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Resumo

O trabalho consiste num estudo exploratdério sobre o
funcionamento psicolégico de mdes de rapazes alérgicos
alimentares. Pretendeu-se evidenciar um padrdo comum
relativamente ao tipo de lagos afectivos, emocionais e de
vinculagdao que estabeleceram durante a infancia e
adolescéncia, com a familia e actualmente com os pares € O

respectivo filho alérgico.

As seis mies que fazem parte desta amostra vivem com ©
marido e filhos. Todas tiveram ou tém algumas manifestacdes

de tipo alérgico.

A bateria de instrumentos utilizada para estudar as
relacdes afectivas interpessoals que as pessoas aprendem e
usam normalmente desde o nascimento e durante o ciclo de
vida, foi a mesma que a Professora Doutora Cristina
Canavarro usou ha sua Dissertagao de Doutoramento a

Faculdade de Psicologia de Coimbra em 1977.

Consistiu a) numa Escala de Memdérias de Infancia sobre
Estilos Educativos Parentais, EMBU, b) numa prova semi-
-projectiva de Desenhos de Circulos Representativos da

Proximidade Emocional estabelecida com os pais, em
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separado, ao longo de véirias fases do ciclo de vida, DCRF,
c) numa Escala de Vinculagdo do Adulto, EVA e d) num
Inventario de Sintomas Psicopatoldgicos, BSI. No DCRF deste
estudo, introduz-se mais um item representativo da
Proximidade Emocional estabelecida entre cada mde e o seu

filho, durante o desenvolvimento deste.

A hipétese de se evidenciar um padraoc comum
relativamente ao tipo de lagos afectivos emocionais e de
vinculacdo, diferente do obtido na populacdo portuguesa por
Canavarro (1999), foi apoiada pelos resultados que permitem

a verificacédo de:

- lacos de Sobreprotecgdo em relagdo a educagao

recebida de ambos os pails

- auséncia de lacos de Proximidade Emocional com O
seu préprio pai nas fases do nascimento, da

infancia, da pré-adolescéncia e actualmente

- lacgos de grande Proximidade Emocional em relagdo a
sua proépria mae, principalmente nas fases do
nascimento, da escolaridade, da pré-adolescéncia,

da adolescéncia e actualmente

- lacgos de grande Proximidade Emocional com o seu

filho alérgico
- lacos de Vinculacdo com o adulto de tipo Evitante
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- sintomas de perturbacgio emocional como :
Somatizacéo, Obsessdo-compulsao, Sensibilidade
Interpesscal, Depressdo, Ansiedade, Hostilidade e

psicoticismo.
A hipdétese ndo foi confirmada em aspectos como:

- as mdes ndo sentiram Rejeicgdo nem falta de Suporte

Emocional no estilo Educativo Parental

- néao apresentam sintomas psicopatoldgicos de

Ansiedade Fébica e Ideacdo Parandide

- apresentam lacgos de grande Proximidade Emocional

actualmente com ambos os pais.

Como conclusdo, as mdes apresentam um funcionamento
psicolégico do ego muito proximo de um funcionamento
defeituoso, cujas bases biolbdgicas aparentemente ndo se

revelam.

| Algumas raizes dos modelos de comportamento materno
podem influenciar a modulacdo do Sistema Nervoso Central do
seu filho que, a par da informagdo genética, se vai
completando, desde o nascimento, através de um papel
materno fundamental no processo da Regulagdo da memdria, da
| emocdo, das relacgdes interpessocais como a vinculagdo, do

sistema nervoso autdénomo e do sistema imunitério.
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Se a sensibilidade materna definida como a capacidade,
habilidade e desejo de perceber a comunicagido emocional do
filho, como o reflexo no seu comportamento, expressao
emocional e vocalizacdes, observa e os interpreta do ponto
de vista da crianca e lhes responde adequada e prontamente
de acordo com o desenvolvimento e necessidades do filho,
nao estiver presente, pode inibir ou deformar o)
desenvolvimento da auto-regulagido da crianga, o dque pode

predispor ‘ao adoecer infantil.
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Abstract

This work consists in the exploratory study on the
psychologic behaviour of mothers of allergic boys. We pretend
to find a pattern concerning a type of affectional, emotional
and attachment bonding ties that were established during
infancy and adolescence with their families, and presently

with partnerships and respective allergic child.

The sample consisted of six mothers living with their
husbands and children. All of these mothers have or had some

allergic manifestations.

The battery of instruments used to study the
interpersonal affection ties that people learn and use
normally, since birth and throughout the life span, consisted
of the same ones used by PhD Cristina Canavarro in her
Doctoral Dissertation in Psycologic’s Faculty of Coimbra,

1977.

These consists in a) Inventory for Assessing Memories of
Parental Rearing Behaviour, EMBU, 1in b) Family Circle
Drawings, FDC, in c¢) Adult Attachment Scale-R (AAS-R) and in

d) Brief Symptom Inventory, BSI. In the FDC of this study, an

Teresa Lopo Lacos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



extra item is included representing Emotional Proximity

established between mother and allergic growing child.

our hypothesis of establishing a common pattern
concerning type of Affectional, Emotional and Attachment
bonding ties, different of the Canavarro’s pattern (1999) was

supported by the results that showed:

- bonds of Overprotection in relation to both parents

styles of Behaviour Education

- lack of bonds of Emotional Proximity in relation to
her father, in birth, in initial infancy, in pre-

~adolescence and actually

- bonds of great Emotional Proximity to own mother,
particularly in initial stages of birth, school agde,

pre-adolescence, adolescence and actually

- bonds of great Emotional Proximity with her own

allergic son
- bonds of Avoiding Attachment with partnerships

- psychopathologic symptoms such as: Somatization,
Obsession and Compulsion, Interpersonal Sensibility,

Depression, Hostility and Psychoticism.

our hypothesis was not confirmed in aspects such as:
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- the mothers didn’t feel Rejection or absence of

Fmotional Support in the Style of Parental

Educational

- the mothers don’t present Phobic Anxiety or Paranoiac

Ideation

- the mothers present bonds of great Emotional

Proximity actually with her own parents.

In conclusion, they showed overall a very near
deficient ego functioning, with a biological basis perhaps

not readily apparent.

Some roots of behaviour models can influencing her child
Central Nervous System modulation that, together with the
genetic information, is completed since birth by a
fundamental role in Regulation process of memory, emotion,
interpersonal relations such as attachment, autonomous

nervous system and immunitary system.

If the maternal sensitivity defined as the mother’s
ability and willingness to perceive the infant’s
communications as reflected in his Dbehaviour, emotional
expression , and vocalisations, see and interpret them from
the infant’s point of view, and respond to them promptly and
properly according to the infant’s developmental and

emotional needs, is not present, it may inhibit or deform the
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child’s

self-regulation development which can lead to

predisposition to illness.
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INTRODUGAO 16

INTRODUGAO

A primeira relagdo do bebé humano a sua mide ou relagdo
de vinculacdo, & um pré-requisito para a sobrevivéncia e uma
base para todas as futuras vinculagdes. Sobre ela assenta um
conjunto de expectativas e suposigdes que influenciardo as
relagdes emocionais subsequentes e que ndo serdo facilmente
mudadas, conforme referiram Parkes et al. (1991). O modo como
o comportamento da vinculagdo funciona é através da .
comunicagido e partilha de emogdes e de estados mentais. A
vinculagd3o motiva o bebé a procurar a proximidade dos pais e
a estabelecer comunicacdo com eleg. Desenvolve a relagéo
interpessoal que ajuda o cérebro, ainda imaturo, a usar as
funcgdes maduras do cérebro dos pais, para organizar as suas

fungdes (Mota-Cardoso, 2001).

Nasce-se, ama-se, adoece-se e morre-se em relagdo, por
mais simples e ténue que ela seja. Este facto leva a que em
Psicologia, o tema tenha sido considerado simultaneamente
banal e causador de receiogs e fantasmas (Canavarro, 1999),
tendo-se assim adiado as possibilidades de se reconhecerem

cientificamente os relacionamentos humanos.

Em anos recentes, nao 86 estudos retrospectivos

iluminaram a importéncia do nascimento da vinculagdo e da sua
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INTRODUGAO 17

continuagdo, como alguns dados indicaram ser possivel
examinar os efeitos da vinculagdo segura e insegura,
demonstrando que as perturbagdes da vinculagdo podem
dificultar o fendmeno da mentalizacdo, constituir risco de
disfungdo social, psicoldgica e fisica. Esta compreensio tem
colaborado para uma melhor organizac3o clinica dos problemas
psicoldgicos e do adoecer, acontecendo © mesmo com a
exploracgdo dos aspectos psicolégicos, internos ou
representacionais, incluindo a transmiss3o intergeracional

dos padrdes de vinculagdo sobre os guais Bowlby se centrara.

De modo interessante, a inspiragdo dos investigadores
para estudos da diferenga individual na vinculac3o ao nivel
representacional, demonstrou que os padrdes de vinculagdo
infantis resultantes de qualidades de pais gue podem
contribuir para diferentes padrBes de vinculac8o - ansiosa,
segura e evitante, evidenciados pelo método da Situégéo
Estranha de Ainsworth (1991), correspondem, num nivel
conceptual, aos padrdes adultos delineados por Main et al.
(1991), através da Entrevista de Vinculacdo do Adulto AAT, e

correlacionam-se empiricamente com eles.

No estudo de relagdes de vinculagdo entre adultos, no
final dos anos 80, Shaver e Hazan traduziram os modelos de
vinculacgédo infantil em estilos adultos de relacgdes

interpessoails e compararam estes estilos com os antecedentes
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INTRODUGAO 18

infantis, demostrando como é que a vinculac3o aos pais e
figuras significativas se desenvolve através do ciclo de

vida.

No campo da psicopatologia desenvolvimental
evidenciaram-se estudos baseados na vinculacdo longitudinal
de familias com depressio, com maus tratos e com baixo
suporte social, encontrando-se filhos com vinculagéo

insegura.

A vinculag8o do bebé & mde, do analisando ao analista,
ou de cada membro da familia ao terapeuta familiar, sdo lagos
afectivos e consideram-se um tipo especifico de ligacgdes
afectivas. Todas s3o de longa duracdo mas, enquanto estas
podem ser diddicas, triddicas, etc., os lagos afectivos sio
caracteristicos apenas do individuo, embora se desenvolvam no
contexto da diade e fagam parte da representacgdao da
organizagdo interna da pessoa individual, sendo o parceiro
importante como individuo Gnico e existindo desejo de manter

a proximidade com ele.

As origens psicanaliticas da teoria da vinculacio podem
agora, mais claramente, ser vistas como uma teoria de
relagdes interpessoais, na linha da teoria das relacdes de
objecto (Bretherton, 1991), incorporando muito de etologia,

mas também iluminando e dando mais rigor &s perspectivas
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pelas gquais Klein (citado em Taylor, 1989), Fairbairn (2000)
e Winnicott (1984) lutaram ao propor alternativas ao modelo

freudiano classico.

Também a medicina psicossomédtica sublinhou a importéncia
da infancia e da relacdo precoce estabelecida entre a diade
mie - bebé, por se suspeitar que alguns modos especificos do
adoecer tinham as suas origens em desregulagdes daquela
relacdo (Taylor, 1989). Para alguns, passou a ser apenas
natural investigar, para além da personalidade da crianga, a
personalidade complexa da mde (Spitz, 1980) e o comportamento
desta na prestacdo dos cuidados ao seu bebé (Gerard, 1953,
citado por Ierodiakonou, 2001), para compreender algumas
doengas como a neurodermatite ou a colite, consideradas

psicossométicas.

Da Escola Francesa de Psicossomidtica, Kreisler (1983)
acentuou a importéncia do desenvolvimento psico-afectivo da
crianca numa abordagem global dos fendmenos psicossomdticos e
valorizou as interaccdes parentais, considerando a relagdo
mie - crianca como o pré-requisito para a protecgdo da
crianga contra estimulos nocivos e demonstrando que

acontecimentos traumdticos nesta zrelagdo facilitavam a

desorganizagédo do desenvolvimento psico-afectivo, com
diminuigao das defesas bioldgicas, isto g, criando
vulnerabilidades psicossomaticas. Se a fungdo protectora
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para-excitagdo da mde deixa de o ser na relagdo com O bebé,
porque existe uma excessiva excitagdo daquela, pode ocorrer
um investimento patoldgico, a nivel pré-consciente, com
manifestacdes como ingdnias, dores de cabega ou cdélicas. Se,
pelo contrario, os estimulos sdo insuficientes,
susceptibiliza-se a crianga a wuma forte desorganizagao
psicossomdtica, com consequente sintomatologia como vémitos e

outros problemas dietéticos.

Actualmente, a Psiconeurocimunologia, Nnovo campo
promissor que estuda a interface entre o fisico e o psiquico,
que tem sido recente e intensamente investido para obter
melhores respostas para as condigSes psicossomaticas,
demonstra, especialmente em estudos animais, como alguns
agentes considerados stressores, exibiram um efeito inibidor
da resposta imunoldgica. As relagbes mituas entre o sistema
neurovegetativo, as neurchormonas e a sua acgdo, apds a acgdo
de um stressor, resulta numa notdria redugdo da proliferagdo
de linfécitos no sistema imunitédrio, facilitando assim o

adoecer (Ouakinin, 2000).

As &reas tedrica e pratica da Psicologia Clinica e mais
particularmente, o confronto com a problemdtica da interacgao
humana e das alteracdes da comunicagdo inter-relacional, tém
feito parte duma firme e continuada dedicagdo ao estudo e

compreensdo do aspecto relacional do individuo. Sobretudo
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atraida por uma perspectiva relacional sistémica, familiar e
egscolar, envolvendo um elemento com doenga psicossomidtica, a
dimensdo relacional do comportamento humano através do
adoecer e as consequentes implicagdes estratégicas na
intervencdo clinica, tém-se transformado num objectivo muito

interessante de reflexdo, de investigacido, de vida e da vida.

Da pratica psicoterapéutica e da intervencdo familiar
sistémica, surgiu a sensibilidade para a relagdo entre a
emocdo e as doengas somadticas, principalmente nas familias
com criangas alérgicas. Da reflexdo sobre estudos empiricos e
da constatacdo da existéncia de padrdes de funcionamento
familiar mais susceptiveis a proporcionarem o aparecimento de
determinadas doencas (Onnis, 1989, 1996, Minuchin, 1978),
surgiu a necessidade de investigar particularmente sobre o
funcionamento psicoldgico da mde da cfianga com alergia
alimentar, fundamentalmente nos aspectos desenvolvimentais
dos seus prdprios lagos afectivos e de vinculagdao durante o
ciclo de vida e na prépria interrelagdo com o seu filho

alérgico.

A investigacdo consistiu numa procura de evidéncias
susceptiveis de clarificar se os tipos de funcionamento
relacional afective e de vinculagdo de mdes de rapazes
alérgicos alimentares se enquadram ou se afastam (em caso

afirmativo, de que modo se afastam) do padrdo da populagdo
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geral portuguesa estudada por Canavarro (1999) na sua
dissertagdo de doutoramento apresentada em Coimbra, Relag¢bes
Afectivas e Satde Mental, que serve de inspiragdo e de
suporte instrumental a esta investigagd@io e a cuja estatistica

degcritiva ela se referencia.

A relacdo intima entre o tema dos lagos afectivos
maternos por um lado e a riqueza e complexidade da sindroma
alérgica infantil, nomeadamente a alimentar, por outro,
relaciona-se com os ténues mas complexos meandros com que as
doencas psicossomdticas infantis, principalmente com as suas
peculiaridades comportamentais, se envolvem e envolvem os
lacos afectivos maternos respectivos (Spitz, 1980, Kreisler,

1983, Onnis, 1989).

O modo como esta relagdo viva se desenvolve, se processa
e se altera, implica o conhecimento de um sistema interactivo
vasto, caracterigtico do fendmeno psicossomatico. Este
envolve simultaneamente niveis de compreensdo
biofisiolégicos, psico-emotivos e socio-ambientais, pelo que,
no plano da metodologia da investigagfio do fendémeno, se ndo
se utilizarem modelos de causalidade circular, n8o sera
possivel evitar os varios riscos de cronicidade despoletados

por uma aparentemente banal alergia alimentar.
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Parece situar-se aqui o inicio de toda uma problemética,
complexa e dinémica, agsgimétrica, que faz aparecer nos
servicos de salGde um nGmero crescente de queixas de natureza
psicossomdtica, inseridas, muitas vezes, num modo de
funcionamento familiar peculiar (Minuchin 1978) e dque

constitui a paixo pela argumentagdo de base desta

investigacao.

O objectivo do estudo foi desenvolvido de modo a
fundamentar detalhadamente o tipo de lacgos afectivos
maternos, paternos, com 08 pares € com O préprio filho
alérgico que as mdes destes doentes alérgicos vivenciaram na

gua infancia e adolescéncia, até a actualidade.

No caminhar lento mas gostoso, reflexivo e progressivo,
pela procura deste conhecimento, considerou-se uma abordagem
global e abrangente da pessoa em relacdo com o que a envolve,
susceptivel de permitir a compreensdo da evolugdo da gsindroma
psicossomdtica da alergia alimentar, das suas vicissitudes
relacionais e das respectivas abordagens clinicas e

terapéuticas.

A investigacgéo desenvolvida foi continuamente
confrontada com sentimentos quer de subtil curiosidade pela
descoberta que o estudo ia permitindo, quer pelas fortes

dividas, anseios e receios que O MESmMO provocava.
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O presente trabalho estd organizado em dez capitulos.

A primeira parte, introdutéria, inicia com a
apresentacgdo de uma revisdo de trabalhos de varios autores e
de conceitos conhecidos referentes as disciplinas e aos

modelos tedricos que proporcionam suporte & segunda parte.

No primeiro capitulo esclarecem-se dados recentes da
investigac3o em Neurobiologia que recolocam o cérebro da
pessoa humana como um 6rgdoc do corpo hierarquicamente
fundamental e o conhecimento do seu funcionamento como
imprescindivel na compreens3o do facto dos agentes de stresse

facilitarem o adoecer.

O segundo capitulo introduz uma reflex3o sobre os
conceitos que em Psicandlise permitem olhar também o doente
somatico como alguém que sofre emocionalmente, por vezes sem
0 saber e sem competéncias para o exprimir. Referenciam-se
desenvolvimentos recentes e provocantes que permitem elucidar
sobre o modo como os estados mentais elaborados a partir da
experiéncia afectiva organizam n3o sé a +vida psiquica do
individuo, como também podem organizar o respectivo adoecer

somatico.

0 trabalho prossegue com O estudo da unidade
psicossomitica primordial que permite o nascimento, as

vivéncias e a organizacgdo do aparelho mental do bebé e o
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adoecer deste, com realce para O debate entre sexualidade
infantil e vinculacdo. Fica evidenciada a problematica da

alergia alimentar infantil.

De seguida, nos quarto e quinto capitulos, esbocou-se a
introducdo da linguagem ou do ‘modelo sistémico en
psicossomatica e a anélise de outro modelo importante nesta

disciplina, a Psiconeuroimunologia.

A segunda parte dirige-se a4 apresentacdo da investigacao
pessoal e da respectiva metodologia, aprofundando a andlise
psicoldgica individual de seis m3es de rapazes alérgicos e
termina com a discussdo dos resultados comparativos desta
amostra com os dados da estatistica descritiva obtidos para a

populacdo portuguesa (Canavarro, 1999).
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PARTE I — FUNDAMENTAGAO TEORICA

1. NEUROBIOLOGIA E PSICOSSOMATICA

“a Doengca envolve a obstrugdo ou alteragdo de redes comunicativas,
caracterizadas por um transtorno da sua regulagdo” (Wiener, 1988)

1.1. Fendémeno Corpo, Cérebro e Autoregulagio

0 sistema bioldgico humano, como sistema natural que §&,
consiste num supersistema relativamente a outros que
apresentam inferior grau de complexidade e organizacdo, tais
como o sistema nervoso central, o 6rgdo, o tecido, a célula,
o organelo e a molécula. Por outro lado, consiste num
subsistema em relacdo a pessoa, & diade, & familia, a
comunidade, a sociedade, a cultura e & biosfera, apresentando
estes ultimos um grau superior de complexidade e organizacdo.
Cada um deles poésui caracteristicas ©préprias, dque O

identificam como tal.

Engel (1980, citado por Mota-Cardoso, 2001), refere que
o conjunto de sistemas naturais é um conjunto suficientemente
persistente e identificado para Jjustificar esta designacio.
Tem fronteiras, mas ndo estd isolado, existindo trocas

constantes de matéria, energia e informacdo, intrasistémicas
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e intersistémicas. Todavia, mantém a sua configuracéo
estavel, ndo s6 a custa do equilibrio interno dos seus
componentes, os subsistemas, COmo da dinadmica do sistema

maior a que pertence, ou supersistema.

0 modelo explicativo e compreensivo apresentado por este
autor, modelo biopsicossocial, consiste na aplicacgdo, aos
sistemas naturais, da Teoria Geral dos Sistemas, enunciada
por L. von Bertalanfy (1977), da qual se utilizam

especialmente dois principios:

- circularidade, gque coloca emnm correlacdo dialética as
diversas componentes, ligando-as com redes de

interinfluéncias reciprocas

- isomorfismo, que propde a existéncia de analogias

formais gerais entre sistemas diversos, sem lhes anular
a autonomia e a especificidade, através de

sobreposicdes simplificatédrias.

Para decifrar a ordem orgénica e explicar a génese e O
desenvolvimento das condutas adaptativas, a biologia valeu-se
deste marco conceptual que caracteriza o sistema como
composto por elementos due se relacionam entre si de acordo
com regras precisas, dJue tornam possivel a sua transformacao
e o seu crescimento, -conservando, apesar disso, a sua

uniformidade. ©No organismo humano, sistema aberto, ©s
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processos correctores para que o sistema sobreviva, operam
basicamente com retroinformacdo positiva, isto é&, com
informacdo antihomeostdtica que indica ao sistema o caminho
que ha-de seguir (diferentemente do que ocorre nos sistemas
fechados, que se alimentam com retroinformacdo negativa ou

feedback, para manter a sua estabilidade).

Perante estas atitudes que estudam a Relagdo entre um
Agente e um Sujeito, a um nivel epistemoldgico mais complexo
gque o Organismo, torna-se possivel aceitar a Pessoa e a
Pessoa Doente num espaco-tempo, como uma unidade, uma
subjectividade e um todo, submetido a uma constituicéo
genética programada, influenciada por uma experiéncia de
relacdes interpessoals precoces que, por sua vez, possibilita
ou incapacita expressodes genéticas potenciais e 0
desenvolvimento de uma estrutura neuronal diferenciada, ou
niao. Segundo Mota-Cardoso (2001), o temperamento infantil
induz respostas no comportamento parental, que podem
autoregular ou néo, psicobiologicamente a transcricéo
genética, criando comportamento e permitindo, ou né&o, O

fenémeno da aprendizagem com as experiéncias passadas.

Nota - Autoregulagdo é o processamento, ao mais alto nivel
operacional, da modulagdo e controlo dos estados reactivos dos sistemas
somdtico, enddcrino, autonémico e nervoso central (Derryberry & Rothbart,
1984, citado por Mota-Carodso, 2001).
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Para Valdés (2000), no organismo da pessoa humana
existem trés tipos de informacdo biolbégica que possibilitam o

funcionamento do fendmeno corpo:

- bioeléctrica, que circula rapidamente pelos neurdnios,

de acordo com um cddigo bindrio sim/nd3o. E a informacéo
que serve especificamente o sistema nervoso e com ela

se relacionam todas as informac¢des bioldgicas restantes

- molecular, que circula mais lentamente, através da

circulacdo sanguinea e depende da sintese de &cidos

nucleicos (cédigo genético), proteinas (enzimas,
anticorpos, péptidos e substadncias mensageiras) e
hormonas

- simbdélica, que depende de processos noéticos e
abstractos e de cognicgdes que resultam do processamento

cerebral dos estimulos.

Nota - Cognigdo é uma apreciacdo inconsciente que faz o nosso
cérebro, na base de comparar o qgue ja sabe (e guarda armazenado na sua
memdria) com o que ndo sabe e tem de se confrontar. Ndo é& um processo
racional nem uma convicgdo - o sujeito ndo sabe o que o seu cérebro
conhece, mas uma operagdo sustentada por uma parte do nosso cérebro - o
sistema limbico (Valdés, 2000).

Os trés tipos de informacdo, bioeléctrica, molecular e

simbdélica, processada no cortex cerebral, confluem no
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hipotadlamo, que é a estrutura encarregada de pdr em marcha os
factores libertadores dque regulam a secrecdao hormonal

hipofisaria.

Os agentes que podem desafiar a din&dmica homeostética
corporal do complexo sujeito que & a pessoa, sdo provenientes
dos mundos interno e externo onde vive e S&o0 também

complexos.

£ neste contexto global de niveis de interaccdo que se
podem estudar as diferentes patologias dque acontecem e se
manifestam no fendmeno corpo, alterando-lhe o respectivo
funcionamento e o seu equilibrio de saude. No desequilibrio
da doenca, o corpo participa activamente, nao s6 através da
sua bioquimica, mas também através dum saber especial,
intrinseco, inserido no motor do seu proprio funcionamento,

como evidencia Milheiro (2001).

Taylor (1989) caracteriza a doenca como um aspecto da
existéncia humana da gqual ninguém pode escapar. Se muitas
pessoas parecem relativamente imunes & doenca até a velhice,
sucumbindo a doencas degenerativas, outras mostram uma
elevada suscepfibilidade a doenca, seja em épocas especificas
nas suas vidas, seja durante o ciclo de vida. Estas pessoas

vulneraveis podem  parecer superajustadas a realidade,

alexitimicas, ou podem mostrar uma vasta faixa e niveis de
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psicopatologia, revelando-se especlalmente sensiveis a

mudancas nas suas relagdes interpessoais.

O autor afirma que a satde fisica de uma pessoa depende
da sua habilidade em regular processos complexos fisioldbgicos
e processos bioquimicos, de modo a manter o equilibrio
homeostatico. A autoregulacdo independente, ndo existe, mesmo
na vida adulta. As interaccdes sociais e os vinculos self-
objectos (cap. 2) sdo usados como reguladores acessdrios.
Considera, portanto, dque existe uma relacdo entre doencas

somadticas e processos patoldgicos das doencas mentais.

No mesmo sentido, Mota-Cardoso (1989) refere nado haver
divida que a relacdo entre a vida emocional e a doenca
fundamenta a psicossomadtica, identificando-se corpo e vida
emocional no mesmo substracto neuronal. Deste modo, quais o0s

modelos a utilizar para investigar?

1.1.1. Modelos Psicossomaticos do Adoecer

Fmbora Freud acreditasse que a satde do corpo podia ser
afectada pelos estados mentals e o demonstrasse ao analisar
que afectos depressivos podiam trazer doenca corporal em
individuos predispostos, ao passo que sentimentos de alegria

e felicidade podiam ter um efeito rejuvenescedor, nao usou,
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nos seus escritos, o termo psicossomadtico e pouco interesse
dedicou aos doentes com doencgas sométiéas (Taylor, 1989).
Todavia, esta visdo das relacdes mente/corpo e saude/doenca,
induziu a emergéncia da medicina psicossomdtica como um

movimento organizado.

Nas chamadas doencas classicas psicossomaticas, de
etiologia incerta, eram identificadas causas psicoldgicas,
pelo que o termo psicossomdtico se identificava com
psicogénico (cap. 2). Porém, o tratamento psicanalitico
cladssico obtinha muito poucos sucessos terapéuticos em tais
doentes. Os psicanalistas assumiram que conflitos reprimidos
e os afectos associados a eles eram importantes na patogénese
das perturbacdes psicossomédticas, mas deixaram de concordar
com a aplicacdo do modelo da conversdo histérica de Freud a
tais sintomas, por aquele ndc conseguir explicar porque é dque

algumas pessoas desenvolviam determinada doenca e ndo outra.

Outras teorias etioldgicas da doenca psicossomédtica, se

desenvolveram.

1.1.1.1. Modelo Psicossomatico Tradicional

E aquele onde os acontecimentos de vida stressantes e/ou

os conflitos intrapsiquicos, evocam certos estados da mente
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que direccionam para fisiologia alterada e eventualmente,
para mudancas patoldgicas na funcdo que manifesta o corpo ou
ainda na estrutura corporal. Este modelo linear (Taylor,
1989), assume que as respostas psicoldégicas e fisioldgicas as
experiéncias de vida estd@o causalmente relacionadas e

envolvem 0S mesmos Processos neurais.

1.1.1.2. Modeloc Colateral de Wiener

Wiener (1970, 1972, citado por Taylor, 1989) desafiou
esta visdo interaccional das relacdes mente/corpo e propds um
modelo colateral, no qual o cérebro transduz experiéncias
para produzir mudancas concomitantes, mas ndo causalmente
associadas,. nas funcdes mental e corporal. Isto &, um
determinado acontecimento mental é mediado por um sistema
cerebral, enquanto um estimulo exterior é éimultaneamente
trazido através de mudancas fisioldgicas por um outro sistema
de caminhos no cérebro. E ainda referido que, muitas vezes,
este principio funciona na natureza, embora ainda ndo se
saiba a sua explicacdo. Wiener concluiu que n&do se poderia
continuar a assumir automaticamente que os acontecimentos
psicossocials e os estimulos exteriores alteram a funcdo
corporal na saude e na doenca apenas pelo seu impacto na

mente (Taylor, 1989).
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Todavia, comecou-se a dar importéncia ao cérebro como

uma parte do corpo capaz de processar a experiéncia, quer de

modo consciente, quer inconsciente.

A importancia das experiéncias interactivas e dos
mecanismos neuronais da vida precoce dque se responsabilizam
pela transformacdo de sensacbes e outras experiéncias
fisioldégicas em representacdes psicolégicas e gque orientam
para a capacidade de simbolizacdo e eventualmente para O UusoO

da linguagem para exprimir emocdes, serd revista no capitulo

seguinte.

O trabalho prossegue com uma revisdo sobre os avancos no
campo da Neurobiologia que providenciaram um conhecimento

mais sofisticado do funcionamento do cérebro.

1.1.2. O Cérebro como Regulador

Mota—-Cardoso (1989) refere que o Sistema Nervoso
Central, posicionando-se estrategicamente entre os sistenas
do Organismo e o sistema Pessoa, organiza e integra os
canails, pProcessos, cddigos e materiais em Joga na
constituicio humana. E identificado e caracterizado, afirma o

autor, como um sistema de outro nivel de abstraccdo e de

organizacéao.
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Através da importante caracteristica da regulacgao
reciproca entre os sistemas, células e érgdos regulam as suas
proprias actividades e as actividades dos outros e
proporcionam feed-back para o} cérebro, que regula
superiormente através do controlo do input neuronal e
hormonal nas células e 6rgdos. O préprio cérebro é sujeito a
regulacdo pelos factores ambientais, factores que ele também

pode modificar.

Relativamente as unidades do cérebro (Luria, 1974,
citado por Valdés, 2000) - sistema recticular, cérebro
posterior e lébulos frontais, © funcionamento processa-se em
massa, isto &, ante qualquer estimulo que excite uma das suas
unidades neuronais, a finalidade é gque todas elas tenham
noticia de toda a informacdo que circula pelo sistema nervoso
e possam responder em consequéncia - inibindo-se, excitando-
se ou interconectando-se com outros subsistemas. Pelo facto
de o cérebro responder desta forma, ndo implica que o faca de
modo inespecifico, Jj& que existem neurdnios, circuitos e
subsistemas altamente especializados que processam a

informacdo de maneira peculiar.

Nio existindo nenhuma &area do coértex cerebral que seja
unicamente receptora, o autor afirma que o cérebro percebe ou
conhece, a partir de uma categorizacdo que resulta de reunir

toda a informacd3o neuronal circulante, reprocessa-la e
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acomoda-la com a informacdo armazenada, com o objectivo de
reprogramar a actividade dos restantes subsistemas do

organismo.

Para se compreender as relacdes subtis mente/corpo e a
patogénese da doenca somatica, as investigacbes recentes em
Neurobiologia permitiram elucidar a importancia do cérebro
como um oOrgido surpreendente e imensamente complexo, due
Freud, em 1895, no Projecto para uma Psicologia Cientifica,
evidenciou ao acreditar que os fendémenos mentais deveriam ser
finalmente explicados em termos de fungdes cerebrais. Cerca
de seis décadas foram necessarias para que as descobertas em
Neurobiologia clarificassem e mostrassem que a negligéncia
entdo dada a este érgéo evitou a compreensdo entre as
relacdes mente/corpo e a doenca somatica, isto é&, a

compreensido dos mecanismos cérebro — corpo.

Originalmente, em 1937, Papez (Taylor, 1989) propds que
o sistema 1limbico ou visceral, ligado ao sistema nervoso
autonémico e ao sistema nervoso endbcrino, constitula um
mecanismo para a elaboracdo e expressao das emocdes. Depois,
Mac Lean (1977, citado em Taylor, 1989) descreveu trés
subdivisdes major do sistema limbico, duas das guais se
desenvolveram em associacdo com o aparelho olfactivo e se
relacionam com as funcdes auto-perservativas das espécies. A

divisdo conectada com a amigdala, relaciona-se primeiro com
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as funcdes de alimentacdo, luta e auto-proteccao, enquanto a
divisdo que envolve a regido do septo se relaciona com as
funcdes genitais e de procriacdo. Os circuitos na terceira
divisdo desviam para o aparelho olfactivo e estabelecem
conexdes com o neocortex. Este é responsavel pelas funcles

cognitivas, incluindo a simbolizacgédo.

No que respeita a telencefalizacdo do ser humano,
existem dois hemisférios cerebrais, assimétricos, que

processam a informacdo bioldgica de forma muito distinta:

- hemisfério direito, n&o verbal e espacial, & mais

especializado na elaboracdo e reconhecimento da vida
emocional (comparavel ao que Freud chamou de processo
primario) . Categoriza a experiéncia de modo simultéaneo,

sintético, analdgico e intuitivo

- hemisfério esquerdo, racional e 1ldégico, ¢ mais

especializado no manejo do cédigo verbal e da expressdo
simbdlica (comparavel ao processo secundario de Freud) .
Processa a informacdo de modo temporal, seqguencial e

digital.

A maturacdo do sistema nervoso central é modulada pela
experiéncia e esta, em paralelo com a informacdo genética,
determinardo, em grande parte, o estabelecimento das conexoes

neuronais. Completa-se anos depois do seu nascimento e esse
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espaco de tempo configura um periodo critico no qual tém
lugar alguns Processos de consequéncias praticamente

irreversiveis (Mota-Cardoso, 2001).

O processamento dos diferentes cédigos neuronais e a

coordenacdo da informacdo neles contidos, efectua-se nas

regides de integracdo (cortice orbitofrontal) e de
associacao, que traduzem numa actividade neuronal
transformada - estado mental - que é entdo enviada em output

para as variadas insté&ncias de processamento cerebral. Pelo
seu lado, a experiéncia fornece o input e activa estas mesmas
regides, isto é, determina as representacdes e 0

processamento das representacdes.

O cértice orbitofrontal, parte integrante da regido pré-
frontal, é considerado o topo hieradrquico do sistema limbico
e é o primeiro a desempenhar o papel nos PpProcessos
reguladores da memdria, emocgdo e relagdes interpessoais,
nomeadamente nas relacdes de vinculagdo (Mota-Cardoso, 2001).
Participa na regulacdo do Sistema Nervoso Autdénomo, em
virtude das suas conexdes com © hipotdlamo e as areas

autondémicas, e a sua estimulacéo provoca alteracdes

neuroenddécrinas.

O autor comenta que, sendo a maturagcdo do cortice

orbitofrontal possivel apenas depois do nascimento, esta
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dependente da experiéncia e da regulacéo interpessoal e no
homem, os sistemas genéticos que programam as conexdes
estruturais destas Aareas estdo extremamente activos durante
um periodo critico que vai desde os 12 aos 18 meses do
desenvolvimento. Esta & a fase em que a experiéncia ¢
sobretudo corporal e sbécio-afectiva e resulta principalmente
dos processos diadicos de vinculacdo. Entdo o bebé atinge a
sua capacidade de autoregulacdo, através do desenvolvimento
de mecanismos reguladores internos, caracterizados pox
periodicidade ou ritmicidade, desencadeados pela estimulacao
fornecida pela figura materna. A medida que o cérebro da
criancga amadurece, 0s padrdes ritmicos dos estados

comportamentais e fisioldgicos do bebé também evoluem.

A meio do segundo ano de vida, se tem uma mae
emocionalmente colaborante, o bebé desenvolve um gsistema
fronto-limbico maduro, gue passara a regular as suas préprias
funcdes autbnémicas, endécrinas, imunitarias e cerebrais
superiores, na presenca da mae e depois, na sua auséncia.
Sintetiza ainda, referindo que a vinculagdo estrutura

literalmente o cérebro em desenvolvimento (cap. 2.3.6).
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1.2. Ritmos Biolégicos

Em geral, o ser humano ¢é um individuo programado
geneticamente para a vida diurna, estando 0s seus processos.

metabélicos e energéticos subordinados as fontes de luz.

Citando Taylor (1989), um dos mails reconhecidamente
informados e reflexivos cientistas que observa minuciosamente
os conceitos da recente investigacdo psicanalitica, social e
bioldégica, iluminando o PpProcesso psicossomatico, o autor
refere que dois psicofisiologistas (Hobson e McCarley)
descreveram, em 1977, um reldgio neuronal ou oscilador, que
se pensou regular o ciclo sono - sonho (NREM - REM). Porém,
mais recentemente, em 1983, Hobson (1996) sugeriu que este
oscilador ultradiano estava associado com o oscilador para o
ritmo cirdadiano noite - vigilia, localizado no hipotéalamo
anterior (ntcleo supraquiasméatico), due recebe aferéncias
varias e emite eferéncias reguladoras. Propds que este ciclo
apenas oscila a alta amplitude quando o) oscilador
hipotalédmico estd no seu nadir. Assim, o cérebro & capaz de
prever, com sucesso, o tempo de ocorréncia e a duragéo dos
periodos de luz, necessitando o referido relbgio, apenas, de

um ligeiro reajustamento diurno . para sincronizar
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perfeitamente a actividade corporal e comportamental com a

existéncia de luz.

A descoberta da ritmicidade espontédnea da actividade
nervosa ajudou a resposta a duas questdes que se colocavam

com inquietacdo aos investigadores:

- como pode a consciéncia persistir na auséncia de forte

informacido sensorial, como o faz claramente nos sonhos?

- como podem os estados conscientes ser ritmicamente

regulados, como o sdo ao longo do diav

0 autor refere que a actividade onirica é uma funcao
psiquica ritmicamente controlada por células nervosas COm
actividade pacemaker (propriedade de auto-ritmicidade de

algumas células).

Outras numerosas funcdes fisioldgicas e comportamentais
revelam ritmos ciclicos, provavelmente com varios osciladores
internos, alguns dos duals podem ser influenciados por

mudancas no mundo exterior:

- o ciclo da pulsdo instintiva oral, relacionada com ©

comer e beber

- a contractibilidade gastrica que tem um ritmo

ultradiano
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- a temperatura corporal, pressdo arterial, respiracgdo,
batidas do coracgao, acucar do sangue, nivels de
hemoglubina e niveils de cortisol e outras hormonas, tém
ritmicidade circadiana. As funcoes mais claramente
submetidas a esta ritmicidade sao as endbécrinas, as de

alerta e as de rendimento cognitivo (Valdés, 2000) .

Os individuos variam qualquer colsa nNOS Seus ritmos,
mas, a temperatura corporal, por exemplo, sobe durante o dia
e cai para o nadir, de noite. Os niveis de circulacao da
prolactina sobem durante o sono e descem com O acordar. Os
corticosterdides atingem o mais alto nivel durante a ultima
parte da ndite, gquando predomina © SONO REM, mas a secregao
da hormona do crescimento, dque promove & sintese das
proteinas, ocorre durante as fases trés e quatro do sono
NREM, especialmente durante a primeira parte da noite. A asma
bréngquica, ulcera e transtornos afectivos, decorrem de acordo
com as variacdes mesoldgicas, circadianas e sasonals e Jquase
todas se tornam hipersensiveis ds oscilacdes luminosas,

térmicas e hidrolégicas, quando se cronificam.

O ritmo circadiano é sincronizado com O ciclo wvigilia -
noite, devido as mudancas de luz. Os ritmos biolégicos também
amadurecem em sequéncias desenvolvimentais. Portanto, a idade
& uma variavel importante quando se consideram os mecanismos

psicossomaticos (Valdés, 2000).
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A descoberta que os sistemas bioldégicos funcionam de
nodo periédico e ritmico, tem importantes implicacbes para a
compreensdo da saude e da doenca. De facto, cada vez mals se
reconhece que algumas doencas estao associadas com maus
funcionamentos dos ritmos circadiano ou ultradiano, mas a

direccdo da relacdao causa — efeito nem sempre & clara.

0 autor refere ainda dque as oscilacdes cronobioldgicas
sio muito potentes na dor crénica de qualquer etiologia, nas

doencas autoimunes e nas patologias sistémicas em geral.

