magrinha para poder usar 0 meu pircing no umbigo que eu sempre tive vontade. Eu
acho a coisa mais linda. E mais o que me motiva, a vaidade mesmo”.

Helena fala com muita tranqiiilidade de sua auto-imagem e de sua sexualidade. No
capitulo tedrico foram feitas referéncias nas quais os obesos, principalmente jovens e

mulheres, apresentavam dificuldades em seus relacionamentos amorosos € esquiva social.
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Com Helena, esta forma determinista de ver o sujeito ndo procede. Digo determinista porque
da forma como alguns autores colocam, entende-se que todas as pessoas obesas,
principalmente as jovem, ndo conseguem se relacionar socialmente e principalmente
sexualmente. Pode ser que acontecam alguns casos, mas ndo ¢ uma generalizacao.

Gonzalez Rey (2003) fala sobre a importancia do sujeito desenvolver sua criatividade
e dirigir sua vida com suas proprias opgdes, rompendo com as determinagdes impostas pela
trama social em que vivemos. A acdo pessoal do sujeito o leva a produzir opcdes cognitivas,
com seus verdadeiros caminhos de sentidos que influenciam a propria identidade gerando
novos espagos sociais que supdem novas relacdes e novos sistemas de acdes e valores.

Sobre o sentido subjetivo, Gonzalez Rey (2003) diz:

(...) As emog0es representam um momento essencial na definigdo do sentido subjetivo

dos processos e relagdes do sujeito. Uma experiéncia ou acdo s6 tem sentido quando é

portadora de uma carga emocional (pag. 249).

Em relagdo aos objetivos / motivagdes para emagrecer, Helena relata ser por vaidade,
para colocar o “pircing no umbigo e poder colocar a barriguinha de fora”, quer ser modelo
fotagrafico, etc.

Em alguns momentos, pude verificar que existe alguma imaturidade em Helena com
relagdo ao seu emagrecimento. No prontuario, no desenho e na entrevista. Nos dados colhidos
do prontuario, existe uma anotagdo que diz que Helena é madura sé racionalmente mas
emocionalmente € imatura. Acredito que este comentario tenha procedimento.

Fazendo-se uma comparacdo com o desenho de sua auto-imagem, primeiro fez
desenhos de sol, nuvem, matinhos (todas estas foram palavras usadas por Helena enquanto
fazia os desenhos). Estes foram feitos de forma infantil. Em minha imaginacdo, pensei que ela
fosse fazer sua auto-imagem também de forma infantil, por dificuldade de desenhar, que ¢
natural de acontecer. Quando terminou o desenho de si mesma, me surpreendi, pois fez uma
figura como se fosse uma pessoa madura naquele fundo infantil. A interpretacao que fiz foi
exatamente a mesma que a relatada no prontuario. Ou seja, Helena quer mostrar-se mais
madura do que realmente é.

Durante a entrevista, quando foi feita a devolu¢do de que para emagrecer dependia
mais de suas motivagdes internas, de seu bem-estar interior que da motivacdo das outras
pessoas para que ela obtivesse €xito, percebi que ela fugia do assunto, culpabilizando seu pai
por ndo deixa-la sair, como no trecho abaixo:

“E muito legal, nutricdo é muito legal. Mas eu acho que no seu caso o0 que importa

mais é vocé estar bem, porque ai vocé consegue. A motivacdo vem de vocé, porque se vocé
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ficar esperando motivacao de fora fica mais dificil. Se vocé estiver motivada dentro, pode
ajudar, né”.

E. Eu quero é curtir a minha vida. Sair, dancar, divertir, conhecer gente nova. E isso
que eu quero fazer, sabe. Mas ai vem aquela questdo. Meu pai ndo vai deixar”.

Acredito que esta esquiva do assunto seja exatamente pelas dificuldades que encontra
para emagrecer sem apoio da familia e sem o elogio dos pais. No complemento de frases
pode-se observar o quanto o objetivo que estabeleceu de emagrecer estd sendo importante e
dificil de ser alcangado.

9. Meu principal problema é saber que nem sempre consigo realizar 0os meus objetivos.

Durante a entrevista, Helena relata os seus objetivos para o ano de 2005: No inicio do
ano, dia 31 do ano passado, eu peguei a minha agenda e coloquei l& minhas metas. Em
primeiro plano eu cologuei: QUERO EMAGRECER (risos). Ficar magérrima. Bem
magrinha, depois eu quero estudar muito, arrumar um namorado, conhecer gente nova, me
divertir, sair, e ndo sei o que.

10. Minha preocupacéo principal é resolver um problema antigo e seguir minha vida em paz.
12. Gostaria de realizar os meus sonhos.

15. Considero que posso tudo que realmente desejo. Nesta frase demonstra forga para realizar
seu desejo.

18. Diariamente eu me esforgo para ser feliz e emagrecer.

19. Sinto dificuldade em perder peso.

20. Sempre quis ser magra.

21. Luto para atingir meus objetivos.

23. Meus maiores desejos é me formar em fisioterapia, ser magra e feliz.

33. Me esforgo para emagrecer e ndo decepcionar as pessoas a minha volta.

No prontuario de Helena existe um dado que achamos importante colocar. Refere-se
ao sentimento do pai em relagdo a ela. E diz:

Ele a sente se distanciando; quer ter as filhas crescendo perto dele; reclama que
Helena ndo pede mais as coisas, apenas informa.

Com estes dados, temos como hipdtese que muitas percepgdes de Helena sdo
verdadeiras e outras podem estar sendo dificultadas pelo proprio comportamento dela com

seus familiares.
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4- CONCLUSAO:

Inicialmente, gostariamos de fazer uma comparacdo entre os problemas e objetivos
estabelecidos no inicio da pesquisa com as informagdes que construimos ao longo deste
trabalho. O problema que propusemos foi: o que levou a pessoa a atingir o peso atual,
identificado como um quadro de obesidade, e quais as dificuldades apresentadas para perder
peso? Os objetivos foram conhecer a representacdo da obesidade no imaginario social e
individual da paciente pesquisada; investigar biopsicossocialmente e subjetivamente o que
levou a paciente a atingir o peso atual e quais as dificuldades para perder peso e atingir o seu
peso ideal; conhecer de que forma o sistema de relacionamento do paciente influencia na
obesidade; estudar qual o papel da motivagao na obesidade.

Em relacdo ao primeiro objetivo, conhecer a representacao da obesidade no imaginario
social e individual da paciente, de acordo com os instrumentos utilizados na pesquisa com
Helena, a representacao da obesidade em seu imaginario social ¢ algo que nao a incomoda e
nem a impede de se relacionar socialmente. Apresenta uma grande rede de amigos, inclusive
seus relacionamentos amorosos parecem estar adequados para meninas de sua idade.
Comparando-se com a literatura, algumas colocagdes ndo se aplicam a paciente pesquisada
como, por exemplo, a questdo da esquiva social, sexualidade diminuida e falta de vaidade.
Helena demonstra ter bastante vaidade e uma auto-estima positiva. Acreditamos que com a
maturidade podera se fortalecer e acreditar em suas proprias motivagdes e forga interior.

Embora apresente um bom relacionamento social, a percep¢ao de seu emagrecimento
por estes amigos ndo a motiva para continuar se esfor¢cando e atingir sua meta. Mesmo que o
estimulo tenha que vir de fora, este “Outro” ndo ¢ sua rede de amigos, e sim seus familiares,
mais especificamente seu pai e sua mae.

Acreditamos ter atingido o segundo objetivo da pesquisa quando nos referimos a esta
questdo, que € investigar biopsicossocialmente e subjetivamente o que levou a paciente a
atingir o peso atual e quais as dificuldades para perder peso e atingir o seu peso ideal.
Biologicamente Helena ndo apresenta aparentemente fatores genéticos que a levem a atingir o
estado de obesidade em que se encontra, que é obesidade morbida. Socialmente, Helena nao
apresenta dificuldades, de acordo com os dados colhidos. Porém, psicologicamente e
subjetivamente acreditamos que existam fatores que, relacionados com os outros dois
objetivos estipulados no inicio da pesquisa, conhecer de que forma o sistema de
relacionamento da paciente influencia na obesidade e estudar qual o papel da motivagdo na

obesidade, nos levam a algumas hipoteses sobre seu estado de obesidade.
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Helena relata que desde crianca seu pai trabalhava muito e que pouco tinha tempo para
lhe dar ateng¢dao. Lembra-se de ter tido a atengdo do pai quando pequena nos churrascos, que
ficava sempre perto dele, ao lado da churrasqueira pedindo gordura da carne e ele lhe dava. O
que interpretamos foi que dos poucos momentos que suas solicitagcdes de carinho e atengdo
eram atendidas estavam relacionadas com este comportamento. Devemos levar em
consideragdao que gordura de carne para uma crianga de 4 anos, como descrito pela paciente,
ndo ¢ adequado, principalmente se for em grandes quantidades. Além de aumentar as taxas de
colesterol, ¢ uma alimentacdo muito caloérica, podendo levar a obesidade. Junto com o
churrasco havia também muito refrigerante e sorvete, que sdo alimentos muito caldricos e
quando ingeridos em grandes quantidades, tornam-se inadequados para pessoas que
pretendem ter uma alimentagdo saudavel.

Sendo assim, o que nos parece ¢ que as suas dificuldades de relacionamento com seus
familiares e a falta de afeto de seu pai a influenciam subjetivamente de forma que a impedem
de se mobilizar para uma mudanca. A motivagdo que vem do “Outro”, neste caso ¢ de seu pai,
uma pessoa que a emociona profundamente e que Helena ama muito. As dificuldades de
expressao deste amor, e talvez, as dificuldades de recepcao por parte do pai levam-na a um
estado de ansiedade, nervosismo e depressdo, fazendo com que tudo se volte para o alimento,
como forma de satisfazer uma caréncia afetiva, conseqlientemente levando-a a obesidade. Ou
seja, para Helena, a figura paterna ¢ um referencial de acolhimento, carinho, amor e
motivagao para realizar seus sonhos e metas.

Enfim, o papel da motivagdo na obesidade, que ¢ o ultimo objetivo, ¢ fundamental. No
caso de Helena, o que a motiva ¢ a vaidade e também o carinho e atencdo de seus familiares,
principalmente daquele que a toca mais profundamente, seu pai. Ao se sentir acolhida e
pertencendo a sua familia temos a impressao de que a distancia entre a obesidade e o seu peso
ideal fica menor.

Concluindo, acreditamos que durante a pesquisa conseguimos construir conhecimento
suficiente para responder as questdes propostas inicialmente, no problema e nos objetivos
apresentados.

Profissionalmente, esta pesquisa serviu de subsidio para fortalecer ainda mais a nossa
intencdo de trabalho que ¢ na abordagem sistémica, por ter uma visao biopsicossocial do
sujeito e também por termos a intencdo de trabalhar com criancas e adolescentes com

dificuldades alimentares. Para isso, ¢ necessaria a participagdo da familia.
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APENDICES - TERMOS DE CONSENTIMENTO

Apéndice |

Prezada participante,

Gostaria de convida-la a participar de um estudo que estd sendo realizado por mim,
Renata Carvalho Oliveira, com o intuito de me subsidiar na produ¢do de uma monografia de
conclusdo de curso de psicologia, do Uniceub que serd orientada pelo professor-doutor
Fernando Luiz Gonzélez Rey.

