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“Uma quietude e um quase contentamento”:
revisitando os transtornos alimentares

Guilherme Gutman

Ainda estudante de medicina, ja flertando com a psiquiatria, folhean-
do jovialmente as paginas quase virgens do recém-adquirido Compéndio de
Psiquiatria, de Kaplan & Sadock, ficava entéo especialmente intrigado com
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as, assim classificadas, “sindromes ligadas a cultura’. Ao lado de quadros clini-
cos estranhissimos, tais como o koro, estava a hoje familiar anorexia nervosa. Na-
guele tempo, esse transtorno alimentar era uma espécie de representante
antropoldgico da América do Norte. Assim, a0 menos nesse ponto de meu pri-
meiro livro de psiquiatria, 0s norte-americanos eram um povo t&o particular quan-
to os esquimos, e capazes da producdo de sindromes téo exéticas quanto piblokto
ou histeria do Artico!

A conex&o estreita entre a anorexia e uma dada cultura, bem como a maior
prevaléncia desse transtorno, ao lado da bulimia nervosa, nos paises ocidentais
desenvolvidos parece, de saida, indicar causalidades socioculturais no ambito da
discussao etiol dgica dos transtornos alimentares. De fato, em nenhum outro grupo
de transtornos os dados epidemiol 6gicos sugerem tao fortemente fatores causais,
dentre os quais as hipéteses biologizantes ndo ocupam o centro da cena. E isso,
mesmo no contexto de uma psiquiatria standard, o que desde finais da década de
1980 significa, na alternancia historica entre somatistas e psiquistas,* a prevaléncia
de uma psiquiatria de orientacdo predominantemente organicista.

Ao lado da informag&o de que “vérios estudos vém consistentemente de-
monstrando um aumento da incidéncia (da anorexia nervosa e da bulimia nervo-
sa) nas sociedades industrializadas do Ocidente entre os anos de 1950 e 1980,
guando parecem ter atingido um platé (Nunes, 2006, p. 52), surgem como da-
dos epidemiol 6gicos sdlidos a maior prevaléncia em mulheres (numa proporcao
gue varia de 6:1 a 20:1) jovens (na faixa dos 15 aos 19 anos para a anorexia e
dos 20 aos 24 anos para a bulimia) que — associados a noticia de que “de modo
geral, confirma-se a impresséo de que, atualmente, muitas mulheres fazem dieta
e sentem-se insatisfeitas com o seu corpo, mesmo quando néo estdo acima do
peso normal” (ibid.) — parecem confirmar a impressdo de que esses transtornos
seriam mesmo filhotes tipicos de nossa época.

Todavia, o primeiro relato clinico mais substancial da entdo batizada anorexie
histérique foi feito por Charles Laségue (1816-1883), em 1873. Nesse texto inau-
gural, partindo da observac&o de oito mulheres entre os 18 e os 32 anos, Lase-
gue elabora mais uma de suas primorosas descric¢des clinicas,? embora ndo avance
significativamente na discussdo etioldgica. Na verdade, Lasegue aborda a anore-

1. Paraaretomadado fio dessa discussdo, vale lembrar o obrigatério livro de Paul Bercherie (ver
as outras referéncias bibliogréficas indicadas ao final deste texto), que também pode ser revi-
sitado sempre com muito proveito.

2. Hauma excelente traducdo desse texto de Lasegue publicada na Revista Latinoamericana de
Psicopatologia Fundamental, v. 1, n. 3, p. 158-171, set. 1998, acompanhada de uma apresen-
tacdo elaborada por Mério Eduardo Costa Pereira, a qual langa luz sobre os pontos mais rele-
vantes do texto original.
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xia fundamentalmente como uma modalidade de histeria, e ndo chega a fazer men-
¢do aquilo que a posteridade passara a reconhecer como o traco central do trans-
torno: a insatisfacdo com o proprio corpo ou, como propdem as classificacdes
psiquiatricas atuais, a distor¢do da imagem corporal. Tampouco fara referéncia
ao desejo de emagrecer — ou ao medo de engordar — como sintomas iniciais, fun-
damentais ou obrigatorios.