Por outro lado, a propria manifestacdo da patologia
somatica, aparece muitas vezes COMO repetida, seja no mesmo
individuo, seja em individuos da mesma familia, ou ainda em
varias geracbes da familia (Gauthier, 2001). Este autor,
especialis‘ta em observacdo de bebés, re‘fere que os ritmos
corporalis sao Pprocessos submetidos a regulacdes complexas,
sendo o corpo do bebé o lugar da manifestacdo, ndo de um ou
de alguns ritmos corporais, mas sede de uma grande quantidade
de ritmos vArios que exercem uns sobre os outros influéncias
variadas. De facto, acrescenta, a adequacdo de uma mae ao

ritmo do seu bebé, & um mistério.

Além dos macroritmos que sédo envolvidos pela
alimentacao, eliminacdo e sSono - vigilia, existem
microritmos, envolvidos na succgao, choro e certos
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comportamentos estereotipados. Alias, uma fase de sincronia
que é estabelecida entre mie e filho, depende do desenrolar
da mutua adaptacdo, bem como das interaccdes nas quais o
comportamento de cada individuo afecta e é afectado pelo do
outro. Quer a observagao directa de bebés, quer a analise de
filmes, mostraram que filho e mie usam repertdérios de
comportamento para iniciar, reforcgar e regular o}
comportamento do outro. S30 os actos virtuosos dque Stern
(1991) descreveu, impressionado com a regulacdo reciproca de
comportamentos miae - filho, criada em corridas de actividades
sincrénicas que sdo analogas a relacdo entre elementos de um
par de danca, onde h& passos mais harmoniosos e outros menos,
onde umas Tentativas resultam, outras nao, fazendo-os ligar
ou desligar dos desejos de estados sincrénicos. A mae, ora
faz de regulador comportamental, ora faz de tegulador

biolbégico para o seu filho, misteriosamente.

Taylor (1989) afirma gque a influéncia dos ritmos
bioldgicos no tempo do inicio da doenca é bem conhecido no
enfarto, na ocluséo coronaria, dores de cabeca, da ulcera

duodenal, dgue ocorrem no SONO REM.
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Os afectos, como as pulsdes, que se entende actualmente
neles incluidas, constituem os ‘adjectivos’, os definidores
da experiéncia humana, bem como dos processos reformuladores
do significado e significéncia dessa experiéncia.
Consequentemente, pensa-se que 0s afectos, enraizados
biologicamente, incluem uma dimensdo cognitiva experiencial e
uma comportamental. Como resultado, os.afectos estendem—sé
cognitivamente a funcdes como atencéo, avaliagéo,
amplificacdo, imaginacdo, representacdo mental, mecanismos de
defesa, sonhos e comunicacdo verbal. Contribuem para ée
estimar, validar e apreciar os objectos dos quais se depende
e para os dquais se contribui, quando internalizados, para se
crescer em importéncia. Segundo o autor, é asSim,
fundamentalmente, o modo como se desenvolve e amadurece a

pessoa humana.

Acrescenta que, reler Freud hoje, seré substituir libido
por afecto. E comenta que emocdes, afectos e sentimentos, sao
dignos parceiros privilegiados da vida mental cognitiva.
Pode-se apreciar como interagem uns com os outros - de um
ponto de vista dos seus niveis separados mas semelhantes, mas
tem também que se considerar que estdo tdo intrinsecamente

interconectados, que sdo funcionalmente indivisiveis.

Embora o pensamento cartesiano contribuisse para limitar

os progressos da compreensdo do papel das emocdes e afectos
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na satide e na doenca, Taylor (1997) refere que as emocdes nao
causam nada; sao componente e parte das respostas
organismicas adaptativas e néao adaptativas. Contudo, o©
principio da autoregulacao pode ser aplicado as emocoes. E um
principio biolégico, Dbéasico para todos os sistemas vivos.
Apesar do principio da autoregulacdo ter emergido dos
trabalhos de Bernard e Cannon (cap. 1.3.2) sobre 0S8
mecanismos homeostéticés que regulam e mantém constantes
condicdes no meio interno do organismo, estende-se para além
dos sistemas fisioldégicos, para incluilr autoregulagdo nos

sistemas comportamentais, como reconhecido na teoria geral

dos sistemas.

Actualmente estad estabelecido, comenta, que as emocoes
assentam no cérebro e que sistemas de projecgao
neuromodeladores regulam o despertar fisiolbgico e a
actividade motora expressiva em comportamento emocional.
Deficiéncias surgidas nestes sistemas neuromodeladores,
produzem desregulagado do afecto e certos tipos de

psicopatologia.

O facto de Taylor (1989, 1997) tentar encontrar ligagdes
entre dados da psicofisiologia e da psicanadlise, tem
permitido elaborar, de outro modo, a emocdo, os afectos e ©
seu papel ao longo do desenvolvimento e no equilibrio de cada

individuo (Ouakinin, 2000). No mesmo contexto, refere a
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autora, o estudo da neurofisiologia da emocdo e da regulacgdo
dos afectos, ©parece ser um passo indispensével para a
compreensdo das relacdes entre o fisico e o psiquico, entre o
equilibrio homeostatico e a desregulacdo que a doenga

apresenta.

De um modo curioso, Valdés (2000) refere que se pode
definir a emocdo como o correlato subjectivo dos diferentes
processos psicobiolégicos, ou ainda, como o estado mental que
deriva do modo éomo o sistema nervoso central processa a
informacdo biolégica. Entendida assim, a emocdo constituiria
um indicador subjectivo de eficiéncia adaptativa e um agente
corregulador das motivacbes e da conduta com que o sujeito

interactua no meio envolvente.

Acrescenta que a emocdo implica sempre activacdao
bioldégica, mas nem toda a activacdao biolégica se traduz
necessariamente em informagdo simbdlica, isto &, em estados
mentais, dédo que o coértex cerebral & susceptivel de ser
activado através do sistema recticulo-frontal que alerta o
organismo e o prepara para a acgdo, Sem correlato emocional

manifesto.

Assim, a activacdo emocional implicaria sempre activacao
cortical e processamento de informacdo simbdélica no sistema

limbico, de tal forma due esta classe de activacdo ¢&
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promovida pelo sistema reticulo-limbico-cortical e se traduz
em diferentes estados subjectivos - colera, alegria, aversao,
etc., gque s3o acompanhados de padrdes especificos de

regulacdo neurovegetativa.

O autor acrescenta que actualmente se aceita que o
sistema limbico representa o tecto evolutivo do cérebro do
mamifero e opera trocando continuamente informacdo com O
cortex sensorial e o visceral e com o cdrtex temporal que O
cobre. Também troca informacdo com as &areas associativas pré-
frontais, mas todo este procedimento de processar a
informacdo ¢é subliminar da consciéncia do individuo e
apresenta muitas semelhancas com O préprio processamento do

sistema limbico animal.

Para explicar a natureza dos estados emocionais,
acrescenta Valdés (2000), ¢é gquase unanime a aceitacdo da
teoria cognitiva gque postula que a qualificagdo da resposta
emocional esta determinada pelas expectativas, as
atribuicdes, as leituras (ou seja, as cognigdes) que ©
individuo faz a respeito do seu contexto e circunstancias.
Ainda que nem todas as respostas emocionais estejam
sustentadas por correlacdes cognitivas identificéaveis, a
maioria delas aceita “textos” que as tornam mais
compreensiveis (como é o caso da vergonha) e a sua assuncao

permitiu confirmar hipdteses e estabelecer previsdes.
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Essa teoria cognitiva da emocdo propde que o estado

emocional estd codeterminado por:
- grau de activacdo nervosa central

- tipo de cognigdo ou de apreciacdo que o individuo faz

da situacéo

- conduta potencial ou real com a qual se confronta a

experiéncia.

O modelo mais utilizado no contexto da teoria cognitiva
da emocdo tem sido o modelec do controlo, que propbe dque a
adaptacdo a uma situacdo (a reducdo da activagdo) se produz
quando o individuo faz a cognicaoc de dque é possivel
confrontar-se com a experiéncia através dos seus proprios
recursos. Posto que tais cognigdes tém lugar maioritariamente
fora do campo da consciéncia, o seu controlo e modificacéo
exigem tecnologia psicolégica especifica, a margem da
introspeccdo do individuo. Daqui, refere o autor, a
importancia das terapias cognitivas de uso clinico deduzidas

da teoria da emocdo e da investigacdo em laboratdrio.

Numa perspectiva psicobioldgica, para Valdés (2000),
cada estado emocional resulta do processamento simulténeo dos
estimulos ambientais realizado pela amigdala e pelo

hipocampo, numa rapida troca de informacdo que curto-circuita
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o cobrtex associativo pré-frontal. Uma vez percebida a
situacdo através dos orgdos dos sentidos, o cobértex sensorial
incrementa o seu estado de vigiléncia pela acgao energizadora
do sistema recticular e Dprepara-se para processar O3
estimulos. O cortex associativo. parietemporal integra a
informacdo que lhe chega da amigdala (que j& contém cognigdes
e estados emocionais como resultado de processar a nova
informacdo em referéncia a membria de estados emocionais
prévios) e também integra a informacdo dque lhe chega do
hipocampo( onde esta armazenada a informacdo territorial num
mapa cognitivo. O processamento da informacdo parieto-
temporal vai-se irradiando gradualmente a todas as &reas
associativas circundantes e culmina no cértex pré-frontal,
estrutura especificamente humana, onde a informacdo biolégica
pode categorizar-se conceptualmente e ser traduzida em

palavras e em pensamento.

Porém, esta traducdo da informacdo biolbgica em
informacdo simbdlica é muito incompleta e nao exprime mais do
gque uma mintscula parte de todas as transformagdes dJue se
operam no organismo a propbsito de cada experiéncia
emocional. Isto passa-se assim, porque, nos processos de
adaptacdo Dbiolbdgica, © processamento da informacao mais

importante tem lugar através de circuitos e subsistemas que

Teresa Lopo Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I - 1. NEUROBIOLOGIA E PSICOSSOMATICA 56

pertencem ao cérebro que opera a margem da autoconsciéncia e

ndo conta com a palavra.

0 autor refere ainda gque, mesmo dque as investigacdes
mals recentes apontem para a possibilidade de que cada estado
emocional seja psicobiologicamente idiossincratico e mesmo
irrepetivel em cada individuo, dada a esséncia basicamente
dindmica e cambiante do seu sistema nervoso, puderam-se
identificar padrdes psicobioldégicos especificos de cada
experiéncia emocional. Por exemplo, nos estados de tristeza,
& identificavel uma maior actividade funcional do cértex pré-
frontal médio. Em contrapartida, nos estados de alegria, a
actividade funcional diminui no cdértex temporal de ambos 0s

hemisférios, no cértex prefrontal e na parte superior do giro

cingular do hemisfério direito.

Conclui que os diferentes estados emocionals aparecem de
acordo com uma mesma sequéncia cronoldgica, identificével em

todos os seres humanos:

- aos trés meses de vida, o recém-nascido é capaz de

experimentar surpresa, que se acompanha de diminuicao

da frequéncia cardiaca

- dos dois aos gquatro meses, observa-se a emocdo de

célera, associada a um aumento de frequéncia cardiaca e

a diminuicdo da temperatura cutéanea
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- dos trés aos cinco meses, oObserva-se a alegria, com

diminuicdo da frequéncia cardiaca e a tristeza, com
aumento da frequéncia cardiaca e diminuicdo da

temperatura cutédnea

- dos quatro aos nove meses, aparecem as emocdes de medo,

com aumento da frequéncia cardiaca e diminuicdo da

temperatura cutanea

- entre os doze e os quinze meses, a crianca comeca a

experimentar emocdes de vergonha (Ekman, 1983, citado

por Valdés, 2000).

O aparecimento sequenciado dos estados emocionais sugere
que existe um processo hierarquizado de maturacao

psiconeural, inicialmente regulado pelo cbddigo genético.

Fmbora as diferencas hemisféricas tenham sido mais
extensamente estudadas a respeito das funcdes cognitivas,
também existem dados sobre a assimetria funcional cerebral na

regulacido das emog¢bes. Por exemplo:

- doentes com lesdes no hemisfério direito, manifestam um

humor eufdérico indiferente, ao passo que

- doentes com lesdes no hemisfério esquerdo, manifestam

reaccdes disfdéricas com ansiedade e/ou depressao.
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A hipbétese é que o hemisfério direito tem um papel
especial em processar a emogdo e dJue duestdes emocionais e
espaciais prévocam. maior activacdo do hemisfério direito,
comparativamente as questdes verbais e nao emocionais, cuja
estimulacdo provoca maior activacdo no hemisfério esquerdo

(Schartz, 1975, citado por Taylor 1989).

Investigacdes posteriores (Schawrtz, 1979, clitado por
Taylor, 1989) sugerem dque O hemisfério esquerdo pode estar
mais envolvido com emocdes positivas e o hemisfério direito
mais envolvido com as negativas. As provas de dque O
hemisfério direito desempenha um importante papel na
expressdo da emocdo vém dos trabalhos efectuados ©por
neurologistas comportamentais sobre aprosodias, mostrando que
o hemisfério direito contribui para a componente afectiva da
linguagem (a prosodia refere-se a4 distribuicdo do stresse e

contorno da melodia na linguagem) (Taylor, 1989).

No que diz respeito a lateralizacdo de outras funcdes
como a modulacdo central do sistema imunitéario, tem-se
estabelecido uma associacdo entre a dominadncia hemisférica e
as doencas autoimunes, apontando para um aumento destas
doencas em situacdo de domindncia do hemisfério direito, o
que poderd eventualmente sugerir uma activacdo imunitéaria
dependente deste hemisfério. O mesmo autor (Geschwind, citado

por Habib, 2000) evidencia que, numa .série de trabalhos
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efectuados sobre largas populacdes de individuos canhotos,
por um lado e de individuos portadores de afecgles
imunitarias, por outro, descobriu a existéncia de associacdes
entre estas duas situacbes. Mostrou dque 0OsS sinistros
absolutos tinham estatisticamente mais probabilidades do que
os dextros absolutos, de apresentar (assim como OS Seus
parentes proximos) certas afeccGes que {ém em comum uma
disfuncio do sistema imunitario: doencas alérgicas como asma,
eczema ou sinusite e doengas autoimunes como tiroidites,

afeccdes intestinais ou miastenia.

O cérebro, para organizar a sua actividade, requer, cCcomo
ja referido, uma forma de valorizacdo da funcdoc neuronal,
isto &, um mecanismo de avaliacdo dos estimulos. O sistema de
valor da funcdo neuronal actua aumentando o estado de
activacdo, que, estimulando a plasticidade neuronal, facilita
a fixacdo. Deste modo, se o ceérebro avalia significativamente
o acontecimento, este terd maior probabilidade de ser
recordado no futuro. Este é precisamente o papel da amigdala,
que modula o impacto da activacdo emocional na arquitectura
neuronal (Mota-Cardoso, 2001). Enguanto alguns dos aspectos
deste sistema de wvalor sd&o inatos, como a motivacdo para a
vinculacdo, a resposta ao olhar e a expressdo facial, a busca
de novidade. Existem outros due sao adquiridos, como a

aprendizagem. Depois surgem as emocdes.

Teresa Lopo Lacos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I — 1. NEUROBIOLOGIA E PSICOSSOMATICA 60

Assim, as emocdes representam PpProcessos dinamicos
criados no interior do processamento desta avaliacdo dos
estimulos e no contexto da influéncia social. Por sua vez, O
processamento emocional prepara o cérebro e o corpo para a

accdo, criando um estado de prontidéo para actuar.

Mota-Cardoso (2001) acrescenta dque a emocdo envolve
diferentes camadas  de processos complexos que estédo
constantemente em interaccdo com o meio (interno e externo),
desde a cognicdo, dque faz a avaliacdo, até ao soma, dJue

actua, via sistema endécrino e autondmico.

A emocdo consiste na primeira manifestacdao mental do
soma, a ralz mais somatica da mente. A imediata reaccgdo do
corpo acompanha a percepg¢édo do meio que ocorre no Cerebro e

torna-se na informacdo daquilo que essa percepcdo significa.

Os estados internos exprimem-se externamente através da
empatia emocional, revelada pela contraccdo e descontracc¢ao
muscular gque o cérebro consegue decifrar e mesmo exprimir,
significado e emocgdo, quer no olhar, quer na expressdo facial
de outro individuo. 0 autor ©precisa dque a emog¢ao,
neurologicamente, nao se limita ao sistema limbico, mas

alarga-se até ao corpo na sua totalidade.

gintetiza ainda, referindo a emocdo como a via essencial

pela qual a mente emerge através da interface:
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- processos neurobioldgicos, por um lado

- relacdes interpessoails, por outro.

0 funcionamento da amigdala, por exemplo, ficara muito
determinado pela natureza da vinculacao emocional do bebé com
a figura de wvinculac¢ao, dJue serve de base de seguranca,
ficando assim configurado, em consequéncia, um aspecto
decisivo do caracter individual. Possiveis deficiéncias
alimentares, infraestimulag¢do social e maus tratos fisicos ou
sexuais, incrementam a sua vulnerabilidade futura a disfuncéao
e a doenca. Por outro lado, a auséncia de experiéncia, leva

ao empobrecimento celular.

Para Mota-Cardoso (2001), as emocdes funcionam como
organizadores e integradores centrais entre os estimulos, ©s
pfocessos de memdria, as conexoes dos processos mentais, as
representacdes com significado emocional, sintonizando o
organismo com as exigéncias do meilo e com base na experiéncia
passada, através de efeitos fisioldgicos periféricos. As
emocdes sdo reguladas e tém funcdes reguladoras. O estudo da
emocdo & o estudo da regulacdo emocional e O self depende do
modo como a emocdo & regulada. Entao, acrescenta, a

autoregulacdo, consiste, em parte, na regulacédo da emocdo.

O conceito de regulacido do afecto ou da emocao, & parte

do constructo alargado de autoregulagdo, dque se refere ao
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funcionamento auténomo do organismo, um mecanismo universal e
geral encontrado gquer no comportamento bioldégico, quer no
cognitivo. Embora Piaget ndc se tivesse dedicado a este
tépico de modo muito extenso, propds que o desenvolvimento do
afecto persegue um curso que é paralelo e complementar do

desenvolvimento cognitivo.

De facto, o) desenvolvimento do afecto e o
desenvolvimento das competéncias cognitivas para regulacio
dos afectos, estdo intimamente relacionadas com as relagles
precoces que se estabelecem entre o filho e os pais. Através
da sintonia ou afinacdo para com as expressfdes emocionais
comportamentais do seu bebé&, a figura materna é gulada a
responder com adequado cuidado a expressdes facilais e outras,
ou seja, responde de modo empatico, que, por sua vez, ajuda a
organizar e regular a vida emocional da crianca (Stern,
1992). ©No relacionamento mde - Dbebé, como a crianca
desenvolve mais capacidades, bebé e mde disparam em corridas
periddicas de sincronia afectiva Ccomo adaptacéo ao
comportamento e as novas necessidades do outro. Ambos
partilham sentimentos, como num jogo de estados mentals. Com
efeito, ser capaz de partilhar emoc¢bes, é extremamente
importante para o desenvolvimento afectivo, porque & a
partilha de emocdes com a crianca que indica que o estado de

sentir é compreendido (Taylor, 1997).
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1.3.2. Milieu Intérieur, Homeostasia e Stresse

O fisiologista francés Claude Bernard (1878, citado por
Taylor, 1989) parece ter sido o primeiro a tentar identificar
0os acontecimentos, hoje chamados de stressantes, que
perturbam o individuo. A sua ideia base foi a de dque as
ameacas fisicas & integridade de um organismo, evocam
respostas da ©parte deste, gque contrariam essa ameaca.
Salientou que a vida estid dependente, de forma critica, da
capacidade do ser vivo manter constante o meio interno
perante qualquer modificacdo do meio externo, ou seja, 0s
organismos, para se manterem vivos, tém de possuir meios de
autoproteccdo, ndo s para se adaptarem as simples mudangas
do meio exterior, como também no confronto com os outros
seres. 0s que estdo melhor equipados para se defenderem, sao
0s que apresentam maior probabilidade de sobreviveren.
Reconheceu que ndo sbé as células do corpo vivem na linfa ou
plasma, milieu intérieur, como O organismo, também ele, vive,
na realidade, no mesmo ambiente. E a estabilidade deste meio
interior é a condicdo ©primeira para a liberdade e

independéncia da existéncia.

Posteriormente, Walter Cannon (1939, citado por Taylor,

1989), professor de Fisiologia, no seguimento das ideias de
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Bernard, investigou os mecanismos especificos de resposta do
organismo as modificacdes do ambiente externo que permitem o
funcionamento corporal ideal. Introduziu o termo homeostasia
para descrever o modo como aquele milieu intérieur é mantido
num estado estavel através de numerosos sistemas de controlo
que regulam o funcionamento dos oérgdos e tecidos do corpo,
mediados pelo sistema simpatico-medular (Vaz Serra, 2002).
Esses sistemas de controlo envolvem vArios mecanismos de
feed-back internos e externos gque evocam mudang¢as due
recompensam funcdes fisiolbgicas para com certos valores

significativos, caso se tornem excessivos, ou muito pequenos.

Taylor (1989) comenta gque os instrumentos mais bem
conhecidos nesta orquestra homeostatica, quando ameacada, sdo
os pulmdes, rins, glandulas enddbcrinas e sistema nervoso
autébnomo, mas os fisiologistas mostraram que a regulacao

bioldégica também ocorre a nivels celular e extracelular.

Hans Selye, médico fisiologista e investigador (1936,
citado em Vaz Serra, 2002), foi quem introduziu o conceito de
stresse, de modo sistematizado, ficando o seu nome ligado a
drea de investigacdo com o mesmo nome. Ao paradigma de
Cannon, acrescenta que, no organismo humano, as consequéncias
do stresse e as consequéncias da emog¢do, s&o sobreponiveis.
Assim, unifica os estimulos fisicos e psicoldgicos e totaliza

o organismo para além do corpo - mente (Mota-Cardoso, 2001).
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A capacidade de reaccgdo a situacgdes indutoras de stresse, que
se caracteriza por uma série de respostas fisiolodgicas,
adaptativas e catabélicas, é indispensédvel a manutencdo da

homeostasia individual.

Este autor descreveu um modelo de resposta fisioldgica a
varios estimulos nécuos ou stressores, a que chamou Sindroma
de Adaptagcde Geral, associando-o a mudancas hormonais
mediadas pelo eixo hipotdlamo-hipdéfise-supra-renais. Embora
considerasse estas mudancas inicialmente adaptativas, também
propds que elas pudessem precipitar o comeco da doenca,
especialmente quando o estado de stresse fosse prolohgado.
Acrescenta que, embora este modelo nao avangasse no
conhecimento do processo psicoldédgico que medeia entre
stressores e respostas fisioldgicas, foi fundamental para a
investigacdo psicoendécrina no sistema cortical hiposisario-

supra-renal.

O conceito de Selye de doengas de adaptacdo é semelhante
a visdo de Wolff (1950, citado por Taylor, 1989), da resposta
adaptativa protectora, caracterizada por mudancgas
psicolégicas, fisioldégicas e comportamentais, especifica do
individuo e determinada pela hereditariedade, onde a doenca,
mais do que consequéncia directa de acontecimentos
stressantes, é a consequéncia da faléncia na adaptacao aos

acontecimentos stressantes.
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Para Valdés (2000), que como Wolff, negligencia o papel
do inconsciente, o stresse & um estado de activacdo biolégica
permanente, que resulta do fracasso do organismo para reduzir
essa activacdo com O0OS Seus préprios recursos. Todo o©
organismo tende a activar-se (energizar-se) quando tem que se
confrontar com uma situa¢do nova €& COmMoO resultado das suas

interaccdes com o meio, pode:

- adaptar-se, habituar-se & fazer 'com que OS5 Seus
parametros biolégicos voltem aos niveis homeostaticos

basais, ou

- manter-se em estado de activacdo e desorganizar alguns

dos seus sistemas adaptativos.

Estes sdo basicamente quatro:

- autonémico ou simpatico-suprarenal, que & o responsavel

pela energizagdo inicial e opera fundamentalmente com

informacdo bioleléctrica

- neuroendédcecrino, dJue propaga a activacdo a todo ©

organismo através da informacao molecular (hormonas)

- 4imunitario, que também utiliza informacdo molecular

(antigenes e anticorpos) e & responsavel pela adaptacao

a longo prazo
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- comportamento, que utiliza informacdo simbélica e opera

sobre o meio através da accgédo.

Em termos psicobioldégicos, o stresse seria definido como
um estado de activacdo autondémica e neuroenddcrina e de

inibicdo imunitadria e comportamental, quando Jja& nao é

possivel a reactividade e portanto, a habituacdo.

Clinicamente, este estado Dbioldgico exprime-se, em

geral, através de:

- estados emocionais desagradaveis como a irritabilidade,

ansiedade ou depressao

- alteractes da vida instintiva, sem energia, sem impulso

sexual, transtornos da alimentacdo e do sono

- elevacdo croénica dos niveis de cortisol, considerado

como marcador bioldgico de stresse

- diminuicéo da imunovigiléancia, com a possivel

reactivacdo de virus acantonados como o herpes

- deterioracéo do rendimento psicofisiolbgico, com

dificuldades de atencdo e concentracdo, torpor mental

- comportamentos de inibicdo e desesperanca.
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Todavia, esta série de respostas adaptativas, mas onde
nada de novo é construido e nada de antigo é reparado, sao
indispensaveis & manutencdoc da homeostasia. Assim, constitui-
se uma defesa indispensavel & vida, embora ameagadora e
susceptivel de vulnerabilizar a mesma, principalmente se este
estado de stresse for prolongade e intermitente. Esta
vulnerabilidade do organismo, nao 56 possibilita um
desencadear potencial da doenca soméatica, como o efeito do
stresse sobre o proprio sistema nervoso é fundamental para a
compreensdo da auto-organizacdo e autoregulacdo superior, bem

como das consequéncias futuras de uma vinculacdo insegura

(cap. 2.3.6) e do trauma precoce.

Tanto o stresse como a emocdo forte, se intensos, podem
agir sobre a formacdo do hipocampo e no desenvolvimento do
sistema nervoso. Conforme testemunhos de Wiener e Levine
(1983, citados por Mota-Cardoso, 2001), a exposigdo, mesmo
que por curtos periodos de tempo, a niveis elevados de
corticosterona, durante o periodo perinatal, condiciona o
tipo de resposta futura do eixo HPA (eixo hipotalamo-
hip6fise-suprarenal) — principal substracto andtomo-funcional

do stresse.

Se a experiéncia de stresse traumdtico for precoce, pode
ainda regular definitivamente o grau de adequabilidade da

resposta do eixo HPA, com consequéncias duradouras na sua
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repercussdo sobre a estrutura do sistema nervoso central,
nomeadamente o cortice-orbitofrontal. Em qualquer dos casos

(Mota-Cardoso, 2001), aumenta o risco de doenca médica.

Ao contrario de Selye, Hinkle (1961, citado por Taylor,
1989) evidenciou os factores cognitivos e emocionais ou seja,
o modo como os individuos percebem e avaliam as suas
situacdes de vida, © que proporcionou que estudos posteriores
investigassem as respectivas respostas conscientes de copling,
0s mecanismos inconscientes de defesa do eu e a

disponibilidade dos sistemas de suporte social.

1.3.3. Susceptibilidade ao Adoecer

Relativamente as alteracdes biologicas que decorrem de
situacoes stressantes ou que ocorrem em resposta a
stressores, tem-se procurado investigar o papel que estas
mesmas alteracdes podem desempenhar na génese e evolugao de
varias doencas. A resposta de stresse é¢ definida como a
resposta a um stressor, que inclui um componente psicolégico
e outro fisioldgico, sendo uma reaccao normal do organismo
gque tende a repor a homeostasia (Ouakinin, 2000). A autora
refere que as relacdes entre O sistema nervoso e o sistema
imunitario representam um campo privilegiado para procurar

entender a influéncia dos meios externo e 1interno nos
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processos de adaptacdo e na vulnerabilidade face a doenca.
Acrescenta que as interaccdes imunoneuroenddbécrinas em
situacdes de stresse como luto, stresse académico, divércio,
soliddo, privacdo do sono ou na depressdo, poden contribuir
para esclarecer estas questses, embora ndo haja evidéncia de
que as alteracdes na funcao imunitaria sejam clinicamente

relevantes.

Para além dos stressores fisicos, a atencao dos
investigadores é dirigida aos stressores psicossociais. Como
exemplo, a manipulacdo de animals recém-nascidos sem a
presenca da mde (Meaner et al., 1991; Bhatnagar & Meaney,
1995, citados por Mota-Cardoso, 2001) provoca, no futuro, uma
menor resposta do eixo HPA ao stresse. De outro modo, animais
submetidos a estimulos violentos como a separacao materna
prolongada ou trauma fisico, ficam sujeitbs a uma resposta
aumentada, para sempre, do eixo HPA (Meaney et al., 1988;

Meaney et al., 1996, citado por Mota-Cardoso, 2001).

Outros estudos ainda, permitem a percepcdo de que a
auséncia de handling parece condicionar uma redugao do numero
de células na formacdo do hipocampo do animal adulto velho
(Herman & Cullinan, 1997, citado por Mota-Cardoso, 2001) .
Donde, refere o autor, em situacles onde sido exigidas
regulacdo do afecto e regulacdo da resposta ao stresse, a

inabilidade de adaptacdo e a continua activacdo ou inibicdo
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do eixo HPA, sem a respectiva adedquacao a situacdo vivida,
pode ter consequéncias duradouras na sua repercussdo sobre a
estrutura do sistema nervoso central, nomeadamente O cortice
orbitofrontal e colocar em causa a nao resiliéncia & doenca

somatica.

Os modelos animais de doenca, para além de identificarem
variaveis ou relacdes biologicamente relevantes, procuram
esclarecer a comparticipacdoc de factores psicossociais na
evolucdo de véarias patologias, nomeadamente infeccgbes,
doencas autoimunes e tumores. Existem claras evidéncias
experimentais de que O stresse opera como um cofactor na
patogénese e gravidade de doencas infecciosas, através da

modulacdo imunitaria (Ouakinin, 2000) .

Por seu lado, o estudo da importdncia dos factores
relacionados com o sStresse no desenvolvimento de véarias
doencas, tem dado origem também a numerosas investigacdes nos
humanos. A questdo que entdo se torna interessante é a da
traducdo clinica das relacgles psiconeuroimunoendécrinas,
objectivadas através do estudo da resposta cbmportamental a
agentes patogénicos em situacdes de possivel perturbacio

emocional relativas as relacdes afectivas familiares.

Investigac®es que observaram bebés que vivenciaram

privacdo materna croénica, isto &, antes de haver algum grau
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de self-objecto diferenciado (Siegel, 1996) e 0
estabelecimento da representacao mental, mostraram que, deste
modo, se pédem precipitar reacgdes psicobiolbégicas e uma
aumentada susceptibilidade individual, futura, para a doencga.
Isto pode ocorrer mesmo quando as necessidades corporais
infantis - fome, sede, proteccgédo e higiene - se verificam

(Bakwin, 1942, citado por Taylor, 1989).

Também Spitz, em 1945 (Spitz, 1980) descreveu a sindrome
do hospitalismo, observada em criancas institucionalizadas. A
partir do terceiro més de hospitalizacdo, as criancas
comecavam a mostrar uma aumentada susceptibilidade a infeccéo
e a doencas, encontrando-se uma alta mortalidade. As dque
sobreviviam, manifestavam falta de peso, atraso no

desenvolvimento e mesmo, estado de marasmo.

Num estudo no ano seguinte, em colaboracdo com Wolf, em
123 criancas colocadas numa enfermaria durante a segunda
metade do seu primeiro ano de vida, os autores descreveram um
fenémeno semelhante, mas menos Severo, a gue Chamaram
depressdo anaclitica. Estas criancas tinham sido afastadas
das maes, estavam deprimidas e mostravam menor resisténcia as
infeccdes intercorrentes. Algumas desenvolviam eczema, outras
insénia, outras ainda perdiam peso, mas a perturbacdo era
reversivel se as criancas se Jjuntassem novamente as suas

mies, dentro de trés, quatro meses. Dado que nem todas as
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criancas desenvolviam depressao anaclitica, a separacdo da
mie parecia ser uma causa necessaria, mas ndo suficiente,

para a ocorréncia.

Taylor (1989) refere que, embora o termo anaclitico, que
significa propensao, claramente implique uma relacdo de
objecto na gqual a sensacao de bem estar da crianca se
relaciona com a dependéncia & mde, Spitz interpretou estas
descobertas dentro da estrutura da teoria «cléassica das
pulsdes. Atribuiu os efeitos da separacdo materna, ndo a
perda do objecto de amor, mas sim ao facto que a perda
interrompe a descarga dos impulsos libidinais e agressivos.
Como referido no capitulo 1.1.1, esta formulacdo &
consistente com as <teorias cléssicas psicossomdticas, dque
atribuiam doenca fisica as energias ou impulsos energéticos

danificados.

Na direccdo de Spitz, Robertson e Bowlby {1969)
descreveram protesto, desespero e desapego, como as trés
fases na resposta comportamental infantil & separacdo da mae.
Todavia, mais tarde, em 1973 (Spitz, 1998), Bowlby concordou
que a terceira fase ndo era um degrau invariante na sequéncia

da depressdo anaclitica.

Em colaboracio com Ainsworth, Bolwby (1963) e a autora,

combinaram descobertas da etologia com observacdes dos
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efeitos da privacdo materna e desenvolveram uma teoria da
vinculacgao infantil humana, gue considera que as criancas
nascem com uma predisposicdo biolégica, portanto inata, para
procurar proximidade e contacto com a mde. O modo pelo qual a
mie reage e a gquantidade de interaccdo com a crianca,
determina de que forma a vinculacgao (bonding) ocorre,
revelando-se essencial para um desenvolvimento 6ptimo.
Acredita-se que, disrupcdes neste vinculo, terdo profundos
efeitos no desenvolvimento da personalidade infantil. Ao
mesmo tempo, evocam mudancas fisiolégicas que podem conduzir
ao inicio da doenca (Prugh, 1951; Engel, 1956, 1979, citado

por Taylor, 1989).

0 autor comenta que, apesar dos estudos animais e dos
estudos infantis humanos demonstrarem a poderosa influéncia
que a separacdo materna pode ter no procésso biolégico e
susceptibilidade a doenca, ndo clarificam como & que estas
mudancas acontecemn. Esta tematica da compreensdo das
respostas infantis a separacdo materna val ser retomada no

capitulo 3.3, relacd8o precoce & processos reguladores.

Valdés complementa (2000) dgue as experiéncias precoces
tém um peso diferente da biografia posterior no
desenvolvimento do aparelho psigquico e na sua manutencdo da

saude.
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1.4. Vulnerabilidade Psicossomatica

Na procura do conhecimento e da compreensao do
funcionamento da globalidade e unicidade do ser humano, O
pensamento filos6fico e a ciéncia cléassica tém divergido, ao
longo das suas proéprias historias, do monismo idealista ao
dualismo absoluto, ou meSho, recentemente, as metodologias
que favorecem visdes integradoras dos fenbmenos,
influenciando deste modo as varias posicdes tebricas que tém
abordado o estudo do corpo €& Dpor consequéncia, do adoecer e

da doenca que se exprime através dele.

Haynal e Pasini (1984) referem que, apesar da
dificuldade que o espirito humano experimenta diante da
abordagem sintética dos problemas complexos, a tendéncia é&
para uma compreensao global da pessoa doente. As nogdes de
organogénese e de psicogénese foram  abandonadas. A
causalidade psiColégica linear j& nao é tomada em
consideracdo, nem mesmo a ideia de uma independéncia dos

processos orgédnicos em relacio ao ser global nos 5seus

contextos envolventes, ambiente e relacéao.

Na abordagem psicossomatica actual, acrescentam, a
doenca, psicoldgica ou somatica, é concebida como uma
modificacdo do ser total, indivisivel, cuja alteracao ou

disfuncionamento se exprimem de modo diferente conforme a sua
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constituicdo, histéria, meio e factores precipitantes. A
mudanca induzida pela doenca, ao integrar-se neste conjunto,
introduz ainda mais dimensbes novas nas relacdes da pessoa
doente consigo mesma € CcCoOl O mundo. O modo de olhar a doenca
ou a saude sera do ponto de vista do sofrimento ou do bem
estar do funcionamento global da pessoa humana. Este deve ser
visto num contexto de comunicacao bidireccional e de
interaccdo com o meio. A estrutura é importante, mas a funcéao
também o é (Mota-Cardoso, 2001) . A causalidade existe, mas no
sentido multifactorial. A linguagem permite encarar, quer 08
neurotransmissores, quer O comportamento emocional, como
mediadores de comunicagao (Wiener, 1989, citado por Ouakinin,
2000) . Acrescenta-se, €& uma linguagem corporal, num contexto
integrador, que se subdivide em varios niveis
interrelacionais, desde © fantasmatico (cap. 2), © celular
(cap. 1, 3 e DB), © familiar (cap. 4), até a histoéria
existencial de um passado e de um presente due & (cap.

2.3.7).

Salientaram-se Jé&, desde © inicio do  trabalho,
conceitos de modelos importantes na investigacdo em
psicossomética, como relacéado precoce, vinculacdo,
desenvolvimento do sistema nerveso central, ritmos
bioldégicos, regulacgdo emocional, acontecimentos stressantes,

personalidade, modos de reaccdo as situacdes.
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Actualmente (Ouakinin, 2000), salienta-se a procura de
mediadores entre 08 niveis psicoldégico e bioldégico e de um
modelo integrador, dando-se importancia as investigacdes
recentes no campo da regulacéao psicobiolégica, ao longo do
desenvolvimento da emocdo e da expressividade emocional, ou

da sua auséncia.

Relativamente aos factores do ambiente envolvente com OS
quais a psicossomatica se relaciona, sejam eles psicolégicos,
sociais, epidemiolégicos, transculturais e ecolbégicos, também
Engel (1980, citado por Haynal & Pasini, 1984) afirma dque sao
sobretudo as mudancas no ambiente da relacao humana, a perda
do objecto e as suas consequéncias intrapsiquicas (cap.
2.3.4), que desempenham um papel essencial no desencadear das

doencas, mesmo da banal constipacao.

Se o individuo se sente abandonado pelo objecto,
renunciado, desiste. AS defesas soméaticas, imunoldgicas €
outras, enfraquecem-se. 0 autor estabeleceu progndsticos
sobre os riscos de agravamento agudo de doencas crébnicas, ou
na véspera de operacdes dificeis, ao procurar este afecto de

ser desamparado, semn esperanca (helplesness / hopelesness) .

Para além dos aspectos do ambiente, passam a Ser
considerados COmoO importantes ©0S factores psicolbgicos €

relacionais, nomeadamente os estados emocionais e as
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repercussoes das situacdes geradoras de stresse, no

aparecimento e evolucdo das disfuncoes neuroendbcrinas.

1.4.1. Aspectos Psicoldgicos

Ouakinin (2000) refere que, DOr factores psicoloégicos
associados a uma vulnerabilidade psicossomética, entende-se
uma variedade de constructos gue podem representar variaveis
intermédias no processo de adaptagdo do organismo ao meio, ou
seja, que favorecem Ou inviabilizam um estado de equilibrio.
galienta a relacdo entre tipos de personalidade, estratégias

de coping e vulnerabilidade a doenca.

0 padrédo de comportamento Tipo A, impaciente, agressivo,
inquieto, hipervigilante, competitivo e ambicioso, evidencia
predisposicdo para a doenca coronaria, Ppor oposicdo ao padrao
de comportamento Tipo B, despreocupado, relaxado e
satisfeito. © padrdo de comportamento  Tipo C, pouco
assertivo, cooperante e submisso, reprimindo particularmente
as emocdes negativas como a hostilidade, evidencia
predisposigao para © cancro. A autora acrescenta dque O
conceito de alexitimia trago, também surge cOmMO um factor da
personalidade, due gera vulnerabilidade a doenca, fendo em

conta a expressdo ou nao das emocdes.
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Por outro lado e de um modo paralelo, as formas de
reagir a doenca também tém sido objecto de estudo na anédlise
dos aspectos psicolbégicos, investigando-se sobre oS
mecanismos de coping - tracos também estaveis e independentes
do contexto, como os da personalidade, due permitem ou nao,
ao individuo, em situacdo de stresse, promover a necessaria
adaptacdo. Os mecanismos de coping aparecem COmMO um
contributo da psicandlise e especificamente, na linha dos
mecanismos de defesa do Eu e podem ser activos ou de

evitamento, na resolucdo de conflitos.

As estratégias activas de resolucao de conflitos dque
implicam um envolvimento em projectos, a expressao das
emocdes e a procura de informagao ou de suporte e as
estratégias cognitivas que levam A compreensdo da doenca e a
procura de um sentido para a vivéncia, bem como as
estratégias de distraccgao, parecem contribuir e
correlacionar-se com uma melhor adaptacao psicolbgica no

contexto da doenca grave (Ouakinin, 2000) .