Essa monografia tem por objetivo compreender como os fatores emocionais
influenciam tanto na etiologia quanto nas conseqiiéncias da obesidade. Acredito que com o
resultado deste trabalho terei meios para desenvolver uma boa forma de ajudar os pacientes
obesos.

Sendo assim, esclarecemos que as entrevistas serdo gravadas e demorardo cerca de
duas horas. Esclareco que em nenhum momento serd citado seu nome ou quaisquer outros
dados que venha a lhe identificar.

Sua participagdo serd totalmente voluntaria. Voc€ ndo precisara dar informacoes que
ndo queira e poderd interromper sua participagao a qualquer momento. Garanto ainda que este

trabalho ndo lhe acarretara nenhum risco.

Esclareco que sua experiéncia pessoal é muito importante para a compreensao deste
estudo.

Desde ja agradeco sua atengdo e colaboragao.

Renata Carvalho Oliveira
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Apéndice Il

Compreendendo o objetivo do presente trabalho e entendo que as informagdes por
mim fornecidas serdo absolutamente confidenciais. Entendo também que a qualquer momento
poderei desistir de minha participagao.

Tendo em vista as declaragdes acima, concordo em participar desse estudo.

Nome:

Assinatura:

Data:
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Anexo | — Piramide dos Alimentos
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Anexo Il — Dados do Prontuério

TABELA DE PESO, ALTURA E PA

DATA PESO ALTURA P.A.
21/10/98 67,5 1,51 11X6
18/11/98 65,0 1,52 9X6
16/12/98 62,6 1,52 10X6
07/04/99 61,1 1,54 10X7
26/05/99 62,8 1,54
11/08/99 63,9 1,55 11X8
29/09/99 64,6 1,55 10X6
20/10/99 65,1 1,56 10X6
08/12/99 67,8 1,57
09/02/00 74,0 1,57
11/05/00 76,6
05/06/00 78,8 1,57
23/08/00 83,8 1,58
23/09/02 94,5 1,59 14X9
04/11/02 94,5 1,59 14X9
19/12/02 93,5 1,59 13X8
06/02/03 95,0 1,59 13X8
10/04/03 94,0 1,59
09/06/03 95,0 1,59 13X8
18/07/03 97,0 1,59 13X8
29/08/03 96,2 1,59 16X10
10/12/03 97,2 1,59
12/12/03 96,9 1,59 13X7
04/03/04 99,6 1,59
23/04/04 102,0 1,59
07/06/04 105,0 1,59
18/06/04 104,3 1,59
13/08/04 106,1 1,59
01/09/04 107,0 1,59
01/10/04 106,2 1,59

LISTA DE PROBLEMAS:

1998 — Obesidade e reagdes alérgicas
2003 — Obesidade moérbida

EXAMES ALTERADOS:
16/08/2004 — colesterol — 221 mg/dl (VR: até 200 mg/dl)
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MEDICAMENTOS:
01/09/2004 - Ritalina e fluoxetina

DADOS COLHIDOS NOS ATENDIMENTOS:
15/09/2003:
Esté estressada porque acha que a irma, que ¢ mae solteira, usa a filha de 1 ano para

explorar os pais (pegar dinheiro, etc).

Jodo (Pai)
gordo

Elsa Marta Helena
23 a. 18 a. 16 a.
magra gorda gorda

Filha de 1 a.

A mae de Helena ¢ telefonista da CNBB e dona de casa.

O pai ¢ protético. A irma Elsa trabalha como pedagoga e estd querendo fazer odontologia na
Foplac. Aurea ¢ pedagoga e trabalha nos periodos da manha e noite. Marta possui um déficit
cerebral, ensino especial, falha na aprendizagem. Esta querendo fazer veterinaria. E. esta no 2°
ano do curso normal.

- pensar porque inconscientemente a Helena quer afastar as irmas dela.

- magoando pai e mae;

- ndo confia na mae. Mae € vitima;

- ndo tem verdadeira motivagdo para emagrecer;

- se esconde atras dos problemas dos outros;

- familia confusa quanto autonomia das filhas. Crescer é separar-se.
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- Helena esté repetindo a historia da mae;

- Madura so6 racionalmente. Emocionalmente imatura.

17/10/2003:

Mudou comportamento com os pais ¢ eles passaram a tratd-la com mais maturidade.

Cultura familiar ¢ de muita comida, principalmente nos finais de semana.

Pao de queijo, churrasco, sorvete, refrigerante, etc.

Mudou comportamento alimentar: mais verduras, diminuiu o resto, come na hora certa. A

familia ndo coopera.

12/11/2003:
DDAH (Disturbio de déficit de atencao e hiperatividade).
Nao conseguiu fazer o diario alimentar.

Comecou a tomar fluoxetina

07/05/2004:

As coisas estdo melhores em casa. Nao pego no pé da minha mae e fico atras das minhas
irmas e pai para que nao fiquem falando e cobrando dela. Minha mae estd um pouco menos
estressada.

Bom relacionamento amoroso.

Repetiu o 2° ano.

Helena, o pai e Marta sao gordos. Projeto de emagrecer esta dificil porque estd muito tempo
fora de casa. Dificuldade de controlar ansiedade, apesar da medicagao.

Diminui o uso da ritalina por conta propria.

18/06/2004:

“Escola Normal atrapalha a minha vida porque ndo tenho tempo para nada (fazer dieta e
ginastica). Comecei na E.N. aos 13 anos. Nao consigo organizar uma dieta se a minha vida
nao estiver organizada”.

A primeira vez que fiz dieta foi aos 10 anos. Todo mundo me ajudou. Perdi 5 Kg em uma
semana. Depois passei 3 meses para perder 5 Kg. Cheguei aos 60 Kg e achava que ja estava
bem. Nao queria mais perder peso. Mas o pessoal 14 em casa estava pegando no me pé

dizendo que precisava perder mais. Enchi o saco das cobrancas e voltei a comer. Passei a
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engordar mais ou menos 10 Kg por ano. Quando estava magra trocava roupas com as minhas
irmas magras. Era muito bom.

Peso: 104,3 Kg (perdeu 700 g em 10 dias).

Orientacdo para tomar ritalina 30 minutos antes do almoco.

Tem raiva da irma porque quer tomar todos os namorados dela. Fica com os ex. Ela ¢
invejosa.

Quer ser a mae da irma, da casa e por isso ndo fala o que a incomoda. “Deixar de engolir
sapos”.

Acha que quando ¢ dura e diz o que pensa, acaba perdendo algo. Nao diz seus sentimentos e
medos e raivas porque tem medo de perder.

Foi trabalhado a necessidade de colocar limites nas relagdes, que ¢ um referencial para o
outro.

Quer mais carinho do pai (se emocionou). Pai ndo da aten¢do ndo a escuta. Orientada a falar

para o pai da tristeza em nao ter a atengao dele.

02/07/2004:

Sonoléncia diurna e sono prejudicado. (Estresse / depressao?)

13/08/2004:

Peso: 106,1 Kg ( aumentou 1,8 Kg em 2 meses)

Nao tem vontade de ir para a escola. Uso irregular da ritalina. Choro facil. Rinite.

“Ta tudo ruim. A escola nao tenho vontade. Me arrependo de ter feito magistério. Meus pais
podam muito. Minha mae deixa algumas coisas € meu pai ndo deixa e eles acabam brigando.
Minhas duas irmas fizeram pedagogia e sdo insatisfeitas”.

Projeto de vida: ser fisioterapeuta ou psicologa.

Conduta: Praticar as atitudes:

1%) separar o pai do comportamento;

2%) Falar na 1* pessoa. Ser sujeito. Falar dos seus sentimentos.

Quer passar na UnB s6 para provar para o pai que € capaz. (emociona-se).

Pai proibe tudo. Nao me deixa viver a vida. O que o pai proibe € o que ela mais quer fazer.

01/09/2004: Imagem corporal: “as vezes me sinto bem as vezes mal”.

05/11/2004:
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Encontro com a familia solicitado por Helena.
Compareceram:

Aurea (irmd), Meire (mae), Marta (irmd) ¢ Helena.
Nas relagdes da familia impera:

- Desconfianca (ninguém confia no que o outro fala);
- Méagoa;

- Critica;

- Controle de um com o outro.

“Gostamos uns dos outros mas entre nds ndo ha manifestacdo de carinho”. (muita emogao).

- Aurea (23 anos): chorou muito. Relagao esta ruim com Helena, estou evitando falar com ela
para ndo brigarmos. Gosto dela mas ela me critica (reclama que ndo cuido do meu filho, que
ndo pago empregada para minha mae. Quer controlar tudo 14 em casa).

- Helena quer cuidar da mae que na percepcao dela esta sobrecarregada.

- Mae: estou feliz em cuidar do meu neto. No comecgo foi dificil. Sente-se sobrecarregada
porque Helena e Marta ndo ajudam em nada. Nao me adaptei com ajudante.

- Comegaram a aparecer solugdes para a familia quando Marta (atraso psicossocial no
desenvolvimento) disse que ndo briga com ninguém. Por que ndo seguem o exemplo dela?

1) Trabalhar todos a primeira atitude. Separa a pessoa do comportamento;

2) Helena ¢ tida como controladora mal-humorada e rancorosa. Oferecer sua mudanga para a
familia. E magoada com Aurea (que chorou muito). “Ela mentiu para nds, escondeu a
gravidez”.

3) Serem mais afetuosas com o pai.

4) cultivar o abrago e os elogios.

No final todos trocaram abragos. Helena nao queria abragar Aurea que declarou com emogao

0 quanto sofria com a magoa de Helena.

TSH normal.

01/10/2004:

O que o pai sente:

- Ele a sente se distanciando;

- Quero ver vocés crescerem perto de mim;

- Ela ndo pede mais, s6 informa.
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Qualidades:
- E um pai que estd muito preocupado com as filhas e esta em casa sempre auxiliando.

Anexo |11 — Dados informais

Comegou tratamento para obesidade aos 4 anos, quando a mae a levou ao pediatra no
Hospital de Base e este detectou que a paciente estava um pouco acima da curva normal.

Aos 8 ou 9 anos foi fazer tratamento com uma das médicas do Adolescentro e
conseguiu emagrecer.

Aos 13 anos engordou muito quando comegou a fazer o curso normal. Antes fazia
natacdo e caminhadas. Quando comegou o 1° ano, ndo tinha tempo para fazer esporte € comia
a comida da escola, que era muito gordurosa e sem variedades menos caloricas.

Hoje s6 faz caminhada enquanto est4d vendendo salgados para a mae. Ja perdeu 4,5 Kg.

O pai trabalha muito em casa (tem seu escritorio de protético).

Nos finais de semana, sempre tem churrasco na casa da paciente, desde quando era
pequena. A alimentacdo de final de semana ¢ churrasco, pizza, sorvete, refrigerante, etc.