Ao setragar o perfil epidemiol 6gico de uma anorética ou de uma bulimica,®
em funcéo das correlagdes entre as exigéncias por vezes tiranicas de um padréo
de beleza no qual um dos itens centrais é a presenca de um corpo esbelto, e 0
desencadeamento de sintomas alimentares, chegaremos a uma questédo bem ge-
ral que gravita em torno das relacdes entre a psicologia, a psicandlise, a psiquia-
tria e uma medicina baseada em evidéncias. Nosso editor — Manoel Tosta Berlinck
— chamou atencao para um recente editorial da prestigiosa revista Nature, na qual
ha um ataque frontal a psicandlise e a uma psicologia que, porventura, ndo seja
orientada pela pesguisa empirica sistematizada (estilo ensaio duplo-cego rando-
mizado). Em um determinado trecho desse editorial, pode-se ler:

Qualquer um lendo os trabalhos originais de Freud podera muito bem ser
seduzido pela beleza de sua prosa, pela elegancia de seus argumentos e pela acui-
dade de sua intuicdo. Mas aqueles fundamentados na ciéncia ficardo igualmen-
te impactados pelo desprendimento com o qual ele elaborou as suas teorias
baseado, essencialmente, na auséncia de evidéncias empiricas. Essa é uma das
razBes principais pelas quais a psicanalise freudiana saiu de circulagéo: seu alto
custo — o tratamento pode prolongar-se por anos — néo é sustentado por evidén-
cias de eficacia. (Nature, 2009)

Para, ao final, oferecer uma suposta solugdo: “Ha um imperativo moral de
mudar a prética da psicologia — sob o risco de sair, ao modo de Freud, de cir-
culac@o — em uma ciéncia robusta e valorada, informada pela melhor pesquisa
vélida e pela evidéncia econbmica (ibid.).

H4, no tom e no desenvolvimento desse editorial da Nature, ao lado de uma
condenac&o das préticas e teorias elaboradas “ao modo de Freud” (ainda que o
editor reconhega que ha nos escritos freudianos beleza, elegancia e acuidade), o
desejo (comprometido com certa ética, que parece servir a uma cruzada ou orien-
tar um inquisidor do porte de um Torquemada) de uma psicologia pura, cientifi-
ca e livre das escamoteacdes do sedutor estilo de Freud. Nota-se, ai, a expectativa
quase explicita de que, na sonhada psicologia robusta de evidéncias, as préticas

3. Permito-me aqui a utilizag@o do género feminino em fungéo de, como foi vista, a enorme dife-
renca de incidéncia dos transtornos alimentares entre homens e mulheres.
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psicol 6gicas empurrariam para a periferia tudo aquilo que néo correspondesse aos
ideais do bom método cientifico, ou que ndo se curvassem aos rigores do empi-
rismo: filosofia, literatura, sociologia, antropologia, e outras disciplinas estrangei-
ras aciéncia

Mas o que acontecera quando a propria pesquisa fundada no método em-
pirico e na coleta de dados epidemiol 6gicos parece, em fungdo dos resultados ob-
tidos, requisitar métodos e habilidades reflexivas que encaminham justamente a
investigacdo a paragens pouco familiares a um modo de produzir conhecimento
gue se quer pouco flexivel?

Passeando pelos estudos epidemiol 6gicos de uma psicologia “ robusta e séria”

Passando os olhos pelos artigos produzidos em 2009 e publicados no pe-
riédico que, talvez mais do que qualquer outro, represente uma psiquiatria (ou psi-
cologia) baseada em evidéncias e voltada aos transtornos alimentares —
International Journal of Eat Disorders — decidi me debrucar sobre os textos pre-
dominantemente epidemiol 6gicos, dentre os quais pude destacar dois.

No primeiro deles, os autores (Holm-Denoma et al., 2009) investigaram 274
mulheres, dividindo-as em quatro grupos de acordo com seus habitos de prética
esportiva: atletas universitarios, “atletas de clube” (isto €, estudantes que repre-
sentam um clube vinculado a universidade que frequentam), estudantes que se
exercitam de forma independente, e estudantes que ndo se exercitam (da total
auséncia de exercicios a préatica pouco exigente de até duas vezes por semana).
Os quatro grupos representam, em ordem decrescente, diferentes niveis de exi-
géncia de competitividade, em funcdo do grau de importancia da competicéo. O
estudo leva em conta também um segundo parémetro: os niveis de um tipo de an-
siedade relacionado a pratica esportiva que, tudo indica, os autores gostariam de
isolar como uma espécie de ansiedade: sports anxiety. Ora, a hipo6tese central do
artigo é a de que quanto maior grau de cada um dos dois par@metros considera-
dos e, naturalmente, a combinacdo de ambos, maior o risco potencial para o de-
senvolvimento de transtornos alimentares.