Se profundamente importantes os factores psicoldgicos na
compreensédo da vulnerabilidade psicossomatica, a compreensao
da sua intercomunicacido com os factores psicobiolédgicos,

através de uma causalidade circular, implde-se.
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Longe de Alexander, que encontrou um tipo de conflito
relativo a cada organizacdo e de Dunbar, gque apontou uma
desorganizacdo especifica para cada perfil de personalidade,
Kreisler, Fain, Soulé e Spitz (citados em Taylor, 1989),
descrevem e tratam os disfuncionamentos relacionais da diade
inicial, porque a unidade psicossomdtica compreende a mae,
depositaria das funcSes ainda ndo adquiridas pela crianca,
quer sejam psicolégicas, quer somaticas. Ja nao se trata de
caréncia, mas de privacdo dos meios de integracdo, dque

acarreta uma distorcdo de base.

De um ponto de vista etioldgico, Coimbra de Matos (1989)
aponta como uma das causas da doencga psicossomatica, uma
repressdo primdria excessiva, anterior a capacidade de
representar psiquicamente as experiéncias e sobretudo,
anterior & capacidade de elaborar estas experiéncias no
aspecto psiquico. A falha de vitalidade e entusiasmo, de
esperanca e sonho que o desinvestimento do bebé pela mde (por
retroaccdo narcisica, luto, ou investimento privilegiado
paralelo), reflecte-se no bebe. E uma depressdo auténtica,
por perda de amor. 0 sujeito, pela inconstancia e
condicionalidade do amor do objecto por si, é assim levado a
sofrer, numa depressido croénica sub-clinica, ou a adoecer no

corpo.
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Para além da perda de uma relacdo que ficou agquém do
desejo e do fantasma, e de uma perda afectiva, Coimbra de
Matos (1989) associa ainda a experiéncia traumética
primariamente recalcada, apenas memorizada em afectos. Deste

modo se organiza uma predisposicao psicossomética.

1.4.2. Aspectos Psicobiolégicos

Notavel abordagem é feita por Ouakinin (2000), referente
3 construcdo de um modelo psicobioldgico, onde se propde (ou
impde) a necessidade de articulacao entre a neurobiologia da
emocdo, a regulacdo doé afectos, a alexitimia, o papel dos
mecanismos misteriosos de regulagdo escondidos na iqteracgéo
precoce, o papel das estruturas cerebrais e da neuroquimica,
na influéncia do desenvolvimento socio-ambiental da crianca e
no desenvolvimento de uma vulnerabilidade fisica, determinada

em fases precoces da vida.

Referindo Taylor (1989, 1997), estuda-se a procura de
ligacdo entre dados da psicofisiologia e da psicanédlise, que
permitem uma outra elaboracdo da emocdo, dos afectos e do seu
papel ao longo do desenvolvimento e no equilibrio de cada
individuo. O autor acrescenta que os dados obtidos pelo
desenvolvimento da psicofisiologia, que permitem implicar na

emocdo o sistema limbico, a valorizacdo do papel do
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neocortex, das conexdes cortico-limbicas, da diferenciacao e
especializacdo hemisféricas, permitem ainda que os estados
emocionais influenciem a cognicdo e aprendizagem e dJue OS

processos cognitivos modulem os afectos.

No gque diz respeito a relacao entre a lateralidade
cerebral e o processamento cortical dos fenémenos ligados a
emocido, aceita-se que o processamento inicial, holistico, dos
estimulos emocionais, ocorre a direita e o processamento
diferencial das emogdes ocorre nas regides anteriores de
ambos os hemisférios: na regido frontal temporal esquerda,
para as emocdes positivas e na frontal temporal direita, para

as emocbes negativas.

Relativamente a lateralizacdo da modulacdo central do
sistema imunitario, ¢é comum estabelecer-se uma associlacéo
entre a dominancia hemisférica e as doencgas autoimunes,
apontando para um aumento dessas doencas em situacdo de
dominancia do hemisfério direito, pelo que, de algum modo, se
poderd sugerir uma activacdo imunitaria dependente deste

hemisfério (Ouakinin, 2000).

A nivel neurofisioldgico, a perturbacao no
desenvolvimento do coértex orbitofrontal, particularmente no
hemisfério direito, tem implicacbes sobre a regulagéo

corticolimbica, hipotaldmica e autonémica, por um lado e por
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outro lado, sobre a capacidade de gerar representacdes
simbélicas dos afectos. As emocdes podem Sser sentidas como
sensacdes corporais indiferenciadas, um pouco como na

alexitimia.

Os trabalhos de Spitz (1980) sdo reveladores do facto de
as doencas psicossomaticas dos bebés serem consecutivas a
mudancas especificas no ambiente, como separacoes da figura
materna, por longos periodos. Num modelo psicobiolébgico, as
separacdes prolongadas desta figura, acompanham-se de
alteracdes limbicas, que provocai uma disfuncéo hipotalémica,
bem como uma retirada _comportamental e um coping passivo

(ouakinin, 2000).

Por outro lado, Bowlby (1981) estudou © Pprocesso de
desenvolvimento destas reaccdes de separacdo e perda do
objecto de vinculacado, em trés fases:

- protesto, reaccdo de ansiedade, sinal de perigo,

constitui a fase aguda

- separacdo, aparece & depressao numa segunda fase,

ligada ao luto do objecto perdido (a mée)

- desapego, no fim do trabalho de luto, gracas a
libertacdo de valéncias, torna-se possivel dque a

crianca se envolva com uma outra pessoa.
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Este estudo mostra bem como, numa Situacédo experimental,
o} desenvolvimento habitual da sucessdo de afectos que se
encontra, por exemplo, no momento da hospitalizacdo de um
doente, ou de um tratamento intensivo, surge primeiro a
angustia, depois a depressdo. No caso da crianca, a angtstia,
sinal de perigo, provocando uma espécie de protesto, que tem
valor de luta pela sobrevivéncia e a depressdo, trabalho de
luto que condiciona o afastamento em relacdo ao objecto

perdido, permite um novo envolvimento, uma nova vinculacio.

As experiéncias de Spitz mostraram que no caso de
reencontros, a crianca renuncia as suas relagcbdes com a mae,
mais ou menos depressa, em funcdo do tempo de separacdo.
Muito rapidamente, depois de alguns dias. Mais dificilmente,
depois de uma longa duracdo, como se a imagem interior da mie

tivesse sido mais ou menos abandonada.

Como a unidade psicossomatica é& a diade, o sofrimento
psicoldgico provocado pela desregulacdo do afecto materno,
pode gerar uma imunocompreensio inadequada e a inabilidade ao
stresse, antes que a crianca possa desenvolver os seus
mecanismos de autoregulacdo. Aé modificacdes psicobiolégicas
que acompanham a relacdo afectiva, desencadeiam padrdes
neurohormonais que influenciam o desenvolvimento das regides
frontolimbicas e das conexdes que irdo mediar a regulacido e

expressao dos afectos. Shore (1994, citado por OQuakinin,
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2000) refere ainda que, entre o primeiro e o segundo ano de
vida, ocorre o periodo sensivel do desenvolvimento em que
estas influéncias reguladoras podem funcionar, num sentido
positivo ou negativo, dada a presenca ou auséncia da figura

materna.

Dado que o tipo de regulacdo externa inicial irad marcar,
de forma definitiva, a autoregulacio futura, evidencia-se a
importancia da qualidade da interaccéo precoce ¢€ do
estabelecimento de um vinculo afectivo estavel. E o
Imprinting Neuroenddcrino a dque Schore (1994, citado por
Ouakinin, 2000) se refere no seu conceito de regulacdo do
afecto através da interaccdo com a figura materna, cujo
resultado é incluido no processo de maturacéao e

desenvolvimento do sistema nervoso da criancga.

Como a elevacdo do cortisol provoca alteracbes no
desenvolvimento do sistema limbico e no sistema imunitario,
que podem ter consequéncias permanentes, verifica-se mno
futuro, uma imnocompreensido limitada e inadequada em
situacbdes geradoras de stresse. A capacidade de reagir, em
termos psicolégicos, podera também ser modulada pela retirada
comportamental, pelo coping passivo referido e evidenciado
pelas criancas estudadas e ainda pelo aumento da
vulnerabilidade a depressdo. Parecem ser os modos de

expressido da comunicacdo e modelacao negativas da resposta do
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organismo, quer em termos psicoldgicos, quer imunoldégicos, a
que Onnis (1996), numa abordagem sistémica, chama linguagem

do corpo.

Considera-se ainda que, do mesmo modo que a figura
materna funciona como um regulador externo para as funcdes
neuroenddcrinas da crianca, esta regulacdo estende-se ao
sistema imunitdrio, dada a comunicacdo entre sistemas e a
partilha de mediadores comuns. Quando a figura materna,
através da relacdo afectiva, requla a alteracdo emocional do
bebé, também regula a expressdo neuroquimica dessa mesma
alteracdo. Assim, o aumento de hormonas de stresse e a
reducdo de endorfinas que acompanham uma situacdo stressante,
é revertido quando o bebé é apaziguado pela figura materna,

no contexto de um vinculo afectivo estavel e reparador.

Existem actualmente numerosos indices apoiando a
hipbtese de que um certo numero de doencas estdo em relacdo
com perdas importantes e com a rentncia que se lhes segue
(Taylor, 1989). Todavia, independentemente da toleréancia
individual parecer variavel, o autor considera que a
disfuncdo neurobioldégica pode ser reversivel através de um
processo psicoterapéutico, onde aquela ¢é modulada pela
partilha afectiva numa relacdo empadtica entre terapeuta e
doente, susceptivel de suspender os antigos bloqueios e de

permitir novos elos, sanigenos, no dizer de Coimbra de Matos.
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1.4.3. Aspectos Psicossociais

Quanto aos factores sociais, Schwab, Fennell e Warheit

(1980, citados por Haynal e Pasini, 1984) referem que nas

oe

classes baixas, aparecem cerca de 30 _de doencas
psicossomaticas e que nas classes altas surgem apenas 9%, o
que confirma que a motivagdo para estar de boa salde cresce
quando as condicdes de vida sdo mais satisfatérias.
Acrescentam que esta diferencga se explica também pelo facto

que a linguagem corporal desempenha um papel maior quando as

possibilidades de expressdo verbal sdao menores.

Os estudos transculturais consideram uma prevaléncia de
Ulceras duodenais na Gri-Bretanha, Escbcia, Isléndia e Africa
do Sul, ulceras pépticas no Uganda e Alemanha, embora o0s
factores que influenciam estes fendémenos ndo sejam claros. Na
opinido de Margaret Mead, relativamente aos periodos de
agitacdo ou de calma cultural, se faltam formas soclais
adequadas para a expressdo dos constrangimentos e das tensdes
no seio da personalidade, o individuo fica forgado a recorrer

ao seu proéprio corpo como instrumento de expressdo simbodlica.

No mesmo ambiente ecolégico e social, ndo adoecem todos,
nem ao mesmo tempo. E aos niveis psicoldégico e bioldgico

individuais que se vai fazer a selecgdo. Estes aspectos
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psicossocials e bioldgicos conservam uma grande importéncia
no proporcionar a doenca psicossomética. A epidemiologia pode
ser influenciada por acgdes incidentes no meio envolvente,

ecolégico, técnico e social, acrescentam os autores.

1.4.4. Aspectos Ecolégicos

A importéncia da influéncia das alteracdes naturais do
ambiente sobre as reaccdes alérgicas como a humidade
atmosférica, o vento, a chuva e a trovoada, o cheiro da
terra, ou a Jluminosidade, vém sendo consideradas. As
condicdes naturais tém o poder de modificar ndo sbé 0 nosso
meio ambiente envolvente, como também a nossa homeostasia
interna. Sendo vArias as <constatacdes destes fenbmenos
bioldégicos, a sua explicacdo, todavia, seja fisioldégica ou
outra, tem sido muito vaga. Por outro lado, um organismo pode
reagir a um estimulo adverso, quer por -uma explosdo de
actividades fisioldbgicas varias, quer por perturbac¢des
ritmicas oscilantes. Fraisse (1977), refere que o ambiente
pode servir, assim, como sincronizador, modulador dos ritmos
ou ser simplesmente perturbador - estes todos podem ser

transitédrios ou persistentes.

Sensibilizando para a Cronobiologia, organizac¢ao

complexa, temporal, dos fendmenos bioldgicos, Habib (2000)
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aponta due a falha em reconhecer-se ritmos e modelos de
resposta aos estimulos adversos, origina a dificuldade de
compreensdo das reaccoes psicossomaticas & do respectivo
estabelecimento de hipbteses compreensivas. O papel da
epifise ou glandula pineal, éurge hoje como uma das pecas
principais do reldbgio biolbégico interno, capaz de
sincronizar, PpOr intermédio da sua secrecdo propria, a

melatonina, sensivel ao ambiente luminoso.

considera-se ainda a possibilidade de, relativamente ao
comportamento, se complexos ou mediadores imunes penetrarem
na barreira sanguinea cerebral, a respectiva funcido poder ser
perturbada . com alteracdes varias como as do pensamento, da

percepcdo, do sentimento e dos sentidos.

“Estamos Jlonge da especificidade de perfis da
personalidade = ou da especificidade conflitiva. o]
desequilibrio psicossomdtico impSe-se como um desequilibrio
da Pessoa, cuja experiéncia vivencial se instala numa
faléncia de vinculacgdo inicial. Fica disponivel a
incapacidade de auto-regulagdo, de auto-organizagdo, deste

modo especifico, complexo e pessoal de adoecer”.

Mofa—Cardoso (1999)
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2. PSICANALISE E PSICOSSOMATICA

“As experiéncias psicossociais envolvendo naturalmente as emogdes
individuais, sdo capazes de alterar a fungdo corporal” (Taylor, 1989)

2.1. Breve sintese histérica

Pelo menos desde Hipdécrates que a abordagem das relacbes
mente/corpo se desenvolveu, mas fol a psicanalise que induziu
a sua florescéncia como um movimento organizado (Taylor,

1989).

Sem usar o conceito, © modo como Freud acreditava que a
saude do corpo podia ser afectada pelos estados mentais, ja o
denunciava:. os aspectos depressivos podiam trazer doenca
corporal em individuos com predisposigdo, ao passo dJue
sentimentos de alegria e felicidade podiam ter um efeito
rejuvenescedor no corpo. Freud mostrou muita curiosidade
acerca do processo mental que causava sintomas somaticos
histéricos e hipocondriacos, mas ndo se mostrara interessado

pelas doencas orgédnicas corporalmente.

No inicio dos anos 30 a psicanalise comecou a dedicar a
sua atencdo para uma investigacdo sistematica da componente

emocional nas perturbacdes corporais de pessoas doentes,
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focando~-se nas dimenstes intrapsiquicas do individuo e
revelando a importédncia do que hoje se chamam as perturbacgdes
psicossomdticas. Durante os anos 50 a medicina psicossomatica
tinha-se tornado numa bem estabelecida especialidade clinica,
cujos diagnéstico, intervencdo terapéutica e estudos de
investigacdo, eram Dbaseados no conceito psicanalitico de
conflito psigquico inconsciente. Porém, uma a duas décadas
depois, reconheceu-se que as deficiéncias no funcionamento do
Eu, mais do que os conflitos psicodiné&micos, constituiam o
nucleo da disfuncdoc psicolégica na maioria dos doentes com
perturbacdes psicossoméaticas. Com  este reconhecimento,
renovou-se o0 interesse na investigacgdo clinica psicolégica
destes doentes, evidenciando-se ndo s6 o funcionamento
psicofisiolébgico dos mesmos, mas também o respectivo

funcionamento psicoldgico ou mental (Taylor, 1989).

Para além da visdo bioldgica dos fendmenos ligados ao
adoecer, a visdo a niveis emocional, psicolégico e

relacional, mesmo psicossocial, 1impbds-se.

Analistas europeus emigraram para os E.U.A. e ail
desenvolveram observacdes psicanaliticas cuidadosamente
documentadas, de doentes com doencas fisicas de causa
desconhecida, formulando-se vArias teorias elaboradas para
explicar como é qgue os conflitos intrapsiquicos podiam

influenciar o0s processos corporais, principalmente um grupo
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de doencas crobonicas de etiologia incerta. Eram as doencas
clédssicas psicossomdticas - Ulcera péptica, asma brénquica,
hipertensdo essencial, tiroidite, colite wulcerosa, artrite
reumatdide e neurodermatite (identificando-se, entéo,

psicossomético com psicogénico). As teorias consistiam em:

A - Personalidade Especifica

Para Dunbar (1947, citada em Taylor, 1989) a maior parte
dos sintomas psicossomidticos deviam-se a descarga da energia
instintiva nos sistemas vegetativos do corpo, pelo que
desenvolveu uma teoria especifica da doenca psicossomética,
estabelecendo correlacdo entre doencas especificas e certos

tipos de personalidade.

Hoje reconhece-se a forte correlacdoc entre a doenca
coronaria e o comportamento tipo A (individuos tensos, sempre
alerta, linguagem rapida e enféatica, etc.). Bahnson (1981,
citado em Taylor, 1989), descreveu um perfil de personalidade
de individuos com cancro, caracterizado por mecanismos como
denegacdo, reépressdo, fracas alternativas emocionais e falta
de comunicacdo do self, quer por controlo interno forte, quer
por submissdo as normas sociais. O modelo conceptual de
Bahnson atribui também um importante papel é‘perda do objecto

(cap. 2.3.4) e a depressédo, neste tipo de adoecer pessoal.
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B - Factores de Conflito Inconsciente

A volta da dependéncia, Alexander (1987), na década de
40, associa mudancas fisioldgicas acompanhadas de emogbes
créonicas, reprimidas, que produzem ansiedade e culpa, com
posterior regressdo a postura dependente. Com as alternativas
directas de dependéncia bloqueadas, a energia & expressa
através do sistema nervoso parassimpatico, com a producédo
eventual de doencas como a uUlcera péptica, colite ulcerosa e
asma brdéngquica, ou activando 0 sistema nervoso simpatico,
vulnerabilizando para a artrite reumatodide, hipertensao,
hipertiroidismo e neurodermatite. Alexander propds um modelo
multifactorial da doenca, ao considerar que conflitos
psicolégicos peculiares constituiam Um elemento que era
reactivado fisiologicamente por situacdes de vida especificas

que podiam precipitar a doenca.

C — Funcdes Fisiolbgicas e de Regressdo do Eu

Anna Freud (1966), na exploracdao dos mecanismos de
defesa do Eu, admitira o estabelecimento de relacgles
afectivas como uma motivacdo inerente ao desenvolvimento
humano, apoiado em relacgdes filiais e instintos sexuais. Na
proposta de uma funcao integrativa do Eu, este deveria ser

estudado, quer na sua relacdo com O mundo exterior, gquer na
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relacdo com o mundo interior das pulsbes. Anotou ainda a
similaridade dos mecanismos de defesa empregues pelo Eu a
respeito das estimulacdes externas e internas (Lagache,

1955) .

Na linha das teorias da resposta especifica do
individuo, adaptativa e determinada pela hereditariedade, de
Wolff (1950, citado em Taylor, 1989), que entende o adoecer
como uma consequéncia da faléncia na adaptacéao aos
acontecimentos stressantes (cap. 1.3.2), alguns psicanalistas
postularam que, juntamente com as emocdes reprimidas, existe
regressdo fisiolégica a modos precoces de funcionamento.
Sugeriram gue as funcodes fisioldégicas de doentes
psicossomaticos se assemelham a respostas fisiolégicas da
primeira e segunda inféncias e especularam que perturbacdes
na relacdo mide - bebé, reforcam certos modelos fisioldbgicos,
determinados constitucionalmente, que se reactivam nos
doentes psicossométicos: um oérgdo ¢é exposto a flutuacdes
fisiolbégicas maiores do que as que pode tolerar, Os tecidos
alteram-se e surge a doenca fisica, por regressao

psicofisioldgica.

Simultaneamente, por influéncia da teoria dos mecanismos
do Eu, mudancas na psicandlise sugerem que Se estenda o
classico modelo pulsdo - conflito - defesa, do comportamento

humano, mas evidenciando as funcdes do Eu com as respectivas
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capacidades adaptativas. gchur (1955, citado em Taylor, 1989)
utilizou o conceito de trabalho do Eu com energia instintiva
neutralizada para propor uma teoria do desenvolvimento do
afecto na qual as respostas fisiolbégicas destes doentes sao
progressivamente dessomatizadas e trabalhadas através do

processo secundario.

D - Conversdo Pré-genital e Simbolizacdo

Os primeiros investigadores em psicossomatica dividiram
o seu modo de pensar acerca do papel da conversao e da
simbolizacdo na formacdo dos sintomas psicossomdticos. Breuer
e Freud (1895, citados em Taylor, 1989) demonstraram dque OS
conflitos inconscientes podiam ser simbolicamente expressos
em sintomas sensorio-motores, através do Tmecanismo da
conversdo. Mais tarde quinze anos, Freud sugeriu que poderiam
ser outros mecanismos, para além da conversao, por meio dos
quais as atitudes inconscientes podiam alterar funcdes
fisioldgicas, sem simbolizacdo de dualquer significado
psiquico definido, mas nido especulou quanto a sua natureza.
En consequéncia, Dunbar, Alexander e os tedéricos da regressao
psicofisiolobgica, concordaram com Freud em distinguir entre
histeria de conversao (com simbolizacdo) e neuroses

vegetativas (sem simbolizacéo) .
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Freud pensara gue a CONversao nio ocorria antes do
complexo de Edipo, mas Abraham, Fenichel e Ferenczi
propuseran (Taylor, 1989), ao contrario de Ereud, que também
os conflitos pregenitais ndo resolvidos, podiam influenciar
varios oOrgdos do corpo, induzindo ao conceitq de neurose de

brgao.

Sperling, Garma e Deutsch eram de opinido que conversao
e simbolizacdo seriam os mecanismos determinantes da escolha
da doenca psicossomética. Todavia, varios argumentos surgiram
a refutar a teoria da conversao pregenital da doenca
psicossomatica, mas O referido autor acrescenta que estas

teorias ndo foram previamente aplicadas a doentes somaticos.

Estes investigadores, evidenciando a simbolizacao,
comenta, prestaram todavia fraca atencdo as experiéncias
interactivas e aos mecanismos neuronals dque na vida pfecoce
se responsabilizam pela transformacdo de sensacdes e de
outras experiéncias fisioldégicas em representacdes
psicolégicas que orientam para a capacidade de simbolizacao e

eventualmente, para o uso da linguagem para exprimir emocdes.

Porém, como a eficacia do tratamento psicanalitico
nestes doentes ndo se verificava, a psicanalise, de algum
modo, conclui, desencantou o campo da medicina

psicossoméatica.
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Neste contexto histérico e de investigacdo, Varias
especialidades como a fisiologia, neurobiologia e bioquimica
se interessaram entdo pelas ditas doencas. outros ainda,
comecaram a investigar O contexto de vida nos dquais o0s
processos da doenca comecavanm. Identificaram-se mecanismos
psicobiolbégicos - como & descoberta de acontecimentos
stressantes gque podiam alterar a susceptibilidade a doenca,
j4& referidos no capitulo anterior, dque induziram, de novo, a
uma visdo mails compreensiva do Pprocesso psicossomatico e
abriram caminho para uma abordagem psicossomatica a todos 08

pacientes medicamente doentes.

Na década de 70 aprofundou-se a investigacgao
psicofisiolégica e na de 80 a medicina psicossomatica adoptou
o modelo biopsicossocial da doenca (Engel, 1977, 1984Q, citado
por Taylor, 1989), por considerar que na interface entre
factores bioldgicos, psicoldgicos e sociais, se poderiam
compreender aqueles doentes. £ deposta a nocédo de psicogénese
e a causalidade linear & substiuida por modelos ciclicos e
interactivos gque evidenciavam sequéncias somato - psico -
somadticas. A emocdo J& ndoc é a causa, mas uma variavel
interveniente e interactuante no adoecer, declinando-se a
importancia etimolégica do conceito psicossomatico, embora se

mantenha na linguagem cientifica.
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0 interesse desviou-se para a compreensdo do facto
porque é gue algumas pessoas sdo mais susceptiveis a doenca
do que outras e para a explicacdo dos mecanismos pelos quais
as experiéncias psicossociais sdo capazes de alterar a funcgao

corporal.

Na opinido de Taylor (1989), a medicina psicossomética
falhou em avancar a Ssua compreensao dos estados psicolégicos
que desempenham um papel na saude e na doenca, devido a
rejeicdo do método psicanalitico de investigacdo, apds a
constatacdo da nao eficacia deste tratamento em tais doentes.
Deste modo, tornaram-se irrelevantes 0s conceitos

psicanaliticos contemporaneos para estas pessoas doentes.

Todavia, apesar da répida‘ expansdo e da eficidcia da
medicina comportamental, opondo-se A psicanédlise e competindo
com a medicina psicossomatica por um iugar no sistema
cuidados de saude, focando-se no comportamento manifesto e
baseando-se em modelos de aprendizagem e condicionamento, nos
anos 80, recomendam-se também terapias psicanaliticas para

pessoas fisicamente doentes.

Os réapidos avancos nas ciéncias biolbgicas e nas
ciéncias comportamentais, por um lado e as limitacdes da
tradicional teoria freudiana em explicar adequadamente e

modificar os factores psicoldgicos due desempenham um papel
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na predisposicgdo, comeco e manutencdo da doenca fisica, por
outro, permitiu que se tentasse que as doengas
psicossomédticas cléssicas fossem explicadas para além da

analogia com a psiconeurose.

Fol a pouco e pouco dque s¢€ tornou claro que as pessoas
com elevada susceptibilidade para desenvolverem doencas
fisicas sofriam de deficiéncias psicoldgicas, para além de
poderem sofrer de conflitos psicodinémicos especificos,
urgindo um modelo diferente de psicopatologia para
compreender as complexidades das suas perturbacdes psiquicas.
Por também manifestarem deficiéncias no Eu e se assemelharem
a pessoas com personalidades borderline ou narcisicas
(Taylor, 1989), evidenciou-se que muitas vezes a perturbacao
psicoldégica pode ser mascarada por éareas de aparente
funcionamento intacto. O autor acrescenta gque se tornava
gradualmente evidente que as doencas fisicas sao muitas vezes
complicadas por sintomatologia neurdtica, mas O modelo da
neurose mostrava-se limitado para compreender e modificar

essa sintomatologia.

N&o se levava entédo em consideracao o modelo
neurobiolégico do cérebro desenvolvido por Freud em 1895, no
Projecto para uma Psicologia Cientifica, onde baseara a sua
metapsicologia. Foi necessario aguardar oS recentes

progressos nas ciéncias neurobioldgicas dque induziram ndo s0
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revisées de muitos conceltos psicanaliticos, como a
substituicdo gradual do modelo dualista da interaccgéao mente -
corpo, usado pelos seguidores de Freud, pelos novos modelos
que explicam o modo como O cérebro transduz as experiéncias

psicoldgicas em eventos fisiolégicos (Taylor, 1989) .

Ficou aberta a espantosa'interface entre a psicanadlise e
a neurobiologia que ira permitir a compreensdo do significado
psicobiolégico da maior parte dos novos conceitos
psicanaliticos trazidos pelos modelos alternativos das
Teorias das Relacdes de Objecto (cap. 2.3.2) e da Psicologia
do Self (cap. 2.3.4) dque mudam a é&nfase da ene;gia, do
impulso e das defesas (da metapsicologia freudiana), para as

vicissitudes das relaclOes interpessoais.

A interface aberta, acrescentaram-se 0S estudos de
observacdao de bebés, que vdo permitir confirmar due as
deficiéncias nas relacdes de objecto precoces resultam em
desenvolvimentos com perturbacdes due reduzem a capacidade
individual de auto-regulacao das funcgdes psicobioldbgicas
essenciais, predispondo, assim, para a doenca somatica

individual.

Prestou-se definitiva atencao 3 fundamental importéncia
da delicada Unidade Psicossomatica mde — bebé (cap. 3.3) e a

necessidade de se desenvolver uma Personalidade Saudavel.
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Taylor (1989) propds que OS conceitos psicanaliticos actuais
fossem integrados nas recentes descobertas da psicologia do
desenvolvimento, da Dbiologia do desenvolvimento e da
neurobiologia e aplicados a pacientes com uma vasta faixa de
doencas fisicas. Os objectivos eram nao "sd restaurar a
importéancia da psicandlise na medicina psicossomatica, como
também, desenvolver um novo modelo conceptual das condicdes
antecedentes e mecanismos psicobiolégicos que possam
influenciar a susceptibilidade a doenca através do ciclo de
vida, relevando o papel do cérebro, como parte do corpo due

processa a experiéncia por diversos modos diferentes.

2.2. Fenémeno Mente e Modelos da Mente

Na teoria da evolucgao, Darwin, em 1859, explica O0S
processos de adaptacao e sobrevivéncia de todos 0s sSeres
vivos de acordo com a sua arquitectura material e funcional.

Embora ndo seja claro a partir de que momento © processo

neuronal da informagdao gera estados mentais, deu-se a
: emergéncia da vida psiquica, que valdés (2000) define, de
modo incompleto, como a representacdo do mundo externo, para
além das respostas reflexas e da capacidade para antecipar

acontecimentos e planificar a propria conduta. Implica alguma
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forma de consciéncia e pressupde a aquisicdo e processamento

da informacdo que se obtém a partir da experiéncia.

A caracteristica da bipedestacgdo nos hominideos, fez com
que o utero expulsasse o feto antes de estar encefalizado. A
marcha erecta,. estreitando o canal do parto, expulsa o feto
em estado de imaturidade e auséncia de proteccdo, carecendo
dos seus semelhantes, principalmente de uma figura materna
protectora e responsiva, que lhe possibilite a sobrevivéncia
e complete o seu desenvolvimento psicobiolégico no meio
social extra-uterino. Este facto obriga o bebé a um periodo
dilatado de vinculacdo com todos aqueles due lhe dao

cuidados, afecto, proteccdo, alimento e estimulo.

Os processos de maturacao neurobioldgica pds-natal como:

- relacionamento precoce

- desenvolvimento neuropsicoldgico

- identidade sexual

- desenvolvimento intelectual, etc.

tém mostrado ser de extraordinaria importé&ncia para
configurar ndo s6 a actividade nervosa central, como a
homeostasia organica, a vida psiquica ou mental e o0s

repertdérios de interacgdo com O meio ambiente e relacional,

Teresa Lopo Lacos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I — 2. PSICANALISE E PSICOSSOMATICA 103

pelo que tém merecido muita atengdo por parte da investigacao

psicobiolégica, psicolégica e psiquiatrica (Valdés, 2000) .

Ao falar do aparelho mental ou psiquico, Freud sugeriu a
ideia de um certo arranjo, de uma disposicdo interna, mas faz
mais do que ligar diferentes fungbes a lugares psiquicos
especificos; confere a estes uma ordem dada, due origina uma
sucessdo temporal determinada. A coexisténcia dos diferentes
sistemas que compdem o aparelho mental nédo era para se tomar
no sentido anatémico que lhe daria uma teoria das
localizacdes cerebrais. Apenas implica que as excitacdes
devem seguir uma ordem que fixa o lugar dos diversos
sistemas. Por outro lado, para além de uma disposicéo
interna, Freud atribuiu ao aparelho mental uma ideia de
tarefa, mesmo um trabalho - o aparelho mental deveria ser
concebido como um aparelho reflexo € 0O pProcesso reflexo seria
o modelo de qualquer funcionamento mental. Em ultima andlise,
a funcido do aparelho mental, que tem o valor de modelo,
fisico ou bioldgico, seria manter ao mais Dbaixo nivel

possivel, a energia interna do organismo (Lagache, 1971).

Id, Eu e Supereu sdo as trés instédncias em que O
aparelho mental ficou entao dividido (Freud, 1923). 0O id
consiste na parte obscura e inacessivel da nossa
personalidade, da qual se consegue apreender uma pegquena

parte através dos sonhos e dos sintomas neurdticos. Cheio de
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energia vinda das pulsdes, sem organizacdo, aberto as
influéncias somaticas, luta pela satisfacdo das necessidades
pulsionais e pela descarga da energia. Ndo tem nocao de
tempo, valor ou moral, entrando em conflito com o eu e o0
supereu, que, do ponto de vista genético, sé&o diferenciacdes
suas. Os seus contetdos, expressdo psiquica das pulsbes, sao
inconscientes; por um lado, hereditarios e inatos, por outro,
recalcados e adquiridos. O id funciona segundo O Pprocesso
primdrio no qual a energia mental se escoa livremente,
passando sem entraves de uma representacdo para outra,
através dos mecanismos de condensacdo e deslocamento. Tende a
reinvestir plenamente as representacdes associadas as

experiéncias de satisfacdo constitutivas do desejo.

O eu relaciona-se .com a porcdo mais externa do aparelho
mental, o sistema preconsciente - consciente, gque esta
voltado para o mundo exterior. £ a instancia que capta as
percepcdes e durante o seu funcionamento surge o fenbmeno da
consciéncia. B o o6rgdo sensorial de todo o aparelho; recebe
nio sb6 a excitacdo vinda do exterior, como a dque vem do
interior da mente. O eu, relacionando-se com o mundo externo,
assumiu a tarefa de o representar perante o id. Para executar
esta funcdo, o eu tem de observar o mundo externo, t#acar uma
imagem fiel dele nos tracos de meméria das suas percepgdes e

exercendo a sua funcdo de prova da realidade, tem de pdr de
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lado o que quer gue nessa imagem do mundo externo seja uma
adicdo derivada de fontes internas de excitacdo. A relacgdo
com o tempo ¢é introduzida no eu, também pelo sistema
perceptivo. O eu tem uma tendéncia para a sintese no seu
contetido, para a combinagdo e unificacdo nos seus processos
mentais. Desenvolve-se e depois de se aperceber das pulsdes,
passa a controld-las, desde dque O0s Seus representantes
mentais sejam inseridos num contexto coerente. De um modo
geral, o eu tem de realizar as intencdes do id e executar a
sua tarefa, descobrindo quais as melhores circunstancias
para que essas intencbes possam Ser lévadas a cabo. Funciona
segundo o processo secundario, ou seja, a energia liga-se,
antes de se escoar de modo controlado. As representacdes sao
investidas de modo mais estavel, a satisfacdo ¢ adiada,
permitindo assim experiéncias mentais que pdem a prova as

diferentes vias possiveis de satisfacdo.

O supereu, severo, tem um papel de juiz a respeito do eu
e estabelece-lhe os padrdes definidos de conduta, sem tomar
em consideracdo as suas dificuldades provenientes, tanto do
id, quanto do mundo externo. Se aqueles nao forem
respeitados, o eu é castigado com intensos sentimentos de
inferioridade e culpa. Assim, o0 eu, empurrado pelo 1id,
cerceado pelo supereu, repelido pela realidade, luta para

realizar a sua tarefa econdémica de criar harmonia entre as
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forcas e influéncias que actuam dentro e sobre si. Freud via
na consciéncia moral, na auto-observacdo e na formagdo de
ideais, as funcdes do supereu. Classicamente, o supereu &
definido como o herdeiro do complexo de Edipo, constituindo-
se por interiorizacdo das exigéncias e dos interditos

parentais (Lagache, 1971; Freud, 2001).

Na tentativa para promover a integracdo das recentes
descobertas neurobiolégicas com os conceitos psicanaliticos,
Galin, (1974, citado por Taylor, 1989) comparoq certos
aspectos do funcionamento do hemisfério direito com a forma
de pensamento que Freud chamou de processo primario
(inconsciente, energia livre, satisfacdo do desejo, principio
do prazer). Por outro lado, a mentacdo do hemisfério
esquerdo, cdrresponderia ao processo secundario de pensamento
(préconsciente - consciente, energia ligada, satisfacao
adiada, principio da realidade) (Lagache, 1971). Dado gque ©
hemisfério direito, por si s6, ndo pode expressar-se
verbalmente, excepto depois dos seus processos mentais serem
transmitidos ao hemisfério esquerdo, via corpo caloso, Eccles
e Galin (1976, 1977, citados por Taylor, 1989), propuseram
que o hemisfério direito seria o local anatémico para o

conceito psicanalitico do pensamento inconsciente, o que

corresponde & referéncia de Freud, em 1923, que pensar por
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imagens tem mais intimamente a ver com O pProcesso

inconsciente do que o pensar por palavras.

Integrando dados da neurobiologia com modelos da mente,
o autor prossegue referindo gque alguns casos de repressdo
podem corresponder a uma inibicdo de transmissdo neuronal,
apresentadas por algumas descobertas (SchWartz, 1983;
Davidson, 1983), gque indicaram dque pessoas com estilos
repressivos de coping, tém deficiéncias na transferéncia da
informacdo afectiva do hemisfério direito para o esquerdo. E
embora seja prematuro concluir dgue o cérebro é nitidamente
compartimentado como algumas destas correlacbdes sugerem, a
diferenciacdo lateral da especializacdo hemisférica pode ser

usada como paradigma para o funcionamento mental.

As trés instancias da organizacdo mental - Id, Eu e
Supereu, derivam do mesmo paradigma que o concelto de MacLean
de verticalizacido filogenética, como representada no seu
modelo do cérebro triuno e as trés camadas da organizacgdo do

aparelho psiquico freudiano, assemelhavam-se assim:
- Id, aos instintos para imediata descarga

-  Eu, a funcdo executiva do amansar, regular e

transformar o Id debaixo do

- Supereu, a moral mentora.
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0 neocdrtex seria o local do processo secundario, due
deveria controlar e supervisionar O pProcesso primério,

localizado no sistema limbico e noutros centros subcorticais.

A investigacao psicobiolédgica e neuropsicolégica
contemporanea tem informado dque a actividade mental resulta
do processamento cortical da informacdo interoceptiva e
exteroceptiva com relacdo a memdria neuronal que O organismo

tem da sua experiéncia e se concretiza em:
- estados de consciéncia (introspeccao, identidade)
- respostas emocionais (prazer, desprazer)

- representacsdes simbdlicas da realidade (imaginacao,

cognicdes, pensamento) (Valdés, 2000).

Nem toda a actividade mental é consciente; parte dela
estd muito determinada pela matéria bioldgica que lhe serve
de substracto e mesmo nRao se concretizando em cognicgdes,
emocdes e estados mentais, regula o funcionamento do

organismo.

O autor afirma ndo poder haver muitas duvidas que a
fisiologia do homem depende da sua actividade mental, do
mesmo modo gue cada espécie estabelece a sua homeostasia
organica conforme a evolucdo do seu sistema nervoso. Para

ele, e de modo restricto, ansiedade, depressao e
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psicopatologia em geral, tém valor adaptativo, embora se
considerem doencas no sentido clinico. As alteracdes de saude
que parecem vinculadas a estados psiquicos concretos e a
condutas peculiares, possuem e carecem de uma explicacdo

cientifica.

Refere ainda que, embora a mente humana tenha sido
definida como o modo de processar a informacdo que tem lugar
no cérebro (Barkon et al, 1992, citado em Valdés, 2000), a
sua natureza continua a ser objecto de muitas discussdes
filosdéficas no sentido de discernir quais 530 0s

determinantes da Identidade Pessoal.

Embora cada processamento da informagado modifique o
funcionamento e a estrutura do substracto neuronal e a mente
opere com conhecimento semdntico e ndo sb sintéctico, nao
estio claros os processos que determinam o aparecimento da

consciéncia, no sentido de capacidade de auto-reflexé&o.

Aquilo que se pdde constatar, & que o cérebro opera com
redes neuronais identificaveis as modernas técnicas de
imagens cerebrais, que servirdo de substracto a estados
mentais e comportamentos. Estes grupos neuronais,
determinados geneticamente, desenvolver-se—iam por um
mecanismo comparavel ao da seleccdo natural e permitiriam

estabelecer mapas funcionais que serviriam de substracto aos
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mapas mentais. Estes seriam estruturas cognitivas, as quais
se refere a nova informacdo que ingressa no sistema nervoso
central pelos 6rgdos dos sentidos. De acordo com 1isso, a
aquisicdo do pensamento e da linguagem estaria predeterminada
pelas propriedades do sistema nervosoc e o processamento da
informacdo far-se-ia sobre a base de principios cognitivos
inatos, como o de continuidade, solidez (tempo-espaco), falta

de accgdo & distancia, gravidade e inércia (Valdés, 2000).

P

Para este autor, o modelo de Piaget é susceptivel de

traduzir esses periodos do desenvolvimento do pensamento:

- periodo sensorio-motor, do nascimento aos dois anos,
did-se a integracdo dos esquemas sensorio-motores congénitos

que permitirdo a manipulacdo mental da realidade

- pensamento pré-operatdédrio, dos dois aos sete anos,
(com um periodo inicial até aos quatro anos caracterizado por
uma postura egocéntrica), incapacidade de abstrair, de seguir

transformacdes e de raciocinar reversivelmente

- periodo das operacdes concretas, dos sete aos 11 anos,
caracterizado por uma pensamento reversivel, entendimento da

transformacdo, do agrupamento e do que é constante

- periodo das operacdes abstractas, dos 11 aos 15 anos,
caracterizado por um pensamento abstracto, emprego de

simbolos, descentramento e objectividade.
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Numa outra perspectiva, estudos da lateralidade
cerebral, bem como conceptualizacdes revistas do Id e do
papel do précesso primdrio, tém importantes implicacbes para
a teoria psicanalitica de pessoas com doencas fisicas. A
dualidade da . consciencialidade e o duplo processo da
experiéncia diaria, tprnados possivel pelo independente mas
complementar funcionamento dos dois hemisférios cerebrais,
parecem desempenhar um papel vital na manutencdo fisica, bem
como na saude mental. Segundo Taylor (1989), isto &
especialmente evidente nos individuos alexitimicos, dque
raramente sonham ou fantasiam e tém dificuldade em

identificar e verbalizar os seus estados emocionais.