Atualmente trabalha como Office girl do pai. Esta sempre querendo agrada-lo.

“Estou triste pela decepgdo que dei para a minha familia e para mim também, mais

para o meu pai”. A paciente estava se referendo a reprovacao no 3° ano do normal.
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Anexo IV — Entrevista semi-estruturada — transcricéo

Para comecar eu queria que vocé falasse de 3 momentos alegres que esta vivendo e de 3
dificuldades que vocé estd passando neste momento.

Alegria € que eu conheci uma pessoa muito bacana que ¢ a minha amiga Dani e agente forma
um trio que ¢ Dani, Helena e Patricia. Reencontrei um amigo que terminou o namoro e agente
se afastou por causa do namoro dele e eu estou muito feliz. Outro momento de felicidade ¢
ver se eu consigo uma chance de emprego. Estou muito empolgada com isso.

Vocé fez a entrevista.

Eu fiz a entrevista e apareceu dois cursos para eu fazer tudo na semana que vem ai eu estou
esperando a resposta de um para dar a noticia no outro. Ai eu estou super feliz.

Que bom né.

A faculdade também deixa agente bem.

Vocé continua na faculdade

Continuo. Nao desisti nao.

E Ia no Normal, o que que deu?

Nao quero nem passar em frente daquela escola.

Né&o deu certo?

Nao sei. Eu ja até sonhei com isso. Dai eu sonhava que estava indo 14 e a coordenadora falava
“ninguém mexeu, estd do jeito que a professora colocou, estd aqui e agente estava esperando
voce vir”’. Nossa mas eu nao tinha coragem, ficava com medo, ndo sei o que. Ai eu fui mas eu
acho que ndo passei ndo. Dai eu fui e olhei tinha 4,2. E eu falei ué, se da outra vez ficou
faltando 0,5 ponto e ela ndo deu, ndo ia ser agora que ela ia dar.

Mas vocé fez outra prova?

Fiz. Fiz a Gltima prova.

Mas ndo sabe o resultado ainda.

Nao tive coragem de ir 14 ndo. J& tem mais de um més e eu ndo tenho coragem de ir.

Ai vocé nem sabe o resultado.

Nem sei se estd feito se ndo estd feito. Eu fiquei muito nervosa por conta disso no inicio. A
minha mae ficou muito ... e ta até hoje né. Eu também mas eu ndo deixo transparecer muito. E
depois eu fiquei pensando e falei cara, eu ndo vou resolver nada, eu quero € terminar isso logo

para nao ter complicagdo na faculdade, né.
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Isso que eu estou pensando. Vocé esta fazendo a faculdade mas ndo terminou o normal.
Pois é. O curso normal, o curso, o curso, o curso eu terminei. Eu completei todas as
disciplinas eu ndo passei foi em matematica. Ai todo mundo no inicio falava faz, ¢ s6 vocé
pagar a disciplina de matematica. Mas eu dizia, ndo eu queria era o diploma. Mas eu
desencanei e falei, quer saber de uma coisa, eu vou s6 fazer matematica mesmo.

Isso € melhor.

A faculdade vai me dar essa habilitagdo porque a faculdade da trés habilitagdes: orientacao,
supervisdo e normal superior.

O normal vocé tem ent&o.

O normal eu tenho assim, eu nao vou receber o diploma de normal em nivel médio, entendeu.
Ai eu desencanei e falei vou pagar s6 matematica para ndo ter complicacdo. Mas ai eu fico
muito assim por causa do meu pai e tal...

O que que tem o0 seu pai?

A 0 meu pai € um caso sério né. Quando eu contei para ele, ele queria me dar uns murros.
Seério E. Ficou bravo.

Muito bravo, nossa! Jogou um monte de coisa na minha cara, falou que eu tinha feito ele
pagar a formatura e ndo sei o que. E nem sabia, ou sabia que ndo estava passada. E eu falei,
pai mas eu fiz a prova de manha e a formatura era a noite. Ai foi um monte de coisa mas ai eu
desencanei, né. Agora eu vou pagar a disciplina, s6 a disciplina para ndo ter complica¢do na
faculdade e ficar livre disso também. Procurar meus empregos, fazer meus cursos.

E tocar a sua vida né E. Porque parar por causa disso ndo da.

S6 que isso € uma coisa que ainda me angustia muito.

E, eu imagino. N&o é brincadeira néo.

Outro momento ruim...

Esse € um momento ruim?

Esse ¢ um momento ruim, nossa!

E a seu curso normal que n&o terminou, nao sabe se foi ou se n&o foi né. Ficou uma coisa
mal resolvida né.

E.

Mas esta facil de resolver né E. E s6 fazer matematica.

E s6 fazer matematica. Mas ai eu estou dando aula para o meu primo e negociando o
pagamento com a minha tia. Eu falei, ndo tia ao invés de pagar para mim, a senhora paga la
para mim, e tal.

Tudo se resolve.
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Outro momento assim? Nao sei especificar bem um momento. Tem horas que acontecem
coisas que nao me agradam, que eu fico nervosa...

Como é que esta |4 na sua casa?

T4 bem. Eu quase ndo estou ficando em casa entdo... Ta 6timo. Eu acordo cedo, saio, chego
tarde, entro, pego os meus materiais, saio, vou para a faculdade, volto tarde, durmo e pronto.
Eu quase ndo estou em casa, entao...

N&o esta tendo tanto atrito né E.

E, gragas a Deus. Mau estou vendo meu pai...

O problema maior para vocé é o seu pai?

E meu pai. Nossa, ele é grosso. Ele tava pegando demais no meu pé, agora acabou, zerou.
Meu pai €, ah meu Deus, uma complicagdo na minha vida. Mas fora isso ta tudo trangqtiilo.
Vocé tenta agradar ele?

Como?

As coisas que vocé faz, vocé faz pensando no seu pai, para agradar ele?

Quando eu reprovei eu pensei: caramba o que que eu fiz, meu pai vai ficar muito bravo! Eu
ndo estava nem ai para a minha mae, para ninguém. Eu estava pensando era na chateacdo que
eu estava dando para o meu pai e tal. E caramba, eu ndo podia fazer uma coisa dessas, nao
podia ter acontecido, meu pai vai ficar muito puto, e tal. Mas ¢ sempre assim, eu penso, nao
posso fazer isso porque meu pai ndo vai gostar ai eu deixo de fazer. Igual agente combina de
sair e se ele falar ndo pronto, eu ndo vou, eu ndo saio. Ai a Dani fala assim: ndo E. conversa
com ele. E eu falo: Dani, ndo tem conversa. Eu comeco e ele comeca a gritar. E eu falo, pai
para de gritar. E ele fala, MAS EU NAO ESTOU GRITANDO. Ai acaba a conversa ¢ eu fico
calada e pronto, acabou. Nao saio, ndo faco nada.

E dificil conversar com ele.

Com o meu pai €. Nossa! Ultimamente entdo. Tudo ¢ motivo. Ta num estresse e ele sai
descontando a raiva dele em todo mundo. E ai acabou. Eu ndo dou muita idéia para evitar esse
tipo de coisa. Porque sempre sobra pra gente.

Sua mée é mais calma?

Minha mae ¢ assim. Pela minha mae ela acha que agente tem que viver, tem que curtir, tem
que tudo, mas ela acaba nao deixando agente sair por causa do meu pai. “ndo, seu pai nao
gosta, seu pai vai ficar achando ruim”. Ai se eu falar para a minha mae que eu estou saido
para ir na casa de uma amiga, pela minha mae mesmo nao tem problema mas ela fala “ndo vai
porque seu pai ndo gosta, depois ele vai ficar falando”. Mas ai se agente vai e tudo, ao invés

dele falar alguma coisa pra gente, ele fala tudo para a minha mae. Ai ¢ aonde vem a
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complicagdo. O negocio até 14 da escola ele falou assim. Teve um dia que eu ndo fui para a
faculdade porque tinha a festa do meu priminho e eu queria vir porque eu queria ver a minha
prima. Ai quando ele chegou ele falou:” voc€ ndo foi para a faculdade?” e eu falei: ndo. Ele
falou: “como assim, por que?” ai eu falei porque era aniversario do menino. “Eu ja te falei,
tem que ser primeiro os estudos, ndo sei o que”. E comegou, falou, falou, falou, falou. E eu
falei ta bom.

Al eu sai para a faculdade e ele vira pra minha mae e fala: “ndo sei pra que a E. estd indo pra
faculdade, por que ndo resolve nada, e ndo sei o que e se ela estd achando que eu vou pagar
essa faculdade pra ela estd muito enganada porque do meu bolso ndo vai sair um centavo, e
tal”. Ai eu fico doidinha. Se eu ndo vou ele briga, se eu vou ele fala alguma coisa para a
minha mae. Ai praticamente todo dia ele fala pra ela “ndo sei pra que a E. estd indo para a
faculdade”.

E quem esta pagando afinal de contas a faculdade?

Afinal de contas ninguém estd pagando até¢ o0 momento.

A é. Vocé podia pedir uma bolsa.

Eu ganhei 25% de desconto. Mas o desconto ¢ se vocé pagar em dia. Ninguém paga entdo o
desconto ja era. Ai eu estou tentando arrumar um trabalho 14 dentro da faculdade.

Porque ai ndo paga né.

E porque trabalhando na faculdade eu ainda recebo e nio pago a faculdade. Todo funcionario
da faculdade tem direto de fazer um curso e se ndo quiser fazer, tem direito de passar para o
filho, ou pro marido, uma coisa assim. E ai...

Sera que sai este emprego?

Acredito que sai mais pra frente, porque eu ja conversei com o dono da faculdade.

E uma boa.

Porque eles estao precisando de um monitor para o laboratorio de informatica mas ai tinha
que saber um monte de coisa de informatica e eu néo sei quase nada. E uma coisa super nova
e tal, e eu ndo dou conta. Mas ai eu falei “vem c4 e na brinquedoteca”.

Tem tudo a ver com vocé né Eloisa.

E pelo curso normal, e tal, e pelo curso que eu fago l4. Ai ele falou assim: “a nossa esta
prevista para inaugurar agora no més de junho, e tal, mas vocé traz o seu curriculum e deixa
aqui comigo que eu vou passar isso para a Cristian, que € quem esta coordenando isso e dai se
ndo der certo aqui, agente estd com uma parceria com a prefeitura e agente vai estar montando
outras € ai o seu curriculum ja fica para ir, né. Enquanto isso vocé vai entregar para a

professora Alda, e conversa com ela e tal”. A1 a professora Alda estd de atestado por 4 meses.
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Ai ndo tem como eu estar entregando o curriculum pra ela, mas eu ja deixei um 14 né. E
assim, eu ja sou amiga da faculdade inteira (risos).

Vocé é bem relacionada né. Mas... tudo vai dar certo, vamos torcer. Vocé esta correndo
atras, vocé esta fazendo a sua parte.