Inimeras questdes poderiam ser levantadas sobre o tema, mas pelo menos
uma delas se apresenta em primeiro plano. Apos a constatagdo algo previsivel de
gue as mulheres mais ansiosas e as mais compromissadas com algum esporte em
nivel competitivo estdo mais sujeitas a sintomatol ogia alimentar, os autores se ar-
riscam em hipéteses etiol bgicas a propésito das quais se perguntam pela possi-
bilidade de que essas mulheres que desenvolveram sindromes alimentares teriam,
na verdade, desencadeado o transtorno em funcdo de uma predisposi¢éo torna-
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da sintomatologia, em razdo da exposi¢do a “ansiedade dos esportes’, em mais
uma reedi¢do do hegemdnico modelo causal “estresse-didtese”. Nao se pergun-
tam, por exemplo, se as mulheres mais interessadas em um certo nivel de prati-
ca esportiva ja teriam questdes anteriores, ou se as questdes proporcionadas pelo
segmento especifico — universitérias e atletas — ndo é capaz de imprimir destinos
psicopatol 6gicos que ndo estavam escritos nas estrelas.

No segundo artigo (Rastmanesh et al., 2009), ao contrario do primeiro, as
perguntas formuladas a partir da hipétese fundamental dos autores articula a pre-
senca da sintomatol ogia alimentar e seus equivalentes aimersdo em um dado cir-
culo cultural. Nesse estudo, uma certa populagéo de mulheres iranianas islamicas
gue, em comum, apresentariam o habito de utilizagdo do véu religioso (Chador),
€ subdividida em trés conjuntos determinados pelo grau de adesdo ao uso do véu:
uso voluntério e ideol6gico, uso “nao completo” e ndo utilizagdo. Em cada um
desses trés conjuntos foram investigadas as correlagfes entre o uso do véu, ain-
satisfagdo com o corpo e o desejo pela rinoplastia de natureza estética. A hipéte-
se central — confirmada pel os resultados obtidos — revela que o conjunto no qual
as iranianas aderem mais firmemente ao véu ha menor presenca de baixa auto-
estima relacionada a prépria aparéncia e, como decorréncia disso, menor desejo
por reformulacdes estéticas. Segundo os autores, no Ird (um dos paises com 0s
mais altos niveis de rinoplastia estética no mundo), a utilizagéo ideol 6gica do véu
pode representar uma espécie de resisténcia cultural aos valores ocidentais, en-
tre eles, a adesdo e 0 desejo pelos canones de bel eza estabel ecidos pel os Estados
Unidos ou por alguns paises da Europa.

A licdo de Laségue e a diversidade de experiéncias nos transtor nos
alimentares

Nos dois artigos, embora do nosso ponto de vista haja entre eles um degrau
de maior ou menor complexidade na discusséo dos resultados, a metodologia se-
gue um padr&o que, sinteticamente, pode ser considerado afinado aos imperati-
vos do editorial da Nature. Entre as exigéncias de uma “psicologia séria’ esta a
utilizagdo de escalas — amplamente utilizadas em ambos os artigos — e de balizas
gue, por assim dizer, autorizam, na mesma medida em que regulamentam, qual-
guer voo imaginativo nas hipéteses e na andlise dos resultados. Dentre essas ba-
lizas normativas, obviamente estdo presentes esses itens fundamentais para o
diagndstico dos transtornos alimentares que sdo o desejo de emagrecer e ainsa-
tisfacdo com o préprio corpo.
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Todavia, vimos gque esses mesmos itens sine gua non estdo ausentes no clés-
sico de Lasegue. Este fato ndo passa despercebido nos artigos de Lee (1995,
1996) sobre as caracteristicas sintomatol 6gicas dos transtornos alimentares em
certa populagdo de mulheres chinesas. Na verdade, esse autor € habilidoso em
revelar as pretensfes totalitarias das classificagdes psiquiétricas hegemonicas —
CID e DSM — na circunscrigdo das entidades nosol 6gicas da anorexia nervosa e
da bulimia nervosa, segundo critérios rigidos e ocidentalizados. E um pouco
como se, aplainando o vocabulério psicopatol égico e fixando os parametros
diagnésticos, o sistema classificatério impusesse a todos um canone nosol 6gico
gue &, ele mesmo, produto do canone de beleza no Ocidente. A questdo, no en-
tanto, € que esta manobra ndo reconhece a sua filiagdo a prépria cultura da qual
emergiu. Com isso, perde-se muito; perde-se, por exemplo, o cintilar intuitivo de
Laségue ao notar, no estado psiquico das anoréticas que atendeu, “uma quietu-
de e um quase contentamento”. Mulitas vezes, perde-se também a beleza da pro-
sa de Freud, frequentemente substituida por um texto sem sabor; e, finalmente,
perde-se a “elegancia dos argumentos’, em troca de uns poucos gréos de refle-
X80 que ndo chegam a encantar e, muito menos, a encher o papo.

Até a préxima edicao!
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