2.3. Relagdes Afectivas e Susceptibilidade ao Adoecer

As emocdes e os afectos, no decurso da vida individual,
sio entendidos como dependentes da formacao, manutencao,
suspensao ou reformulacao das relacdes afectivas. Em
consequéncia, a psicologia e a psicopatologia das emocdes,
podem ser entendidas, basicamente, como a psicologia e a
psicopatologia das relagdes afectivas (Eiseman, 1999, citado

por Canavarro, 1999).
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Em 1905 Freud referiu que a vida sexual infantil, por
mais preponderante que fosse o dominio das zonas erdgenas,
apresentava também componentes mnas duals outras pessoas
figuram desde o inicio como objectos sexuais: a mae, OS

familiares e o ambiente humano.

Ousa-se dizer a este respeito, gue os referidos
objectos, a mde, os familiares e o ambiente humano, sao
também, os da vinculacdo (Widlocher, 2000). Serdo os objec'tos
também da vida e os desta, serdo as relacbes afectivas com
que nos envolvemos e que nos envolvem nos momentos de emocao,

de vida. Recorda-se Mota-Cardoso (2001) quando evidencia o

confronto com o absurdo radical da esfericidade.

0 desenvolvimento de um bebé humano processa-se numa
complexa interrelacdo entre um sistema psicobiolégico do
filho real, com as fantasias maternas, paternas e outras,
passadas (do bebé ideal), recentes e até projectadas, due
irado interactﬁar com os tracos reflectidos pelos multiplos
acontecimentos ambientais, psicolbégicos, familiares, socio-
relacionais e existenciais, gue condicionam directa e

indirectamente o seu bem-estar.

Os bebés e as criancas exprimem oS seus sentimentos e
conflitos através do corpo e de uma linguagem corporal, de

modo mais directo e completo do que os adultos. Assim, na
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infancia, as perturbacdes psicossométiéas podem ser estudadas
4 nascenca, ou nos seus estéadios iniciais. Sem contestacéao,
refere Golse (1999), o corpo representa o vector relacional
prevalecente entre a crianca pequena e o seu meilo, cedendo,

pouco a pouco, O lugar ao espaco da palavra e da linguagem.

Neste sentido, tornou-se um objectivo importante
investigar o modo como se processou O desenvolvimento
psicolégico relacional e © comportamento emocional de maes de
criancas alérgicas alimentares, através do estudo do tipo de
lacos afectivos que elas proprias estabeleceram desde o
nascimento, na infancia, na adolescéncia e na actualidade. O
objectivo consistiu em poder evidenciar padrdes educativos
familiares, de vinculagao e de relacionamento emocional
comuns, ndoc sé através da analise do tipo de dinamica das
interrelacdes de cada sistema familia (Minuchin, 1978), como
também através da investigacdo do funcionamento mental
individual materno poderem ser variaveis interactdante na

respectiva vulnerabilidade.

Freud, em 1923, reflectindo sobre uma relacdo real entre
a génese do eu e a imagem do organismo, refere que O eu é,
antes de mais, um eu corporal; nao & apenas um ser de
superficie, mas é, também, a projeccdo de uma superficie. Em
Gltima analise, deriva de sensacoes corporais, principalmente

as que nascem da superficie do corpo. Pode, assim, O eu Ser
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considerado como uma Projecgao mental da superficie do corpo,
ao lado do facto de representar a superficie do aparelho
mental. Laplanche (1971) refere que esta indicacao convida a
definir a instancia do eu como fundada numa operagéo psiquica
real que consiste numa projeccdo do organismo no psiquismo.
Oou seja, sem o poder provar, subentende-se que a mente humana
nio s6 emana da actividade cerebral, como tem substracto

nela.

Posteriormente, ao considerar a expressdo corporal do
bebé como um esboco do seu relacionamento, Wallon (1942), nas
suas reflexdes, mencionou O didlogo ténico entre a mie e O
bebé, representando este © papel de verdadeiro precursor e
una prefiguracédo das abordagens interactivas modernas. No que
respeita a intencdo comunicativa, o acto ou a actividade, néo
o reveste sempre. Por outro lado, o corpo pode ter, por si
mesmo, uma funcido em direccdo ao outro (Golse, 1999). O fluxo
de energia e de informacgao contido neste dialogo, musical,
entre 0sS processos neurofisioldégicos, por um lado e as
relacdes interpessoais, por outro, vado possibilitar a mente

do bebé.
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2.3.1. Conceptualizagdo

Na literatura consultada sobre psicologia classica, é
comum, até meio do século XX, evidenciar-se a importédncia das
relacdes interpessoais na formacao psicoldgica do individuo,

principalmente as vivenciadas na relacdo precoce.

Freud escreveu, em 1905, que a vida sexual infantil, por
mais preponderante dque seja o dominio das zonas erbgenas,
apresenta também componentes nas quals outras pessoas COmO a
mie e os familiares, figuram desde o iniciom enquanto

objectos sexuais.

Para o autor, o modo de relacdo do sujeito com o seu
mundo, (1917, citado por Laplanche, 1971) era a relacdo de
objecto. Considerou-a como O resultado complexo e total de
uma certa organizacdo da personalidade, de uma apreensdo mais
ou menos fantasmatica dos objectos e de certos tipos
privilegiados de defesa. Usou o conceito ocasionalmente, mas

niao fazia parte do seu aparelho conceptual.

Nos anos 30 o conceito tomou uma importancia crescente,
deixando de se considerar o individuo em estado isolado, mas

sim em interaccdo e interrelacao com O meio envolvente.
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Como ilustracéo, Balint, que influenciou as
investigacdes psicossomdticas na Europa, ao interessar-se
principalmente sobre a comunicacdo e a relagdo estabelecida
entre médico e doente, aos niveis consciente e inconsciente,
pedia, desde 1935 (Laplanche, 1971), que se desse mais
atencdao ao desenvolvimento das relagdes objectals, pois os
conceitos psicanaliticos, & excepcdo de relacdo e relacgdo

objectal, referiam-se apenas ao individuo.

Nos ultimos cinquenta anos, com varias origens tedricas,
salientaram—se( por um lado, os estudos efectuados a luz da
Teoria da Vinculacdo, de Bowlby, postulando as experiéncias
afectivas iniciais, com os pais ou seus substitutos, como a
base para as relacdes afectivas ulteriores e a estrutura que
vai poder dar origem & representacdo da relagcdo com OS
outros. Todavia, salienta Bretherton (1991), o pensamento
sobre a transmisséao intergeracional das relacdes de
vinculacdo pais - filhos, desenvolveu-se independentemente
das teorias das relacbes de objecto. Bowlby estava
profundamente interessado em descobrir quais os padrdes de
interaccéo familiar que estavam envolvidos tanto no

desenvolvimento saudavel individual, como no patolégico.

Por outro 1lado, com o surgir da época cognitivista,
também na segunda metade do século, marcada exemplarmente por

Piaget e a Nocdo do Objecto Permanente “...au départ, en
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effet, chez le nouveau-né, il n’y a pas un espace en tant que
contenant, puisqu’il n'y a pas d’object. Il y a upe série
d’ espaces hétérogénes les uns aux autres, et tous centrés sur
le corps propre ...” (1972, pp. 21), a relevancia é dada aos
modelos cognitivos do individuo, constituindo as relacgdes
interpessoais apenas um suporte para O desenvolvimento

individual de novos esquemas de acgao.

Por outro lado ainda, Bateson (1980, pp. 9), ao
considerar a Teoria do Double Bind, “... quoi que fasse un
individu pris dans cette situation, il ne .peut étre gagnant
...”, mostra como a teia complexa de relacles que envolvemnm
determinada pessoa, nido lhe permitem, muitas vezes, usar toda
a sua iniciativa, vontade e determinacdo, no confronto e
tentativa de superacdo de um determinadb obstaculo e num
momento especifico. De acordo com esta ideia dos problemas ou
conflitos nao resolvidos, que se transmitem
transgeracionalmente de modo inconsciente e condicionam a
evolucdo de cada um de ndés, também algumas investigagdes como
as de Torok, Abraham ou Schutzenberger (1998), iluminam a
evolucdo conceptual referente as influéncias do meio
relacional dos antepassados, sobre 0 desenvolvimento

individual.
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Na revisdo de literatura contemporadnea portuguesa,
Canavarro (1999) clarifica e distingue conceitos usados no

dominioc relacional:

- relagdo, aplica-se na dimenséo cognitiva de

representacao

- interaccdo, a origem das relacles interpessoais,

aplica-se na dimensdo comportamental.

Na revisio consultada especificamente sobre relacOes
interpessoais, encontraram-se varias designacdes e retiveram-
se algumas, dada a sua delimitacao conceptual e utilizagao na

investigacdo cientifica:

- Relacdes Afectivas, conceito definido operacionalmente
por Takahashi (1990, citado por Canavarro, 1999), como
representacdes de contactos interpessoais que satisfazem a

necessidade de formacdo de lacos emocionais.

- ILigacgdes - Afectivas (Ainsworth, 1981) podem ser
diaddicas, triadicas, etc., tém uma duracao prolongada e
revelam varias componentes relevantes para a formacédo de

ligacdes emocionais.

- Relag¢Ses de Vinculacgdo, conceito que tem sido
amplamente trabalhado e surgiu das investigacdes de John

Bowlby e de Mary Ainsworth. Interessada pelo conceito de
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Seguranca, desenvolveu um processo experimental para avaliar
o tipo de relacdo de vinculagdo estabelecido entre a crianga
e a pessoa que dela cuida, denominado Situacdo Estranha.
Vinculacdo do bebé & mide, do analisando ao analista, de cada
membro da familia ao terapeuta familiar (thn. Bying-Hall,
citado por Parkes et al., 1999). BS&o lacos afectivos e
consideram-se um tipo especifico de Ligacgdes Afectivas. O que
caracteriza a vinculacdo, dificil de operacionalizar, é o
comportamento que promove a proximidade ou contacto com uma

ou mais figuras especificas a que o individuo esté& vinculado.

Como caracteristicas tem:
. procura de proximidade
. efeitoc de base de seguranca
. protesto na altura da separacdo
. activada por situagdes ameacadoras
. especificidade da figura de vinculacao
. impoésibilidade de controlo consciente
. persisténcia

. independéncia de outras caracteristicas da relacdo

(Canavarro, 1999)

. stresse depois de inexplicavels separacdes
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. prazer ou alegria depois da reunido

. dor e perda na separacao.

Contudo, existe um critério de vinculacédo que ndo esté
necessariamente presente noutros lacos afectivos, tal como
Hinde (1982) e Weiss (1982, citados em Parkes et al., 1899)
acordaram. E a procura de obtencdao de uma experiéncia de
seguranca e conforto no relacionamento com o parceiro. Se e
gquando tal seguranca e conforto estdo disponiveis, o
individuo é capaz de se mover para fora da base segura dada

pelo parceiro, com confianga para travar outros contactos.

- Lacos Afectivos, caracteristicos do individuo e ndo da
diade, segundo Ainsworth (1991), embora se desenvolvam no
contexto daquela. De longa duracéao, fazem parte da
representacdo da organizacdo interna da pessoa individual. O
parceliro é& importante como individuo unico, existindo desejo

de manter a proximidade com ele.

- Relacionamentos, diaddicos, podem ser momentaneos ou de
longa duracéo. F como ter um numero de componentes em que
alguns deles sdo irrelevantes, 0O -que ndo acontece na
vinculacdo, ou mesmo nos lagos afectivos. Desenvolvem—-se no
contexto da diade, mas desempenham um papel na organizacdo da

representacdo interna individual.
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Lacos, é& o termo tacitamente aceite para quem cuida.
Nioc ¢é vinculacdo, porgque o cuidador nao baseia a sua
seguranca no relacionamento com O bebé, embora lhe dé carinho
e alimento. E@ relacdo ao lagco que se estabelece entre mie e
filho humanos, tem que se contar com 0os modelos

representacionais.

- Elos, nascem na adolescéncia e no adulto e

desenvolvem-se para além da vinculacdo na inféncia.

A teoria da vinculacdo de Bowlby (1969, 1982), dirigida
inicialmente para a compreensao da vinculacdo da crianca a
nie, pode, segundo Ainsworth (1991), ser usada na compreensao

de vinculacdes e de outros lagos afectivos.

O conceito chave na sua investigacdo & a sensibilidade
materna, dgque consiste na habilidade e desejo da mae para
olhar, perceber e interpretar as comunicacdes do filho
reflectidas pelo seu comportamento, pela expressao emocional
e pelas vocalizacgles e responder pronta e adequadamente as
necessidades desenvolvimentais e emocionais da crianca
(Ainsworth, 1991). Do mesmo modo, Kohut (1988) refere a

empatia materna ou Stern (1992)a sintonia afectiva materna.
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2.3.2. Modelos das Relagdes Objectais

Spitz (1980) notou que, exceptuando precisamente (e
preciosamente) uma passagem dos Trés ensaios sobre a
Sexualidade, Freud trata do objecto libidinal do unico ponto
de vista do individuo, enquanto investimento e escolha do

objecto, embora se refira as relacdes mutuas mde — filho.

Fiel a Freud e ao seu conceito de barreira de estimulos,
Spitz manteve a opinido que, durante as primeiras semanas de
vida, o mundo exterior é praticamente inexistente para O
bebé. A sequéncia epigenética proposta, de organizadores
psiquicos, que definiu como indices comportamentais da
formacdo da estrutura psiquica - sorriso social ao terceiro
més, ansiedade do estranho ao oitavo més e o ndo gestual
depois dos 16 meses - & precedida pelo reflexo condicionado
- primeira vponte entre processos corporais e actividade
mental, que emerge entre as trés e oito semanas de vida e
representa um principio regulador que Taylor (1989) refere
ser de maior ordem do dque O principio de Nirvana, da
manutencdo da homeostasia. Ambos descreveram a necessidade
infantil de descarregar tensbes internas acumuladas, mas
Spitz acreditava que a regulacao insuficiente que levava ao

Nirvana, era inadequada nos primelros dias. Embora o conceito
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dos organizadores psiquicos ja4 atraisse a atencao para a
natureza reguladora das interaccdes entre mae e filho, Spitz
concordava com a visdo de Mahler (1986) que a crianga nas
primeiras semanas & anobjectal, de acordo com O modelo da

descarga da pulsdao na vida mental precoce.

Na teoria freudiana da pulsao, analisando o conceito de
pulsdo, o autor distinguiu a fonte somatica, o objecto e O
objectivo pulsionais, referindo-se a evolucgéao libidinal como
o desenvolvimento da satisfacido sexual individual. Afirmou
(Laplanche, 1971) que © objecto era o due havia de mais
variavel na pulsao e que, encontrar o objecto, era, nO fundo,

reencontra-lo.

Por outro lado, Freud atribuiu excitacdo dentro do
sistema nervoso central, evidenciando due, se perante as
necessidades corporais major COomo fome, respiracéao e
sexualidade, a tensao aumentava, seria desagradéavel
conscientemente e se a tensao fosse aliviada, seria agradavel
recuperar a estabilidade (Taylor, 1989). Os psicanalistas
tinham, entdo, adoptado o modelo da mente de Freud, da pulséo

— conflito - defesa.

Esta hipotese biolobgica pasica de Freud para explicar OS
processos patoldgicos corporais, considerando o cérebro uma

parte importante do corpo dque pode processar a experiéncia
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por diversos modos diferentes, parece ter sido posteriormente
negligenciada, durante algumas décadas, mas permitiu
desenvolver outras hipbteses de explicacdo do adoecer,
através, por exemplo, da compreensdo do modo como 0S8
conflitos psicolbgicos e Os afectos que os acompanhavam,

traziam mudancas patofisiolégicas no corpo.

Depois de Freud e Hartman desenvolverem a concepgao
classica da maturacdo das pulsdes, em relacdo aos objectos
externos, esta fol alargada por Abraham (progressdo da libido
por estadios psicosexuais) e criticada, enriquecida e
modificada por Klein, ao dar uma importéncia fundamental ao
objecto parcial,  aos conflitos, nomeadamente o de
culpabilidade, dos ©primeirissimos anos e ao universo
fantasmatico da crianca (Laplanche, 1955). Interessou-se
particularmente e introduziu novas concepcdes, nomeadamente
da angustia, atribuindo-a a4 presenca ameacadora do instinto
de morte no eu e aquele, a origem do supereu:. Tratava—-se da
perspectiva do objecto interno associado & progressao das
zonas auto-erodticas, influenciada pelo mecanismo da
introjeccdo, por oposicao ao de projeccdo e em contraste com
a importéncia primordial dada ao objecto externo ou
relacional da escola hungara. Esta perspectiva culmina, por

exemplo e por linhagem directa, nas contribuicdes de
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Fairbairn, Winnicott, Bowlby e Kohut (Weininguer, 1996), a

analisar seguidamente a contribuicdo de Klein.

Klein e os independentes da escola britadnica mudaram a
direccdo das pulsdes: em Vez de serem primariamente auto-
eréticas, eram- buscadoras de objectos desde o inicio. A
autora, ao contrario de outros como Fairbairn ou Kohut,
introduziu conceitos de relacbes de objecto, mas sem
abandonar a teoria cléassica do impulso. Os objectos de Klein
sio estritamente vers®des internas dos objectos do mundo do
bebé, como que espelhando os objectos externos que foram
transformados, por clivagem ou identificacdo projectiva.
Assim, evidenciou o vinculo e o apego entre bebé e méde. Pelo
facto de Klein ter ficado ligada a teoria classica da pulsao,
como os psicbélogos do Eu, via os objectos com um mero
significado, o de satisfazerem as necessidades pulsionais e
atribuir a predomindncia dos maus objectos internos aos

impulsos inatos agressivos (Taylor, 1989).

Nas concepgdes pos-freudianas, O USO da relacdo de
objecto, veio modificar o equilibrio da teoria da pulsdo e os
analistas orientaram-se mais para uma concepcdo de um objecto

tipico para cada modo de relacdo (oral, anal, etc.).

Esta perspectiva das relacdes de objecto, isto é, dos

diversos modos de relacdo de um individuo com os objectos,
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sejam coisas ou pessoas, faz assim, os objectos internos, ao
lado dos externos, desempenharem um grande papel, conduzindo
a uma mudanca de perspectiva nos dominios da clinica e da
técnica psicanaliticas. Fm determinada modalidade de relacgédo
de objecto de um individuo, nao & s6 a vida pulsional que é
encarada, mas também oS mecanismos de defesa correspondentes
e o grau de desenvolvimento da estrutura do Eu. O conceito
apresenta-se como uma nogao englobante e tipificante da
evolucdo da personalidade. Todavia, a relacdo de objecto deve
ser estudada essencialmente ao nivel fantasmatico, dado dque
os fantasmas podem vir modificar a apreensdo do real e as

accdes que com ele se relacionam (Laplanche, 1971).

Winnicott (1994), profundamente influenciado pelas suas
proprias observacdes enguanto pediatra, antes de se tornar
psicanalista, foi quem primeiro evidenciou a importancia da
relacio mie — bebé nos primeiros estadios do desenvolvimento
mental. Demonstrou como as deficiéncias neste relacionamento
podem resultar em deficiéncias psiquicas e numa predisposicao
a psicose ou & patologia somatica (winnicott, 1990),
referindo que a mie capacita o seu bebé a ter a ilusdo de que
objectos da realidade externa podem ser reals para ele,
tomando assim consciéncia da possibilidade de separacdo da
mae. 0 conceito winnicottiano de objecto ambiental

(Winnicott, 1983) ou de meio ambiente de sustentacdo, holding
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environment, tornou-se fundamental, bem como © de objecto
transicional, usado para designar um objecto material com um
valor de eleicdo para a crianca peduena, nomeadamente ao
adormecer. O recurso a estes objectos especials na presenca
da suficientemente boa mae, desenvolve uma- dependéncia
emocional daqueles como um fenémeno normal, gque permite a
crianca conforto quando & confrontada com a ansiedade evocada
na auséncia da mde. Estes objectos transicionais permitem-lhe
ainda efectuar a transicao entre a primeira relacgéo oral a
mie e a verdadeira relacdo de objecto, atribuindo-lhes
(projectando) sentimentos e significados que estédo
originalmente vinculados & unidade mae-filho, bem como as
experiéncias associadas 2 esta unidade (Laplanche, 1971).
Assim, proporcionou um necessario contrabalanco com O modelo
do conflito da mente na preocupagao psicanalitica e inaugurou
o caminho para a conceptualizacao das vidas psicoldgicas de

doentes com patologia preneurdtica (Taylor, 1989).

Winnicott refere que os objectos representam quer a mae,
guer a crianca, € atribui a este facto talvez ser O primeiro
acto que o bebé faz. Acredita que o uso dos objectos
transicionais & universal e em geral, o inicio data entre os
guatro e os doze meses de idade. Tém sido, entao, pensados
como redutores da ansiedade e tensido infantil, dado o evocar

simbdlico da reunido com a mae ausente. A textura, cheiro e o
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manusear ritmico do objecto transicional s&do essenciais ao
seu funcionamento, a sua capacidade de consolar a crianca e
de regular os seus estados internos. Taylor (1989) acresenta
que estes mecanismos podem ser comparados aos misteriosos

processos reguladores dque Hofer descobriu na relacdo mde -

bebé animal. As Dbebezices, sons, palavras, maneirismos,
companheiros imaginarios, ritmos cuidadores, sdo todos
considerados fenbmenos transicionais. Para o autor, o0S

objectos transicionais sdo eventualmente abandonados pela
crianca, através de uma suficientemente boa maternagem, ao
passo que a sua funcgao adaptativa continua pela vida através
do Jjogo, sonho, criacdo artistica, religido, criando um
estado ilusoério semelhante, através do qual cada um pode

transcender a sua experiéncia de separacdo (Taylor, 1989).

Pioneiro a reconhecer a funcaoc reguladdra essencial da
mie na crianca, contribui, na teoria da psicandlise, para
explicar como & que OS5 Processos reguladores na relacao mae -
bebé podem ser continuados na auséncia da mae e eventualmente
transformados na estrutura psiquica, com funcdes auto-
reguladoras. Esta descoberta da existéncia da relacdo mae —
bebé, desde o inicio da wvida, permitiu aos tebricos das
relacdes de objecto, iluminar o anterior mundo de objectos

secreto de Klein (Taylor, 1989).
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Na procura de novas teorias e aplicacgdes da psicanalise,
a par do trabalho nas descobertas do mestre, também Erickson
(1976) e Fairbairn (2000) elaboraram teorias da
personalidéde. Erickson, -acentuando sobretudo as influéncias
sociais na génese e evolucdo da personalidade, fundamentais
para a compreensdao da psicologia humana, psicopatologia e
psicossomatica. Fairbairn, um dos fundadores da escola
britanica das relacBes objectais, desenhou uma teoria
evolutiva e estrutural da personalidade, como a de Freud.
Todavia, apresentou algumas diferencas fundamentais em
relacdo a ela, como na‘libido, que é essencialmente, procura
de objecto, mais do que procura de prazer. Foi assim que
propds uma teoria alternativa a4 teoria cléssica do
desenvolvimento da personalidade, baseada nas relacgdes de
objecto, explicando que o) alivio da = tensao ou O
comportamento, implica alguma faléncia das relacgdes de

objectb.

O desenvolvimento da personalidade far-se-ia de um
estadio de dependéncia infantil em relacdao aos objectos,
gquase total, até um estadio de dependéncia 7 adulta,
caracterizado por relagdes reciprocas com OS objectos. A
dependéncia infantil, em contraste com a primaria sexualidade

infantil autoerdética, formula os principios da inocéncia
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infantil que antecipou o trabalho de Bowlby sobre a

vinculacdo (Grotstein, 1994).

Fairbairn foi o primeiro psicanalista a formular a
verdadeira natureza relativa dos objectos, estabelecendo que,
primariamente, relacionamentos nio patolégicos, s&o realmente
interpessoais e ndo, como 0Os seus equivalentes patolégicos,

internalizados.

Deste modo, distinguiu relacionamentos interpessoais,
inerentemente satisfatérios, que ndo requerem internalizacdo,
dos relacionamentos de objectos. Se o relacionamento for
intoleravel, resulta numa clivagem e a parte rejeitada dessa
pessoa é transformada em objecto interno. Na realidade, ©
objecto mais insatisfatério (pai, mde) & o que a crianca foi
levada a internalizar. Sdo essas atitudes que ela vai tomar,

essas mesmo que lhe causam medo e vergonha.

O termo objecto fora usado nos dois sentidos: o de
pessoa externa e a versao internalizada dela. Todavia, sempre

numa perspectiva relacional.

Acentuou ainda que todos os estadios psicopatoldgicos
vio buscar elementos de base a fase primitiva da construcado
da personalidade, a esquizdide. Posteriormente, Klein
desenvolveu certos aspectos deixados incompletos por

Fairbairn, acentuando mais a importédncia dinamica da
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clivagem, descrevendo a identificagdo projectiva, e
ampliando 0s aspectos ligados a posicédo depressiva
(Fairbairn, 2000), contribuindo para uma melhor compreensao

das neuroses cléassicas.

Numa segqunda abordagem, Fairbairn propds uma teoria da
personalidade mais estrutural do que a sugerida por Freud.
Salientando que a teoria psicanalitica freudiana fazia um
divércio radical entre energia e estrutura e nao parecendo
adequada a nocgdo energética de Id como ponto de partida para
explicar as dificuldades que a personalidade encontrava nos
seus conflitos com a realidade e o meio social, propds uma
entidade global, o self, o centro da personalidade, dentro da
qual se estabelecem estruturas dinadmicas sob influéncia das
relacdes objectais primitivas. AS verdadeiras estruturas da
personalidade, referia, tém de se Dbasear nas relacles

objectais.

Na opinido de Taylor (1989), Fairbairn, atraido pela
privacdo materna como a base dos maus objectos internos e
subsequente psicopatologia, nao desenvolveu porém, um modelo
adequado no gqual a estrutura psiquica seria construida na

base da identificacdo com bons objectos.

Também refere o mesmo autor (1997) que, apbds a morte de

Freud e durante varias décadas, alguns eminentes
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psicanalistas fizeram tentativas para modificar a concepgdo
dos afectos em Freud; contudo, nunca tiveram pleno sucesso em

separar os afectos da estrutura da teoria da pulséo.

A emergéncia da teoria da vinculacdo (Bowlby, 1969/1973)
e da psicologia do self (Kohut & Wolf, 1978, citado em
Taylor, 1997), cujas revisdes se seguem, providenciaram, na
opinido deste autor, modos alternativos de conceptualizar os
afectos. Todavia, acrescenta que estas ideias nao foram
integradas no corpo da psicandlise, pelo que esta nao possui

ainda uma teoria satisfatdéria dos afectos.

2.3.3. Modelo das Relacdes Self-objecto e Adoecer

Através da tematica tdo importante da realidade externa
versus realidade interna e na sequéncia da influéncia dos
trabalhos sobre observacdo de bebés e dos estudos sobre
abusos de criancas efectuados bor Fairbairn, Winnicott e
Bowlby, evidencia-se a perspectiva de Kohut (1988), devido
aos conceitos de harmonizacdo e empatia entre o afecto da mae
e do filho, ou do analista e do paciente, salientando a
inter-comunicacdo dos inconscientes de ambos, como basica

para um desenvolvimento harmonioso.
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0 seu primeiro artigo propriamente psicanalitico, trata
de musica e de porque se tem prazer em escuté-la, porque ela
justifica a participacéo da personalidade total. O autor
trata do objecto do self e da psicologia do self, que
constitui uma funcdo de fundo e nao de primeiro plano, como
no caso do objecto da pulséo (Weinberg, 1996). Profundamente
conhecedor do pensamento de Freud, sem renegar a teoria

classica, floresceu para além dela (Siegel, 1996).

A psicologia do self ofereceu a psicandlise um novo
modelo da relacdo mie — bebé, que gradualmente foi integrado
com as descobertas de recentes investigacdes. Acredita que as
criancas entram no mundo com uma organizacdo inerente e
capacidade para usar e usufruir do seu proprio eqqipamento
autonémico. Nio s6 a iniciativa activa da criancga, como as
respostas do meio self-objecto, (aqueles que cuidam da
crianca, os dque lhe proporcionam funcdes psicoldgicas
especificas para o desenvolvimento do seu self) fazem com que
as capacidades da crianca continuem a crescer e a
desenvolver-se, contribuindo para a emergéncia do self

nuclear.

Kohut reteve, mna sua teoria do desenvolvimento da
personalidade, aspectos da teoria da pulsdo e atribuiu a
manutencdo do eqguilibrio homeostatico na vida precoce, a

relacdo '‘da crianca com O3 self-objectos, mais do que ao
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comportamento primario que & associado com reducdo de tensdo

através da descarga de impulsos.

Considerou os self-objectos como essenciais a
sobrevivénéia. psicolégica da crianca, tal como O oxigénio
para o meio fisico e descreveu detalhadamente como & que ©
narcisismo amadurece desde as formas precoces infantis, para
o estabelecimento de estruturas psicoldégicas maduras, através
das respostas psicologicamente empaticas, afinadas e
sinténicas dos seus cuidadores, responsaveis pela formacao de

um self infantil saudavel (Siegel, 1996) .

Como Winnicott, Kohut conceptualizou as perturbacdes do
self como doencas de deficiéncia ambiental. Os objectos
transicionais de Winnicott podem ser comparados aos self-
objectos de Kohut, que considera terem ndo s6 funcdes de
organizacdo de impulsos, COmMoO funcdes de reduzir tensées. A
experiéncia dos self-objectos & internalizada, a semelhanca
dos objectos internos de Klein e estando as funcdes auto-
reguladoras infantis potencialmente presentes desde o inicioy,
Kohut propde que a maturacdo e desenvolvimento destas fungdes
auto-reguladoras tomam lugar pela influéncia dos self-
objectos do meio, incluindo os objectos transicionais. YA
crianca nasce num meio humano empatico-responsivo, de self-
objectos, para que sobreviva psicologicamente” (1977, citado

por Taylor, 1989). Refere que O oxigénio da vida psicolégica
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deve ser encontrado num ambiente firme, sustentado e
convincente e que a necessidade de uma tal atmosfera existe

desde o nascimento até & morte (Siegel, 1996).

O par simbiético mie - bebé, ndo se diferenciando ainda
dos self-objectos ou meio, é reconhecido, pela psicologia do
self, como uma unidade self-self-objecto, na qual mde e filho

funcionam como self-objectos reguladores, um para o outro.

Na teoria de Kohut, o comportamento infantil n&o &
inicialmente determinado nem pelo meio, nem pelos modelos
biolégicos predeterminados. Trata-se de um Jjogo complexo de
predisposicgdes inerentes, ou natureza, e de estimulos
evocados, ou alimentos, entre a m3e e o filho, due
activamente modificam as interacg¢des entre si. O conceito de
self-self-objecto unidade, ou sistema, é uma importante ponte
teérica entre a psicandlise contempordnea e o trabalho da
psicobiologia do desenvolvimento e consiste numa alternativa
para se compreender os efeitos psicolégicos do stresse
natural e das mudancas de vida. Taylor (1989) acrescenta que
se podem antecipar descobertas e conceptualizacgdes em ambos
os campos, pois que ¢é como aumentar a compreensdao na auto-
regulacdo e nos mecanismos de regulagao interactiva através

do ciclo de wvida.

Teresa Lopo Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I — 2. PSICANALISE E PSICOSSOMATICA 136

Model (1978, citado por Taylor, 1989) estipulou que a
empatia ndo pode estar presente sem a comunicacdo dos
afectos, gque redquerem a presenca de um hemisfério direito
intacto. Antes da especializacao hemisférica ser descoberta,
MacLean (1967, citado por Taylor, 1989) tinha especulado que
o codrtex prefrontal, com as suas conexdes ao sistema limbico,

proporcionava um susbstracto neuronal para a empatia.

Contudo, Kohut (1996), que deu & empatia um papel
central na relacdo psicanalitica e na relacdo precoce, chegou
4 conclusdo gque o aparelho para a cognicdo empatica,
provavelmente, morava no hemisfério direito. Agora acredita-
se que a condigédo necessaria para o desenvolvimento da
empatia & a experiéncia de respostas emocionails ressonantes
durante o primeiro ano de vida. Elas sdo evocadas
automaticamente pelos sinais de afecto da mie, incluindo a
prosédia da sua linguagem. As respostas do bebé sao
inicialmente biolbgicas e © desenvolvimento gradual de uma
vida afectiva ¢é influenciado pela extensdo em que & mie e
bebé sio capazes de sincronizar 0s Seus niveis de actividade

e ciclos de envolvimento e desenvolvimento.

Foram observadas assincronias calticas em pares mie -
bebé (Brazelton, 1975, citado por Taylor, 1989) que falharam
em prosperar e propds-se (Meares et al.) que isto deve ser

devido a limitacdes neurofisioldgicas, dquer na mie, guer na
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crianca. Os investigadores descobriram que mdes com mnaior
capacidade de filtrar estimulos redundantes, eram mais
capazes de sincronizar interacc¢bes com 0Os seus filhos, que
eram, eles proéprios, socialmente mais responsivos e atentos

aos estimulos.

E quase como se o hemisfério direito contribuisse para o
desenvolvimento de interaccdes reciprocas no sistema de
regulacdo mde - Dbebé e quando estas sao deficientes, a
crianca pode falhar em desenvolver a capacidade de estar
sintonizada com ela propria. Além disso, o) normal
processamento da emocdo pelo hemisfério direito, ¢é também
essencial para as afinacdes ou sintonias gque ocorrem em
subsequentes relacbes afectivas, incluindo a danca de
interaccdes que ocorre intermitentemente entre o analista e
os seus pacientes neurdticos, mas que estéo virtualmente

ausentes nos doentes alexitimicos (Cap. 2.3.5.).

A consideracéo séria da possibilidade que as
deficiéncias na estrutura psiquica podiam desempenhar um
papel mais importante do que os conflitos intrapsiquicos,
tornou-se definitivamente relevante com a introducédo ao
estudo de alexitimicos, quando se comecou a constatar que
certas capacidades cognitivas, através da reqgulacdo das
emogdes, tém uma influéncia reguladora tambén no

funcionamento do corpo (Taylor, 1989, 19297). Estes doentes
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reflectem dificuldades na autoregulacdo dos afectos e pensa-
se ser, de facto, um dos varios possiveis factores de risco

para uma variedade de doencas somdticas e psiquidtricas.

Grotstein (1983, citado por Taylor, 1989) integrou
aspectos da psicologia do self com a teoria das relacgdes
objectais. Considera dque OS objectos internos de Klein
correspondem aos self-objectos de Kohut, por ambos sugerirem
uma visdo interna do objecto como um ponto onde o self ainda
nio conseguiu separacdo completa. Porém, distingue-os das
representacdes dos objectos, ou seja, como simbolos de
objectos externos dque partiram. Assim, para O autor, os
objectos internos intimos de Klein, vado-se transformando em
representacdes de objectos, sendo o mais forte e mais

intacto, o Eu.

Taylor {1989) refere ainda que, wusando o modelo
integrado das relacdes objectais de Grotstein, as

deficiéncias na relacdo precoce mae — bebé, resultam:

- da faléncia do desenvolvimento das funcdes de

autoregulacdo sob a responsabilidade do self-objecto

- da reidentificacdo com um mau objecto interno do mundo

real gue ndo pode ser acreditado.

Apesar desta estrutura tebrica, auto-regulacdo e saude

do corpo requerem a transformacao dos objectos internos em
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representacdes de objectos, um processo dque é facilitado pelo
objecto transicional e pelo desenvolvimento da capacidade
infantil de simbolizacdo (Taylor, 1989), a qual se passard no

préximo capitulo.

2.3.4. Perda do Objecto e Adoecer

Relativamente & investigacdo efectuada sobre a relacéo
entre os acontecimentos de vida stressantes e a doencga
somatica (Cap. 1.3.3), outras contribuicdes importantes,
nomeadamente Engel (1967, citado em Taylor, 1989), se
interessaram por estudar, nadoc o conceito de stresse alargado,

mas o stresse especifico associado a perda do objecto.

Descobriram uma relacdo entre perda do objecto e ©
inicio da exacerbacdo da doenca em individuos que nao pddiam
enfrentar psicologicamente a perda, ou seja, lutar contra
ela. Apesar dos problemas metodolégicos levantados por este
tipo de investigacéo, Taylor (1989) confere-lhes o estatuto
de ponte entre a era cléassica da medicina psicossomatica e
algumas das contribuicdes psicanaliticas Jj& revistas neste
capitulo (embora negligenciassem promover O estudo da vida

intrapsiquica do doente).
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Engel, ao utilizar a indispensabilidade da figura chave
como um eu surrogate na colite ulcerosa, relaciona-se com O
conceito de relacdo self-objecto de Kohut, mas as funcdes
requladoras psicobiolégicas destas figuras chave ndo foram

adequadamente conceptualizadas (Taylor, 1989).

Para além disso, continua a anédlise do autor, fizeram
uma ligacdo & teoria do conflito especifico de Alexander
(cap. 1.1.1.2) e ndoc fizeram uma integracdo das suas
observacdes e formulacdes com as teorias das relacdes
objectais (cap. 2.3.2). Ou seja, reduziram a vulnerabilidade
da pessoa a perda do objecto. Como revisto, os tebricos das
relacdes objectais avangaram no sentido de mostrar dque 0S8
objectos externos podem funcionar como objectos sensacoOes,
objectos transicionais, ou objectos de amor, dependendo do
estadio de desenvolvimento, através do ciclo de vida e da sua

histéria desenvolvimental.

2.3.5. Alexitimia e Doenga Corporal

Enquanto se enfatizava a importancia do papel etioldgico
dos conflitos emocionais nos doentes psicossomaticos, alguns
investigadores propuseram que uma perturbacéao na
expressividade emocional da pessoa, predispde-na para aquelas

doencas cléassicas.
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Doentes psicossomaticos s&o muitas vezes incapazes de
exXpressar as suas emocdes verbalmente, aparentemente por
inabilidade intelectual para as verbalizar. Apresentam-se com
sintomas fisicos, pelo facto de as emocdes angustiantes
encontrarem imediata e directa expressdo nos brgdos do corpo
através de modos patolégicos enddcrinos e autondémicos
(MacLean, 1977, citado por Taylor, 1989), traduzindo uma
espécie de linguagem de 6rgdo. Isto é, usando O modelo
anatémico do cérebro triuno (Cap. 1.1.2), o autor especulou
que, apesar daquelas emocoes estarem ligadas ao neocodrtex

(cérebro palavra), canalizavam directamente no corpo.

Os estudos sobre a especializacado hemisférica gque O
autor refere, incluindo o modo como O cérebro integra a
linguagem proposicional e a afectiva, levaram a proposta que
a alexitimia & devida a uma disfuncdo do hemisfério direito,
ou a uma deficiéncia na intercomunicacao interhemisférica. As
capacidades deficientes do hemisfério direito podem explicar
nio sé a dificuldade que estes doentes tém em reconhecer e
descrever as suas emocdes, mas também a sua capacidade de

empatia inferiorizada.

Da observacdo clinica destes doentes, emergiu o conceito
alexitimia (sifneos, 1975, citado por Taylor, 1989),
referindo-se a um estilo cognitivo e afectivo peculiar.

Referenciam-se, Como suas caracteristicas, a incapacidade
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para descrever os seus proprios sentimentos, a dificuldade na
distincdo de afectos comuns, a pobreza da fantasia, a
auséncia do colorido emocional do discurso, o© apego aos
factos e aos detalhes na comunicacdo e uma atitude rigida,
formal e reservada. Ouakinin (2000) sintetiza, neles, a
dimensdo somAtica da emocdo é dificilmente distinguida do

sintoma fisico.

Actualmente e conforme Taylor et al. (1997, a
alexitimia é entendida como um constructo dimensional ou
traco de personalidade, com uma distribuicdo normal na
populacdo em geral e que representa uma deficiéncia cognitiva
no processamento e na regulacdc emocional. A dimenséo
cognitiva do constructo é importante, refere Ouakinin (2000),
sendo definidaL como um estilo cognitivo orientado para o
exterior e ligado a estimulos, de modo operatério. O
funcionamento alexitimico sugere que as dificuldades no
processamento cognitivo da emogd@c ocorrem em diversos
momentos, na passagem do nivel pré-conceptual ao conceptual,
na modulacdo dos estados emocionais e na regulacdo cognitiva
de emocgdes perturbadoras, o que explica, comenta a autora, as
dificuldades no reconhecimento e mentalizacdo de um estado
emocional que ndo ¢é elaborado. A alexitimia primadria ou

traco, foi implicada como um factor caracteristico e
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duradouro do funcionamento psicoldégico dos individuocs e que

pode predispor a doenca.