To, to fazendo a minha parte. Igual minha mae esta vendendo salgados. Agora de manha eu
nao estou saido (para vender salgados) porque estou indo para o gama, mas eu chego a tarde e
levo nos lugares ai volto e deixo a cesta em casa.

Gama é onde fica a faculdade?

Nao, ¢ a casa da minha avo. Eu estou dando aula para o meu priminho 4.

Ah, e a sua tia que vai pagar o normal, a matematica.

E. Ai quando eu chego a tarde tem o saldo da minha amiga e eu vou pra la. Ai eu estou louca
para que ela dispense as duas funciondrias dela. To louca para ela me pegar logo (risos). Ai
ela fica: "ndo sei se eu te pego...”

Vocé vai arrumar cabelo?

Cabelo, unha, tudo eu faco. Sei fazer de tudo.

E essas unhas de florzinhas?

Eu também sei, mas essa aqui ndo fui eu ndo (ela estava com as unhas pintadas com
florzinhas), foi a minha amiga.

Ai eu estou 14 para ela me pegar.

Entdo vocé esta correndo atras. Ja foi no CIEE, j& esta na faculdade, ja esta no saldo, ja
estd dando aula para o seu primo.

Nossa senhora! Mas dinheiro também ¢ nenhum (risos).

Uma hora vai dar certo! Vocé esta correndo atras... muito bem!

E porque sendo nio da nio. O pessoal fica falando assim que eu tenho que fazer um curso de
massagem. Eu falo assim: “gente eu sé estou esperando abrir nova turma que a minha
madrinha vai me colocar”.

Mas tem que aparecer dinheiro né Helena porque...

Nao para o curso de massagem ndo precisa porque para mim ¢ de graca porque o professor é
tio da minha madrinha e quando eu estava com 15 anos ela foi e conversou com ele e ele falou
“pode trazer ela, mas ela tem quantos anos?” e ela falou “ completou 15”. Ele falou: “nao € s6
com 18”. Ai agora eu posso. SO que tem que esperar abrir nova turma. A proxima turma eu

vou pegar do inicio, ai pegar certificado e tudo.
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Deixa eu te falar uma coisa. Na hora que agente comecou (antes de comegar a gravacgao)
eu falei assim: ”ah, eu acho que obesidade tem haver com emocéo” e vocé falou: “é eu
acho que tem haver mesmo”

Tem (risos)

E o que que vocé acha que tem haver?

Porque assim. Nao adianta nada vocé estd fazendo dieta, todas essas coisas se ndao tem alguma
coisa que te motiva. O que é a motivagdo? E uma coisa que te d4 emocio para vocé estar
fazendo algo. Entdo eu acho que se eu ndo estiver bem emocionalmente, eu ndo consigo fazer
as coisas. Entdo eu acho que estd bastante relacionado. Igual vocé falou assim: ”pode ser que
esteja, mas eu acredito que sim”. E ¢ realmente. Porque a primeira vez que eu fiz dieta...

Vocé tinha quantos anos?

Eu estava com 11 anos. A primeira vez que eu fiz realmente eu estava tendo apoio de todo
mundo da minha casa. Foi uma mudanga geral, do meu pai até a minha irma. Todo mundo
mudou, e tal. E ai, desde entdo, quando eu parei.... eu ndo estava percebendo aquela
importincia para mim, de fazer a dieta para mim, por minha causa. Era porque o meu pai
queria, a minha mae queria que eu fizesse e tal. Era aquela preocupagdo toda. Dai eu fiz. S6
que ai quando eu emagreci 10 Kg para mim estava 6timo, estava tudo muito bom.

Qual € o seu peso ideal, 0 peso que vocé acha que é ideal para vocé?

60 Kg, ¢ o que eu quero para mim. Dai quando eu fiquei com 60Kg para mim estava 6timo.
Ai meu pai e minha mae comegou: “vocé tem que emagrecer mais”. E eu “ Nao, eu ndo quero,
para mim esta bom”. E eles “ Mas vocé tem que emagrecer mais”. E eles falavam isso todo
santo dia, todo dia enquanto eles podiam eles falavam “Nao, vocé tem que emagrecer mais,
mais, mais...”. E eu falava: “vocés querem me ver sé pele e 0sso, para mim estd bom assim! .
E ai eu fui me enchendo daquele todo dia falar a mesma coisa, todo dia, todo dia. Ai eu falei

"’

quer saber de uma coisa, eu vou parar de fazer!” Ai foi quando eu parei. Ai eu comecei a
engordar, comecei a engordar e entrei no curso normal. Ai desandou tudo, porque eu ficava
ansiosa, por conta dos trabalhos, eu ficava uma pilha de nervos. Eu era nervosa, ndo tinha
tempo para mais nada e pronto, eu so sabia chorar ¢ comer. Eu SO SABIA CHORAR E
COMER.

Vocé ficava nervosa por causa dos trabalhos e também porque sua familia ficava te
cobrando, sera?

Também. Mas quando eu comecei a estudar na escola normal, eu estudava na escola normal

do Gama. Ai eu ndo ficava vendo quase ninguém, eu via de vez em quando, uma vez no dia e

no final de semana eu ndo via ninguém.
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L& da sua casa ne.

E 14 da minha casa. Eu entrava para o quarto ¢ fazia trabalho o dia inteiro, sabado e domingo.
E muito trabalho no Normal.

E muito coisa, nossa. E ai eu ficava desesperada. Eu s6 sabia chorar ¢ comer. No eu preciso
fazer isso, e eu ndo tinha como fazer. Pronto, acabou, ali acabou. Eu quero ir para tal lugar e
meu pai “vocé fica andando de 6nibus a semana inteira € nao cansa nao, € nao sei o que”. Eu
queria as vezes ir na casa da minha prima, e ele “ndo”. Ai eu ficava uma pilha de nervos.

Dai eu saia de manha ndo tomava café, chegava na escola e comia salgado frito, assado, tudo.
Na hora do almogo era arroz, mandioca, batata, abobora, tudo assim, sabe. E eu comia, dava
meia hora eu estava com fome, € eu queria comer, € eu passava o dia inteiro mastigando. Sabe
quando vocé tem um monte de chiclete na sua bolsa para estar sempre mastigando. Dai eu era
desse jeito. Ai uma vez eu fui na médica. Eu estava engordando 10 Kg por ano. Ai eu falei
assim. “parou tudo!”. Ai eu mantive o peso durante 1 ano e pouco. Ai engordei de novo,
engordei mais uns 10 Kg, ai eu emagreci, engordei e fiquei emagrecendo e engordando. Ai
agora eu tinha emagrecido 7 Kg e j& engordei 2. Mas de pouquinho em pouquinho eu vou l4.
Era muita coisa que deixava agente doidinha das idéias. Muito nervosismo.

O nervosismo entéo te da fome, te d4 vontade de comer, te d4 ansiedade.

Tudo isso.

Mas vocé esta tomando agora fluoxetina né.

J& tem um més e pouco que eu ndo estou tomando.

Por qué?

Porque eu nao consigo mandar fazer o remédio. Porque agente estava mandando fazer
naquela farmacia que o fulano morreu... e a ciclana também e a minha irma ndo quis mais
mandar fazer remédio manipulado. Ai eu estou sem farmacia para ir.

Que fulana é essa que morreu gente?

Nao tem um acontecido que recentemente, mais ou menos um més de um casal. O marido
tomava remédio manipulado, a mulher tomou e morreu. Era erro na manipulagdo. Agente
tomava da mesma farmacia. Ai a minha irma ficou com medo. E ¢ ela que manda fazer os
remédios. Ai ela “ ah, ndo vou mandar mais mandar manipular”. Ai eu “ manda manipular sé
para mim”. E ela “ ndo, ndo sei o que”.

Mas tem tanta farmacia boa...

Pois é. Mas essa era boa (riso).

A sua irma toma remédio para que?
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Para emagrecer. SO que ela toma remédio para emagrecer. Ela toma fluoxetina com mais um
monte de coisa.

E ela esta muito gordinha?

Mas o dela ¢ estilo a minha ansiedade. Ela engorda muito mais rapido que eu. Em uma
semana ela consegue engordar uns 5 a 6 Kg.

Ela estd com quantos quilos agora? Ela ndo esta obesa nao.

Nao eu acredito que ela ndo esteja OBESA ndo. Mas ela entra em depressdo por conta disso
(riso). Ela deve estar com uns 65.

Entdo na sua casa tem a Estefani, a Marta. A Marta também é gordinha?

A Marta era magra. Agente fazia dieta para ela engordar. Dai, uns 2 anos para ca ou mais, 2
anos e meio, que do nada ela comecou a engordar, engordar, engordar, engordar. E 52 Kg
para a altura dela ela est4 obesa. Ela esta pesando 75. Ela tem 1,50 m.

Sera que foi do nada que ela engordou?

Ela?

E.

Nao ¢ do nada. Porque ela ficava em casa a tarde e se tiver uma fruteira com 10 laranjas ela
chupa as 10 de uma vez. Ela come exageradamente. Ela chega do colégio as 11:30 h, ela ta
vendo que o almogo estd quase pronto, ela da um desespero para ir na padaria comprar pao e
come dois paes, almoga e passa o resto do dia comendo!!! O dela foi desleixo total. E ela fica
assim: “quando eu quiser eu emagreco”. E eu “ndo ¢ tao facil assim....”.

E a Aurea?

A Aurea, depois que teve nené emagreceu muito. Ela estd bem magrinha, bem magra, bem
magra.

E seu pai € gordinho também?

Meu pai € gordinho.

Tem casos de diabetes e hipertensédo na sua familia, Helena?

L4 em casa ninguém tem. Mas os irmaos do meu pai ¢ os irmdos da minha mae tém. Minha
avo tem, tenho dois tios por parte de pai que tem. Duas tias e a minha avo por parte de mae
tem diabetes, hipertensao, tireoide.

Deixa eu te perguntar uma coisa que me veio agora. Naquela vez que agente conversou
ali, lembra? Vocé falou que sempre foi gordinha né, desde os 4 anos.

E, desde que eu me lembro. (risos)

Vocé era gordinha ou era obesa?

Nao eu era gordinha mas a minha mae comegou a me levar para ver se tinha alguma coisa.
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E falando de emocgéo, de sentimento, vocé acha que tem haver isso desde pequenininha?
De pequenininha eu ndo me recordo. A Unica coisa que eu me recordo de pequenininha era
churrasco todo final de semana.

E um habito da sua familia.

Era habito do meu pai. Ninguém l4 em casa gostava. Mas o meu pai... Ele mexia com time de
futebol ai quando pensava que nao, a casa enchia de gente e carne assando, e refrigerante, e
tudo e ai j4 emendava as festas e pronto. E eu vivia do lado da churrasqueira.

Comendo até (risos).

Nossa, eu adorava carne. Eu adorava gordura. Hoje eu ndo suporto mais. Quando tava
assando eu falava: “pai, tira uma fatia para mim”. Ele tirava e me dava! E eu comia tudinho,
ndo deixava passar nada. Tinha dia que eu almocava 3 vezes. Eu almogava em casa, ia para a
minha madrinha, ela tava terminando de fazer o almogo e perguntava: “Helena, quer
almocgar?” e eu falava “quero, claro”. Ai chegava o filho do meu vizinho e falava: “vamos
para a casa do fulano”. Chegava 14 os dois almogavam. Eu era gordinha e ele era magrinho.