Relativamente a etiologia da alexitimia, multiplos
factores podem desempenhar um papel no desenvolvimento deste
fenémeno complexo; para além dos factores genéticos,
neurofisiolégicos e intrapsiquicos, também estiles
comunicacionais sdo influenciados por factores socio-
culturais, inteligéncia e modelos familiares de discurso.
McDougall (1980, c¢itado em Taylor, 1989) propde due no
individuo alexitimico, ideias perturbadoras e afectos
dolorosos =sdo forclusados da mente, em vez de serem
reprimidos. Devido a enfraquecida capacidade para simbolizar
conflitos instintivos e elaborar fantasia, a energia
instintiva desvia-se da mente e pode afectar directamente o
corpo, devido a perturbacdes na relacdo precoce. A doenca
constitui-se, assim, como uma defesa descomunalmente grande
contra a dor psiquica e ansiedade psicdticas associadas com
objectos internos arcaicos - 0O caso Ménica, aparentemente,
manifestava caracteristicas alexitimicas em bebé (Taylor,

1989).
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2.3.6. Modelo da Vinculagdc como Processo Regulador

As teorias psicanaliticas cléssicas atribuiam o fendmeno
da separacdo mde - bebé unicamente 4 disrupcdo de um laco
emocional ou um dano provocado as energias libidinais e
agressivas do bebé. Todavia, as observacdes efectuadas por
Spitz e Wolf (1946, citado em Taylor, 1989)) em criangas
institucionalizadas, sugeriam Jja& a existéncia de processos
requladores biolégicos na relagadoc mde - filho, gque néo
estavam ainda a ser considerados nas criancgas diagnosticadas
com hospitalismo e depressao anaclitica (Cap. 1.3.3) due,
apb6s separacdo materna, desenvolviam depressiao, eczemna,

insénia ou menor resisténcia as infeccdes intercorrentes.

Hofer et al. (1975, citados por Taylor, 1989) sugeriram
que a lenta maturacdao dos corpos e cérebros e as respostas
enfraquecidas destas criancgas, poderiam ser devidas a uma
perturbacdo na termoregulacgao provocada pelo afastamento

materno.

Engel (1956, citado por Taylor, 1989) também demonstrou,
no caso Moénica, que as respostas enfraquecidas da bebé que
tinha sido =separada da mde e dos experimentadores,

retrocederam guando ela se Jjuntou, novamente, ao
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experimentador favorito, evidenciando que as relacdes
precoces podem regular o processo biloldgico, tendo em conta
gque existem ndo sbé6 lagos de vinculacdo e apego, COmRO

interaccdo com o objecto.

Foi Fairbairn gque, ao propor dque o desenvolvimento da
personalidade se ©processava através de um estado de
dependéncia infantil em relacdo aos objectos, em vez da
sexualidade autoerética, formulou os principios da inocéncia
infantil que anteciparam o trabalho de Bowlby sobre a

vinculacdo (Grotstein, 1994).

Os estudos e descobertas de Spitz e Bowlby sobre a
influéncia da separacdo e privacdo maternas precoces nha
aumentada susceptibilidade ao adoecer infantil humano
referida em cap. 1.3.3, foram seguidos e investigados em
modelos animais por Hofer, que demonstrou que as respostas
psicobiolégicas & separagdao materna ndo se confinavam aos

bebés humanos.

Segundo Bowlby (1969, citado em Mota-Cardoso, 2001) a
vinculacdo é um sistema cerebral inato que se manifesta
influenciando e organizando os processos motivacionais,
emocionais e mnésicos, na dependéncia das figuras

significativas da relacdo precoce do bebé.
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Como caracteristicas principais, ela motiva o bebé a
procurar a proximidade dos pals e a estabelecer comunicagédo
com eles. Esta relacdo interpessocal, ajuda o cérebro, ainda
imaturo, a usar as funcdes maduras do cérebro dos pais, para
organizar as suas funcgdes. Estes s&do os misteriosos fendmenos
comportamentais e fisioldgicos que se processam na interacgdo
dos bebés com os seus cuidadores, que Hofer (1983, citado por
Taylor, 1989) e colegas tém investigado, a par de outros
estudos em psicobiologia e que permitiram propor a pré-
existéncia da relacdo mde - bebé como uma explicagdo
alternativa para as respostas infantis & separacdo materna. A
pessoa que cuida do bebé serve-lhe como um regulador externo
do comportamento infantil, da sua autondmia fisioldgica e
mesmo da neuroquimica da maturacdo do seu cérebro (Hofer,

1983, citado por Taylor, 1989).

Todavia, a explicacdo de Bowlby sobre as necessidades de
vinculacdo, consistiram em postular a existéncia de um
comportamento de vinculacao, de natureza inata,
caracteristico da espécie, que acontece durante todo o ciclo
vital e gque existe para além do contacto com a mie e
portanto, sem determinacdo ou relacdo de objecto. Porém,
outras investigacbes nesta temdtica, para além das

investigacdes sobre a natureza da vinculacdo, elucidaram
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sobre os padrdes de vinculacdo - segura, ansiosa ou evitante,

e foram iniciados por Ailnsworth (1991).

Estudos posteriores, ainda mostraram como a compreensao
sobre a vinculacdo pode informar a organizacdo clinica de
problemas psicoldgicos, psiquiadtricos e psicossomaticos

(Parkes et al., 1999). Vio ser considerados de seguida.

Na revisdo sobre a compreensdo da importéncia do
ambiente familiar e das suas vivéncias afectivas no futuro
desenvolvimento de perturbac¢des da personalidade individual,
ficou-se a dever a Bowlby o desenvolvimento do Modelo da
Vinculacéao, na trilogia Vinculacao, Separacdo e Perda
(Bowlby, 1969/1984, 1973, 1980), ao evidenciar dque O
individuo ¢é dotado de um sistema de comportamentos
especificos, de vinculacao, que o protegem e lhe déo
seguranca e ao confiar na disponibilidade dessa figura de
vinculacdo, apresentara, com menor probabilidade, ansiedade
crénica e medo. Para o autor, esta confianca desenvolver-se-
ia na infancia e as expectativas criadas e desenvolvidas pela
disponibilidade dessa figura persistiriam durante toda a vida
e far—-se-iam sentir nas futuras relacdes a estabelecer,
modulando-as e dando-lhes uma base de aprendizagem de

competéncias e dependéncia segura dos pares.
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A inseguranca desenvolvida na infancia pela auséncia de
uma base de dependéncia segura desenvolvida nas relacdes
familiares precoces, determinaria ansiedade associada a
comportamentos de protesto, seguidos de sentimentos de luto e
comportamentos de desespero, seguidos ainda de comportamentos
de defesa, assoclados a denegacdao e desvinculacéao

(Bretherthon, 1991).

A teoria desenvolvida implicou, por um lado, uma
investigacdo sobre o0s processos basicos de funcionamento
universal da vinculacdo na natureza humana e por outro, um
despiste de diferengas»atribuiveis a constituicdo genética,
as influéncias culturais e & experiéncia individual, a qual
Ainsworth (1991) e outros se dedicaram. Passaram entdo a
estudar-se os relacionamentos interpessoais de longa duracgéao,

que podem envolver lagos afectivos:
- vinculacdo dos filhos aos pais
- lacos dos pais aos filhos
- lacos entre irmdos
- lacos entre parceiros sexuails
- lacos que podem ocorrer entre amigos.

Estas classes de lacos, refere a autora, diferem umas

das outras, com respeito ao papel desempenhado pelo sistema
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de vinculacdo e interagem com outros sistemas béasicos de

comportamento.

Aos lacos afectivos - elos de longa duracéo,
caracteristicos do individuo e n&o da diade, no qual o
parceiro é importante como individuo unico, intermutédvel com

nenhum outro, se dirigiu o presente estudo.

Na vinculacdo, tal como nos outros lagos afectivos,
existe necessidade de manter proximidade, stresse depois de
separacdes inexplicéveis, dor e perda e prazer ou alegria

depois da reunido.

Hinde e Weiss (1982, citados por Ainsworth, 1991),
contudo, créem e concordam com a autora, dque existe um
critério de vinculacdo que ndo estd necessariamente presente
noutros lacos afectivos - €& a procura de obter uma
experiéncia de segurancga e conforto no relacionamento com O
parceiro. Se e quando tal seguranca e conforto estéo
disponiveis, o individuo é capaz de se mover para fora da
base segura dada pelo parceiro, com confianca para iniciar

outras actividades.

De modo andlogo ao comportamento de vinculacdo, Bowlby
conceptualizou o Comportamento da Prestacdo de Cuidados ao
bebé. Complementares, ambos integrados em sistemas

comportamentais cujo resultado & previsivel, também tem bases
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biolégicas e surge numa fase imediata ao parto, através dos
contactos com o recém nascido, mas também da capacidade
materna de representacdo do modelo de relacdo com o seu bebé.
Com base no seu préprio imaginadrio, este comportamento nao
prescinde de aprendizagem na sua organizacdo, bem como das
experiéncias pessoals de vinculacdo com as respectivas

figuras parentais.

Bowlby reconheceu especial importéncia aos estudos que
se dedicaram ao bonding ou ligacdo materna, como OS de
Ainworth (1991), Main (1991) ou Radke-Yarrow {1991),

respectivamente sobre:

- efeitos da vinculacdo bebé - mide em mdes com perda de

figura de vinculacdo, né&o resolvida

- estudos transgeracionals dos tipos de vinculagdo em

pais e respectivos filhos
- tipos de vinculacao em criancas com mdes deprimidas.

Estes estudos permitiram revelar que mides com depressao
clinica, muitas vezes tém filhos vinculados com inseguranga &
para além dos dados estatisticos dessas investigacOes, as
autoras justificam que o fendmeno nos envia para as raizes da

vulnerabilidade.
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Partindo da sua experiéncia clinica, mas também da
a 3 -~ ’” ® » . P . l -
investigacdo emplrica, Bowlby evidenciou varios padrdes de
funcionamento parental com repercussdes negativas no

desenvolvimento da vinculacdo e da personalidade (1988) :

- n3o responsividade persistente e/ou rejeicdo e

depreciacédo face ao comportamento de vinculacdo do filho

- imprevisibilidade e negligéncia nos cuidados parentais

- ameacas persistentes de deixar de gostar da crianca,

utilizadas como meio de a controlar

- ameacas de abandono do lar como meio de coacgdo sobre

a crianca ou sobre o cdnjuge

- inducdo de culpa na crianca através da sua

responsabilizacdo pela doenca ou morte da figura parental

- pressdo da figura parental para dque a crianca actue

como figura de vinculacao, © dque S5e traduz por uma situacao
de inversdo de papéls, dque por SsSua Vez assenta no
encorajamento inconsciente de wum sentido prematuro de
responsabilidade para com OS5 outros, ou na utilizacao

intencional de ameacas, ou ainda na inducdo de culpa.

Qualquer uma destas atitudes parentais e experiéncias
infantis, podem conduzir a crianca a desenvolver uma

vinculacdo insegura, due pode Ser caracterizada por uma
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ansiedade constante em n&o perder aquela figura de
vinculacdo, ou caracterizada por reaccbes de evitamento,

devido ao medo de rejeicido da figura de vinculacao.

A crianca vai entdo construindo modelos sobre o modo
como as figuras se comportam nas varias situacbes e Lambém
sobre esses modelos. Constrdi expectativas com base nas quais
elabora planos para o seu comportamento futuro, organizando-
se um factor temporal e evidenciando a sua capacidade de
afectar também o comportamento da figura de vinculagado como
as outras relacdes. O que mostra que se desenvolve uma
regulacdo comportamental (donde vail decorrer o sentimento de
seguranca) inicialmente organizado pela diade, que vai

permitir a auto-regulacgao.

Uma vinculacdo insegura - ansiosa ou evitante, parece
resultar de experiéncias desfavordveis ou aversivas nas
situacdes em que o sistema de vinculacgédo esté activado, mas a
figura de vinculag¢&o ndo percepciona cuidadosamente os sinais
da crianca, ou/e nao lhe responde consistente e
adequadamente. A pessoa pode, por exemplo, interpretar a
procura de seguranca como ndo sendo importante, ou como sendo
uma exigéncia acrescida, ou ainda, restringir o desejo de
exploracdo. Neste caso, a necessidade de vinculacdo ndo esta
a ser competentemente atendida, nem a necessidade de

autonomia eficazmente permitida e promovida.
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A crianca encontra-se entao impossibilitada de alcancar
os seus objectivos imediatos de seguranca e confronta-se com
a recepcdo repetida de mensagens implicitas de que nao é
compreendida, ou aquilo que ela comunica ndo é importante.
Ora, se a crianca estd receosa e perturbada e lhe & negado o
conforto corporal e emocional, trata-se de insensibilidade e
rejeicdo das figuras de vinculacdo. Por outro lado, se a
crianca estéd absorvida numa experiéncia emocional e existe
uma interferéncia das figuras de vinculacdo, também se trata
de falta de sensibilidade para com as competéncias da

crianca.

Quando, em 1969, Ainsworth inicia uma observacgao
laboratorial com vista ao estudo da interaccdo da vinculacao
e sistemas de comportamento exploratério, sob condicdes de
baixo e alto stresse, a Situacdo Estranha, esta revela
relacdes significativas entre determinados comportamentos do
bebé e da mae e mostra, de modo significativo, que as
experiéncias anteriores com essa mesma figura reflectem uma
histéria relacional particular entre O bebé e a figura de

vinculacao.

Tornou-se entdo importante analisar, em que medida, a
crianca é capaz de obter seguranca gquando necessita e em que
medida a figura de vinculagao & capaz de proporcionar

seguranca quando o bebé precisa. Entao, considera-se Jue nas
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diades com uma relacdo segura, existe uma sincronia entre a
necessidade de seguranca do bebé e a manifestacdo de
seguranca da figura de vinculacao, enquanto que, nas diades

com relacdes inseguras, ndo existe aquela sincronia.

Ainsworth e colaboradores identificaram quatro
categorias major de organizacdo comportamental do bebe

através da vinculacdo bebé/mée:

- Padrdo B ou Organizacdo Segura

- Padrdo A ou Organizacdo Insegura-Evitante

- Padrdo C ou Organizacdo Insegura-Ambivalente

- Padrdo D ou Organizacdo Insegura-Desorganizada

/desorientada.

Os bebés com padrdo de resposta C, Inseguro-ambivalente
no primeiro ano de vida de observacdo em casa, revelavam
conflito em relacdoc ao contacto corporal com a mie. Tal como
os bebés com padrdo de resposta A, Inseguro-evitante, tendem
a responder negativamente ao serem pegados ab colo e ao serem
postos no chdo. Todavia, ndo é tanto o contacto com a mde que
& aversivo ou que desaponta - como nos bebés Inseguro-
evitantes, mas sim o ndo confilarem, ndo terem a certeza na

acessibilidade e na responsividade da mae.
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Ainsworth refere que o problema destes bebés Inseguro-
ambivalentes parece ser o de querer ter mais respostas ao
nivel do contacto do que aquele que a mie esta preparada para
dar. Ao passo que O problema dos bebés Inseguro-evitantes
parece estar no ter e evitar, ao mesmo tempo, O contacto

intimo.

O bebé Inseguro-ambivalente teme gque nao venha a ter o
que quer; o bebé Inseguro-evitante teme o que quer. Assim,
nos bebés Inseguro-ambivalentes, a origem da perturbacao
parece estar mais na discrepincia entre o gque dquerem e O que
esperam receber. Nos bebés Inseguro-evitantes, parece ser
mais notério o conflito béasico entre o tipo de conforto que
desejam e que estdo prontos a procurar € O medo ou evitamento

dessa proximidade.

Trata—-se de modos diferentes de manifestar a ansiedade,
especialmente em situacbes dque activam significativamente o
sistema de vinculacdo, como se trata na Situacdo Estranha.
Considera-se que nos bebés Inseguro-ambivalentes ha um
ahiper—activacdo do sistema de vinculacédo; nos bebés
Inseguro-evitantes surge uma desactivacdo do sistema de

vinculacdo, por medo de rejeigdo.

A autora e colaboradores sintetizam que existem

diferencas nos padrdes de comportamento na Situacéo Estranha
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que estédo associados a diferentes organizacgdes de
comportamentos ao longo do primeiro ano de vida. Nestes dois
tipos de organizacdo insegura de vinculacdo, a crianca revela
um conflito constante em relacao a4 sua percepcgdo da
disponibilidade e do contacto com a figura de vinculacéo,
parecendo ser incapaz de resolver o conflito entre o desejo
de estar préxima e o de afastar-se dessa figura em situacdes

criticas para o sistema de vinculacéo.

Verificou-se que 50% a 60% dos bebés do estudo
experimental foram classificados como Seguros, 15% a 2b% como
Inseguro-evitantes e 10% ou menos consistia no drupo

Inseguro-ambivalente.

A descoberta dos misteriosos processos reguladores na
relacdo mie - bebé, orienta, segundo Hofer (1975, citado em
Taylor, 1989), o modo de pensar sobre as respostas infantis a
separacdo, pelo que formulou uma nova explicacdo para esses

efeitos:

- os efeitos imediatos da separacao, sdo melhor

explicados pela teoria da vinculagédo

- as respostas mals lentas, podem ser atribuidas a

retirada dos processos reguladores.

Todavia, acrescenta que as perturbacdes na regulacao,

podem também explicar algumas das imediatas e angustiantes

Teresa Lopo Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE T - 2. PSICANALISE E PSICOSSOMATICA 157

respostas & separacdo. Visto que 0s processos reguladores na
relacdo mide - bebé facilitam a vinculacdo e visto dque a
prépria vinculagdo pode ser olhada como um PpProcesso
regulador, propds uma teoria unica na qual o comportamento de
vinculacio nos bebés se desenvolve coincidentemente com o0s
misteriosos processos bioldégicos reguladores nas interaccgdes

mie — filho.

Esta conceptualizacao proporciona um modelo
psicobiolbgico das relacgles mente - corpo - meio, no qual a
perda da mde evoca ndo sO respostas psicobioldgicas, mas
também um impacto directo no corpo, devido & retirada das
regulacdes bioldgicas prévias dadas pela mde. As modificacdes
no desenvolvimento fisiolégico da crianca pelas interaccdes
mie - filho, podem, mais tarde, influenciar uma

susceptibilidade a doenca.

A teoria da vinculacdo, que inicialmente foi dirigida
para a compreensao da vinculacdo da crianca a mie (Bowlby,
1969/1984,1973,1980), tornou-se importante neste estudo por
permitir o seu uso também na anadlise da compreensdo das
vinculacdes e de outros lacgos afectivos através da inféancia,
na adolescéncia e na actualidade, com pares. Sendo um modelo
que poderosamente liga os aspectos psicolbégicos aos aspectos
sociais do comportamento, tornou-se, neste presente estudo,

fundamental.
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2.3.7. Transmissao Transgeracional

%0 parcisismo do filho apoia-se nagquilo que
falta & realizagdo dos sonhos de desejo dos
pais” (Freud, 1914)

Num psiquismo Jja constituido de um bebé, como & que,
sensacdes e afectos, se transformam, diacronicamente, em
fantasmas ou pensamentos? No dizer de Soulé (citado por
Golse, 1990, 2001), como é que o bebé que j4 é, se esforca,

insistindo para existir verdadeiramente?

Se no plano somadtico e sensorial, o bebé deve passar
bastante rapidamente da continuidade do primordial materno,
intra-uterino, para a descontinuidade dos ritmos due se
sucedem ao nascimento, no plano psiquico, o acesso aos
processos de simbolizacao e a capacidade de pbder pensar O
objecto mna sua auséncia, vem atenuar a descontinuidade
inicial da relacdo com o objecto externo. Ou, num vaivém,
para colmatar as descontinuidades da relagdo com a realidade
externa, estabelece-se progressivamente uma continuidade
interna, o self, garantia do sentimento de existir e emerge O

aparelho psiquico, na relacdo.

Na relacdo com a mée, pela funcao materna de handling,

Winnicott mostrou que dela deriva O processo psicossoméatico
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pelo qual o eu se funde com um eu corporal, o0 Pprocesso
relacional pelo qual, mée e bebé se levam (ou nao), pPOr uma
empatia particular, mutuamente, a ser duas pessoas,
indissociaveis na relacgdo, mas distintas. De inconsciente a

inconsciente. Magicamente.

Na revisdo de literatura no Cap. 1.1, referiu-se due
através das contribuigdes da Neurobiologia, a actividade
mental emana da actividade cerebral e que parece desenvolver-
se e amadurecer na interface entre  ©Os pProcessos
neurofisiolégicos e as relacdes interpessoais. Todavia, a
estrutura e funcdo do cérebro sao moldadas, em periodos
criticos da inféancia, na dependéncia directa desta
experiéncia interpessoal materna precoce e das relactes de
vinculacido da mesma, dque, conforme essa harmonia, ou nao, Vvao
modular os estados internos do bebé e dar forma as suas

futuras capacidades de auto-regulacdo (Mota-Cardoso, 2001) .

Freud descobriu, da sua propria estrutura de pensamento
e do seu proéprio sofrimento, ansiedades e questdes, o buraco
negro que todos carregam consigo, o infaldvel, o espaco
vazio, pobremente traduzido por inconsciente, o buraco negro
conectado com os outres, com OS membros da familia, com as
relacdes intimas e com a sociedade Ccomo um todo.
Schutzenberger (1998) refere ainda que o autor descobriu os

meios inter e intra-psiquico, a estrutura ou contexto que nos
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faz avancar vagarosamente e constrbéi gquem nds SOmMOS, tal como
cegamente nos encaminha para experiéncias agradaveis ou

tragicas.

No decorrer da sua obra, Freud reteve conjuntamente as
raizes individuais e a prevaléncia do grupo na formacdo da
identidade. Em Totem e Tabu (1213), refere ter tomado uma
posicdo do conjunto, dado existir um pensamento colectivo no
gual O0S processos mentais ocorrem, tal como ocorrem no
pensamento individual. Por outro 1lado, no fim da sua vida,
em Moisés e o Monoteismo (1939), sublinhou que a heranca
arcaica dos seres humanos nao engloba apenas disposicdes, mas
também conteudos, ou assuntos subjectivos dos tracos mnésicos

relativos ao vivido de geracdes anteriores.

Para além de trabalhos e conceitos novos relativos a
este tema enunciados por Yung - inconsciente colectivo,
sincronicidade, Moreno - co-inconsciente, co-inconsciente
familiar, alguns estudos e concepcdes se criaram também com
Abraham, Torok e Dolto, em Franca. As nocdes de cripta e de
fantasma procuraram precisar as condicdes metapsicoldgicas da
transmissao intergeracional a partir do material
retrospectivo de curas, tendo em conta a dinadmica da filiacédo
sobre as trés geracdes necessarias para constituir um
sujeito. Através de mecanismos inconscientes Como o}

assombroso efeito de um segredo familiar ou o inesperado
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retorno de algo exprimido no passado COmMO trauma, podiam-se
evidenciar dados anteriormente irrelevantes (Schutzenberger,

1998) .

Outros estudos apoiaram-se na observacdo directa de
bebés, segundo a metodologia de Bick e sobre o estudo das
interaccbes  precoces, para precisar 0s mecanismos da

rransmissdo emocional e fantasmatica.

Para Lebovici (Golse, 1999), o conceito de mandato
transgeracional é& um dos pivots, quer da sua reflexdo, dquer
da sua pratica clinica. Segundo a ideia do autor, a aArvore da
vida de um individuo, ou o seu Jgenograma psiquico, reenvia

para quatro tipos diferentes de criancas na mente da sua mae:

. a crianca imaginada, essencialmente pré-consciente,

elaborada durante a gravidez

. a crianca do fantasma, essencialmente inconsciente,

gue reenvia para as raizes infantis do desejo de criancga

|
. a crianca mitica, portadora da sombra cultural e

passada da mde e do seu sistema imagdico. A crianca
corresponde, no fundo, a sombra da mde projectada sobre a

crianca

. a crianca narcisica, aquela dque Freud, em 1914, chamou

de His Majesty the baby.
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Estes quatro tipos de criancas intervém na transmissao
do mandato transgeracional fundado no entrelacado do
narcisismo parental e da construcdo do self da crianca. O
conjunto jogando, naturalmente, sobre a trama do
funcionamento triadico e distinguindo, segundo Os trabalhos
de Lamour (citado por Golse, 1999), a triade, a triadificacgdo

e a triangulagdo, deste modo:

. triade, a triade pai/m3e/bebé representa a unidade
primaria. As diades constroem-se no interior desta unidade

social primaria de base

. triadificacdo, processo dJue permite ser trés em

conjunto. Este processo faz referéncia as interaccdes

comportamentais, intra-familiares e inter-pessoals

. triangulacdo, trata-se da passagem da triadificacao

comportamental a triadificacdo intra-psiquica, dque prefigura
a triangulacdo edipiana. Passagem na gqual devem ser tomadas
em conta a sexualidade, a conflitualizacdo e a dimens&o

transgeracional dos diferentes niveis interactivos.

Se os adultos, nas Suas representacdes mentais, tém um
esguema de. ser a trés, ou triangulacao, criam
espontaneamente, nas suas interaccdes fisicas, diferentes
espacos, triadificacdes, gque sao necessarios para dgque O

lactente aceda a construcao de um esguema de ser, a trés.
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Para além disso, se os pais organizam o espaco fisico de
modo a que a crianca tome lugar na triade. Isso representa
uma condicdo necessaria, mas nao suficiente, para dJque a
crianca tenha, subjectivamente, © sentimento de ser, a trés.
E o aparecimento da intersubjectividade, por‘volta do oitavo
més, que vai permitir ao bebé passar da triadificacao
comportamental, a triadificacéo intrapsiquica e de certo
nmodo, a edipificacéo corresponde a introducgdo do

transgeracional no seio da triangulacao.

Para Lebovici, esta concepcgao psicanalitica europeia da
transmissdo transgeracional difere um pouco das concepgdes
anglo-saxénicas que estdo em relacdo directa com 0OS trabalhos
de Bowlby sobre a vinculacdo, a partir dos quais, © paradigma
experimental da situacdo estranha de Ainsworth e as
investigacdes de Main sobre a transmissao transgeracional dos
lacos de vinculacao, modelos representacionais internos, dao
certamente lugar & questao da representacéao mental, mas
privilegiam, sem contestar, um tipo de hereditabilidade

genética (Golse, 1999) .

Na sintonizacdo afectiva, Stern (1982) mostrou O
aprofundar da dimensdao fundamentalmente transgeracional da
constituicgdo do individuo, a transmissao psiquica
transgeracional, através do conceito da harmonizacdo dos

afectos entre a mae e o bebé (Golse, 1999) . Também permitiu
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conceber como € que OS micro-comportamentos diadicos podenm
servir de ancoragem a interaccdo fantasmatica, a partir da
qual se vdo tornar possiveils um certo numero de inflexdes
identificatérias do adulto pela crianca. As respostas do bebé
podem passar, Ou nao, pelo mesmo canal de comunicacdo da mae;
por um lado, a sintonizacdo afectiva pode ser imediata ou
diferida, por outro lado e finalmente, as respostas podem ser
amplificadas ou atenuadas. Isto permite definir um estilo
interactivo, préprio de cada individuo gue se ocupa de um

bebé e lhe permite uma transmissdo especifica de afectos.

Dentro da perspectiva da sintonizacdo afectiva, a Escola
de Génova aprofundou muito a questdo das projeccoes parentais
sobre a crianca, cuja natureza condiciona, em parte, O
processo das terapias breves conjuntas, mde e filho. Cramer
(Golse, 1999), mostrou como O bebé pode iﬁcarnar no seu
corpo, Ou no seu teatro comportamental, toda uma série de
conflitos intrapsiquicos da mae, através do que chamou
sequéncias interactivas sintomdticas. ETstas traduzem uma
correspondéncia entre um tema materno e um sintoma do bebé,

servindo assim de foco para a intervencao terapéutica.

Relativamente a interaccao fantasmatica na transmissao
transgeracional, Nagy (Schutzenberger, 1998)) criou algumas
nocdes como Jlegitimidade (construtiva ou destrutiva),

lealdade, lealdade invisivel, conflito de lealdade, lealdade
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clivada, subjacentes aos seus modelos de terapla
intergeracional dialética, chamada, desde 1979, de terapia
contextual. Interessou-se sobretudo pelos conflitos néo

resolvidos, de aversdes, vingangas, juizos, segredos,

assuntos nao falados, mortes prematuras € escolhas de
profissdes.
A transmissao transgeracional pode, ainda, passar

através da dimensao fantasmatica que se liga aos diminutivos
usados em familia, provavelmente com traducdes de influéncias
interactivas. Noutro plano, algumas mies transmitem aos seus
filhos mecanismos psiquicos de defesa, antes mesmo dJue surjam
os perigos pulsionais contra os gquals estes mecanismos 0S8

deveriam proteger (Schutzenberger, 1998) .

Golse (1999) também evoca OS5 trabalhos de alguns
imunologistas que mostraram, pelo seu lado, que O organismo
sabia potencialmente fabricar toda uma série de anticorpos a
respeito de antigenes cujo encontro era apenas hipotético,
mas, de facto, o autor refere parecer haver ai uma espécie de
fransmissao transgeracional, que chama em negativo, da teoria
fantasmatica correspondente. Assim, 0 cCOrpo encontra-se
igualmente implicado como lugar de expressao possivel de um
processo transgeracional cujos efeitos psiquicos podem ser

totalmente importantes.
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Por outro lado, o autor refere um canal transgeracional
de natureza mais directamente psiquica, dque se pode processar

de modos diferenciados:

. ao nivel da wvinculagdo, ©O transgeracional pode ser

concebido em termos de transmissdo de modelos dque poden
também dar conta de um certo numero de repeticdes diacrénicas

ao longo de geracdes (Bowlby e Main)

. ao nivel dos lacos, © transgeracional pode ser

integrado num quadro de interaccdes afectivas e
fantasmaticas, através do mecanismo intimo da sintonizacdao

afectiva (Stern)

. ao nivel da relagado, © transgeracional baseia—-se na

gquestdo das identificacdes que se encontram ha muito no seio

das proprias reflexdes metapsicoldgicas.

Conscientes ou inconsclentes, colocam ainda numerosos
problemas tedricos dificeis, na medida em due implicam,
sempre, ndo sé uma interiorizacdo do objecto ou de certos
aspectos do objecto, mas sobretudo, uma integracao do sistema
relacional do objecto e da sua visio do mundo. Com isto,
Golse (1999) confirma como 0OS mecanismos que sustém
concretamente 0s PpProcessos identificatérios, sgo ainda

demasiado enigméticos.
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Ainda na linha psicanalitica, considerando portanto O
inconsciente, mas com uma forma de abordagem de transmissdo
das relacdes e dos lacos afectivos a um nivel
transgeracional, evidenciou-se, Ja anteriormente referida
gchutzenberger (1998) . Esta autora revela, NOS Seus estudos
de psicogenealogia familiar, tal como Nagy, COmo & que
conflitos néo resolvidos, aversdes, vingancgas, juizos,
segredos, assuntos nido falados, mortes prematuras, escolhas
de profissdes, deficiéncias e doencas se transmitem de

geracao em geracao.

0 tipo de relacdes complexas due existem entre O
comportamento parental, © desenvolvimento da personalidade e
as posteriores manifestacdes psicopatolégicas e
psicossométicas dos filhos durante a sua vida, tém sido temas
de trabalhos de investigacao, nomeadamente no que respeita as
relacdes afectivas precoces negativas, evidenciando que esSsas
relacdes podem representar um contributo importante para O
desenvolvimento de vulnerabilidades individuals e Mesmo
familiares, ou problemas de saude fisica e mental (Bowlby,

1991, Ainsworth 1991, Main 1991).

A nivel da intervencgao, a autora usa O genossociograma,
uma visdo sociométrica do genograma, incluindo o©s nomes,
locals, datas, ocorréncias, 1lacos, nascimentos, casamentos,

mortes, doencas, acidentes, ocupacdes,. fugas, etc. para
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compreender conflitos e dificuldades transgeracionails

aparentemente irracionais.

Nagy é o} autor que, alargando a abordagem
transgeracional, se demarca claramente da escola de terapia
familiar de Palo Alto e passa @ considerar o significado dos
lacos relacionais muito mais relevante do que O0S modelos
comunicacionais transgeracionais, levando sempre em linha de
conta, justica, respeito e simpatia para com a familia e seus
antepassados. Define o individuo como uma entidade biolégica,
psicolébgica e psicossocial, cujo comportamento & determinado
quer pela sua propria psicologia, quer pelas regras do seu
sistema familiar amplo. Considera que, para o individuo ser
compreendido, tem que Ser definido pelas suas necessidades,
obrigacdes, factos e atitudes familiares responsdveis no

campo da familia relacional, por véarias geracdes.

Depois de uma revisdo da literatura existente sobre as
investigacdes dque associam as abordagens neurobiolbégica e
psicanalitica da psicossoméatica, ©O trabalho prossegue com uma
revisio sobre investigacdes relativas as desordens na
regulagdo da vida precoce, revelandoc como & dque O modo Como
se Pprocessam as sensacdes resultantes da interrelacgdo ao
nivel do corpo do bebé, bem como as respectivés percepcdes,
podenm conduzir a alteracdes da semiotizacgdo, da motricidade,

da reflexdo, do bem estar e de uma saude harmoniosa
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individual ou familiar, nomeadamente no adoecer da alergia

alimentar.

Lagos nfectivos Maternos na Alergia Alimentar
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3. PSICOSSOMATICA INFANTIL

“wA incapacidade de ossuir uma vida fantasmdtica, de relagdo com O objecto
¢
interno, é uma das caracteristicas dos doentes psicossométicos” M’Uzan, (1963)

3.1. Infancia, Corpo e Simbolizagdo

0 desenvolvimento da crianca e das suas perturbacdes, ou
o desenvolvimento em todas as suas dimensdes, tem, segundo
(Cohen-Solal, Golse, 1999), como inimigo publico numero um, a
clivagem entre o corpo € O psigquismo. Torna-se entdo, util,
situar o corpo na interface do soma e do pensamento,
interface que lhe confere, enquanto tal, o estatuto de
objecto privilegiado das reflexdes e da clinica

psicossomaticas (cap. 1.1).

Uma pista associativa do autor, cuja importéncia é
fundamental para a metapsicologia, refere-se ao narcisismo e
ao corpo libidinal. O investimento pulsional do corpo que
concorre para a organizacao do Fu, inicia-se por um processo
de auto-sensualidade arcaica, gque caminha por um auto-

erotismo e por um narcisismo priméario, através de meandros,
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voltas, pausas, idas e voltas gue CONCOrrem, de facto, para a

especificidade de cada histoéoria pessoal.

Falar do coOorpo CcoOmo via de acesso a semiotizacdo,
implica todo um problema do dizer, que se situa entre corpo e
linguagem. Partindo da dupla ancoragem, corporal (cap. 1) e
interactiva (cap. 2), dos processos precoces de simbolizacao,
e sSe nascemos para O mundo pelo corpo € pelo grupo, falar do
corpo e do dizer, consiste, inevitavelmente, em reflectir
sobre o papel da imagem motora. No fundo, ela & a testemunha
do acto de pensar e a sua observacdo directa pode pretender
aceder a propria dinamica dos processos psiquicos. Anzieu
(citado por Cohen-Solal, Golse, 1999), acrescenta que O COIPO
& também o lugar e a origem, ou fonte, da nossa reflexividade
e portanto, da nossa reflexao. Tocar—se, VvVer-—-se, sentir—-se,

apreciar—-se e escutar—-se, sao premissas indispenséaveis, antes

de poder pensar-se pensante.

0 pensamento organiza-se inicialmente e antes de tudo,
através das sensacles ao nivel do corpo e sao estas que Vvao,
prbgressivamente, poder aceder ao estatuto de percepcoes -
etapa evidentemente crucial da mentalizacdoc. Os primeiros
elementos de significagdo, ainda muito parciais e
fragmentarios, organizando-se por pares de contraste
(mole/duro, quente/frio, demarcacdo das figuras que emergem

de um fundo, delimitacdo do rosto humano € dos seus
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contornos, etc.) sdo submetidos a um trabalho de

categorizacdo.

Por outro lado, o modelo da vinculacdo de Bowlby,
apresenta o interesse de evidenciar o extraordinario impulso
da crianca para com o Outro. 0 outro, figura materna dJue,
constituindo uma das componentes do sistema para-excitacao da
crianca, ajuda-a a compensar a sua falta de organizacdo na
presenca do objecto externo e dJque&, deste modo, participa na
instauracdo das suas necessidades narcisicas e da respectiva
regulacao. No inicio, é este objecto materno primdrio que
contém o psiquismo do bebé e o ajuda na relacionacdo dos
primeiros significantes elementares no seilo do meio

envolvente.

Depois, a maturacdo dos pProcessos de simbolizacdo da
crianca, implica uma dupla dinamica de descentracdo e de
inclusdo do continente primordial. A crianca sera capaz de
evocar simbolicamente a mae ausente, que serd entao passada
do estatuto de objecto continente ao estatuto de objecto
conteudo, passagdgem due supde a interiorizacdo, pela crianga,
da funcdo continente do objecto primario. Estas experiéncias
precoces agradaveis, a par de um desenvolvimento
neuropsicoldgico adequado, constituem processos de maturacao
neurobiolédgica pés-natal que séo de extraordinaria

importéancia para configurar a actividade nervosa central, a
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homeostasia organica, a vida psiquica e os repertbérios de
interaccdo com o meio ambiente e relacional (Cohen-Solal,
Golse, 1999, Mota—-Cardoso, 2001). Permitem a nocdo de
permanéncia do objecto, ou seja, O inicio da manipulacao

mental da realidade.

Cohen-Solal e Golse afirmam que a teoria da wvinculacao
niao implica renuncia obrigatébéria as teorias (das pulsdes, do
apoio e do aprés-coup) implicitas na metapsicologia
freudiana. O pensamento enraiza—-se no corpo € na relacgdo, no

exacto entrecruzar dos dois, conforme referem.

Os nétodos inte:activos actuais de observacao e
experimentacédo de lactentes (Chbani, pérez-Sanchez 1998), tém
acrescentado fecundos conhecimentos & psicanélise. Ou seja,
as representacdes do objecto ausente no seio da realidade
psiquica interna, estudadas pelos psicanalistas, tém sido
iluminadas também pelos estudos dos lacos afectivos presentes
na realidade externa. Do ponto de vista da instauracdo do
psiquismo, tem-se tornado cada vez mais importante considerar
como cruciais os efeitos da auséncia, da falta e da perda
(cap. 2.3). Todavia, acrescentam, sao muito dificeis de

objectivar experimentalmente.

Comentam ainda due, Se€ Freud e Klein focam mais a

probleméatica da crianca do que a da mie, na questdo da
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mentalizacdo, Bion e Winnicott focam a crianca e a mae, cada
uma na sua realidade exterior fantasmatica. J4 Spitz e Bowlby
evidenciam a problematica infantil na sua relacdo de

separacdo ou perda da figura materna.

A teoria da crianca reconstituida, complementa-se com a
teoria e a pratica da crianca observada. gsob este aspecto,
(Cohen-Solal, Golse, 1999), um objecto pode ser apresentado
de varios é&ngulos e tem, coOm certeza, O estatuto de um

objecto digno de interesse cientifico.

O campo de reflexdo e investigacéao, particularmente
dificil, do nascimento das representacoes mentais, é definido
de modos diferéntes, por psicanalistas e cognitivistas. Os
psicanalistas definem as representacdes do objecto da
realidade externa € interna, que sao fruto, duer das
jdentificacdes projectivas, quer do seu arranjo a favor das
projeccdes identificatérias. Para os cognitivistas, as
representacdes mentais maduras aparecem cerca dos 18 meses e
ndo se Tornam relevantes 0S5 precursores mais ou menos

parciais destas representacodes.

Para Bowlby, a representacao mental define-se no quadro
de um processo especifico, cujo mecanismo consiste no modelo
da vinculacado. Este modelo foi censurado mas, COMO se reviu

no anterior capitulo, deve-se ter em conta nado s6 O Processo
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comportamental da vinculacdo, mas também as representacdes
mentais que dela faz © bebé e que desempenhardo O papel de
introjectos mais ou MeENos estaveis, no decurso do

desenvolvimento posterior.

Todavia, comenta Golse (1999), ambas as dimensdes,
psicanalitica e cognitivista, perceberam a funcido defensiva
dos proéprios processos (de pensamento) de simbolizacao e
representacdo (estes Gltimos fazem parte dos Pprocessos mais
gerais de simbolizacdo) face a auséncia do objecto. A
actividade de simbolizacdo, seria parte do sistema de péara-
excitacdo, funcéo de suporte e protecgao do organismo contra
as excitacdes do mundo externo, ou ainda, como uma camada
superficial envolvente do organismo & filtrando passivamente

aquelas excitacoes.

Ro desenrolar deste processo de simbolizacdo,
essencialmente € no confronto com a perda, pela auto-
activacdo dos seus tracos mnésicos, corresponde o nascimento
da vida psiquica infantil (Cohen-Solal, Golse, 1999), due vai
influeﬂciar e ser influenciada reciproca e nutuamente, ao
nivel dos seus conteudos inconscientes, por pals e bebé.
Quando os pais organizam O €spaco fisico de modo a dque a
crianca tome lugar na triade, representa uma condicgao
necessaria, mas nao suficiente, para que a crianca tenha,

subjectivamente, o} sentimento de ser, a trés. E o
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aparecimento da intersubjectividade, entre o sétimo e 0O nono
més de vida, que ©permite ao bebé passar da triade
comportamental (triadificac&o), & triade intra-psiquica (cap.
2.3.1). B o inicio da triangulacéo edipiana dque corresponde,
de certo modo, & introducdo da Transmissio Transgeracional no

seio da triangulacdo (cap. 2.3.7).

3.2. Psicossexualidade e Vinculagao

Debate complexo. Eterno? Freud, ao longo da sua obra,
teve uma opinido flutuante quanto ao papel do objecto na
pulsdo (Widlocher, 2000). A pulsdo libidinal tinha a sua
origem numa excitacao endbgena e a sua satisfacdo tinha a ver
com a supressdo da excitacdo. Reconheceu a mde como O
primeiro objecto de amor da crianga — era O seio materno
alimentadbr. Fiel a teoria do apoio, & O seio que falta a

crianca e o amor apoia-se na satisfacdo da necessidade de

alimentacéio.
Os psicanalistas de Londres, do grupo de Klein,
explicavam, de modo plausivel, que O dualismo amor — o6dio se

acentuava e marcava os primeiros estadios da sexualidade
infantil. A vida mental do recém - nascido era considerada de

caracter narcisico, ocupada Ppor pulsdes canibalescas due
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tinham origem num instinto sadico endbgeno e respostas
agressivas a frustracao. Na mente podiam-se construir bons e
maus objectos, que sofriam um jogo complexo de projeccdes

(Widlocher, 2000).

Por outro lado, os psicanalistas de Viena, refere o
autor, duvidavam desta reconstrucdo, criticando a existéncia
do mundo séadico-oral, a importédncia dos mecanismos de
projeccdo e a Concepgao de uma vida fantasmatica clivada da

realidade.

Neste mal-entendido, a Escola de Budapeste, representada
por Balint, surge mostrando que, gratificacdo e frustracéo,
regulam a auséncia de manifestacdes agressivas e
persecutérias e que a satisfacdo narcisica auto-erdtica néo
explica tudo. Segundo Widlocher (2000), a primazia do amor de
objecto encontra-se confirmada pelas investigacdes sobre as
reaccdes primarias de arrebatamento e sobre as relacdbes
precoces mae - filho. Definitivamente, seria, portanto, a
teoria do narcisismo primario que conduziria ao impasse O
debate entre Londres e Viena. Entdo, porque ndo Balint e a
Escola de Budapeste proporem a existéncia de um amor objectal
primadrio? Mas a duestao da sexualidade infantii ou da
psicossexulidade, fica em suspenso e Balint menciona o facto
de a pulsdo oral nao explicar tudo e ser apenas uma das

formas de vinculacao.

Teresa Lopo Lagos Afeétivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I - 3. PSICOSSOMATICA INFANTIL 178

Que lugar dar ao auto-erotismo? A pulsdo pode ser
narcisica sem que o individuo © seja? Widlocher (2000)
acrescenta que as condigdes de satisfacdo auto-erodtica sao
diferentes das que obedecem ao principio da realidade e, numa
tentativa de arrumagdo conceptual, afirma que o que &
psicanédlise deve explicar é a origem dos fantasmas sexuails

infantis e ndo O desenvolvimento afectivo da crianca.

Quando Fairbairn (2000) propbe que a libido ndoc procura
o prazer mas o objecto, nio se interessando directamente pelo
desenvolvimento libidinal, como os psicanalistas
independentes, elabora o que mais tarde se chamou de relacdo
de objecto: o objecto torna-se importante. E O debate latente
persiste. Em 1996, Holmes, investigador e grande conhecedor
da vida e dos trabalhos de Bowlby, atribui um lugar eminente
4 teoria da vinculacdo, nao s6 abrindo o novo dominio de
investigacdo sobre a observacdo directa do lactente, como
propondo o modelo interno - a partir do segundo ano, a vida
mental e o comportamento da crianca sS&o cada Vvez mais
influenciados pelos modelos de representacdo de si mesmo e da
sua mie, através dos quals percebe o seu universo, interpreta

as suas percepgles e constrbéi as suas accgbes.

Teresa Lopo Lagos Afeétivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I - 3. PSICOSSOMATICA INFANTIL 179

0 ponto de situacdo mostra as duas posicdes:

- Freud, considerando a pulsdo sexual como primaria e

tendo a sua origem na excitacdo das zonas erdgenas

- Balint, Fairbairn e Bowlby, considerando o amor do

objecto como primério.

Pelo que Widlocher avanca guestionando como S€ poderéa
articular esta vinculagdo com & experiéncia do prazer auto-
erbtico, apoiada na necessidade de auto—-conservagado e
evidenciando o risco de reduzir a sexualidade infantil a um
simples esquema comportamental. Tlumina a situacdo referindo
que as duas perspectivas nédo se reduzem uma a outra, dado que
amor de objecto e auto-erotismo coexistem ao longo da
infancia. As condicgbes de satisfacdo ndo sao as mesmas. O
amor do objecto é dirigido para uma pessoa real, um outro do
meio proéoximo. Esta interaccido interpessoal dad material as
representacdes mentais e a comportamentos interactivos. O
objectivo consiste na resposta do outro, a intencao final é

ser amado pelo outro.

De modo diferente do amor do objecto, a sexualidade
infantil constrbéi-se a partir de uma exigéncia interna €

obtém a sua satisfacao numa actividade auto-erodtica psiquica
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ou fisica. O objecto representa apenas aqui o actor chamado a
ter um papel no ‘cenario imaginéario. T imutdvel e o mesmoO
objecto pode desempenhar diferentes papéis no mesmo cenario.
0 cumprimento do desejo & o objectivo buscado e a fonte do
prazer, due, no adulto, sera idealmente realizado na relacao
amorosa com o outro, enquanto pessoa real. E propde—se, enm
projecto, reconsiderar o principio desta fusdo entre amor do
objecto e sexualidade due caracteriza a sexualidade adulta,
clivada na inféancia. A sexualidade infantil ndo vem ROS
programas geneticamente determinados que organizam a
vinculacdo priméaria, isto &, os padrdes relacionais dque
entram em interacgao com O meio social. Vem da pura
subjectividade propria a actividade fantasmatica (Widlocher,

2000) .

Todavia, Squires (2000) também comenta que talvez seja a
altura para ndo se ficar mais numa dinamica de clivagem entre
a colaboracdo freudiana e a sexualidade infantil, por um lado
e a colaboracdo das teorias da vinculacao por outro, tendo
embora em conta que a sintese entre insight psicanalitico e
investigacdo empirica e sistematizada, nunca fosse facil.
Aponta o modelo de articulacdo adoptado pelos psicanalistas
anglo—-saxaos referido neste capitulo, que se torna impossivel

de ser adoptado nos palises francéfonos.
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Laplanche (1987, citado em Squires, 2000) prefere manter
a Tensdo entre a abordagem psiceoldégica como ciéncia da
natureza e uma outra, psicanalitica, comentando que a crianca
da verdade material sé poderia ser a da conjuncdo da crianca
real da ©psicologia com a da crianca verdadeira da
psicanadlise. Se uns privilegiam o papel dos factos reais, os
outros evidenciam sobretudo a influéncia dos fantasmas

inconscientes.

Ora Bowlby (1998) dedicava—-se a assuntos dificeis como o
luto, ou seja, traumatismos ligados a vivéncia da separacéo
materna, privilegiando o papel dos factos reais sobre os
fantasmdticos e criticou indirectamente Freud por atribuir a
sexualidade a primazia no estabelecimento dos lacgos, em vez
de o atribuir a dimensdo de seguranca proporcionada pela mae.
Assim, foi conduzido a passar em siléncio a complexidade da
psicossexualidade, a negar—-lhe o seu caréacter erdtico e a
ocultar a féntasmatizagéo inconsciente. Embora Freud
sublinhasse a natureza anaclitica do primeiro laco com a mie
e que as pulsdes sexualis se apoiavam sobre as pulsdes de
auto—-conservacdo, Bowlby criticou esta ideia da sexualidade

repousar, a partida, na necessidade.

Aqui, Laplanche clarifica que a psicandlise n&o pode
pensar o seu objecto sem ter em conta conceitos concretos da

psicologia e da psicologia animal, que evidenciaram como a
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crianca constréi os seus modelos operantes internos a partir
dos modelos dos seus pais, do seu modo de comunicar e de se
comportar na interaccdo. Estes modelos operantes internos
organizam-se no decurso do desenvolvimento da crianca,
permitindo uma passagem de uma experiéncia afectiva a uma
estrutura cognitiva e constituem a internalizacéo da

experiéncia.

Squires (2000) propde que esta internalizagéo talvez
possa ser compreendida mais facilmente pelo que Stern (1995,
citado em Squires, 2000) evidenciou a experiéncia com O
outro, no sentido em que a crianga constitui, quer
representacdes de si, quer do meio, due se relacionam com a
situacdo que estd a viver. Em consequéncia, continua, a
imagem que constitui, reflecte também as imagens dque 0S Seus
pais tém dela; as imagens sao comunicadas pelo modo comc nos
comportamos com ela. Estes modelos, entao, organizam 0s Seus
sentimentos, as suas expectativas, o seu comportamento, 05
seus medos e desejos presentes nos sonhos (conceitos nao

integrados na teoria de Bowlby) .
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3.3. Desordens na Regulagdo da Vida Precoce

«0O bebé deve, primeiro, optar pela vida»
(M. Soulé)

«Em seguida, ele deve insistir para existir
verdadeiramente e ndo ser, apenas», refere Golse (2001). Mas
¢ talvez necessario pensar o vazio, a auséncia ou a falta,
antes de se poder representar o objecto, a sua plenitude e a

sua presenca, continua o autor.

A imagem de um vaivém regulador desenvolvimentista do
qual resulta a emergéncia do préprio aparelho mental, & dada
por Golse, gquando refere que o bebé, para passar do ser a
pessoa, depende de um jogo de cruzamento a volta do par
continuidade / descontinuidade. No plano somatico e
sensorial, o bebé deve passar rapidamente da continuidade do
primordial materno, intra-uterino, para a descontinuidade dos
ritmos (cap. 1.2) e dos sinais que se sucedem ao nascimento (
ritmos bioldgicos, alimentares, dia - noite, modulacdo da
linguagem). Em contrapartida, no plano psiquico ou mental, o©
acesso aos processos de simbolizacdo e a capacidade de poder
pensar o objecto na sua auséncia, vird progressivamente

atenuar a descontinuidade inicial da relacdo com © objecto.
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Por sua vez, a funcdo mais importante do aparelho mental,
parece ser precisamente a de colmatar as descontinuidades da
relacdo com a realidade exterior, ©pelo estabelecimento
progressivo de uma continuidade interna, garantia do

sentimento de existir.

Laplanche (Goise, 2001), de facto, considera dque o
sistema pulsional do bebé sé pode ser, de certo modo, ligado
(ou regulado, Mota-Cardoso, 2001) do exterior, através das
interaccdes precoces que ligam o bebé ao inconsciente materno

— sem duvida, uma visdo renovada.

Por outro lado, j& anteriormente Winnicott (1984) tinha
trazido contributos para a gquestdo da personalizagdo, como um
processo psicossomdtico pelo qual o eu se fﬁnde com um eu
corporal, derivado essencialmente da fungdo materna de
handling. Golse comenta que, mais uma vez, sbé se pode existir

- enquanto pessoa - em referéncia ao objecto e pelo objecto.

Squires (2000) responde que, se os estados mentais
elaborados a partir da experiéncia afectiva organizam a vida
mental do bebé, sem duvida, o problema coloca-se em saber
como se efectua a passagem entre os afectos dos pais e os da
crianca. A dificuldade aparece quando se tenta representar o
modo como a fantasmédtica parental é transmitida a crianga e

como eles proéprios reagem ao comportamento do seu filho. A

Teresa Lopo Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I — 3. PSICOSSOMATICA INFANTIL 185

inscricdo da crianga na malha das projeccdes e identificacdes
parentais, acrescenta, ndo constitui assim o objecto de
estudo da clinica perinatal? Continua o didlogo gquestionando
se se conseguird explicar por perturbacdes da vinculacdo os
espasmos dos - solugos, as anorexias, as crises de asma
alérgica, as perturbacdes do sono do recém-nascido, sem a

inclinacédo sobre a economia libidinal dos pais.

No debate sobre revisdo de literatura, Golse (2001)
continua referindo que, o acontecimento, para se inscrever na
mente, tem, ele proprio, de possuir uma estrutura intima, que
possa entrar em fase, ou em ressondncia, com a estrutura
amadurecida, ou ndo, do aparelho mental. E Stern (1992)
complementa, ao indicar que a organizacdo e a estabilidade do
estilo, depende dos fendmenos de sintonizacdo afectiva mie -
bebé, que vao permitir ao bebé (ou ndo), depois do ser e do
nascer, ser ©pessoa (através de um trajecto regulador

complexo, minucioso, misterioso e enigmatico).

Do outro lado do debate, enquanto reviséao do
enquadramento tedrico, situam-se aqueles investigadores que
estudaram o paradigma da seguranca e da vinculacdo, a roda da
situacdo estranha criada por Ainsworth (1991) e que
descobriram, através da aplicacdo da Adult Attachment
Interview (AAI), o paradigma.do modelo operante interno. Esta

corrente de pensamento levanta a questdo de saber como se
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efectua a passagem entre o comportamento da crianca e os
pensamentos profundos dos pais emergindo na referida
entrevista, levando, assim, em conta, para além da

observacdo, a representacdo interna.

Se este processo de interacgdoc se organiza de modo
negativo, a crianca pode desenvolver estratégias de defesa em
reacgao a uma mie que se pde a disténcia, ou é desvalorizante
para a crianca, ou reage de modo agressivo aos comportamentos
ansiosos da crianca. Ou ainda, como Mahler (1986) refere, a
mae dque ndo pode tolerar a separacdo e autonomia do seu
filho, ou ndo pode manter uma certa disponibilidade para com
a crianca, gque val determinar o estilo das relacdes das
criancas com os seus pares. A imagem da m& mie pode ser entdo
negada, excluidé da consciéncia da criancga, que pode apenas
conservar uma imagem idealizada, positiva, abstracta. Este
postulado dirige para uma certa transmissdo transgeracional
dos modelos de vinculacdo (cap. 2.3.7), onde os modelos
parentais guiariam os seus comportamentos de cuidados,
influenciando os modelos de interaccdo pais - bebé. Estes,
por sua vez, contribuiriam para a constituigdo dos modelos
internos parentais, estudados por Fonagy et al. (1993,
citados em Sqguires, 2000) . Estes autores, encontrando
correspondéncias entre os modelos de comportamento na

situacdo estranha e os modelos de representacdo na AAI,
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indicam que um fantasma persegue o bercario, conforme

expressao de Fraiberg (1983, citada em Squires, 2000).

Os proprios modelos internos de vinculacdo do adulto
determinam o modo como ele toma cuidado da crianca, que na
volta, constitul os seus préprios modelos de vinculacdo. Mas
0os 1investigadores sdo prudentes gquanto & continuidade da
transmissdo sistemdtica dos modelos de vinculacdo, dado que
também a observacdo directa dos bebés, a experimentagao, e}
estudo da relacdo precoce e os novos dados sobre a emocido e a
Neurobiclogia, elucidam o conhecimento da wvida mental e
mostram a necessidade de equacionar outros conceitos como as

competéncias, a seguranca, a regulacdo do afecto, etc.

O conceito de unidade self-self-objecto (cap. 2.3.3)
criado por Kohut (Siegel, 1996) e a descoberta que a mie
funciona como um regulador externo do comportamento do seu
filho e da sua fisiologia (Winnicott, 1994, Stern, 1992),
foram antecipados por Bion (1991) quando descreveu a mde cCOmMO
0 aparelho de pensar da crianga, atribuindo assim grande
importadncia emocional & mie. Usou o termo réverie para se
referir a funcdo dela e chamou-lhe sistema proto-mental,
permitindo a expectativa e percepcao das faléncias
desenvolvimentais infantis, em virtude da qualidade do

aparelho mental — do sentir e do pensar - materno.
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Quando a mi3e se encontra incapaz de conter, transformar
ou desintoxicar os primitivos elementos beta do bebé, em
elementos alfa, significantes, significados e pensados, ou
seja, em vez de transformar as projecc¢des da crianca, a mde
pode ser transformada pelas projeccdes infantis e tTornar-se
num modo persecutdédrio que reduz o sentido de seguranca do
bebé e de confidéncia na relacdo. Foi sugerido, refere
Taylor, (1989)‘que estas miAes perturbadoras chegam a usar os
seus filhos para conter os seus proprios beta elementos
projectados. Como consequéncia destas faléncias maternas,
ocorrem defeitos na funcdo alfa da crianca, ocasionando uma
capacidade reduzida para simbolizar e organizar as sensacodes
corporais perturbadas ou aspectos perturbadores de relacdes
de objecto. Deste modo, a crianca pode falhar em criar
objectos transicionais e mais tarde, a incapacidade para
imaginar, néo ihe permitindo diferenciar a sua mente do seu
corpo. Sem representacdo mental, as proto-fantasias sao
expressas por alteracdes do funcionamento corporal, como dque
reproduzindo magicamente as sensag¢des corporais perdidas da
infancia precoce em pensamentos concretos. A funcdo simbdbélica
enfraquecida e a falta de regulacdo e comunicac¢do de afectos,
confronta-se, provavelmente, com regulacdes perturbadoras no

sistema regulador mde - bebé.
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Estas deficiéncias reguladoras podem ser devidas a
factores constitucionais, incluindo os temperamentais, na
crianga e/ou a deficiéncias no ambiente dos self-objectos
(cap. 2.3.3). Taylor (1989) refere que o0s periodos de
transicdo de um modo regulador para outro, parecem ser
momentos de maior vulnerabilidade e as perturbacgdes corporais
que se sucedem, podem ser conceptualizadas como desordens da

regulacéo.

As criancas estudadas por Spitz (1980) desenvolveram
perturbacdes dos ritmos do sono, alimentar e cdlicas dos trés
meses, na altura do culminar dos reflexos condicionados - o
precursor dos organizadores psiquicos, coincidindo com o
inicio da resposta_do sorriso. Além disso, n&o apresentavam
qualquer relacdo com gqualgquer objecto, permanecendo deitadas
de costas ou a brincar com as suas maos, pés, boca ou
genitais - objectos sensacdo que acusam a importancia da

necessidade da estimulacdo téactil.

Gadini (1978, citada em Taylor, 1989) descobriu criancas
cujos envolvimento e facilitacdo eram deficientes,
desenvolvendo comportamentos giratérios, cdlicas dos trés
meses, dificuldades do =sono, dermatoses e mais tarde,
funcionamento simbdlico enfraquecido. Também estudou criancas
asmaticas com sintomatolocgia severa a moderada e descobriu

gque nenhuma delas usava objecto transicional.
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Embora na perspectiva de Winnicott a escolha do objecto
transicional nao seja influenciada pela mae, outros
investigadores descobriram que a vinculacdo da crianca a tails
objectos, pode ser modificada pela aprovacdo ou desaprovacgao
da mie. McDougall e Gadini (Taylor, 1989) descreveram dois
tipos de mies que podem interferir com o desenvolvimento dos
objectos transicionais e com fenémenos que podem precipitar
uma imediata perturbacdo da regulacdo ou predispor a doencas

somadticas, mais tarde na vida:

- mies privadoras, incluindo as que proibem todas as

tentativas por parte do bebé de usar precursores de objectos

- as que se oferecem continuamente ao seu bebé como

unico objecto de satisfacdo.

Qualquer uma delas denega ao seu filho uma experiéncia
adequada ilusdo-desilusdo, bem como O espaco mental no qual
se cria o objecto transicional e se formam as representacdes

de objectos internos tirados do mundo externo.

Taylor (1989) aponta que muitas doencas infantis e
adultas podem também ser conceptualizadas como desordens da
regulacdo e o inicio da doenga, em geral, tem um efeito
adaptativo de restaurar uma relacdo interpessoal importante
que esté impedida pelas suas funcodes reguladoras

psicobioldbgicas.
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3.3.1. Papel da M3ae no Adoecer

No Capitulo 2 reviram-se as limitacdes do modelo da
mente i1mpulso-conflito-defesa na compreensdo do processo
psicossomatico e Taylor (1989) argumentou que a predisposigdo
psicoldégica a doenca seria devida a patologia pré-neurdtica
que & a consequéncia das relacdes de objecto defeituosas, na
vida precoce. Este acontecimento na conceptualizacéo
psicossomatica fol permitido ndo sé por uma maior compreensao
das relacgdes mente-corpo na vida precoce, mas também por
mudancas major no campo da psicanadlise, nomeadamente no
interesse pelas relacdes de objecto internas e interpessoais

e pelo conceito de self.

Na ©passagem da relacgdo simbidtica tipica da vida
precoce, como um sSistema homeostadtico regulador, para a
individuacso, Mahler (1986) confirma gue ©0S Processos
interaccionais facilitam a emergéncia da mente primitiva
através das experiéncias corporais da crianca em quatro sub-
fases de separacéo - individuacéo, iniciando-se a
diferenciacdo pelos cinco, seis meses e estendendo-se até ao
terceiro ano do bebé. Ao mesmo tempo, efectua-se uma
diferenciacdo intrapsiquica gradual da unidade fusionada

self-objecto em self e partes de objectos da relacdo. Uma vez
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adquirida a capacidade de simbolizacdo, os objectos internos
ddo lugar as representacdes de objectos, mas este processo
requer a presenca de uma mde externa fisica e emocionalmente
disponivel e suficientemente frustrante para permitir a
separacdo do self em relacdes de objecto e para dar uma base
de confianca possivel para suportar a perda do objecto que,
por si s6, promove o crescimento psiquico até a clivagem do

objecto onde o self se separa do objecto.

Se, nestas fases de individuacdo, as necessidades da mae
intereferem com o crescimento da crianca para a autonomia,
permite a construcdo de um eu fraco que funciona assoclado a
relacdes de objecto deficientes, podendo actuar como factores
de predisposicdo no desenvolvimento da doenca. E a chamada
relacdo psicossomatica mde - bebé, onde ‘as relacdes de
objecto patoldégicas sio ainda mais evidentes e importantes do
que um funcionamento deficiente do eu (Sperling, 1978, citado

em Taylor, 1989) na patogénese da doenca.

Sperling refere que a mde de quem a crianca ndo se pode
separar emocionalmente, n&c se entrega; na realidade, é
entregando-se ao sintoma ou sintomas somaticos - asma,
anorexia, vémitos, etc. - pois, na realidade, através da
doenca, a dependéncia mantém-se e exacerba-se, pelo dque,
sugere uma abordagem alternativa de tratar apenas as mdes

destas criancas.
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3.3.2. Mae Psicossomatica

Autores como Sackin (Taylor, 1989) descobriram que os
investigadores encontravam uma correlacdo positiva entre a
estrutura de caracter da mde e a doenca psicossomatica do
filho, havendo uma concordédncia geral no facto que o papel da
mde é crucial na génese destas doencas somdticas. Em geral, a
pessoa da mde ¢é dominadora, super-envolvida, intrusiva,
excessivamente exigente, agarrada e sufocante, com uma
personalidade organizada primariamente a roda de atitudes
narcisicas e comportamentos que dido conta da sua capacidade
limitada para ser empatica e sensitiva com as necessidades da
crianca, enguanto os pais sdo descritos como passivos,
ineficazes, dominados ©pela mae e relativamente pouco

envolvidos com a crianca.

3.4. Alergia Alimentar

P

A alergia é considerada, a par das doencas autoimunes, a
maior categoria de doencas de hipersensibilidade. A alergia

alimentar consiste numa resposta anormal e sem explicacgdo do
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sistema imunitario a diferentes alimentos inofensivos e pode
ser definida como um complexo de sindromas clinicos
resultantes da sensibilizacdo do doente a um ou mais
alimentos, cujos sintomas manifestam uma reacgéo imunolobgica
localizada no tracto gastrointestinal ou noutros O&rgaos,
nomeadamente na pele e no aparelho respiratério, que pode
causar doencas crbénicas, associada a alteracdes cognitivas e

do comportamento, que vulgarmente se confundem com stresse.

£ comum ser reconhecida em bebés e criancas pequenas,
mas, nos adultos, raramente o é&. No entanto, mais de 25% dos
adultos referem reaccdes adversas por terem ingerido
alimentos especificos e sabe-se que, por ano, morrem mais
pessoas de reacgdes alérgicas aos alimentos do gque de

mordeduras de insectos, por exemplo.

3.4.2. Fisiopatologia

As substincias gue provocam uma reactividade alterada no
organismo, quando entram em contacto com ele, sdo os
alergenos. Os mais comuns sao: amendoins, nozes, leite, ovV0os,
soja, peixe, crustéceos e trigo. Em circunstancias normais,
existe tolerancia antigénica relativamente aos inumeros
alergenos alimentares que todos os dias contactam com a

mucosa intestinal, mas urge clarificar quais os factores que
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determinam, em algumas criancgas e/ou em algumas
circunstancias, o aparecimento de manifestacdes alérgicas de
expressao clinica muito variada e quals o0s mecanismos de

hipersensibilizacdo (Camilo, 1992) ai implicados.

A Imunologia pode ser considerada a ciéncia que estuda o
reconhecimento, a resposta especifica e subsequente mendria
de uma substancia estranha ao organismo e a reaccdo entre os
produtos daquela resposta e © antigéneo que a provocou. A .
finalidade primaria é tornar o organismo imune de infeccdio,

defendido.

0 sistema imunitario, complexo, auto-organizado, & capaz
de aprender uma resposta especifica para cada substancia,
resposta esta que tem em vista ndo sé a vigilancia e a defesa
das agressdes, mas também a equifinalidade das varias linhas
ou dos varios niveis de ataque, com vista a manutencdo da
integridade e da homeostasia do organismo (Coutinho, 1991).
Pela sua adaptabilidade a agentes externos e internos,
identifica moléculas pela sua forma e reage a modificacgbes
das concentracdes das moléculas dJue identifica, através de
uma variacdo das taxas de producdo dos seus préprios
componentes. As suas actividades de defesa, vigilancia e
ataque, revelam-se como reacgdes ou respostas compensatdorias

que tendem a restabelecer os equilibrios na ontogenia do
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sistema imunitédrio, portanto, por accdo do timo e dos 6rgéos

linféides periféricos.

A defesa de microrganismos estranhos e invasores
processa-se inicialmente através de uma fase de cooperacdo e
regulagdo dos linfocitos, seguida de uma fase efectora, onde
se produzem cinco classes de anticorpos, as imunoglobulinas,
mantendo-se assim a normalidade da sua prépria composicéo
molecular. Mas os mecanismos da imunidade podem-se desviar,
surgindo alteracdes provocadas por um mecanismo
fundamentalmente - destinado & defesa e evidenciando a

complexidade deste sistema.

No caso do alérgico, cujo sistema imunitdrio confunde
dcaros com parasitas, por exemplo, se é invadido por um
antigénio, ©processa-se a producdo exagerada de IgE, a
imunoglobulina mais diferenciada na defesa contra os
parasitas, que corresponde a producdo de anticorpos pelas
células B que se fixam as mucosas da pele que, reagindo com
os antigénios, levam a libertacdo de mediadores da inflamacédo
como a histamina e a serotonina. A concentracido de IgE sobe
apbds a exposicdo a alergenos e depois da primeira fase de
tratamento hipossensibilizante, ndo sobe s6 no soro, mas
também nas secrecdes das glandulas salivares, no muco nasal e
no muco brdénguico. Os mediadores tém accgdo sobretudo a nivel

da constricdo dos misculos lisos como o brénquico, do aumento
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da permeabilidade vascular, permitindo manifestacdes clinicas

de asma e outras alergias, podendoc os efeitos inflamatdérios

tornar—-se croénicos.

Na

Teresa Lopo

3.4.3. Vulnerabilidade

revisdo da literatura, encontraram-se factores:

individuais, como a imaturidade da barreira

intestinal, a deficiéncia imunitéria e a atopia (base

hereditaria) (Camilo, 1992)

identitédrios, porque a crianca deverd construir a sua

identidade pessoal como doente alérgico (Sami-Ali,

1984)

de autonomia, a crianca teréd que saber identificar os

alergenos e evité-los, reconhecendo as possiveils

consequéncias

psiquicos, como factores de agravamento, Kreisler
{1981) refere os receilos, a depressido, a ansiedade,
0os sintomas denegados (por vezes as tentativas de

suicidio)

do ambiente fisico, em especial as dietas com elevado

potencial alergénico e ©as infeccgdes

Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I - 3. PSICOSSOMATICA INFANTIL 198

gastrointestinais, podem resultar em alteracdes
locais dos mecanismos de processamento antigénico e
de imunorregulacdc da mucosa, responsaveis pelo

aparecimento da doenca alérgica (Camilo, 1992)

- familiares, sobretudo com a mée, principal

responséavel pela alimentacédo e pela exclusao
alimentar e figura de vinculacdo na diade, gque iréa
permitir e colaborar mna futura autoreqgulacdo da

crianca (cap. 2.3.3 e 2.3.6)

- sociais, pelo que a crianca deve saber também
informar os outros e Jjustificar essa necessidade de
exclusdo, como uma protecgdo da sua salde, do seu bem

estar e da sua vida.

A ideia mais geralmente admitida é a possibilidade da
deflagracdo das crises se dar principalmente sob a influéncia
de agressdes psiquicas e stresse psiquico, factores ndo
especificos, mas que podem agir, na medida em que existe uma
vulnerabilidade potente e latente. Por outro lado, a
existéncia das consequéncias secundarias, pela repeticdo das
crises que permitem alteracdes no ritmo didrio, incluindo as
alteracdes na regulacdo afectiva relativas a dindmica
relacional com a mi3e e com a familia (Minuchin, 1978). O

facto deve-se & avaliacdo cognitivo-emocional de determinadas
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vivéncias stressantes (tdlamo - coértex cerebral - amigdala -
hipocampo) efectuadas pelo individuo alérgico que preparam o
corpo e o sistema nervoso central, memorizando o evento e a
emocao respectiva. Além disso, existem mensageiros e
receptores comuns aos sistema nervoso central e imunitério
gue se comunicam, peld que aquele tem consciéncia da

existéncia de linfocitos no seu sistema (Coutinho, 1991).

Geshwind (Habib, 2000) descobriu a associacdo entre
individuos portadores de afeccgdes imunitdrias iniciadas antes
da puberdade, nomeadamente alergias, de individuos canhotos,
podendo eventualmente 0 canhotismo constituir uma
predisposicdo maior para a doenca alérgica que se manifesta

na infancia.

Na teoria da alergia de Sami-Ali (1984), é referido que
a alergia é dominada por uma e mesma problemdtica, imunitéria
e relacional. Para o autor, o desenrolar de uma problemética
alérgica surge na relacdo mde - crianca, numa idade precoce
do desenvolvimento, que n3o favorece o processo identitério
na construcdo da personalidade do alérgico, resultante na

impossibilidade de conhecer a diferenca em torno do outro.

Assim, a reaccdo imunitédria estd em conformidade com o
mesmo esquema, uma vez que ela consiste em afirmar, por um

lado, que si e ndo-si sdo diferentes. Esta diferenca consiste
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na relacdo entre o alergeno e o anticorpo e por outro lado,
que o alergeno escolhido pertence ao mundo peséoal do sujeito
(Sami-Ali, 1992). Considera que, de um modo deral, a
construcdo da identidade é feita com base no estabelecimento
de ritmos corporais que se adquirem no seio de uma relacdo
equilibrada com uma mde que percepciona e respeita as
necessidades internas e proéprias do seu bebé, Que, nas
criancas alérgicas é mal efectuada, imposta, de fora para

dentro.

Sem duvida que fica evidente a necessidade de se
considerar, na compreensdo do funcionamento alérgico, um
conjunto de factores levantados pela relagdo em geral due
envolve o sujeito: interpessoal, intrapsiquica e com O

ambiente.

A par destas investigacdes, Szwec (1993) pormenoriza
que, nos asmaticos, ao lado dos pneumoalérgenos e dos
alergenos alimentares, é fundamental enquadrar também o papel
desempenhado, em certos casos, pelas ideias asmogéneas, ou
seja, a descricdo da crise origina uma outra crise, como
factor emocional desencadeante e de manutencdo, pressupondo
possiveils arranjos defensivos e organizadores do
desconhecido. O autor retoma a ideia da Escola Psicossomatica
de Paris que, a propoésito da alergia, propde uma relacao

objectal de tipo alérgico ou seja, uma -estrutura alérgica

Teresa Lopo Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I - 3. PSICOSSOMATICA INFANTIL 201

essencial, com caracteristicas frequentes, mas nao
sistematicamente presentes. Precisa que as personalidades que
comportam tracos alérgicos ndo se confundem com os sujeitos
que tém asma alérgica no plano fisiopatoldégico e dque as
caracteristicas psigquicas alérgicas descritas pelos
investigadores em psicossomatica podem-se revelar em pessoas
que ndo tém hipersecrecdo de IgE e opostamente, isso ndo ser
visivel sistematicamente em todos os alérgicos no sentido
médico. Esta concepcdo pode assim, conduzir,'em certos casos,
a reconhecer uma potencialidade alérgica em sujeitos que nao

tém as manifestacdes somaticas correspondentes.,

3.4.4. Terapéutica e Comportamento

Segundo Sapolsky (1996), as situagdes de stresse
continuadas podem ter numerosos efeitos patoldgicos, dado que
a resposta da secrecdo excessiva de glucocorticbdéides tem
efeitos adversos no cérebro, particularmente no hipocampo,
acentuando ai a destruicdo de neurdnios e esta contribuindo

para uma perda de controlo da secrecgdo de glucocorticdides.

O alérgico, em geral, revela um conjunto de sinais
fisicos tipicos que constituem o chamado aspecto da crianga
alérgica, associados a gueixas de dores varias,

irritabilidade, hiperactividade, inércia, dificuldade na
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relacdo com pares, nas funcdes cognitivas, comportamentos
estes que ndo se podem separar das conseguéncias da
respectiva terapéutica, muito para além da exclusiao

alimentar.

A administracdo terapéutica da asma pode, também,
prejudicar a meméria, com consequéncias na aprendizagem e num
comportamento infantil com alteracdes, induzindo a
necessidade de se considerar a alergia uma doenca
multissistémica, psicossomédtica, dque requer complexas e

delicadas atitudes terapéuticas e comportamentais.

3.4.5. Clinica Psicossomatica Infantil

Pelo menos desde Abraham (1927, citado em Terodiakonou,
2001), que se relacionara ja& a fixacao da libido no estéadio
oral e anal com algumas condicdes gastrointestinais, passando
por Fenichel (1955, citado em Taylor, 1989), que aceitou ou
reconheceu ndoc s& uma predisposicdo constitucional, mas
também a necessidade de se considerar, ao mesmo tempo, as
fantasias subconscientes acerca de um 6rgdo e do seu papel
numa crise, bem como as possibilidades para expressoes
simbbélicas, onde se aceita e se enquadra a influéncia directa
das emocdes nas funcgdes neurovegetativas e secretérias

estudadas experimentalmente na infancia.

Teresa Lopo . Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I - 3. PSICOSSOMATICA INFANTIL 203

Actualmente, a Psiconeuroendocrinoimunologia, campo
promissor que tem sido recente e intensamente investido para
se obter melhores respostas para as condicdes
psicossomaticas, afirma que stressores (cap. 1.3.2 e cap.
2.3) varios exibem um efeito inibidor da resposta
imunoldégica. As relacgdes mituas entre o sistema neuro-
vegetativo e as neurohormonas e a sua accido, apds um
stressor, resulta numa notdéria reducdo da proliferacido de

linfocitos no sistema imunitéario.

Tendo sido esbocada uma revisdo da literatura sobre
investigacdo psicanalitica em psicossomadtica exposta no
Capitulo 2, nomeadamente na relacdo precoce e evidenciados os
contributos da Neurobiologia na sua compreensido, no capitulo
1, salienta-se de novo Kreisler (1983), da escola francesa,
que estudou especialmente criancas e considerou a relacdo mée
— bebé como pré-requisito para a proteccdo da crianca contra
estimulos noécuos e descreveu como acontecimentos traumdticos
nesta relacdo de para-excitacdo materna trazem desorganizacdo
no desenvolvimento psicoafectivo infantil, com diminuicdo das

defesas bioldégicas, isto &, vulnerabilidades psicossoméaticas.

O autor propde a nocdo de sindroma de comportamento
vazio para criancas de tenra idade, com perturbacdes
psicossomaticas, submetidas a prévios acontecimentos como

infecgdes repetidas, crescimento lento, sono profundo e
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problemas digestivos, que ndo puderam desenvolver vinculacdes
individualizadas e cujas relacles objectais ficaram

indiferenciadas.

Ndo s6 Gerard (1953, citado em Ierodiakonou, 2001) mas
também Lebovici, realcam a importéncia da qualidade de
cuidados e da discontinuidade e distorcéao destes,
principalmente nas separacdes familiares, como factores

fundamentais na vulnerabilidade psicossomatica, devido a

alteracdo e perturbacdo dos ritmos infantis.

Ierodiakonou (2001) sintetiza que, consoante a sua
prépria investigacdo, se demonstra a natureza multifactorial

dos processos psicossomaticos:

factores de predisposicéo

- factores etiolégicos principais

- factores de precipitacéao

-~ stressores

- natureza da personalidade da crianca

- natureza da personalidade dos pais

- qualidade da relacdo materna de vinculacéo

- mecanismos de defesa especiais e simbdélicos
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e propde condicdes essenciais de intervencdo
psicoterapéutica imediata &as criancas e/ou as familias
(Minuchin, 1978}, sempre de acordo com a Trespectiva

resiliéncia, a par da cooperacdo também com o pediatra.
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4. SISTEMICA E PSICOSSOMATICA

“A interface entre a Neurobiologia e a Psicandlise Familiar & uma das mais
excitantes fronteiras nas ciéncias médica e psicoldgica actuais” (Taylor, 1989)

No Capitulo 1 definiu-se o sistema biolégico da pessoa
humana como um sistema natural, que faz parte de um conjunto
vertical e hierdrquico de Sistemas Naturais, todos eles
subsistemas e supersistemas uns dos outros, conscante o seu
grau de complexidade e organizacdo e todos eles em relacao.
Como subsistemas do sistema pessoa, considera-se o sistema
nervoso central, os o6rgdos, tecidos, etc. e como seus
supersistemas, tem-se a diade, a familia, sob a gqual nos

vamos centrar neste capitulo, a comunidade, etc.

Quando a teoria Geral dos Sistemas enunciada por
Bertalanfy (1977) foi aplicada por Engel tl980, citado em
Mota-Cardoso, 2001) aos sistemas naturais, dando origem ao
Modelo Biopsicossocial, permitiu que, no contexto clinico, se
comecasse a dar atencdo a andlise das relacgdes interpessoais,
nomeadamente dentro do sistema familia, onde a pessoa desenha

a sua vida, para além dos seus proprios conflitos

intrapsiquicos.
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Ao surgirem dificuldades no tratamento psicanalitico em
doentes psiquidtricos e doentes sométicés, também a
psicandlise se centrou na anidlise das relacdes interpessoais
da vida familiar, ao nivel fantasmatico, para compreender

melhor os conflitos individuais.

Umn outro contributo que permitiu o pensamento sistémico
foram as Teorias da Comunicacio e da Iﬁformagéo, que
gstudaram a melhor utilizacdo dos canais de transmissido das
informactes e facilitaram a compreensdo dos processos de
comunicacdo usados inadequadamente nas e pelas familias,
principalmente com elemento com doenca éomética. A observacao
centrada nas familias sintomdticas como sistemas auto-
regulados, permitiu verificar que elas reduziam ao minimo, as
perturbacdes exercidas pelo meio, por exemplo adoptando
comportamentos repetidos em situacdes de instabilidade,
stresse e «crise, o que, por sua vez, perturbava o
crescimento, a transformacdo e a adaptacdo do sistema familia

a nova mudanca.

O Dominio da Psicossomatica propde-se como o terreno
privilegiado da Crise Epistemolégica que surgiu ao constatar-
se que o método analitico e reducionista da Ciéncia Classica
nao explica o mistério do real, mesmo quando o decompde em

partes cada vez mais pequenas. Desfez-se a ilusdo de que cada
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teoria cientifica, por si sb6, Jjamais pode fornecer uma

descricdo completa e definitiva da realidade.

Como em qualgquer Crise Epistemoldgica, surgiram também
os seus efeitos salutares. Assim, emergiu a exigéncia de
novas metodologias que favorecessem visdes integradas dos
fendbmenos e encorajassem pluralidades de pontos de vista,

tendo consciéncia que cada um destes é& apenas, parcial.

O objecto de observacdo da Medicina Psicossomdtica
(Lipowski, 1976, qitado em Onnis, 1996) refere-se a uma
perturbacdo que, se bem que se exprime através do corpo, com
toda a evidéncia das manifestacdes somaticas, parece reenviar
para além do corpo bioldgico. O principio implicito do ser
humano que inspira a Medicina Psicossomatica, parece mover-se

sob o signo da ambivaléncia.

Apesar das exigéncias de integracao, numerosas
concepcdes predominantes no dominio da psicossomatica cairam
no reducionismo, porque pretenderam unificar as realidades em
jogo, subordinando-as umas as outras, ou introduzindo lacos
causais lineares, uma determinando outra, ndo conseguindo
restituir aos fendémenos psicossomaéticos o sentido global da

sua manifestacdo (Onnis, 1989).

A crise epistemolbdgica nasceu ainda do contraste entre a

aquisicdo de principio que o problema psicossomadtico é um
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problema complexo e do facto das metodologias reducionistas

lhe diminuirem a complexidade.