E nesse tempo vocé tinha quantos anos?

Uns 4 ou 5.

Vocé era bem pequenininha mesmo! E ja almocava 3 vezes.

Até os 7 anos foi assim (risos).

Mas suas irmas eram magrinhas.

Era. A Marta era muito, muito, muito magra. Ela tinha que fazer dieta para engordar porque
ela ndo comia qualquer coisa. Ela nunca gostou de comer feijao, verdura. Ela ndo comia nada.
A comida dela era arroz, carne e pao, acabou.

E vocé gosta de verdura, de fruta. Vocé come bastante?

Nossa, quando o meu pai desgrama a comprar fruta ele compra, compra, compra. Antes nao
perdia nada. Hoje....ta perdendo. Quando vocé vai olhando, a laranja seca, a maga apodrece. A
unica coisa que l4 em casa nao perde ¢ banana. Eu ADORO banana. Adoro, adoro, adoro. Eu
e 0 meu sobrinho parecemos dois macacos. Senta um de um lado e o outro do outro, se deixar
agente come um pé de banana, cheinho, carregadinho.

Helena, agora vocé tem interesse, vocé se vé magrinha, com os seus 60 Kg? O que te
motivaria a fazer alguma coisa para vocé chegar aos seus 60 Kg?

Eu quero assim, arrumar um emprego para poder fazer as minhas dietas, para eu comprar as
minhas coisas, ndo ter que ficar dependendo dos meus pais, para eu poder pagar uma
academia, fazer a minha natagdo, minha hidro, minhas drenagens linfaticas. Tudo isso eu

tenho vontade de fazer.
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Se cuidar ne Helena.

E, eu tenho vontade de me cuidar. Eu me cuido até o exato momento. Eu gosto de me sentir
bem, eu gosto de estar com o meu cabelo arrumado, minha unha feita, eu gosto de estar bem...
De boa mesmo, ndo gosto de sair desarrumada.

Vocé é muito charmosa Helena ! (risos) E Helena, porque a idéia que as pessoas fazem
“ah, ela é gordinha!”. Parece aquela gordinha relaxada.

Eu fico olhando uma colega minha gordinha 14 da escola e fico pensando: “Meu Deus, eu
nunca teria coragem de usar isso nunca”. Na minha sala tem uma e ela poe a calga justa.
Agente tem duas calgas iguais e agente mandou fazer as camisetas da faculdade. Tem dia que
agente estd igualzinha. Tem dia que ela coloca a calga bem apertada, uma blusinha bem
colada. Eu penso: “Eu ndo tenho coragem de usar isso de jeito nenhum!” Ja tem uma outra
que se veste super bem também. Tem dia que ela exagera com a saia curtinha e tal. E eu ndo
acho legal. Mas eu acho que eu me visto bem, me ajeito bem, eu me arrumo bem. Entdo pra
mim esta tudo muito bom entre aspas, eu quero emagrecer. Eu quero MUITO.

Entao para vocé emagrecer vocé tem que ter um emprego?

Nio, ndo é que eu tenha que ter. E porque, até 1a em casa eu falo assim: “tudo pra gente,
agente tem que ter um motivo para ser feliz. Isso tem que acontecer para acontecer isso”. E as
vezes as coisas acontecem e acaba que aquilo que vocé estava planejando fazer vocé nao faz.
No inicio do ano, dia 31 do ano passado, eu peguei a minha agente e coloquei 14 Minhas
Metas. Em primeiro plano eu coloquei: QUERO EMAGRECER (risos). Ficar magérrima.
Bem magrinha, depois eu quero estudar muito, arrumar um namorado, conhecer gente nova,
me divertir, sair, € nao sei o que. E por tltimo eu coloquei assim: cumprir todas as metas
acima.(risos). Entdo, assim, para mim, eu estou me esforcando para que isso aconteca, fago as
minhas caminhadas. Eu ando mais que tudo. Eu vou pro saldo, dai eu pego a filha da dona do
saldo e falo: “vamos dar um role”.Vou l4 em cima e volto e ando. Ai eu ja vou pro saldo de
ténis. Quando chega na faculdade eu subo escada, des¢o escada, subo escada de novo, desco.
E eu fico doidinha, sabe. (falou tudo muito rapido, como se estivesse correndo mesmo) Fico
bem ocupada, mas esta precisando de mais alguma coisa assim, sabe. Maior apoio.

Apoio, de quem que €é esse apoio?

Da familia inteira. Nao precisa ser da familia inteira ndo, mas do meu pai ¢ da minha mae.
Porque assim, quando eu comecei a fazer dieta esse ano, eu comecei sozinha, sem ninguém
saber, fui diminuindo, tava tomando meu remédio direito. Ai quando eu vi que estava dando
resultado eu falei: “vou esperar para ver se alguém percebe”. Ninguém notou nada. Eu falei:

“Caramba! Entdo eu ndo emagreci” e ndo tinha coragem de ir na balanga. E eu: “Ah meu
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Deus sera que eu emagreci? as minhas calgas estdo todas caindo”. Ai eu fui e vi que tinha
emagrecido 4 Kg. Ai falei: “ eu vou contar para a minha mae”. Ai contei para minha mae e ela
falou: “Ah, legal, ndo sei o que”. Ai meu pai vira para a minha irma e diz:” Marta, vamos
fechar essa boca, e ndo sei o que sendo daqui a uns dias vocé vai ficar igual a Helena”. Ai eu
olhei para ele e falei assim: “ela vai ficar igual a mim mesmo, se ela fechar a boca vai ficar
bem magrinha”. Porque ¢ assim quando ele vem, d4 uma para mim eu nao agiiento ¢ dou
outra, mas educada, do jeito que ele me ensinou (riso). “Se brincar eu estou mais magra que o
senhor”. Eu também fico enchendo o saco dele. Ai ele “porque, vocé esta fazendo dieta?” ai
eu falei: “ndo, ndo estou fazendo dieta ndo, s6 estou diminuindo as coisas que eu estou
comendo”. E ele: “ até parece que esta dando resultado”. E eu: “ €, vocé nao percebe nada”.
Ai sai, deixei. Quando eu subi na balanga e vi que tinha perdido 7 Kg. E assim, quando eu
perdi 2 Kg tinha gente que ja estava notando. “Helena, vocé estd mais magra?” e eu “ndo sei,
parece!” ndo tinha ido na balanga. E ele ndo percebeu. Eu falei “pai, se eu emagrecer uns 20
Kg vocé também ndo vai nem perceber, pra vocé nao vai nem fazer diferenga”. Ele repara
assim, quando eu corto o meu cabelo “vocé cortou o cabelo e ndo sei o que”, ele ndo gosta.
Ele repara o que ele nédo gosta.

Ele repara s6 o que ele ndo gosta.

E isso te incomoda.

Incomoda.

Vocé acha que se, por exemplo, vocé emagrecesse 4 Kg e ele falasse “nossa Helena, como
vocé esta magrinha”, vocé teria mais motivacao para continuar emagrecendo. O seu pai
falar isso para vocé.

Meu pai e minha mae. Porque a minha mae falou assim:” ah, legal”.

Se eles te elogiassem seria um motivo para vocé continuar.

E, porque eles s6 sabem dar martelada. Nossa! E muito ruim. (chorou, emocionou-se).

Pode chorar Helena, fique a vontade, porque ¢ dificil mesmo mexer com as emoc¢Ges da
gente.

Nao, eu ndo vou chorar mais nao.

Eu estou percebendo pelo que vocé falou “meus amigos repararam, tudo mundo
reparou, mas o MEU PAI néo reparou”

E, 14 em casa ninguém reparou!

Isso te incomoda...

(nesta parte falou mais pausadamente, mais devagar) Eu falo assim: “vocés podem viajar,

ficar bem longe”. Porque assim, minha irma fala que eu sou muito distante do meu pai, muito
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distante da minha mae. Eu ndo sou aquela pessoa de chiclete com meu pai € com a minha mae
porque eles nunca foram assim comigo. Ele nunca foram assim, como se diz, aquela
importancia toda, e tal. Eu até compreendo. Nao aceito mas eu compreendo. Porque quando
eu nasci, logo em seguida ele descobriram que a Marta tinha problema de aprendizagem e
tudo. Dai voltou toda a atengdo. Se vocé ver eu e a minha irma, o pessoal diz: “a Marta ¢ a
mais nova, € nao voc€”. Porque ¢ notavel, se estiver eu, ela, meu pai e minha mae, todo
mundo percebe a diferenca de tratamento. E totalmente diferente, apesar deles falarem que
ndo, que ¢ a mesma coisa... enfim, a pessoa que esta de fora consegue perceber, porque ver o
problema dos outros ¢ totalmente diferente, e que estd no problema também consegue ver,
mas ai tem aquela coisa “vocé estd com ciume”. Entdo assim, eu nunca fui muito grudada
com 0 meu pai e com a minha mae. Entdo se eu viajar e passar 3 meses longe, vou sentir falta
porque eu vejo todo dia, mas ndo vai estar me fazendo muita falta. E assim ¢ para eles, porque
eles ndo... digamos assim, se tiver 3 vagas no carro. Ai tiver meu pai dirigindo, minha mae do
lado dele e mais 3 vagas. Se o meu pai puder levar a Marta e mais 2 pessoas ele leva, mas nao
me leva. Ele prefere levar outras pessoas. Igual eles viajam e tal. No inicio do ano foi assim.
Mas ai eu falei que ndo queria ir. E acabou que mesmo se eu quisesse ir eu ndo iria. Porque o
meu primo voltou e era para ele ficar e ai s6 tinha uma vaga no carro, entdo o seu primo volta
e vocé fica.

E vocé estava querendo viajar junto com o seu pai, sua mae, sua irma.

E, eu queria entre aspas porque eu tinha que ficar para assistir as aulas de recuperagdo. Mas
ai, para mim foi bem melhor ficar porque eu sai, fui num show, me diverti e tal. Eu sempre
me divirto mais quando os meus pais nao estdo em casa, principalmente o meu pai. Porque a
minha mie “mae, eu vou em tal lugar assim, assim, mas eu volto, ndo precisa se preocupar
que eu volto”. Agora o meu pai ndo. Ele ndo deixa e...”por que que vocé nio deixa?” .
“Porque eu ndo quero e esta encerrado, ponto e acabou.”

Vocé ja tentou se aproximar dele, praticar as atitudes (do Adolescentro)?

Jé (falou chorando e rindo).

Varias vezes.

Ele fechava a porta do laboratério para eu ndo entrar. Ele ndo gosta que ninguém entre no
laboratorio dele.

Mas n&o é s6 vocé nédo né?

Ele falou um dia: “ele ndo gosta que eu entre”. Ele ndo gosta que eu limpe 14 dentro, ele nao
gosta que eu faca nada 14 dentro.

Quem faz isso para ele?