No plano da metodologia, tanto interpretativa como
operacional, tornou-se mais util substituir estes modelos
lineares por outros, de causalidade circular, que sublinham a
importancia das correlacdes reciprocas entre as diferentes
componentes biolbgicas, psicolbgicas e sociais, podendo
melhor satisfazer as exigéncias de integracdo inerentes aos

fenbmenos da psicossomatica.

Mas, entre as abordagens dque, sem duavida, trouxeram uma
contribuicdo importante para a interpretacdo da perturbacao
psicossomatica, a Psicandlise teve o mérito de ter fundado a
Medicina Psicossomédtica, cujo objectivo era a investigacdo de
um sentido para o sintoma somético, para além da simples
manifestacédo organica, permitindo reconstruir uma

interpretacgdo, uma linguagem do corpo (Onnis, 1996).

Se em Freud e nos seus sucessores Iimediatos esta
interpretacdo e esta linguagem ficam ligadas a dindmica do
mundo intrapsiquico individual, outros desenvolvimentos do
pensamento analitico como o da psicologia psicanalitica do
eu, comecaram a interessar-se pela personalidéde de algumas
figuras significativas para o) doente  psicossomatico.

Primeiramente a influéncia da qualidade da relacdo diédica
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precoce e posteriormente a relacdo com os pais (Spitz, 1980,

Kreisler, 1981, Winnicott, 1984).

Estas orientacdes psicanaliticas, ao ihfluenciarem a
passagem do pensamento dualista ao pensamento sistémico,
tiveram um interesse particular, dado que prepararam o
terreno para o importante salto conceptual que leva ao Modelo

Sistémico.

A introducdo do modelo sistémico no sector das Ciéncias
Humanas e Sociais e no campo da Psicossomatica apareceu
sobretudo através dos trabalhos de Minuchin (1978) e Selvini-
Palazzoli (1978). 0O objectivo deste modeloc tem a ver com a
investigacdo das conexdes entre todas as partes de um

fendmeno.

Para além da psicologia genética de Piaget, a psicologia
da forma também abriu as brechas do pensamento sistémico, ao
considerar a totalidade, ou seja, que a percepcdo de um
acontecimento ndo provém da adicdo dos seus elementos, ao
nivel do cérebro humano e da associacdo de sensacdes

miltiplas, mas da apreensdo global de uma forma gque &

complexa.

No modelo sistémico aplicado & familia, clinicamente o
sintoma passou a ser visto como um sinal de disfuncionamento

de todo o sistema e como uma forma de comunicar interior e

Teresa Lopo Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I - 4. SISTEMICA E PSICOSSOMATICA 211

exteriormente, ou seja, era-lhe conferido um valor
comunicacional. Na sua vertente paradoxal, o sintoma leva a
um pedido de mudanca para a nao mudanca, garantindo a
manutencdo daquele tipo de funcionamento emocional (Onnis,

1996) .

A crise pode n3o ser negativa, dado dque os sistemas
vivos, naturais, s&oc capazes de utilizar a desordem sem se

destruirem, mas reorganizando-se.

Em psicossomatica, o sintoma, se bem que corporal e
individual, pode ser subtraido a obscuridade, sem significado
apenas dos acidentes bioldgicos, mas recuperar O sentido
histérico de uma linguagem, de uma comunicag¢do, um sentido
que, se & interpretado, revela no sintoma um nbé de
sofrimento, no qual se cruzam biologia, eﬁogéo, relacdes
afectivas e regras de comunicacdo de um contexto especifico,
neste caso, familiar, mas sempre em interrelacdo com OS seus

subsistemas e supersistemas.

Minuchin (1978) refere dque as familias também estdo
sujeitas a Dpressdes, quer internas, quer externas.

Tipificando as fontes de stresse, considera quatro situacdbes:

- contacto de um membro da familia com uma fonte de

stress extra-familiar (pai/m3e que desvia para o filho o seu

conflito profissional)
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- contacto de toda a familia com uma fonte de stresse

extra-familiar (depressdo econdmica)

- stresse natural relativo aos periodos de transigdo do

ciclo vital da familia (nascimento, adolescéncia, morte)

- stresse acidental provocado por problemas particulares

(perturbacées fisicas, psicolégicas e psicossomdticas) .

0 autor distinguiu as perturbacdes psicossomaticas em:

- primarias, quando se encontra uma disfuncdo bioldgica
(diabetes ou asma alérgica, por exemplo). Tem a ver sobretudo
com a vulnerabilidade biocfisiocldégica. 0 elemento
psicossomatico consiste na exacerbacdo emocional do sintoma

que ja& existe

- secundarias, ndo se encontra nenhuma predisposicdo ou

alteracdo fisio-patolégica deste tipo (anorexia, obesidade) .
0 elemento psicossoméatico é evidente na aparente
transformacdo dos conflitos emotivos em sintomas somaticos.

Estes podem-se estabilizar numa doenca dgrave e cronica.

Nos dois casos, o stresse emocional pode provir do meio
exterior ou interior & familia, tal como nos sistemas

naturais.

Mesmo quando existe uma alteracdo biolbégica de base, a

adaptacao reciproca entre o sintoma ‘e uma organizacao
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interactiva do sistema familiar, carregada de tensdes
emocionais que nao sao obrigatoriamente manifestas,
desempenha um papel determinante na exacerbac&o e manutencgao

do sintoma.

A tendéncia & persisténcia do sintoma psicossomético,
vem, especialmente, da persisténcia desta interaccéo circular

e ritmica, psico-somatica-psico.

0 autor estudou os modelos transaccionais de familias
com diversos tipos de perturbacdes psicossomAticas: anorexia,
diabetes e asma, mas Onnis (1989, 1996) estuda também
familias com cefaleias, vomitos e outras perturbacdes

gastrointestinais.

0 estudo permitiu mostrar due, independentemente do
sintoma psicossomatico apresentado, o sistema familiar
revelava modelos interactivos e organizacionais, onde se

podiam reconhecer caracteristicas disfuncionais tipicas:

- Enredamento, intrusdoc nos sentimentos e accobes

reciprocas

- Hiperproteccdo, excesso de preocupacao, interesse e

proteccao

- Rigidez, resisténcia a mudanca, a caracteristica mais

tipica dos sistemas patoldbgicos

Teresa Lopo Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE I - 4. SISTEMICA E PSICOSSOMATICA 214

- Evitamento do conflito e da sua resolucéo.

A rigidez e a hiperprotecgcdo do sistema familiar,
combinadas com as caracteristicas de interferéncias
reciprocas constantes nos modelos transaccionais enredados,
leva as familias a apresentarem um limiar extremamente baixo

de tolerdncia ao conflito.

Estas quatro caracteristicas transaccionais tipicas das
familias com uma crianca que tem uma perturbacao
psicossomdtica, constituem o contexto no qual a doenca ‘pode
ser utilizada’ como modo ou via de comunicacdo. Mantendo-se e

perpetuando-se, este contexto pode inibir:
~ 0s movimentos de diferenciacdo individual
- o0 respectivo sentimento de individualidade
- 0 processo da identidade.

A organizacdo disfuncional das familias, a par de
miltiplos outros factores 1interiores ou exteriores ao
sistema, facilita o aparecimento e a persisténcia do sintoma

psicossomdtico de um dos elementos da familia.

Por outro lado, o sintoma, por um mecanismo circular de
feed-back, tende a manter estavel a organizacdo disfuncional

da familia e a conservar-lhe o equilibrio patoldgico.
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Selvini-Palazzoli (1978) chega a conclusdes analogas
noutras familias, com anorexia. Interessando-se pelos modelos

comunicacionais, resume algumas regras encontradas:

- cada elemento recusa, com uma frequéncia elevada, as

mensagens dos outros {ac nivel do contetido da relacdo)

- todos o0s elementos da familia mostram grandes

dificuldades em assumir abertamente o papel de lider

- & proibida qualquer alianca aberta de dois contra um

terceiro

- ninguém assume a responsabilidade do que quer due

seja.

0 modelo da estrutura destas familias pressupde que trés
factores, em correlacédo, sejan necessarios para o]
desenvolvimento de uma perturbacdo psicossomatica grave nos

filhos:

- a crianca é vulneravel biofisiologicamente,

apresentando uma disfuncgdo organica especifica

- a familia da criancga apresenta as quatro
caracteristicas transaccionais descritas - enredamento,

hiperproteccdo, rigidez e auséncia de resolucdo dos conflitos
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- a crianca desempenha um papel importanté de evitamento
dos conflitos nos modelos interactivos da familia e este
papel é uma importante fonte de reforco para os seus

sintomas.

Para estes autores, o sintoma, embora dependente da
vulnerabilidade psicossoméatica do doente, adquire um
significado simbdélico, associando-se a algo que deve ser

comunicado e que sbé o pode ser através do corpo.

O corpo que fala, ndo exprime apenas os movimentos do
intrapsiquico, ou os tragos da bilografia do individuo, mas
também o sofrimento mais complexo duma situacdo interactiva e

contextual na qual o individuo participa.

Nestas familias é frequente encontrar mitos de «unido a
todo o custo» e fantasmas de ruptura (Neuberger, 1990, citado
em Onnis, 1996), bem como a transmissdo transgeracional de
conflitos ndo resolvidos, de aversdes, vingancas, Jjulzos,
segredos, assuntos ndo falados ( Dolto, Abraham, Nagy,
citados em Schutzenberger, 1998), para os quais é necesséario
abrir a percepcdo, tal como o fazem as filosofias orientais,
comenta a autora. Refere que qualdquer pessoa eété menos livre
do’ que pensa, embora se possa recuperar a liberdade

individual e acabar com as repeticdes, pela compreensdo do
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que acontece e pela percepg¢do e elaboracdo das meadas no seu

contexto e em toda a sua complexidade.

Muito do que acontece é transmitido, inconsciente e
transgeracionalmente, sem ser assimilado e sé um terapeuta,
usando todo o seu conhecimento empdtico de ser e de ser com o
outro, de escutar o outro, lhe pode permitir passar do eu ao
me e do conhecimento do self ao self conhecido. O método que
Schutzenberger utiliza na intervencdo clinica tem a ver com a
representacdo dos vinculos e das relégées aplicadas ao
genograma, isto &, através de um genossociograma due permite
a visdo sociométrica da representacdo da Arvore genealdgica
minuciosamente detalhada, de modo a encontrar e estudar
relacdes inconscientes repetitivas e bloqueadas de geracao
para geracdo e mesmo segredos familiares e lealdades

invisiveis (Torok, citado em Schutzenberger, 1998).
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5. PSICONEUROIMUNOLOGIA

“o funcionamento do corpe, reifica o objecto-corpo, enquanto a sud
fungdo o interpreta como unidade indivisivel” (Mota-Cardoso, 2001)

A Psiconeuroimunologia €& um campo de estudo promissor
que tem sido recente e intensamente investido para se obter
melhores respostas para as condicdes psicossomaticas, ou
seja, para a compreensdo entre a natureza das relacbes
estabelecidas entre os agentes patogénicos, ﬁor um lado, o
organismo da pessoa sobre O qual agem e o tipo de doenga que
provocam (Rosch, 1995, citado em Ouakinin, 2000). Estuda de
modo integrado, as funcdes comportamental, neuronal,
endécrina e imunolbgica, funcgbes que permitem constantemente
a adaptacio do organismo s vicissitudes dos meios interno e

externo, de modo a conservar a homeostasia.

Black (1995) ilustra de modo aparentemente simples, que
o cérebro e o sistema imunitério interagem via hormonas,
neurotransmissores e citoquinas, dque viajam através do sangue
e dos nervos. Esta comunicagao quimica bidireccional &
regulada pelo factor libertador de corticotropina, dgue é

estimulado pelos pensamentos e pelas emogbes, oOu pela
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activacdo imune, afectando o eixo hipotdlamo - hipdfise -

suprarenails.

Factores vArios como o0s acontecimentos de vida, actuam
de modo repetido e/ou intenso, originando stresse (cap.
1.3.2, 1.3.3 e cap. 2.3) gque, por sua vez, compromete a
imunidade, susceptibilizando ao adoecer. Assim se constata
que existe uma multiplicidade de variaveis a controlar, em
diferentes niveis, como o fisico, o emocional ou o

comportamental, nesta area de investigacdo.

Na avaliacdo do funcionamento normal e alterado de uma
pessoa (Ouakinin 2000), urge ndo s6 uma quantidade de
avaliacdes detalhadas, quantitativas e funcionais, dos varios
aspectos médicos, como a avaliacdo das dimensdes psicolébgica
e social do comportamento, integrando sempre dados
anamnésicos, da personalidade, de nivel cognitivo, afectivo e
comportamental, assim como acontecimentos de vida marcantes,

e a adequacdo dos mecanismos de coping.

Fm termos de revisdo de 1literatura, ¢é fundamental
observar sempre e detalhadamente, a abordagem exemplar
efectuada por Mota-Cardoso (2001), relativa a auto-regulacéo
dos sistemas naturais e pormenorizada nos sistemas de

regulacdo organica — autonémica, enddécrina e imunitaria.
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O autor salienta a necessidade de se reflectir sobre o
tipo de vinculacdo estabelecida entre o bebé e a mnie,
especialmente quando o modo é Evitante, o que acontece nas
criancas filhas de pais negligentes e distantes,
emocionalmente indisponiveis e com fraca capacidade de
comunicacdo contingente. As criancas acabam por adoptar uma
estratégia adaptativa que minimiza a procura de proximidade
(cap. 2.3.6) e reduz as expectativas a custa da perda da
funcdo mentalizante, de que os pais também carecem e da
qualidade das relacdes futuras. O pensamento destas criancas
serd seco, lbégico, analitico, sem a componente sensorial ou
intuitiva. O ambiente de vida & e serd pobre de afecto e
parecerdo criancas autdédnomas, dado ndo mostrarem gqualquer
necessidade relacional, mas a frequéncia cardiaca, perante o
estranho, é uma resposta significativa, mantendo-se activado

0 sistema de vinculacéo.

Este sistema, nunca permitido, mas sempre activado
através de uma continua descarga vegetativa, poderad facilitar
a vulnerabilidade ao adoecer fisico (cap. 1.3.3), pois que as
emocdes, neste tipo de situacdo stressante, tém uma expresséo
directa pelas vias autonémicas, em vez de aferirem ao
neocdrtice e ai descobrirem uma expressdo simbdélica (MacLean,

1976, citado em Taylor, 1989).
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Mota-Cardoso (2001) aponta que a perturbacdo da
vinculacéo é apenas um caso particular, embora
importantissimo, do fendétmeno de desregulacdo dos processos
integradores. 0 efeito desregulador, gque engloba a disfuncéo
do cértice orbito-frontal, torna-se visivel em situacdes que
exijam flexibilidade e regulagcdo do afecto, demonstrando
inabilidade de adaptacdo e uma continua activagdo ou inibicéo
dos sistemas internos, sem possibilidade de adeguagdo ao
acontecimento de wvida, podendo residir ai a ndo resiliéncia

ao adoecer fisico e/ou mental.

O autor salienta que as funcdes neuroenddcrinas do
sistema nervoso autédnomo da mde acabam por regular o sistema
imunitério imaturo do bebé. A mie regula o sistema nervoso
autédnomo do filho e, no mesmo periodo, desenvolve-se nele a
inervacdo do timo, ganglios e Dbago. O periodo critico de
internélizagéo das funcdes reguladoras é também o periodo
critico do estabelecimento das comunicacdes bidireccionais

entre os sistemas endbécrino e imunolégico.

Ambos os sistemas, enddcrino e imune, contém e usam as
mesmas moléculas e o0s mesmos receptores, como sinais de
comunicacdo e regulacdo intra e inter-sistémica - hormonas e
citoquinas, pelo que entre eles, se permitem uma conversa
cruzada (Mota-Cardoso, 2001) misteriosa e desconhecida.

Acrescenta que um circuito integrado que engloba o cortice
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cerebral, o sistema limbico, o hipotélamo e o0s nucleos
autonémicos do tronco cerebral, parece modular a reactividade
imunitédria na periferia. Enquanto dque, de modo inverso, o
mesmo circuito parece modular a reactividade cognitivo-
afectiva as alteracdes periféricas dos trés sistemas

integradores, autondémico, enddécrino e imunitario.

Por seu lado, o cébrtice cerebral modula superiormente a
funcdo imunitédria, em particular o hemisfério direito. Os
estimulos sbécio-afectivos sdo processados igualmente pelo
hemisfério direito (cap. 1.1.2) que também regula a secrecdo
de cortisol como resposta ao stresse. Deste modo, a activacao
orbitofrontal provoca alteracdes bioquimicas nos circuitos do
sistema limbico, através das quais influencia directamente o
hipotadlamo, centro regulador do sistema nervoso autdénomo e do
eixo hipotadlamo - hipbéfise -~ suprarenais. A informacao
superior acabard por ser percebida pelos receptores das

células imunitarias. E sintetiza:

- a co-organizacdo e co-regulacédo dos sistemas
imunitario e neuroendécrino (ambos em desenvolvimento no
periodo critico da perda da regulacdo externa), influenciam
permanentemente, ao longo da wvida, a resiliéncia /

vulnerabilidade da pessoa humana & patologia psicofisiolégica
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- no periodo critico, as perturbacdes mais importantes
sio as de natureza cognitivo-afectiva do hemisfério direito,
sobretudo as emanadas da face expressiva do Outro. Esta
representacdo & integrada com a do meio hormonal interno, ao

nivel do coértice orbitofrontal

- o0 contexto psicossocial é pois um potente determinante
das reaccdes imunolégicas. Um sistema imunitario incompetente

desenvolve-se num meio de crescimento inibitério

- a regulacdo psicobiolégica materna pode influenciar o
desenvolvimento de uma imunocompeténcia {in) adequada,
promovendo a jpossibilidade real de as representacdes
simbblicas do mundo exterior influenciarem a actividade

enddcrina e imunitaria e inversamente

- a maturacdo desta rede neuro-endécrino-imunitéria
auto-organiza-se num complexo de processamento multi-
sistémico, hierarquico e globalizante: o sistema de

autoregulacdo superior.
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DARTE II — DEFINICAO E ORGANIZAGAO DO ESTUDO EXPLORATORIO

6. DEFINICAO DO ESTUDO

Trata-se de um estudo exploratério enquadrado no
contexto da actividade clinica desenvolvida em intervencgado
psicopedagdbgica e em psicoterapia individual e familiar,
nomeadamente quando se encontra inscrita a sindroﬁa alérgica
infantil. Foi possivel concretiza-lo durante a realizacdo do
Estédgio Clinico no Hospital de Santa Maria, em 1999, sob a

coordenacdo da Professora Leonor Camilo.

As alergias e as doencas autoimunes sdo consideradas as
duas maiores categorias de doencas de hipersensibilidade. No
caso especifico da alergia alimentar, cohsidera—se que
consiste num complexo de respostas imunes que pode causar
doencas croénicas, dado que, multas vezes, o individuo nao
reconhece que a ingestdo de determinado alimento lhe provoca
sintomas, isto ¢é, faz com que vVva& adoecendo. As doencas
autoimunes consideram-se perturbacdes de hipersensibilidade

interna, embora também dependam de causas externas.

Nio constituindo as alergias, do ponto de vista médico,

uma realidade nova, o tipo de sintdmatologia infantil
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comportamental associada, como obstinacdo, inércia, confusdo
mental, irritabilidade, fadiga, perturbacdes do sono,
dificuldade de relacionamento com o0s pares, depressdao, ou
ainda sintomas combinados e a consequente alteragéo do bem
estar individual global e até familiar, revelou-se, do ponto

de vista clinico, uma nova e aliciante realidade a descobrir.

A actividade imune, por sua vez, tem um beneficio e um
custo. Perante gqualgquer invasdo por um CcOrpo estranho, o
organismo, possuindo essa cognigdo, suscita a redccdo de
defesa antigéneo-anticorpo. O lado negativo da imunidade & a
producdo de sintomas aflitivos, de doencas agudas e croénicas,
proporcionando enorme mal estar individual e familiar e o
desenvolvimento de recursos, nem sempre adequados, por parte

do contexto familiar.

A alergia alimentar associa-se, assim, a um sofrimento
global do individuo, gerado pela doenca em éi, pela dieta
alimentar especifica, pelas atitudes familiarés de proteccgao
constante e panico, mas também pela presenca de sentimentos e
comportamentos de inadaptacao relacional e ambiental dque
passam pelo corpo do individuo. Estes associam-se a
sintomatologia originada pela passagem dos linfocitos dque,
sintetizados pelos antigenes alimentares activados no tracto
gastrointestinal, se movem através da circulacdo do sangue e

ultrapassam uma defeituosa barreira cerebral, deixando o
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individuo mentalmente afectado e com necessidade constante de

adaptacdo, em esforco.

A dificuldade na regulacdo dos conflitos emocionails
existentes nas familias com filhos que sofrem de patologias
psicossomaticas (Minuchin, 1995), aparentemente atenuados por
uma enorme cumplicidade entre os seus elementos, dque se
hiperprotegem reciprocamente numa atitude de resisténcia ao
proprio crescimento familiar, evitando a explosdo do
conflito, uma mudanca de atitude comportamental e uma
adaptacdo nova e criativa, atraiu a curiosidade ©para
conhecer, de modo mais profundo, algumas particularidades do
desenvolvimento relacional, durante o ciclo de vida, de maes

de criancas alérgicas.

Quer a investigacdo, quer a intervencao psicoldgica e
psicossomatica, fundamentadas no modelo Dbiopsicosocial da
doenca (Engel, 1977, 1980), valorizando, portanto, 08 avangos
das visd®es psicossocial e bioldégica dos fendmenos, como OS
dois lados inseparaveis e interdependentes do adoecer humano,
valorizam as anadlises, sincrénica e diacrénica das relacbes
interpessoais no desenrolar deste complexo processo do

adoecer.

Este facto obrigou a pensar a intervencao

psicopedagbgica, psicoldégica individual e familiar de forma a
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integrar os aspectos particulares desta doenca, considerada,
sempre, nio s6 num contexto socio-familiar especifico, como

numa diade particular mde-filho.

A abordagem psicossoméatica da alergia alimentar num
contexto familiar sistémico, impds-se. A perspectiva,
integradora, iria permitir entender a importéancia dos
factores psicoldgicos relacionais, nomeadamente os maternos,
na doenca do filho. A necessidade (e a dificuldade) de saber
como se processa a representacdo, ou COmO & que a
fantasmatica materna é transmitida a crianca, ou ainda, como
& que se forma a inscricdo da doencga alérgica da crianca na

malha das projeccdes e identificacdes maternas, sobrepds-se.

6.1. Objectivos

Verificar se existe um padrao configurativo distinto e
especifico, no desenvolvimento relacional, emocional e de
vinculacdo de maes de rapazes alérgicos alimentares, due
possibilite indicagbes importantes na definicdo, compreensao
e abordagem sensiveis dos projectos terapéuticos que
envolvessem as respectivas diades. Como referéncia, sé&o

levados em consideracdo os resultados obtidos nas Escalas
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utilizadas por Canavarro (1999), Relagdes Afectivaas e Saude

Mental, para a populacdo portuguesa.

Para responder a questdo de definir a existéncia de um
padrao especifico, considerou-se de interesse analisar

possiveis relacdes complexas existentes entre:

e O modo como as mdes representam as suas proprias
memérias educativas da infancia e adolescéncia, através
da FEscala de Memdrias Educativas da Infancia e

Adolescéncia;

e 0 modo como representam a sua proximidade emocional em
relacdo aos seus pails, separadamente, nas varias etapas
do ciclo de vida, através do Desenho de Circulos

Representativos da Familia;

e O modo como representam a proximidade emocional em
relacio ao seu filho alérgico, durante o respectivo
crescimento, através do Desenho de Circulos

Representativos da Familia;

¢ O padrdo de vinculagdo com OS5 sSeus pares, através da

Escala de Vinculacdo do Adulto;

e A existéncia de alguma perturbacdo emocional, revelada
pela presenca de sintomatologia psicopatolégica, através

do Inventario de Sintomas Psicopatoldgicos;
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e Integrando-se, numa mesma questdo, ndo sb a compbnente
psicolégica da mée, COomo também os resultados
imunolégicos fundamentais do filho, que conferem a
alergia a sua especificidade, também se procurou
analisar se e como & que a componente alérgica do filho
pode estar associada a componente psicolbgica e

relacional da mae.

Para tal; procurou-se determinar um conjunto de medidas
relevantes acerca do funcionamento psicolégico singular de
cada mie e do modo como este se desenvolveu naturalmente, em
termos do seu funcionamento particular, sem ihtervencées
deliberadas ou manipulacdes experimentais e relaciona-las com

o nosso ponto de chegada que é a doenca alérgica do filho.

Assim, ao pretendermos analisar as possiveis
interrelacdes entre o modo coOmo Sse desenvolveram as relacdes
afectivas das mies e a doenga alérgica do filho, partimos do
principio que aquelas relacbes afectivas dependem também de
aspectos socio-familiares e histéricos especificos, de cuja
existéncia nio nos podemos abstrair (Bowlby, 1969/1984, 1973,

1980, Canavarro, 1999).

Os parametros relacionais (enredamento, hiperproteccgao,
rigidez e evitamento do conflito) que indicam as dinamicas

familiares disfuncionais (Onnis, 1996), nomeadamente ao nivel
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da relacdo mae/filho alérgico alimentar, alertou para a
necessidade de compreender mais intimamente os meandros do

desenvolvimento relacional precoce destas méaes.

Para além dos parametros clinicos da gravidade da
alergia alimentar que, por vezes, Se manifesta logo apés o
nascimento do bebé e que se articula, na maloria das vezes,
com outras manifestagées alérgicas, o Jjogo interrelacional
evolui, também ele, no sentido da cronicidade, mantendo-se

deste modo o desequilibrio psicossomético.

A clinica médica explica-nos, com alguma simplicidade,
que a doenca alérgica alimentar carece da exclusdo alimentar
do respectivo alergeno. Flucida-nos sobre as reacgdes,
simples ou em cadeia, de indole sistémica, consequentes a
ingestdo do alergeno e as terapéuticas individuais e pontuais
respectivas que irdo minimizar as reacgdes, quando

previsiveis.

6.2. Hipbteses

As hipbéteses em estudo s&do:

e Existem relacdes entre o funcionamento psicoldégico de

cada mie e certas caracteristicas funcionais peculiares
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do seu sistema familiar de origem, a respeito de modelos

de interaccdes disfuncionais.

e Existem diferencas significativas entre os valores
obtidos pelas mdes nas varias escalas e o0s valores

obtidos para a populacdo portuguesa.

e Existem relacdes importantes e especificas entre o
funcionamento psicolégico da mde e o funcionamento

imunolégico do seu filho.

Questdo Orientadora:

No desenvolvimento psicoldégico das relac¢des afectivas,
emocionais e de wvinculacdo de maes de rapazes alérgicos
alimentares, existem aspectos, ou mesmo padrdes relacionais
stressantes, que sdo especificos e diferentes da populacédo em
geral. Estes, susceptibilizam experiéncias onde se alteram as
relacdes interpessoais do contexto onde a crianga cresce, due
em paralelo com a informacdo genética, determinam, em grande
parte, o estabelecimento das conexdes neuronais infantis. A
medida gque a crianca cresce, a sua experiéncia, que
inicialmente & sobretudo corporal e socio-afectiva, resulta
também dos processos de vinculacao (Mota-Cardoso, 2001) com
uma mie emocionalmente menos colaborante e sintonizante que

inibe o desenvolvimento de mecanismos reguladores internos no
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self do seu filho, precipitando reacg¢des psicobioldgicas e

uma aumentada vulnerabilidade ao adoecer.
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7. METODOLOGIA

Definida a questao, 0S Processos metodolégicos

processaram-se em duas fases fundamentais:

e A primeira, concentrou-se na definicdo da amostra de

participantes e nos instrumentos a utilizar;

e A segunda, dedicou-se & recolha e tratamento dos dados.

7.1. Participantes

A autorizacdo para a realizacdo do estudo no Servico de
Alergologia da Clinica Pedidtrica do Hospital de Santa Maria,
foi solicitada ao seu Director, Professor Anténio da Costa
Trindade (Apéndice 1I), gque desde logo o apoiou. Orientou
entdo para a Directora do Servico de Alergia Alimentar,
Professora Leonor Camilo, gque aceitou a presenca e a
participacdo na consulta, dando a sua colaboracdo nao sé a
nivel do convite feito as mi3es para participar no estudo,

como nos dados clinicos dos respectivos filhos.
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A todas as mdes que disponibilizaram a sua participacao,
fol explicada, por questdes éticas, rigorosamente, a natureza
do estudo e o respectivo caracter voluntério. Deu-se também
informacdo acerca da possibilidade de suspender a
participacdo, se o desejassem, O que ndo aconteceu a nenhuma
participante. Informou-se ainda acerca da metodoleogia a
utilizar na investigacdo e da necessidade de efectuarem Os
testes psicolégicos incluidos nos encontros a efectuar em

momentos especificos.

Inicialmente a amostra era constituida por um grupo
clinico de vinte e cinco pares de mdes e filhos(as), dos doze
meses aos quinze anos de idade, da consulta hospitalar de
alergia alimentar infantil, que vinham ao referido servigo
para a consulta semestral de seguimento, para a realizacdo de
testes de sensibilidade cutdnea, ou ainda para uma primeira
consulta. No entanto e devido aos problemas de diagnédstico
diferencial, esta amostra foi reduzida para um grupo de seis
diades, a partir de um grupo homogéneo de rapazes alérgicos
alimentares. Como critérios de incluséo, .consideraram—se:
sexo masculino, idade compreendida entre os oito e os treze
anos, vinda a consulta acompanhados exclusivamente pela mie e
composicdo e dinadmica familiar composta por ambos o0s pais

(Quadro 7.1.A).
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Quadro 7.1.A. — Caracteristicas gerais da amostra dos filhos

das Participantes

Idade Escolaridade Irmdos com Antecedentes

Alergia (idade) Alérgicos

Filho A 9 4° Ano Rapaz (6) Pali e Mie

Filho B 13 9° Ano Rapariga (8) Pali e Mae

Filho C 9 5° Ano Rapaz (22) Mée

Filho D 11 6° Ano Rapariga ndo Mae

alérgica (4)

Filho E 8 4° Ano - Mae

Filho F 11 6° Ano Rapaz (18) Mae

Procurou-se, assim, constituir uma amostra de
participantes (Quadro 7.1.B.), mées de criancas com

caracteristicas mais ou menos semelhantes no respeitante ao
tipo de alergia, ao sexo, ao grupo etdrio, ao acompanhamento
para a consulta e a composicdo familiar, de modo a efectuar,

posteriormente, o respectivo estudo exploratério.
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Quadro 7.1.B. — Caracteristicas gerais da amostra das

Participantes

Idade Escolari Actividade Manifestag¢bes Antecedentes

dade Profissional de tipo Familiares
Alérgico Alérgicos
Part. A 32 4° ano Gerente Loja Respiratédrias Ndo sabe
Superiores
Part. B 42 8° ano Doméstica Respiratérias Sim
Superiores
Part. C 44 4° ano Empregada Respilratérias Ndo sabe
Hotel Superiores
Part. D 34 4° ano Doméstica Cuténeas Ndo sabe
Part. E 35 6° ano Empregada Respiratérias Ndo sabe
Doméstica Alimentares
Cuténeas
Part. F 39 6° ano Esteticista Respiratérias Ndo sabe
Superiores

A nocdo de que a representatividade da amostra pode
impor limitacdes na metodologia, foi considerada. Todavia, o
numero de participantes avaliados, proporcionard tirar
algumas conclusdes, significativas, embora nao

generalizaveis.

A amostra de mies que deu suporte a esta investigacéo,

foi, assimn, constituida por seis participantes, cuja
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avaliacdo psicolégica foi controlada pelos dados obtidos na

avaliacdo da populacdo portuguesa (Canavarro, 1999).

7.2. Material e Métodos

Com a hipbétese apresentada e dada a necessidade de se
encontrar um procedimento adequado e respeitador da
complexidade dos fenémenos em andlise, a opg¢do foi utilizar
instrumentos de avaliacdo que fizessem apelo as memérias das
participantes no sentido de avaliar as suas representacoOes
recentes do passado e do presente, mas que também fossen

susceptiveis de indiciar alguma perturbacdo emocional.

A avaliacdo do mental, uma das mais importantes
investigacdes das Ciéncilas Socials e Humanas, sempre se tem
apresentado como complexa, dada a quantidade, a qualidade e
os processos das vivéncias individuais se interrelacionarem.
Reconheceu-se também gue a procura exaustiva e pura do rigor,
em metodologia, ndoc se ajusta com a necessidade epistémica.
Tentou-se descobrir relacdes, com alguma perfeicdo, mas tendo

sobretudo em vista, a eficéacia.

Elaborou-se uma metodologia de investigacao nao

restringida a uma perspectiva quantitativa, que
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proporcionasse também a possibilidade de uma apresentacdo sob
um aspecto qualitativo do fendmeno psicossoméatico

“envolvéncia / ambiéncia da alergia alimentar”.

0 formato do trabalho decorreu da constatacgao
bibliografica que as motivacdes, o0s esquemas mentais e oOs
factores relacionais subjacentes a doenca alérgica permanecem
obscuros, apesar de se conhecerem terrenos de vulnerabilidade
alérgica familiar e de se identificarem padrdes tipicos de
funcionamento familiar que englobam elementos com doenca

psicossomatica.

A metodologia utilizada no estudo exploratério incluiu:

¢ a anamnese clinica de cada filho alérgico, através de
entrevista

e o desenho e compreensdo do genossociograma de cada par
filho-mde, através de entrevista

e a anamnese através de entrevista e a avaliacao
psicolégica de cada mde participante através de um

conjunto de escalas.

Bo procurar estudar relacdes de causalidade entre
variaveis, os modelos tebricos evoluiram para modelos

complexos e multifactoriais, respeitando a intervencdo ndo soé
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do acaso, como a da interaccdo e ainda a de mecanismos que

surgem como mediadores (Canavarro, 1999).

Além disso, esses modelos tém considerado também outros
efeitos susceptiveis de interagir, pelo que a tendéncia
integradora do conhecimento relativa aos modelos
epistemolégicos actuais, conduz a abordagens
multidisciplinares, ponderando-se as influénqias de diversos
factores que pertencem a disciplinas cientificas diferentes,

na explicacdo de um determinado resultado.

Idealmente, nestes estudos, a experimentacao seria no
meio natural do agregado familiar quotidiano, em casa, onde
se vive a vida e se evidencia o sintoma em questao, mas a
impossibilidade do controlo de um numero enorme de variéveis,
poria em risco a investigacdo, pelo que surgiu a necessidade

de delimitar, conceptualmente, as fronteiras do problema.

A grande maioria das investigacdes que aborda o
desenvolvimento das relacdes interpessoais no decorrer da
vida, wutiliza uma metodologia transversal, através das

memdérias dos individuos sobre as épocas passadas.

No entanto, surgiram criticas efectuadas a estudos que
se realizaram recorrendo a material retrospectivo, como O
primeiro instrumento construido para a avaliacdo da

representacdo da vinculacdo do adulto relativa a sua
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infancia, a Adult Attachment Interview - AAI (George, Kaplan
& Main, 1985, citados por Canavarro, 1999), elaborada no
ambito da teoria de Bowlby, por apenas reflectir a histoéria
de vinculacdo do individuo e ndo se poder inférir mais nada.
Todavia, a validade da informacdo obtida através de métodos
retrospectivos, também é defendida por McCrae e Costa, (1988,
citados por Canavarro, 1997), ©por considerarem dque a
informacdo retrospectiva pode ser utilizada em substituicédo
de material recolhido no passado, como se de um estudo
longitudinal se tratasse. Embora se esteja num percurso
inicial relativamente & exploracdo do tema da vinculagédo
através da entrevista AAI, existem Jj& referéncias na
literatura, significativas e relevantes, desta linha de
investigacdo empirica, que estimulam o desenvolvimento de
investigacdes neste sentido. A AAI procura avaliar, na idade
adulta, as experiéncias de vinculacdo durante a infancia e 0s

seus efeitos.

Os restantes instrumentos de avaliacdo utilizados em
investigacdo para estudar o modelo da vinculacdo, como O
questiondrio EVA gque se utilizou neste estudo, pretendenm
avaliar o tipo de relacdes de vinculacdo que O adulto
estabelece com os seus pares, na idade adulta. As relacles de
vinculacdo comportam habitualmente relagles de reciprocidade

com um par, podendo incluir padrdes intermitentes de
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complementaridade (Canavarro, 1989). Como a AAI utiliza
procedimentos muito complexos gque, segundo Os seus autores,
exigem formacio prévia e posterior treino, ultrapassando o

ambito da nossa investigacdo, foi utilizada a EVA.

7.2.1. Instrumentos

Os instrumentos escolhidos para a recolha dos dados da
avaliacdo ©psicolégica individual das participantes que
constituiram a amostré estudada, consistiram essencialmente
em:

e Inventory for Assessing Memories of Parental Rearing

Behavior, EMBU - Memérias de Infdncia, mna Versao
portuguesa
e Family Circle Drawings, FDC - Desenho de Circulos da

Familia, DCF, na versdo portuguesa

e Adult Attachment Scale — Escala de Vinculag¢do do Adulto,
EVA, na versdo portuguesa

e Hopkins Symptom Distress Checklist—90;R, BSI -
Inventdrio de Sintomas Psicopatoldgicos, na versao
portuguesa.

Passa-se agora a descricdo individualizada:
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7.2.1.1. Inventory for Assessing Memories, EMBU

A versdo portuguesa da EMBU (Canavarro, 1999) designa-se
por Memdrias de Infdncia e avalia a frequéncia das praticas
educativas de cada um dos pais, em separado, durante a

infancia e adolescéncia da participante (Anexo 1).

A versdo original da EMBU (C. Perris, et al. 1994), que
tinha como lingua o sueco, foi posteriormente adaptada por
Arrindell et al. (1994), desenvolvendo-se entdo a forma

abreviada adaptada por Canavarro (1999).

Este &, actualmente, um dos guestionadrios mais referidos
na literatura, de entre os instrumentos utilizados para
avaliar as memérias que os adultos possuem das praticas

educativas que ocorreram durante a infancia e adolescéncia.

Prende-se com uma das questdes mais antigas e
importantes da Psicologia, ou seja, com o papel desempenhado
pelo ambiente, neste caso, o ambiente educativo e afectivo,
no desenvolvimento do individuo no seio da sua familia de

origem.

-~ |
A versdo portuguesa desta escala (Canavarro, 1999),
Memérias de Infadncia, tem 23 itens, analisa trés dimensdes -

Suporte Emocional, Rejeicdo, Sobreprotecgido - e constitui uma
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versio abreviada do Inventdrio original (Perris et al.,
1980), destinado a medir a frequéncia da ocorréncia de
determinadas praticas educativas, em relacdo ao pal e a mée

do individuo, separadamente, com um total de 81 itens.

Os itens agrupavam-se em 14 dimensées correspondentes a
14 tipos de praticas educativas: abuso, privacdo, punicdo,
vergonha, rejeicdo, sobreproteccgédo, sobreenvolviemnto,
tolerancia, afeicdo, orientag&o para desempenho, inducdo de
culpa, estratégias de estimulacao, preferéncia em relacdao aos

irmios e preferéncia dos irmdos em relacao ao individuo.

A autora da versdo portuguesa afirma que esta forma
abreviada mede as mesmas varidveis que a versdo longa
original e que esta investigacdo faz parte de um projecto

transcultural, em desenvolvimento em 15 paises.

Para analisar e quantificar a frequéncia das praticas
educativas dos pais durante a inféncia e adolescéncia do
individuo, em relacido ao pal e a mde em separado, é utilizada
uma escala de tipo Likert, de quatro pontos, que val desde

“NZo, nunca”(l), até “Sim, a maior parte do tempo” (4) .

As trés dimensdes ou praticas educativas avaliadas, sdao:
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1.

Teresa Lopo

Suporte FEmocional, gque consiste na gama de

comportamentos dos pais em relacdo ao seu filho, que
permitem que ele se sinta cémodo na presenca
daqueles e que lhe confirmem a ideia de que &
aprovado por eles, como pessoa individual. “Esta
dimensdo &, operacionalmente, um somatdério de
comportamentos dos pais em relacdo aos filhos, tais
como aprovacdo, encorajamento, ajuda, compensagdo,
expressdo verbal e fisica de amor e carinho”

{(Canavarro, 1999).

Rejeicdo, que consiste no conjunto de
comportamentos dos pais gque levam a alterar a
vontade do seu filho e gue sao por ele
percepcionados como uma rejeicdo de si prbprio como
individuo. “Esta varidvel é, operacionalmente,
resultante das frequéncias dos comportamentos dos
pais como castigos fisicos, privagdo de objectos ou
privilégios ou aplicacdo directa da forga, com O
objectivo de influenciar o comportamento do filho,
falta de consideracdo pelo ponto de vista do filho e

das suas necessidades” (Canavarro, 1999).

Sobreproteccdo, “reflecte o comportamento dos pais

que se caracteriza por protecg¢do (excessiva) de
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experiéncias Iindutoras de stress e adversidades, um
elevado grau de intrusdo e tentativa de conhecer todas
as actividades dos filhos e elevados padrdes de
realizagdo em determinadas dreas, como por exemplo a
escolar e imposig¢do de regras rigidas as quais é exigida

estrita obediéncia” (Canavarro, 1999).