70

A Marta (respondeu rapidamente, antes que eu terminasse a pergunta). E ai € assim. Tudo o
que ela faz, ela quer receber em troca, tudo. Se ele manda ela fazer isso, ela: ”quanto que o
senhor vai me pagar?”’

E ele paga.

E ele paga. Ele pede para ela fazer. Quando ele quer alguma coisa de mim, ele manda eu
fazer. E se eu virar para ele e falar: “espera ai”, ai ele vira e fala assim: “tudo o que eu pego
para a Helena ¢ espera ai, espera que eu ja vou fazer, e ndo sei o que. Ela ndo sabe pegar as
coisas e fazer na hora que agente pede, e ndo sei o que”. Quer dizer, toda vez que ele manda
eu tenho que fazer na hora, eu ndo posso falar para ele que eu nao vou fazer. Eu ja falei assim
para ele: “ndo pai, deixa para a Marta fazer”. Ele ndo aceita isso. Se ele falar assim: “Marta,
da para vocé fazer isso assim e assim para mim?” ela fala:”a ndo manda a Helena”. Ai ele vai
gritando: “HELENA VEM FAZER ISSO, ISSO, ISSO”. Aqui (mostrou a bolsa) ja trouxe o
servigo e estou com o servigo aqui levando pra ele. A Marta ndo tem que fazer isso. As vezes
eu estou dormindo, as 7:30 da manha, ela tem uma forma super carinhosa de me acordar. Vai
na beira da escada, da um grito e eu tenho que acordar, descer para ver o que ele quer. Tem
dia que ele me acorda as 7:30 da manha para ir compra cigarro para ele. Vocé acredita numa
coisa dessa?

Vocé ja falou para ele “oh pai isso me incomoda tanto!”

Nossa, ele sabe!

Eu penso assim, eu sei que ¢ dificil Helena, agente fala assim porque agente percebe que
de repente ele quer uma forma mais carinhosa de se aproximar de vocé mas ele ndo
consegue ser carinhoso. E ai, de repente se vocé falar “pai, isso que vocé esta fazendo me
incomoda tanto”, mas com calma.

Eu j4 falei. Uma vez eu fui conversar com ele e falei:”’pai, eu ndo gosto quando vocé faz isso,
me incomoda, porque vocé é meu pai, eu tenho que te obedecer, mas o senhor s6 sabe gritar, e
tal”. Ai ele vira e fala que ¢ tudo mentira, que o que eu estou falando nao ¢ verdade, e nao sei
0 que, que eu estou inventando. Ai acaba a conversa.

Mas ai vocé pode falar assim, eu estou falando do que eu estou sentindo, e 0 que eu estou
sentindo ndo € mentira.

Ai quando ele comeca a falar eu j4 nao consigo, eu comecgo a chorar, e acaba tudo.(rindo e
chorando).

E muita emoc&o né, Helena.

Como diz o Dr. Valdi, é muita magoa.

Vai juntando...
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Nossa, demais... ai toda vez que eu tento conversar com ele, ele... ai eu ja nem...

E com as suas outras irmés a Estefani e a Aurea?

A Aurea ele tem a mesma visdo, é do mesmo estilo. A Estefani ndo. A Estefani ¢ a filhinha,
queridinha dele, a mais velha, ¢ a que mexe no dinheiro dele. Tudo ¢ a Estefani. S6 porque
assim, ultimamente ela ndo estéd legal. Esta acontecendo alguma coisa e ninguém sabe o que é.
E ai ele acha que daqui a pouco ela € que tem que sustentar a casa.

Ela trabalha?

Trabalha e esta fazendo faculdade de enfermagem de novo e tal. E com a Aurea ele fica
assim: “ela trabalha e agente nunca vé o dinheiro dela, ela nunca ajuda com nada, ¢ tal”.
Assim que eu quis mudar aqui pro plano (esta se referindo ao curso normal que comegou no
gama e passou para o plano), ele falou:”vocé quer?” e eu falei:”quero, quero muito”. Ai nesse
mesmo ano eu reprovei. Ai ele veio no Natal, em pleno Natal, a familia inteira, ele acabou
comigo, falou um monte de coisa, que eu ndo era esforcada, e ndo sei o que, que eu tinha
reprovado por vontade propria, que eu tinha feito aquilo para sacanear com ele, e tal, falou um
monte de coisa. Ai eu ja comecei a chorar e falei assim: “vocé pode falar o que vocé quiser,
menos que eu ndo sou esfor¢ada, que ¢ uma coisa que ndo ¢ verdade.” Ai ele falou:”¢, mas eu
ndo te vejo o dia inteiro”. Ai eu: “ claro, eu estudo o dia inteiro, ou o senhor acha que eu fico
na escola brincando? Eu passo o dia inteiro dentro de uma sala de aula, eu tenho 11 aulas por
dia. E ele:” e a noite, o que vocé faz?” eu falei: ”vocé me v€ chagando?” ai ele: “vejo”. E eu
falei: “vocé me vé chegando e fazendo o qué?” ele falou: “eu vejo vocé chegando, tomando
banho, jantando e subindo para o seu quarto para dormir”. E eu falei:” vocé vai 14 no meu
quarto ver o que eu estou fazendo? Nao vai, entdo vocé nao pode dizer que eu estou
dormindo. Porque tem dia que eu passo a noite toda acordada estudando para trabalho, pra
prova, e ndo sei o que”. Ai ele foi falou ndo sei o que e td bom. Ai eu subi e fui dormir.
ACABOU para mim, né. Ai a virada do ano eu quis passar bem longe daqui, mas ele nio
deixa. Natal e Ano Novo tem que ser do lado da familia, e do lado dele. Ai eu detesto, porque
eu gosto de sair, eu gosto de dangar e como minha mae diz, ele ndo gosta mais disso, porque
j& gostou muito. Ele acha que ele ndo gosta, ninguém mais pode gostar. E ai para mim foi
horrivel. Ai quando ele falou assim que eu estava parecendo com uma de minhas irmas. Acho
que esta até ouvindo a pessoa E ai foi duas coisas que eu detestei da parte dele, me comparar
e falar que eu estava fazendo uma coisa que eu ndo estava fazendo. Entdo foi o cumulo, o
absurdo. Ai eu fiquei com muita raiva e ele falou aquilo da Aurea, e eu detesto ser comparada
a qualquer pessoa, principalmente a Aurea.

Por que principalmente a Aurea?
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Porque a Aurea ndo tem boa indole. Ela faz de tudo para conseguir o que ela quer. Ela ¢ igual
a Marta. Ela e a Marta sd@o muito parecidas. Eu faco de tudo para conseguir o que eu quero, eu
ndo passo por cima de ninguém porque eu acho que isso ndo ¢ certo, € eu nao preciso
humilhar ninguém para conseguir as coisas. Eu consigo as coisas por mérito proprio. E elas
ndo estdo nem ai, se eu tiver que passar por cima de vocé€ para conseguir 0 que eu quero eu
passo. E a Aurea engana muito todo mundo 14 de casa, e tal, e quando ele falou aquilo para
mim ele falou assim como se eu estivesse enganando a todo mundo também.

Entdo foi isso que ele quis dizer, ele te comparou e quis dizer que vocé estava
enganando.

Enganando todo mundo. Como quem diz, vocé esta estudando 14, vocé esta indo para 14 por
algum outro motivo.

Que ndo € estudar, é passear.

E. De certo ele acho que eu saia todo dia para o parque, ¢ ndo sei o que... ai quando foi na
semana seguinte eu falei, quer saber de uma coisa? Ai quando foi no més de maio, eu ja
estava enturmada com todo mundo da turma e tal. Ai eu falei: “ndo, vamos sair”. Ai eu falei:
“para onde agente vai?” “vamos para o parque da cidade”. Ai eu falei:”so se for para beber,
encher a cara!”. E assim agente fez. Compramos um monte de bebida, vinho, ndo sei o que.
Foi todo mundo para o parque da cidade, umas 7 pessoas. Chegamos 14, sentamos,
conversamos € bebemos, ndo sei o que, e pronto. Cheguei em casa tranqiiila, numa paz.
Tomei um banho e dormi a noite inteira. No outro dia as 5 horas eu estava de pé, numa boa.
Eu falei ja que ele falou isso uma vez, entdo vamos dar motivo.

Da outra vez vocé ndo fez nada. Dessa vez ele nem sabe. Mas vocé bebe assim ou so foi
esse dia?

Nao, eu bebo. Eu bebo quando eu saio com o meu pai, quando eu estou em casa, com as
minhas tias. Eu adoro beber vinho, cerveja. Tudo isso eu bebo com ele. La em casa, teve uma
época que ele nao estava bebendo, agora ele voltou a beber ne. Assim, ele bebe de vez em
quando, e tal. Ai teve uma época que ele ndo estava bebendo nada, nem vinho, nem nada.
Depois ele comegou a beber s6 vinho e ndo bebia mais cerveja. Agora ele voltou a beber
cerveja e quando ele quer ele bebe vinho

Ele s6 bebe socialmente.

E, ele ndo é de ficar bébado nio, nunca foi. Eu sempre bebi com ele. Agente sempre bebe
junto, compra cerveja pra gente. Eu gosto de tomar cerveja com ele. Cerveja com limao e tal.
Quando agente esta tranqiiilo é nesse momento, ne. Isso é de vez em quando.

Ah, quando vocé bebe com ele, fica tranquilo.
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Nao, ndo ¢ que eu beba com ele. Ele ainda me enche muito o saco. Igual a uns dias atras, uns
primos meus foram 14 pra casa, ne. Sobrinhos do meu pai, e tal. Eu estava no caminho, fui
para a faculdade e os meninos foram 14 na faculdade e eu falei: “ndo gente, vamos todo
mundo 14 para casa”. Ai ele ainda quis brigar comigo porque “seus amigos tem que vir aqui
para dentro, e ndo sei o que” e eu falei: “ndo pai, agente ta 14 na garagem”. Porque tem a
garagem e ele colocou umas mesinhas 14 fora. E agente prefere ficar 1a fora, conversando e
tal. Ai ele fica me enchendo e tal, nunca vi.

O que que ele reclama?

A ele fala assim: “seus amigos ndo tem que ter medo de mim”. E eu falo: “pai, mas ninguém
tem medo de vocé. O negdcio ¢ que aqui fora eles ja presenciaram uns momentos assim... em
que ele esta brigando com alguém, meu pai ndo consegue conversar com ninguém, ele grita
mesmo. Ele tem uma cara de mau. Ele tem o cabelinho todo cortadinho e quando chega atras
ele tem um rabinho. O cabelo dele esta maior que o meu, s6 que é todo enroladinho.(carinho
pelo pai?) Ai todo mundo fica assim, porque ele tem cara de mau mesmo. “seus amigos nio
precisam ter medo de mim ndo, fala para eles que eu ndo mordo.” E eu falei: *“ ¢, morder vocé
nao morde, mas dé uns gritos que assusta todo mundo!”

Deixa eu te falar. A minha preocupacdo é que vocé consiga realizar o seu projeto que é
emagrecer. E ndo adianta dieta, vocé ja conhece tudo de dieta, vocé ja sabe tudo de
dieta. Dieta ajuda né Helena, mas eu acho que é aqui dentro que tem que estar tudo
tranquilo. Entdo eu fico pensando no que vocé pode fazer para fazer a dieta para vocé.
Porque eu entendo a sua dificuldade sabe Helena, entendo direitinho. Vocé quer que o
seu pai e sua mae te valorizem, te acariciem, vejam seu esforco e valorizem o seu esforgo.
Eu entendi isso que vocé falou. Se eu estiver errada, me corrija. Vocé quer o carinho, a
atencéo deles ne. Mas eu fico pensando na sua saude. VVocé é tédo bonita, tdo vaidosa. Mas
a questdo de emagrecer é mais pela sua saide mesmo. Quando vocé atingir os 60 Kg vai
ser bom para a sua salde e para voceé se sentir bem com vocé.

Agora ndo ¢ mais uma questdo de satide para mim, porque até entdo eu estou muito bem, eu
estou com o meu colesterol 14 em baixo, ta tudo normal. Eu ja fiz todos os exames e tal.

E porque a obesidade pode levar ao diabetes, ndo agora, mas pode ser mais para frente...
Agora eu nao tenho aquele assim... ah, eu vou fazer dieta por causa da saude. Eu vou fazer
dieta para ficar melhor do que ja estou. Hoje eu penso assim. Se eu for pensar pelo lado da
minha saude hoje ou “ah, eu tenho que ser magrinha para conseguir isso ou aquilo”, ndo &,
porque do jeito que eu estou eu consigo tudo o que eu quero. Meus namorados, eu tenho os

meus amigos, eu tenho as minhas roupas, eu saio para dancgar, eu me divirto.
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Como vocé se v&? O que vocé acha da sua obesidade?

Como assim? O que que eu acho...

Como vocé se vé, como vocé acha que as pessoas te véem, se isso te incomoda.

Nao. Até entdo ela ndo me incomoda muito nao.

Sua imagem corporal que eu estou falando.

Nao, ela nao me incomoda muito ndo. Porque assim, eu ponho uma roupa que nao ta legal eu
tiro e procuro uma que fique legal em mim, entendeu? Para eu me sentir bem. Sabe, eu tenho
as minhas calcas coladinhas, meus saltos, eu tenho tudo isso. Entdo quando eu estou afim...
tem dia que eu vou para a faculdade que parece que eu estou indo para outro lugar e eu mora
ha 10 metros da faculdade. Ai tem dia que eu nao estou afim. Eu coloco o meu vestido
ripezinho, uma sandélia baixinha e estou Otima, entendeu. Eu ndo tenho muito esse
problema... eu falo, gragas a Deus eu tenho muito peito (risos). Porque assim, cara, eu queria
ser bem magrinha para poder usar o meu pircing que eu sempre tive vontade. Eu acho a coisa
mais linda.

Onde vocé quer por o pircing?

No umbigo (risos). Porque eu queria colocar no nariz e o meu pai falou que ndo ia deixar.
Quando eu era magrinha, foi logo que langou, e era quando eu podia usar pircing, mas era
muito caro e eu abusava demais. Mas agora eu fiquei louca para colocar no nariz e aconteceu
um fato com um primo meu e meu pai falou: “ndo, vocé ndo vai colocar pircing de jeito
nenhum, nem vocé nem a Marta”. A Marta tem 5 furos em uma orelha € 4 na outra e ela
queria colocar um transversal. Eu acho horrivel. Ai ela disse: “ah eu vou colocar um
transversal” e meu pai: ’ndo vai, se voc€ colocar eu prego o brinco na sua orelha com um tapa
s6”. Olha s6 ele falando pra gente. E ai quando ele estd no telefone falando com a mae do meu
primo ele fala: “ndo, isso € coisa natural de adolescente, ndo sei o que. Vocé tem que
agradecer que foi um pircing, ndo foi uma tatuagem. Porque o pircing ele tira e poe na hora
que ele quiser”. Ai eu olhei assim e pensei, engragado né, antes ele estava aqui... agora eu
acho muito bonito. Quando eu era magrinha eu adorava usar barriguinha de fora e agora eu
ndo tenho coragem. Nem vou nada. Eu acho a coisa mais feia hoje. A pessoa que ndo tem o
corpo legal usar isso. Eu acho muito bonita com blusa, com calga, ndo sei o que. E mais o que
me motiva, a vaidade mesmo. Ja pensou eu magrinha, vai ser uma bagaceira. Vou andar no
Rio de Janeiro para ser atriz da Globo (risos). Mas eu falo desse jeito, eu vou ser muito
famosa.

Se Deus quiser né Helena (risos). E os namorados? Aquele...

Aquele quem?
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Jaera.

J& era. Porque assim, lembra daquele bonitinho? La do grupo aquele dia...

Irméo do grandéo.

E, irmdo do granddo. Ai ele veio, me mandava mensagem, me ligava, e eu falei assim, ndo, ta
bom. Ai quando foi um dia, o P.R. veio. Ai tava o D., o P.R., e eu falei: “bagaceira, o que que
eu vou fazer hoje?”. Ninguém falou nada comigo. Eles mal falaram comigo. E ai o ED. Veio,
aquele daquele dia. E ai agente foi subindo, todo mundo conversando, o ED abracado comigo
e com a CR. E eu pensei: acho que ele esta afim da CR. Quando chegou na parada, o D. veio e
me deu uma balinha, mas na maior inocéncia. Mas do nada, quando eu pensei que ndo ele me
lascou o beijao. Ai o D. ficou uma fera, falou um monte de coisa. Eu pensei, que menino
doido. Eu falei para ele: “meu filho, vem cd, como ¢ que vocé faz uma coisa dessa do nada?”.
Mas ai ficou. Quando foi no dia seguinte o D. me ligou. “p0, mas vocé me sacaneou” e eu
falei: “ ndo, vocé que me falou que estava namorando, falou 14 dentro do grupo. Porque que
eu ia querer ficar com vocé€? Por que vocé ainda veio me dar balinha? Ai quando foi no grupo
seguinte, o P. veio, ai eu e o P. ficamos e o ED. Ficou com a CR. Eu falei “eu sabia que ele
estava interessado”. E ai quando tava todo mundo indo embora do nada o ED. Falou assim:
“conversa ai com a CR que eu quero conversar com a Helena”. Agente foi por outro caminho
e ele me colocou na parede e me beijou de novo. Eu falei, cara, mas vocé ¢ doido e tal.
Quando foi na semana seguinte o ED me ligou dizendo que queria me ver. Ai agente comegou
a ficar. SO0 que ai tem a CR. Ai ele me ligou e eu disse, ndo vamos ficar mais ndo. Ele disse,
tem certeza? E eu falei, tenho. Ele me mandou um monte de mensagens e tal. E pra mim esta
tranqiiilo ne. Eu falei: Nao vai fazer tanta diferenga, agente ¢ amigo do mesmo jeito e tal. Ai
eu saio 14 pro Barulho ( ¢ um bar GLS que fica no Parque da Cidade). Ai a bicharada estava
toda solta, ndo sei o que. Nao tinha ninguém em casa, meus pais estavam viajando, né. Ai eu
fui, porque era feriado. E ai eu ja tinha ficado com o ED. e tal. Ai eu falei, bom o que aparecer
agente ta curtindo. Chegou 14, comegou a tocar musica, eu fui dangar, e tudo, eu e a namorada
do meu amigo. E agente dangando, dangando, dangando. E quando eu olhei tinha um carinha
me olhando. Ai eu falei: “amiga, olha se aquilo ali ¢ ou ndo ¢é!”. Gays e lésbicas sabem
quando o outro é. E ela falou: “ah, aquele ali ndo é ndao”. Ai eu falei: “ ndo ¢ ndo, entdo eu vou
ficar”. Entdo ta joia, entdo deixa ver! Ai o cara chegou e falou que queria ficar comigo. E eu
falei: “cara, vocé tem certeza?”. E ele: “tenho”. Ai eu fiquei com o cara, e tudo. Vira e mexe
eu estou ficando com um ou outro, conhecendo gente nova, e tal. E tem também um menino
da minha sala da faculdade que estd louco por mim. Mas eu morro de medo dele. (risos). Ele

vira pra mim no meio da aula e fala assim: Helena, vamos beijar na boca? E eu falo: ah negao,
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fica quieto! Ai ele comeca falando bem baixinho: Helena, vamos beijar na boca? E eu falo:
fica quieto negdo que eu quero prestar atengao na aula. Porque eu sento no canto da sala,né.
Ai por fim ele fala bem alto e a turma inteira para e olha pra gente. E eu fico: “ah, meu Deus,
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que vergonha!!!” ai toda sexta-feira agente junta a turma e sai, ne. Eu sento entre duas amigas
para ele ndo chegar muito perto de mim (risos). Porque assim, o homem daquele tamanho
(grande), se ele me pega, ndo tem nem como eu gritar. Vai chegar uma hora que eu vou falar
assim, eu quero um namorado, uma pessoa s6 pra mim, e tal.

Por enquanto esta na fase de curtir né Helena.

E mas ja esta chegando, ja tem um tempéo que eu estou sozinha assim. Acho que ja tem uns 2
anos.

S6 quando aparecer mesmo uma pessoa interessante.

Eu ndo vou ficar desesperada atras de namorado ndo.

Nem precisa né Helena.

Nao, ndo preciso disso nao.

Ta beijando muito... (risos)

Eu estou tranqiiila.

Olha, concluindo, sabe o que eu penso. Vocé esta batalhando, esta se esforcando para
arrumar um emprego, para terminar a matematica para fazer a faculdade, uma hora
vai dar certo para pagar essa faculdade, de repente vocé vai trabalhar 14. As portas vao
se abrir né Helena. Fora os gatinhos (risos)

No laboratério de informatica tem um que ja me passou varios e-mails, e s6 e-mail de amor
(risos). Sabe aqueles bem assim... porque o J. e o P. vao todos os dias na faculdade me ver. Ai
eu ando de mao dada com o J. ando de mao dada com o P. ai passo o gatinho da informatica e
fala: “vocé esta me traindo né”. E os meninos ficam assim... porque o J. se descobriu gay, mas
agente ja tinha namorado hd muitos anos atrds. E o P. agente ficava até uns 2 meses atras
quando ele me contou que era bissexual e que tinha um namorado. Mas foi um choque pra
mim porque com o J. eu ja tinha namorado mas ja tinha perdido o contato. Mas com o P.
agente estava namorando, ficando, de rolo, e tal, e quando ele falou pra mim foi um choque
muito grande. Ai o gatinho da informatica veio e me falou assim: “vocé estd me traindo!” ai o
P. virou pra mim e falou assim: “vocé que esta me traindo né Helena, porque enfim, agente ja
estd junto a muito mais tempo do que vocé estd aqui”’. O gatinho fica me vigiando na
faculdade. Ele j& tem 28 anos e fica parecendo um menininho me vigiando. Ele ¢ uma

gracinha.



77

De repente vocé vai trabalhar na faculdade né, vocé estq batalhando Helena para
conseguir o seu espaco. E eu acho que vocé consegue emagrecer, se € esse 0 seu objetivo
mesmo de colocar o seu pircing no umbigo (risos), se é seu objetivo, se é uma coisa que
vali te fazer bem, otimo.

Nao, mas eu quero emagrecer porque eu quero ser modelo fotografico.

E tem possibilidade porque vocé é desinibida e bonitinha.

A minha turma tem um site, ne. Ai todo dia levam méquina fotogréafica. Todo dia eu falo:
“bate foto minha” (fazendo poses). Eu adoro tirar foto dos outros e que tirem fotos de mim.
Eu acho assim, que essa questdo do seu pai e da sua mae é dificil de resolver de um dia
para o outro. Mas vocé estando bem com vocé, cuidando de vocé ja facilita e ajuda mais.
O outro vocé vai conquistando e cativando. Porque as vezes, 0 seu pai e sua mae querem
receber carinho e ndo conseguem dar carinho. Agente pensa assim, sera que eles
receberam carinho dos pais, sera que eles ja foram tdo amados quanto agente quer ser
amado também? As vezes eles ndo conseguem, né. As vezes, se vocé for cativando, sem
muitos interesses, sem muitas cobrancas e sem muitas expectativas também. Porque as
vezes agente faz uma coisa esperando que o mundo mude. Faz a sua parte e deixa o
mundo do jeito que ele esta, mas cuidando de vocé né Helena, gostando cada vez mais de
vocé. Eu acho que o caminho é esse. E dieta ndo resolve ndo, porque vocé ja sabe tudo.
Vocé sabe fazer a sua dieta, ndo sabe? Vocé sabe que tem que fracionar, sabe o que €
mais caldrico e menos caldrico, sabe que tem que ter horario para comer. Tudo isso vocé
ja esta careca de saber. VVocé ja sabe isso de cor e salteado. Nao precisa ficar escrevendo.
Eu acho que daqui uns dias eu vou fazer ¢ nutricdo. Eu j& sei muita coisa ¢ acho muito
interessante.

E muito legal, nutri¢do é muito legal. Mas eu acho que no seu caso o que importa mais é
vocé estar bem, porgue ai vocé consegue. A motivacdo vem de vocé, porque se vocé ficar
esperando motivacdo de fora fica mais dificil. Se vocé estiver motivada dentro, pode
ajudar, né.

E. Eu quero ¢ curtir a minha vida. Sair, dangar, divertir, conhecer gente nova. E isso que eu
quero fazer, sabe. Mas ai vem aquela questdo. Meu pai nao vai deixar. E fica todo mundo me
cobrando: “que dia que agente vai para o barulho de novo”. Todo mundo quer ir mas quer ir
comigo. Ai eu falo :”Cara eu ndo sei, quando o meu pai viajar de novo agente vai” (risos)

Quando ele viajar vocé vai né Helena (risos)
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Quando ele viajar eu vou de novo, porque assim, sai de casa tipo as Shoras para vir para ca.
Mas para voltar, eu ndo me contento em sair 14 do Valparaiso, ir para o Parque da Cidade,
dancar 14 uma hora e ir embora feliz. O dia que eu fui eu cheguei em casa 4 horas da manha.
Morta de alegre...(risos)

Ai eu liguei para a minha mae e falei: “mae, agente esta planejando sair daqui as 2 horas”.
Minha mae sabe onde que eu fui e tudo. Ai ela falou: “Cuidado, nao sei o que”. Ai eu falei:
“ndo mae, ta bom”. Ai falei pra ela que eu tinha encontrado com o pessoal 14 da rua de cima.
Porque assim, o P. estava morrendo de medo de ir e ser descoberto. A mae da D. sabe que ela
¢ bi, mas a mae do P. ndo sabe.

A D. é sua nova amiga.

E. Ai eu falo assim: “P. entdio é melhor vocé ndo ir porque vai encontrar muita gente daqui. E
ele: “ndo vou e ndo sei o que”. E eu falei: “vai...”. ai quando chegou 14 ele comecgou a se
esconder e encontrou o professor dele. Eu encontrei até um menino aqui do Adolescentro. Ai
eu falei: “cara, eu ndo acredito!” quando ele me viu, mas foi uma festa que agente fez um com
o outro. Eu me amarrei no lugar. Eu quero ir sempre, quero ir mais, quero ir nas reunides das
meninas lésbicas.

Que isso Helena, que interesse todo é esse...

Sempre me interessei. Acho muito massa, levanto bandeira mesmo. Esse ano eu vou para a
Parada Gay. Eu sou simpatizante, at¢ 0 momento. Se der vontade de beijar na boca de uma
mulher eu beijo também.

E. Até hoje nio.

Até hoje nenhuma me chamou atencdo. Mas se eu quiser eu beijo, se eu tiver vontade eu
beijo. Eu até to louca pra falar com o Valdi porque tem um site aqui de Brasilia, e o nome do
site ¢ paroutudo. E ai tinha a entrevista de um menino que eu conheci no semindrio e tal. E eu:
“cara eu nao acredito que esse menino esta dando entrevista aqui”. Ai ele tava falando que se
afeicoou aos 15 e contou para toda a familia dele que era gay aos 15 anos. Ai a mae e o pai,
sem saber o que fazia levou ele em psicologo, em pediatra. Levaram em 3. Ai o primeiro
falou que ele era doido, o segundo que ele era ndo sei o que. Ai ele: e até entdo o terceiro, o
doutor Valdi, me falou bem assim, o problema ndo é com vocé, ¢ com seus pais. Quem
precisa de terapia nao € voce e sim os seus pais. Ai tudo bem. Ele adora o Valdi, ¢ apaixonado
por ele. Ai foi nesse seminario que agente se conheceu, o Valdi até estava, dava palestra, e
ndo sei o que. Tudo que tem, de sexualidade, de homossexualismo, tudo eu me interesso. La

na faculdade vai ter um curso de sexualidade. Ai eu fiz a minha inscri¢do. Ai eu vou fazendo.
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Eu armo o maior barraco em casa, sabe. Porque meu pai ¢ minha mae sdo meio
assim,sabe. Até que a minha mae nem tanto, mas o meu pai, passa um homem na televisao e
ele fala que aquele homem ¢ gay. Passa uma mulherzinha bonitinha na televisao ele fala que ¢
galinha, que ¢ piranha e ndo sei o que.

Quantos anos seu pai tem?

Meu pai tem 41.

Novo ne.

Ai quando foi esses dias eu virei pra ele e falei assim: “pai, eu queria ver a sua reagao um dia,
eu bem gostosona 14 na televisao ai uma pessoa que esta do seu lado vira e fala assim: essa dai
¢ maior piranha, eu queria ver qual ia ser a sua reagao”. Ele ficou caladinho. Pai vocé ja
esqueceu que vocé tem um filho? Porque meu pai tem um filho, ne. Antes dele conhecer a
minha mae ele teve um filho. Ai eu falei pra ele: pai, vocé ja pensou na possibilidade de seu
filho ser gay? E ele: Que Helena, ¢ meu filho, ¢ homem. E eu: ah, meu Deus! Vai resolver
muita coisa ficar falando isso pra ele né.

Vocé tem contato com ele?

Nao. Agente perdeu o contato. De vez em quando agente se encontra ai, andando... ele sumiu.
Ele tem 28 anos.

Deixa eu te pedir uma coisa. Eu queria que vocé fizesse um desenho seu aqui. Vocé se
desenhar.

Nossal!!!l A coisa que eu menos sei fazer ¢ desenhar.

N&o, mas nao precisa ser um desenho maravilhoso nao.

Nossa, sabia que eu nunca fiz isso! Eu ndo sei. (risos) Isso ¢ muito dificil... (risos) gente, eu
nao sei desenhar.

Tente Helena...

Vocé quer que eu desenhe o que, como eu me vejo...

Vocé. Como vocé se acha, como vocé se vé. Voce.

Meu Deus... 1a vai eu e meus matinhos... (detalhes do desenho)
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Anexo V - Desenho (auto-imagem)
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Anexo VI — Complemento de Frases
Complete as frases:

As mulheres sdo sensiveis e gostam de carinho e respeito.
N&o posso fazer tudo que tenho vontade.

Sofro quando vejo alguém que gosto triste e sofrendo.
Fracassei quando reprovei 0 2° ano e decepcionei meu pai.

O sucesso é algo maravilhoso e gque poucos sabem aproveitar.

o g » w b F

Se os homens fossem todos meus, 0 mundo seria outro, pois eu governaria o Brasil e

seria a 12 mulher no cargo de Presidente da Republica.

7. Desejo ser feliz.

8. Em relacdo aos afazeres domésticos cabe a mim ajudar no que for preciso.

9. Meu principal problema é saber que nem sempre consigo realizar os meus objetivos.

10. Minha preocupacdo principal é resolver um problema antigo e seguir minha vida em
paz.

11. Secretamente eu amo muito meu pai.

12. Gostaria de realizar os meus sonhos.

13. Acredito que minhas melhores atitudes sdo aquelas em que ajudo as pessoas.

14. A felicidade é um sentimento muito bom, do qual gosto de sentir.

15. Considero que posso tudo gue realmente desejo.

16. O tempo mais feliz era quando eu brincava feliz e ndo tinha as preocupagdes de hoje.

17. Ser pai é a coisa mais bela para um homem.

18. Diariamente eu me esforco para ser feliz e emagrecer.

19. Sinto dificuldade em perder peso.

20. Sempre quis ser magra.

21. Luto para atingir meus objetivos.

22. Ao me deitar penso em tudo que aconteceu no dia, agradeco a Deus e peco para que Ele
proteja as pessoas que gosto.

23. Meus maiores desejos é me formar em fisioterapia, ser magra e feliz.

24. Eu gosto muito de sair, dancar e beijar na boca.

25. Meus estudos é uma coisa da qual preservo e me esforgo para terminar e comecar

sempre.

26. Ser mée é a coisa mais linda para uma mulher que deseja muito.



217.
28.

29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.

Com frequéncia sinto saudade de algumas pessoas muito queridas.

O passado ja passou, porém tem coisas nele que ndo quero esquecer jamais, pois
simplesmente foi belo. Pena que néo volta.

Minha vida futura é uma coisa que desejo muito, e espero que seja feliz.
Farei o possivel para conseguir viver minha vida, sem precisar dos outros.
Dedico a maior parte do meu tempo para a minha satisfagdo pessoal.
Esperam que eu seja magra e mais bonita.

Me esforgo para emagrecer e ndo decepcionar as pessoas a minha volta.
As contradicfes devem ser quebradas.

Minha opiniéo é de grande valia, mas as vezes magoa algumas pessoas.
Penso que 0s outros senta no seu rabo, para falar do rabo dos outros.

O lar € onde as pessoas gostam de estar.

Me incomodam os preconceitos da sociedade.

Quando era crianca eu gostava de ir para a casa do meu padrinho.

Meu maior medo € ndo viver a vida tanto quanto desejo.
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