Resumindo:

EMBU, original de 1980, de C. Perris, L. Jacobson, H.
Lindstorm, 1. von Knorring, H. Perris

81 itens gque medem 14 tipos de PrAticas Educativas, em
relacdo ao pai e a mde em separado, durante a infancia e
a adolescéncia do individuo

EMBU, adaptado em 1994, por Arrindell et al.

Memoérias de Infdncia, forma abreviada, portuguesa,
adaptada por Canavarro, em 1999

23 itens analisados através de uma escala de Likert de 4
pontos, de 1 até 4 '

Suporte FEmocional, Rejeigdo e Sobreproteccdo em relacdo
ac pai e a mde em separado, durante a infancia e
adolescéncia do individuo

7.2.1.2. Family Circle Drawings, FDC

E um instrumento construido com o objectivoAde avaliar as
relacgdes de proximidade emociocnal que oS individuos
estabeleceram com os pals, em separado, ao longo dos estadios
de desenvolvimento, desde o nascimento até & actualidade (S.

Pipp, et al., 1985, citado por Canavarro, 1999). A versiao
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portuguesa ¢é da mesma autora do EMBU e designa-se por
Desenhos de Circulos Representativos da Familia, DCRF ou DCF

(Anexo II).

Consiste numa técnica de representaCéo espacial,
semi-projectiva, em que o individuo desempenha activamente o
seu préprio papel, dado que lhe é solicitado que desenhe,
dentro de um gquadrado de trés centimetros de lado, dois
circulos que ilustrem a relacdo de proximidade emocional com
cada um dos seus pals, separadamente. Para além disso, os
desenhos realizam-se em quadrados separados, conforme varios

periodos:

1. Do nascimento aos cinco anos ou relagdo precoce

2. Dos seis aos dez anos ou idade escolar

3. Dos onze aos quinze anos ou inicio da adolescéncia

4. Dos dezasseis aos vinte anos ou final da adolescéncia

5. Actualmente ou periodo actual da vida do individuo

Neste instrumento, introduziu-se pontualmente um item,
no qual a participante representasse também e com a mesma
técnica de desenho, o tipo de relacdo de proximidade
emocional que estabeleceu com o seu filho, conforme os

periodos:
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1. Do nascimento até aos sels meses

2. Dos seis aos doze meses

3. Do ano aos dois anos

4. Dos doils aos cinco anos

5. Dos cinco anos até ao periodo actual da vida do

filho.

Na versdoc portuguesa obtinham-se cinco desenhos com dois
circulos separados, ou que se tocam, ou ainda dque se
intersectam, ou mesmo, que se sobrepdem, dque representam a
relacdo de proximidade emocional com a mde e cinco desenhos
que representam a relagido com o pai, também nos cinco
periodos designados. Os desenhos s6 eram feitos se os
sujeitos tivessem, efectivamente, recordacdes dos respectivos

periodos.

Neste estudo, devido & introducdo da representacdo da
relacdo de proximidade emocional da mde com o filho alérgico,
surgiram ainda mais cinco desenhos de dois circulos, dque
representam a relacdo da mde com este filho alérgico, mas em
periodos mais representativos e portanto mais curtos, desta

mesma relacdo.

Na aplicacdo do DCRF & populacdo portuguesa, optou-se

por avaliar a relagdo com os pals através da medida da
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distancia, em milimetros, entre os centros dos dois circulos

que:
- néo se intersectam
- apenas se tocam
- intersectam-se parcialmente

- scobrepdem-se
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Segundo Canavarro (1999), os estudos em gue se baseou,
revelaram, que para ambos os progenitores, a disténcia
percepcionada entre os circulos aumenta ao longo da vida. Os
estudos centraram-se na realizacédo de estatisticas
descritivas para os diferentes estédios, para a relagdo com o
pal e com a mde, em separado. Na sua opinido, esta técnica
complementa a EMBU, dado que a participante pode, deste modo,
percepcionar-se com um papel mals activo. Esta iqeia foi

também posta em préatica neste estudo e confirmada.

Para avaliar a relacdo do individuo, em separado, com
cada um dos pais, nas varias fases, solicitou-se que, aos
individuos separados geograficamente dos pais, mas due
mantiveram contactos com eles que lhes permitiram construir a
histéria da respectiva relacgdo, a representassem. 0 que se
pretendeu foi que a proximidade geografica ndo se confundisse

com a proximidade emocional.

As médias, para cada um dos periodos etarios, néo
revelaram, segundo Canavarro (1999), gqualquer sensibilidade
ao efeito do sexo. Por outro lado, a autora refere dque, no
seu estudo para a populagdo portuguesa, dque serve de
referéncia e comparacdo ao presente estudo, analisadas as
diferencas que a idade introduz na representacdo das relacles
com oS pais, se verificou, apenas para o estéadio

correspondente a “actualmente”, existirem, para a relacao com
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a mae, diferencas significativas em funcdo da idade. Facto
gue aponta para uma grande heterogeneidade na forma como,
para este grupo etdrio, a relagdo com a mde é percepcionada:
para uns como sendo muito préxima e para outros como muito
distante e para a percepcido de que poderia haver informacao
contida no tipo de relacdo entre os circulos, ou seja, no seu

grau de interseccdo, dada a existéncia de padrdes diferentes.

7.2.1.3. Escala de Vinculagdao do Adulto, EVA

Trata-se da versdo portuguesa (Canavarro, 1999) da
“Adult Attachment Scale”, AAS-R, construida por Collins e
Read (revista pelos mesmos autores, 1990). O seu objectivo
era desenvolver o instrumento de trés itens de Hazan e Shaver
(1987, citado por Canavarro 1999), concebido para identificar
os trés padrdes de vinculacdo mencionados na teoria da
vinculacdo - Segura, Ansiosa e Evitante. A autora da versao
portuguesa refere gque Collins e Read desenvolveram as
descricdes de Hazan e Shaver e incluiram itens dque descrevem

padrdes de vinculagdo na inféncia.

0 instrumento avalia as relacdes afectivas do adulto com
os pares e identifica trés padrdes de vinculagdo ou

dimensdes, designadas desde a concepcdo da escala por:
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1.

Vinculacdo Ansiosa, caracterizada pelo “desejo de

manter os parceiros préximos, existindo
hipervigildncia a aspectos ligados a separag¢do. A
presenga e disponibilidade dos parceiros &

percepcionada como incerta”(Canavarro, 1999).

Vinculacdo Segura, caracterizada pelo "“facto de as

relacbes estabelecidas com parceiros ocorrerem
facilmente. Estas sdo percepcionadas como
respondendo 4s necessidades do préprio, quando
necessdrio, proporcionando, desta forma, sensagdes

de seguranca e bem-estar”(Canavarro, 1999).

Vinculacgédo Evitante, caracterizada por

“estratégias de diminuig¢do da Iimportdncia da
relacdo. O0s parcelros sdo percepcionados como
fontes indutoras de stress e alvos de

desconfianca” (Canavarro, 1999).
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Para quantificar o tipo de relagd@o predominante
estabelecida pelo individuo, é utilizada uma escala de
cinco pontos, de Likert, que wvali de “Nada caracteristico
em mim”{l), a “Extremamente caracteristico em mim”(5),
(Anexo IITI).

Dado que os estudos psicométricos portugueses ainda
ndo tinham sido publicados nesta fase da investigagdo,
optou-se por utilizar os dados da estatistica descritiva

correspondentes a AAS-R.

7.2.1.4. Inventario de Sintomas Psicopatoldgicos, BST

A traducdo portuguesa (Canavarrco, 1999), inclui 53 itens.
Este inventario multidimensional foi validado para a nossa
populacdo e utilizado noutras investigagdes nacionais,
nomeadamente por Vaz Serra (1973, citado poxr Coelho,
1999), Mota Cardoso (1984, citado por Ouakinin, 2000),
Coelho (1999) e Ouakinin (2000) e consiste num registo de
auto—avaliacéo destinado a avaliar a perturbacéo
psicolégica. Mede nove dimensdes de sintomas primarios e
trés Indices Globais de Perturbacido Psicoldgica. Foi
construideo como uma versdo abreviada do Hopkins Symptom
Distress Checklist-90-R, SCL-920-R de Derogatis (1977). O
instrumento, a4 semelhanca da EMBU e do EVA, também é de

autopreenchimento e permite classificar o
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grau em que cada problema afectou o individuo durante a
ultima semana, através de uma escala de cinco pontos, de tipo
Likert, que vai de ™“Nunca”(0), a “Muitissimas vezes”(4),

(Anexo IV).

Para além do valor de cada dimensdoc - Somatizacao,
Obsessdo-compulsdo, Sensibilidade Interpessoal, Depressao,
Ansiedade, Hostilidade, Ansiedade Fébica, Ideacdo Parandide e
Psicoticismo), ainda é possivel retirar os trés indices

globais de perturbacdo psicoldgica:

- Ifndice Geral de Sintomas, IGS, que mede o actual nivel

global de perturbacdo psicoldégica e a sua intensidade.
Obtém-se dividindo o somatério da pontuacdo total pelo
nimero de itens da escala (53).

- Indice de (stresse de) Sintomas Positivos, ISP,

evidencia a combinacio da intensidade da sintomatologia
com o numero de sintomas presentes. Obtém-se dividindo o
somatério da pontuacdo total pelo numero de itens
classificados com nota superior a 0.

- Total de Sintomas Positivos, TSP, informa sobre o numero

de sintomas assinalados. Obtém-se contando os itens

classificados com nota superior a 0.

Teresa Lopo Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE II - 7. METODOLOGIA: PARTICIPANTES, MATERIAL E METODOS 254

Segundo e} autor, o} inventario avalia sintomas

psicopatolégicos através de nove dimensdes de sintomatologia,

descritas assim:

1.

Somatizacdo. Mostra a perturbacao resultante da
percepcgdo do disfuncionamento somatico, ou seja,
evidencia queixas dirigidas a diferentes sistemas
Como o) cardiovascular, o} gastroiﬁtestinal, o
respiratbédrio ou outros associados ao sistema nervoso
auténomo. Consideram-se também as dores e queixas

musculares e equivalentes somaticos da ansiedade.

Obsessdo-Compulsdo. A dimensdo reflecte os sintomas

identificados com a sindroma obsessdo-compulsao ao
nivel da cognicdo, dos impulsos e do comportamento,
gue sao vividos como persistentes e aos quais o©
individuo ndo consegue resistir, embora sejam de
natureza indesejada. Nesté dimensdo também estao
incluidos 0s comportamentos que apontam para

dificuldades cognitivas mais gerais.

3. Sensibilidade Interpessoal. Centra-se nos sentimentos

Teresa Lopo

de inadequacdo pessoal e incapacidade, nomeadamente
em comparagac Com outras pessoas. AsS manifestacodes

caracteristicas - desta dimensao sdo a

Lacgos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE II - 7. METODOLOGIA: PARTICIPANTES, MATERIAL E METODOS 255
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autodepreciacao, a hesitacédo, o desconforto, a
timidez e as expectativas negativas sentidas nas

interrelacdes.

Depressdo. Esta dimensdo compde-se de itens due

reflectem o grande numero de indicadores da
depressdo clinica. Estao incluidos os sintomas de
afecto e humor disférico, perda de energia vital,
falta de motivacdo e de interesse pela vida. Ainda
inclui sentimentos de desespero e ideias de

suicidio.

Ansiedade. Nesta dimensao estdo representados
indicadores gerais, tais como nervosiémo e fensédo.
Também se incluiram sintomas de ansiedade
generalizada e de ataques de pénico, além das
componentes cognitivas due envolvem apreensao e

alguns correlatos da ansiedade.

Hostilidade. Nesta dimensao estao incluidos

pensamentos, emocdes e comportamentos
caracteristicos de estados afectivos negativos, que
reflectem agressividade, irritabilidade, raiva e

ressentimento.
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Ansiedade Fébica. A dimensédo define-se como a

resposta de medo persistente (em - relacdo a uma
pessoa, local ou situacdo especifica) dque, sendo
irracional e desproporcionado em relacéo ao
estimulo, conduz ao comportamento de evitamento ou
fuga. Os itens da ansiedade fdébica centram-se nas
manifestacdes do comportamento fobico mails

patogndémicas e disruptivas.

Ideacdo Parandide. A  dimensdo representa o

comportamento parandide, fundaﬁéhtalmente como um
modo perturbado de funcionamento cognitivo. 0
pensamento projectivo, hostilidade, desconfianca,
grandiosidade, egocentrismo, medo da perda da
autonomia e delirios, sdo vistos primariamente como

reflexos desta perturbacao.

9. Psicoticismo. Nesta dimensao os itens sdo indicadcres

Teresa Lopo

de isolamento e de estilo de vida esquizéide, assim
como de sintomas primarios de esquizofrenia, como
alucinacdes e difusdo do pensamento. Os itens saa
graduados desde O isolamento interpessoal ligeiro,

até a evidéncia dramatica da psicose.
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E de evidenciar que Canavarro (1979) refere dque, apds
verificacdo que todas as pontuacodes obtidas no BSI nas nove
escalas e nos trés indices gerais, permitem discriminar entre
individuos perturbados emocionalmente e individuos
pertencentes a populacdo em geral, tentou estabelecer pontos
de corte entre estes dois grupos, utilizando o ISP e obtendo
o valor 1.7. Com base neste resultado, confirma-se due, com
uma nota no ISP do BSI >=1.7, & provavel encontrar pessoas
perturbadas emocionalmente e abaixo desse valor, & provavel

encontrar individuos da populacédo em geral.

Das contribuicbes para © estudo da validade deste
instrumento, a autora evidencia, nomeadamente, a matriz de
correlacdes entre as notas das nove dimensdes de
sintomatologia e as trés notas globais. Todas as correlacdes
sdo estatisticamente significativas. A variacado das
correlacdes indica que O aumento numa das dimensdes da
psicopatologia se encontra associado a aumentos em todas as
outras dimensdes. Todas as nove escalas apresentam
correlacdes mais elevadas com as trés notas globais de

psicopatologia, do que entre si.

Analisadas as correlacdes mais elevadas de cada escala

com as outras dimensdes, verifica-se due:
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- a Somatizacdo se encontra preponderantemente ligada a

Ansiedade, a Obsessdo-compulsdo, ao Psicoticismo e a

Ansiedade Fdébica

- a Sensibilidade Interpessoal correlaciona-se de modo

elevado com o Psicoticismo e com a Depressao

. a Hostilidade encontra-se mais ligada a Sensibilidade

Interpessoal, ao Psicoticismo e & Ansiedade

- a Ansiedade Fbébica correlaciona-se com a Ansiedade

a Ideacdo Parandide com a sensibilidade Interpessoal

- o Psicoticismo liga-se, principalmente, a Depressao

Canavarro (1999) refere-se nio s6 a confirmacao da
capacidade discriminativa deste instrumento, como aos Seus
fins preditivos, no sentido de se avaliar a capacidade do
conjunto das escalas do BSI para prever a dque Jrupo pertence
cada individuo: aos individuos perturbados emocionalmente ou

aos individuos da populacao em geral.

conforme o previsto, observou-se que, para todas as
escalas do BSI e para OS trés indices gerails, OS individuos
perturbados emocionalmente apresentavam valores mais elevados

do que os individuos da populacdo em geral.

Por outro lado, 0s individuos perturbados

emocionalmente, gquando comparados com OS pertencentes a
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populacgédo

em geral, revelam maior numero de

psicossintomatologia, tal como é avaliada pelo BST

(Canavarro,

1999).

7.2.2. Procedimentos

A investigacdo referente a avaliacdo psicoldgica das

mies que participaram na amostra e a colheita dos dados

relativos as suas histérias clinicas e as dos respectivos

filhos que permitiram os genossociogramas, foi totalmente

realizada, numa relacdo individual, pela autora do estudo,

através de varios encontros:

e Um contacto inicial com mie e filho, imediatamente

antes ou imediatamente apds a consulta de alergologia

alimentar do filho, no hospital, que se efectuou de

acordo com alguns procedimentos especificos:

Teresa Lopo

Solicitacdao = para a colaboracao no estudo,
explicagéo sobre a natureza do mesmo e sobre O
tratamento dos dados, bem como garantia da

completa confidencialidade das respostas.
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2. Realizacdo de um primeiro questionério, para
enquadramento da situacdo clinica do filho

alérgico (Apéndice III).

Posteriormente, procedeu-se a uma seleccéo efectuada ao
grupo de filhos inicialmente contactados, de acordo com os

critérios de inclusdo j& referidos no Quadro 7.1.A.

Passou-se, de imediato, a defini¢éo da amostra das maes
participantes, constituida a partir da seleccado dos filhos,

referida no Quadro 7.1.B.

e Um segundo contacto, apenas com a mde, uma semana
mais tarde, em que se realizou um processo minucioso

composto por duas fases:

1. Situacdo de entrevista estruturada, com base num
guido construido apds uma reflexdo conduzida pela
pesquisa bibliografica, para enquadramento das
histérias pessoal, clinica, conqual e familiar
da participante (Apéndice 1IV), com desenho do
respectivo genossociograma.

2. Preenchimento dos questionédrios relativos a
avaliacdo psicoldégica das relacdes afectivas,

emocionais e de vinculacdo, de auto-resposta, com
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instrucdes padronizadas e sempre na nossa
presenca, dada a eventual necessidade de algum

esclarecimento a questdes entdo surgidas.

e Num terceiro contacto, apenas com a mde e passada

novamente uma semana, colheram-se dados relativos a:

1. Anamnese do filho (Apéndice V)
2. Esclarecimento de aspectos e detalhes relacionais
minuciosos das histérias recolhidas que n&o tinham

ficado claros.

A sequéncia assim concebida, bem como a sequéncia de
preenchimento dos questionédrios, foi estipulada de acordo. com
a ordem cronoldgica das relacgles. Primeiro, as relacgdes
afectivas das mies com a sua familia de origem, na inféancia e
na adolescéncia; depois, as relacdes afectivas estabelecidas,
j4 adultas e com outros adultos e por ltimo, as relacdes

afectivas estabelecidas com o préprio filho. Sintetizando:

Primeiro s Questdes de ética

Encontro e FEnquadramento clinico do filho
s Questionario

Segundo ]

- | e Genossociograma
e FEMBU, DCRF, EVA e BSI

Terceiro e Anamnese do filho

Encontro e Esclarecimentos finais
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8. APRESENTACAO E ANALISE DOS RESULTADOS INDIVIDUAIS

Independentemente de outro tipo de conclusdes, a
presente investigacao aprofundou o conhecimento e elaborou
quadros susceptiveis de sintetizar, integrar e evidenciar os

dados nela obtidos.

Os resultados obtidos na avaliacdo das participantes
foram inicialmente analisados caso a caso (Capitulo 8), no
sentido de se explorar o) funcionamento psicolégico
individual. Posteriormente, foram analisados em conjunto
(Capitulo 9), no sentido de tornar possivel identificar a
presenca de um padrao comportamental comum na amostra de
participantes. Qualquer das analises teve sempre COMO

referéncia os dados da populacdo portuguesa (Canavarro,

1999).

Os resultados obtidos na avaliacdo caso a €aso foram,
numa primeira fase, analisados de forma gquantitativa, por
comparacao com dados da estatistica descritiva relativos a
populacéo portuguesa {(Canavarro, 1999), através dos

instrumentos:

e EMBU, versdo de 1996
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e DCRF, versdo de 1997
e BSI, versdo de 1993

e Relativamente ao EVA, os resultados féram analisados
da mesma forma, mas por comparagdo com dados da
estatistica descritiva da reviséo dos autores
(Collins & Read, AAS-R, 1990), dado gque os estudos
psicométricos da versdo portuguesa nao estavam ainda

publicados quando se efectuou esta anélise.

Foi também realizada, numa segunda fase e ainda caso a
caso, uma analise qualitativa, resultante da interpretacéo

dos resultados obtidos:

e pelas divergéncias dos dados da avaliacdo psicolégica
de cada participante, relativamente aos valores
obtidos nas adaptacdes para a populacdo portuguesa em

geral

e pelas informacdes detalhadas recolhidas no desenho de

cada genossociograma

e pela interpretacao da proximidade emocional
percepcionada entre cada participante e o seu filho

(item acrescentado, neste estudo, ao DCRF) .
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8.1. Caracterizacgdo Psicolégica da Participante A

.Partlclpante A;f,32 anos, gerente de lOJa, grau

de 1nstrugao secundarlo; Teve alergla aos acaros ate

adolescenc1a. Irmaos com alerglas resplratorlasfe

”'medlcamentos.*3,

Marldo_ de A 35 anos,' Comerc1ante,

1nstrugao SECundarlo; Teve alerglas allmentares‘

a aros. Pertencente a amostra.i'¢2” '
| 2° Fllho A -6 anos._Alergla aos acaros. 
8.1.2. Anamnese do Filho A
Fase pré-natal - A Participante A, com 18 anos, sofreu

um aborto aos trés meses de gravidez e trés meses depois do
casamento. O filho A sb nasceu “passados sels anos de desejos

e tentativas”

Fase actual - Hoje considera que ©O filho, “téo

P

especialmente desejado”, cumpre as expectativas dos pais. k
um menino de nove. anos, considerado “muito alérgico”, desde

gue nasceu.
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Alergenos e sintomatologia - Acaros, proteinas lacteas,

carne de vaca, ovo, améndoa e peixe, reagindo-lhes com edena

da glote, falta de ar e crises de asma.

Gravidez e parto - Durou 42 semanas, CON Uuma mie sempre

muito ansiosa e um pai “muito curioso”. Como ndo havia sinais
de parto, fez-se uma ecografia e foi induzida uma cesariana
(nos dois filhos foi evidente uma incompatibilidade feto-
pélvica), estando o bebé “preso por um pé”. Nasceu com 4,420

Kg, 51 cm e Apgar oito, aos cinco minutos.

Convalescenca da mae - Foi probiemética devido “a

reaccdo a anestesia” e porque O bebé s6 gqueria mamar e ‘era
muito puxdo”. No final da 1licenca de parto, 80 gueria
“deitar-se da Jjanela abaixo”. Andava sempre cansada, tinha
medo de estar sozinha e chorava bastante. Todavia, “como

desejava muito ser mae, adorou a experiéncia”.

Ritmo do sono - Foi um bebé que sempre dormiu mal e

sempre acompanhado da mae, dado que esta ndo teve guaisquer
ajudas. Quando a mae recomecou a actividade profissional,
como se tratava de um negodcio de familia, o bebé acompanhava-
a também durante o dia de trabalho. Hoje, crianca, ainda
gosta de se deitar tarde, resiste ao sono e gquando acorda de

noite, “vai para a cama da mae”.
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Ritmo da alimentacdo - Rejeitou ser alimentado quando

nasceu, pelo que a mde refere “Ja nasceu alérgico”. Depois
passou a comer normalmente, tendo mamado até aos dezoito

meses.

Ritmo da fala - Falou correctamente apenas aos sels

anos, depois de ter tido terapia da fala.

Desenvolvimento psicomotor - Sentou-se e gatinhou cedo,

respectivamente aos cinco e dez meses, andou ao ano e
controlou os esfincteres aos duinze meses. A denticédo

decorreu muito bem.

Inicio das manifestacdes alérgicas - A alergia as

proteinas lacteas comecou a manifestar—-se & nascenca, mas,
aos quatro meses, nas primeiras papas, foi mais evidente.
Como nio bebia leite, ndo usou biberdo (s6 veio a usar aos
trés anos, gquando © irmdo nasceu, para o imitar). Surgiram
ainda as alergias aos acaros, peixe, ovo, améndoa e carne de

vaca.

Desenvolvimento social e escolar - Foi cuidado apenas

pela mide, até aos quatro anos. Dos quatro aos cinco, teve uma
ama em casa, que cuidou dos doils irmdos. Aos cinco anos, foi
para o colégio e teve uma pneumonia, pelo que voltou a ficar
em casa. Depois adaptou-se muito Dbem a escola e tem

facilidade em aprender tudo, s0 que nado se aplica e

Teresa Lopo Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE II - 8. APRESENTAGAOC E ANALISE DOS RESULTADOS - 268
PARTICIPANTE A

desconcentra-se com facilidade. Em relacdo a educac¢dao, 0S8
pals acham que superprotegem um pouco a crianca, mas dque ela

“da bem a volta as situacdes”.

Actividades -~ Praticava natacdo, dque suspendeu, porque

originava dificuldades respiratdérias e rinoconjuntivite.

Caracteristicas pessoais - E bem disposto, afectuoso,

nido é agressivo e ndo se sente facilmente frustrado dquando
lhe s&o impostos limites. Brinca regularmente com o irmao,
primos e amigos, em casa ou na loja e é bastante auténomo.
Quando sabe que tem razdo, é perseverante até ao fim. E uma
crianca muito agitada e estd sempre a falar. Refere-se que é
muito preguicoso e ndo aproveita as capacidades que tem. Por
outro lado, é dito que é uma crianga muito reéponsével e que
cumpre perfeitamente as expectativas de um filho que Jja era

desejado h& varios anos.

Histéria clinica - Até aos sete anos fol uma crianga

muito sacrificada, porque tinha “doenca celiaca interrogada”.
Fez duas bidpsias, tendo-se constatado que terda tido mesmo
alergia ao gltten e ndo intolerédncia. As doencas infantis que
teve, foram pegadas pelo irmdo. Tirando as alergias e a asma,

tem sido uma crianca saudavel.

Ndo se conseguem fazer as vacinas, porque lhes reage

muito facilmente e porque a doenca exige que se mantenha
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diariamente a terapéutica medicamentosa. Por este facto,

também, ndo tem apanhado infeccgdes.

J&4 esteve internado cinco vezes. Na primeira, com edema
da glote, tinha dezoito meses. A Ultima foi aos cinco anos,

quando teve a pneumonia.

A terapéutica medicamentosa que eventualmente faz sono e
é retirada pelos pais, fol aconselhado que ndo se deve deixar
de tomar, embora as tomas se devam organizar de acordo com ©

ritmo de vida da familia.

A tosse persistente e a rinoconjuntivite, sinais de
inicio de crise, quando medicadas, originam tohturas, vomitos
e inchaco da lingua. Quando a crianca percebe que a crise de
falta de ar vaili surgir, entra em pénico, porque ndo é certa a
sintomatologia gque vali aparecer apds a medicacdo. A mnmae
também comeca a ficar ansiosa. O pai, embora partilhe da

ansiedade do momento, “é mais aéreo”.

E seguido na consulta mensalmente, porque é considerado
“muito alérgico” e ndo semestralmente, como as criangas com
alergias controladas. As crises principais s&o na Primavera e

Outono.

Procura-se que tenha uma vida infantil comum, apesar da
exclusdo alimentar, gue também é praticada pela mde e pelo

irmdo mais novo, que também tem alergia aos acaros.
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Resumo - Esta problemdtica, ela prépria ritmada - forte
terreno alérgico, aborto, “infertilidade”, parto provocado,
depressdo materna, sentimentos maternos ambivalentes, pai néo
participativo,}hiperactividade e dificuldade de concentracéo,
mide que mantém uma forte ligacdo e cumplicidade em relacdo ao
filho - tornou-se importante para a compreensdo do

desenvolvimento das relacdes afectivas da Participante A.

8.1.3. Entrevista e Genossociograma

A Participante A ¢é uma mulher muito comunicativa e
simpatica, com o 9° ano de escolaridade e gerente de uma loja
de dietética que pertence a familia do marido e onde este

também trabalha.

Antecedentes pessoals - A sua mde tinha-se tornado uma

pessoa doente aos 35 anos, na altura do nascimento do sexto
filho, anterior a ela. O pal era um homem saudavel. A familia
vivia num bairro de Lisboa com muitas &rvores, mas muito

htimido. Nenhum dos pais sofria dos nervos.

Nascimento - Quando se deu o seu préprio nascimento na

maternidade, os médicos ignoravam que a mde estivesse

gravida. Na menopausa, ao ser operada a um grande mioma,
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nasceu também a bebé, a sétima da frateria, “qgue se

encontrava escondida pelo referido mioma”.

Os cuidados eram dados por “trés mies”: a natural, uma
cunhada de 20 anos, ainda sem f%lhos, gue acabara de
regressar do Ultramar com o marido, que era a mide afectuosa e

uma irmd de 18 anos, a mde da logistica.

Desenvolvimento infantil - A Participante A teve um

desenvolvimento sem perturbacdes, excepto na linguagem, due
foi mais atrasado, tendo sido uma crianca bem disposta. As

doencas foram as normais na inféancia.

Histéria clinica infantil - Fez um traumatismo craniano

aos trés anos, por ter batido com a cabegca numa bicicleta,

perdeu o conhecimento e entrou em coma por dois dias.

Até aos dezoito anos teve um diagnbéstico de alergia aos
dcaros, que se revelava nas mudancgas de tempo. As crises de
dificuldade respiratéria que surgiam com a alergia,
diminuiram, excepto aos treze anos, gquando fez a mudanca da
idade. Aos dezoito, depois de namorar um ano, gquando casou e
se mudou da casa dos pais, desapareceram por completo. A mao
dominante era a direita, naoc teve problemas de audigdo e

usava oéculos para o astigmatismo.
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Escolaridade - Teve um bom percurso escolar e era uma

estudante interessada. Passava sempre as férias com a

familia.

Histéria clinica recente - Sente-se bem emocionalmente

mas, hé cerca de 10 anos teve alteracdes psicoldgicas, antes
de conseguir engravidar deste primeiro filho. Hoje, sente-se
realizada familiar e profissionalmente e considera-se uma

mulher feliz no casamento.

Depois do parto do seu segundo filho, revelou-se na
Participante A, o sindroma vertiginoso, com tonturas e
problemas na coluna, tendo comecado a usar lentes

prisméaticas.

Dindmica familiar - As preocupacdes da familia centram-

se nas doencas dos filhos, principalmente deste, porque faz

choque anafildtico as proteinas lacteas.

Relacdo com o filho - A relacdo da Participante A com o

filho é boa. Estd educado em relacdo a alergia, sabendo
excluir os alergenos mas, como estd a crescer e quer dar as
suas opinides, os ©pals também se preocupam que, nhas
afirmacdes do filho, quase pré-adolescente e que é muito
“estarola”, tenha alguma atitude mais imprevisivel. Por outro
lado, querem confiar na sua responsabilidade, que dizem, &

muita.
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8.1.4. Avaliacdo Psicoldgica da Participante A

8.1.4.1.Praticas Educativas, EMBU, Memérias de Inféancia

Relativaﬁente aos resultados da estatistica descritiva
da populacdo portuguesa para as pontuacdes da escala, a
Participante A obteve, para dois dos factores'estudados nesta
escala, Suporte emocional e Rejeicdo, relativamente aos seus
pais, em separado, valores situados dentro dos valores
nédios. Para o} terceiro factor, Sobreproteccgao, a
Participante A obteve valores inferiores a média em relacdo

ao pai e & mde, separadamente (Quadro 8.1.4.1).

Quadro 8.1.4.1. Valores obtidos no EMBU pela Participante A,

relativamente aos Valores da Populagdo em Geral (Média e Desvio-Padrédo)

Suporte Emocional Rejeigdo Sobreprotecgéo

Pai Méae Pai Mde Pai Mie

Pop. Geral
M 18.059 19.344 11.069 13.530 13.517 16.223
DP 4,902 4.130 3.211 3.956 3.202 3.580
Part. A 14 19 8 11 10 11

No factor Suporte Emocional, a Participante A mostra que

se sentiu confortadvel na presenca de ambos os pais e estes
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confirmaram-lhe a ideia de que era por eles aprovada como

pessoa.

Na Rejeicdo, a Participante A mostra nio ter sido levada
a modificar a sua vontade e ndo se ter sentido rejeitada por

nenhum dos seus pais.

A Sobreprotecdo sentida em relacdo a ambos os pais,

reflecte que os comportamentos materno e paterno, terdo sido
caracterizados por proteccdo excessiva de experiéncias
indutoras de stresse e adversidades, um elevado grau de
intrusdo e tentativa de conhecer todas as actividades da
filha, elevados padrdes de realizacdo em determinadas areas e
imposicdo de regras rigidas as quails era exigida estrita

obediéncia.

Em relacdo a Sobreproteccdo, refere particularmente que:

" Ocasionalmente = .

- GostaVa qué ° pai e abmﬁé se préocﬁpassém‘menos
com o que ela fazia.

- Ao chegar a casa, tinha de contar a mde tudo o
que tinha feito.

- © pai e a mie ndo se preocupavam muito com as
suas saidas.

- O pai e a mie estipulavam limites sobre o dque
lhe era permitido e sobre o que néo lhe era

permitido fazer, que segulam rigorosamente.
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8.1.4.2.Desenho de Circulos da Familia, DCRF

Os dados obtidos no desenho de circulos representativos
da proximidade emocional percepcionada em relacdo a mde e ao
pai, em separado, pela Participante A, apresentam-se no

Quadro 8.A.4.2.

Quadro B.1.4.2. Valores descritivos no DCRF para a Populagdo em Geral
relativamente & Mie e ao Pai, em separado, e Valores da Part. A (Média e

Desvio Padrdo)

1-5 Anos 6—-10 Anos 11-15 Anos 16-20 Anos Actualmente

Pop. Geral
- M 10.02 9.76 11.19 13.41 13.89
& DP 1.48 2.48 2.93 2.84 2.83
Part. A 6 6 4 Faleceu -
Pop. Geral
° M 6.30 7.13 8.83 10.39 11.67
g DP 2.34 2.47 2.86 2.77 2.52
Part. A 5 6 5 7.5 Faleceu

Este gquadro evidencia que a proximidade emocional

percepcionada pela Participante A:
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- Relativamente ao Pai &

- Além de ter tido sempre valores inferiores & média da
populagdo em geral, diminuiu no inicio da adolescéncia,

contrariando o facto de esta aumentar ao longo do ciclo

de vida na populagdo em geral (Canavarro, 1997). Esta
proximidade nédo é referida no desenho do
genossociograma.

— Os dois periodos iniciais foram representados por dois
circulos tangentes, que se intersectam no periodo do
inicio da adolescéncia. O pai faleceu no ﬁeriodo do
final da adolescéncia.

~ Os circulos apresentaram—se graficamente tangentes nos

dois primeiros periodos e secantes no terceiro.

- 'Emboré aeﬂtfovudav média da populaééb'”ém ééfal,‘ a
percepcdc da proximidade emocional aumentou na idade
escolar, mas diminuiu no dinicio da adclescéncia,
passando a ser inferior a média da populagio em geral.
Volta a aumentar no fim da adolescéncia, continuando a
proximidade emocional a ser sentida como inferior a da
média da populacdo em geral, principalmente no periodo
do inicio da adolescéncia.

- O0s circulos foram—-se apresentando intersectados e, no

fim da adolescéncia, tangentes.

Este facto, provavelmente, passa pela dificuldade que
esta participante terd tido na sua identificacdo a figura
feminina, tendo tido trés figuras maternas presentes no seu
desenvolvimento e pelas relacdes de Sobreproteccdo sentidas

pelas figuras parentais, que contribuiram para uma vinculacao
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Evitante estabelecida com os outros, coOmo se verificaréad de

seguida.

Na variante introduzida no estudo, da representacédo
grafica da proximidade emocional percepcionada por cada
participante em relacdo ao seu proprio filho, analisa-se, no
quadro 8.1.4.2(2), a proximidade percepcionada pela

Participante A.

Quadro 8.1.4.2(2). Valores da Distancia Emocional percepcionada pela

Part. A em relacdo as varias Fases do Desenvolvimento do seu filho

Fases 0-6 Meses 6-12 Meses 1-2 Anos 3-5 Anos Actualmente

Part. A 4 4 4 4 4

Este quadro permite-nos constatar que, a Participante A,
ainda nao foi possivel diminuir a distancia emocional em
relacdo ao seu filho alérgico. Por outro lado, aos seus nove
anos, (idade actual do filho) a proximidade emocional por ela
percepcionada em relacdoc aos Seus pais, era maior do que a

percepcionada, actualmente e relativamente ao seu filho.
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8.1.4.3.Escala de Vinculacgdo do Adulto, EVA

Trata-se de um instrumento de trés itens, concebido para
identificar os trés padrdes de vinculacdo do adulto, Ansiosa,
Segura e Evitante. Relativamente aos resultados da
estatistica descritiva para a populacdo portuguesa, para as
pontuagdes da escala, a Participante A obteve valores dentro
da média nos dois primeiros factores, Vinculacdo Ansiocsa e
Vinculacdo Segura e valores ligeiramente abaixo da média para

a Vinculacdo Evitante (Quadro 8.1.4.3).

Quadro 8.1.4.3. Valores obtidos na EVA pela Participante A, relativamente

aos Valores da Populacdo em Geral (Média e Desvio-Padrédo)

Vinculagéo Ansiosa Segura Evitante
Populacédo M 17.885 16.005 12.313
Geral DP 5.333 2.881 2.991
Participante A 14 14 9

No factor Vinculacdo Ansiosa, mostra que nao se sente

preocupada com a possibilidade de ser rejeitada. Na

Vinculacio Segura, a Participante A evidencia sentir-se

confortavel ao estabelecer relagdes proximas e intimas.
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Pontualmente e relativamente & Vinculacdo Evitante, a

Participante A revela que:

E caracterlstlco em mlm A,

- Te]. dlflculdade em sentlr—me dependente dos oﬁtros

nas situacdes em que necessito deles

0 facto de nunca se ter detectado que a sua me estava
gravida desta bebé&, ou seja, a impossibilidade da mae
investir na sua gravidez, positiva ou negativamente e no bebé
ideal, ndo estando nada previsto ou preparado para a sua
recepcdo enquanto nascimento, ndo tera colaborado para due a
Participante A se sentisse bem gquando se encontra na

dependéncia de alguém de gquem necessita.

Por outro lado, a sua relacdo precoce com as trés

figuras maternas que refere:
- a m3e, doente e pouco presente, mas sobreprotectora;

- a irmd mais velha, a terceira na fratria, que

desempenhava o papel da mde funcional;
- a cunhada, que desempenhava o papel da mde afectuosa;

parece ter contribuido bastante para este processo Evitante

de dependéncia em relacdo aos outros. O facto de ter casado
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cedo também o ilustra, embora venha a trabalhar como gerente

na loja de dietética que pertence a familia do marido.

A Vinculacdo Evitante é caracterizada por estratégias de

diminuicdo da importdncia da relacdo. Os parceiros sdao
percepcionados como fontes indutoras de stresse e alvos de

desconfianca.

8.1.4.4.Inventario de Sintomas Psicopatolégicos,BSI

Utilizou-se o Brief Symptom Inventory (Derrogatis,
1982), BS1T, para procurar identificar sintomatologia

psicopatolégica na amostra de participantes.

Trata-se de um instrumento que avalia nove dimensdes e
trés Indices Globais de perturbacdo psicolégica. Em relacdo a
estatistica descritiva para as pontuacgdes do BSI (Canavarro,
1997) a Participante A situa-se nos valores da populacdo em
geral, IPG, nas dimensées Sensibilidade Interpessoal,
Depressao, Ideacdio Parandéide e Psicoticismo e entre oOs
individuos com perturbacdo emocional, IPE, nas dimensdes
Somatizacdo, Obsessdo-compulsdo, Ansiedade, Hostilidade e

Ansiedade Foébica (Quadro 8.1.4.4).
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Quadro 8.1.4.4. Valores da Participante A obtidos no BSI, Valores da
Populacdo em Geral e Valores de Perturbacgdo Emocional (Média e Desvio-

Padrido)

Dimensées Somati Obsess Sensib Depres Ansied Hostil BAnsied Ideagd Psicot

zagdo Compul Interp sdo ade idade Fébica Paran icismo

M 0.573 1.290 0.958 0.893 0.942 0.894 0.418 1.063 0.668
Dp 0.916 0.878 0.727 0.722 0.766 0.784 0.663 0.789 0.614

I.P.E.
M 9.445 11.534 6.404 11.034 10.521 7.034 5.082 7.651 7.021
Dp 7.032 5.567 4.143 6.275 5.658 4.529 4.656 4.263 4.140

PART. A 5 7 1 0 6 4 5 2 1

No que respeita as escalas parciais que apontam para

fndice de Perturbacdo Emocional e relativamente a dimensdo da

Somatizacdo, a Participante A refere que, na tltima semana:

Part. A S Somatizagéo

— teve tonturas ou desmaios

—~ teve vontade de vomitar ou mau
estar do estdémago

Poucas vezes |- teve sensagdo de que lhe faltou
o ar

— teve calafrios ou afrontamentos

- sentiu falta de forgas em partes

do corpo

Relativamente & dimensdao da Obsessao-compulsdo, a

Participante A, refere que, na Ultima semana:
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Part. A | ..~ Obsessdo-compulsdo .

~ sentiu hécéésidadé de ﬁefificaf
varias vezes o que fez

Poucas vezes |- sentiu dificuldade em tomar

decisdes

- teve dificuldade em concentrar-se

-~  teve dificuldade em lembrar-se de
coisas passadas ou recentes

Algumas vezes

- teve dificuldade em fazer qualquer

trabalho

Relativamente a dimensdo Ansiedade, a Participante A

refere que, na ultima semana:

Part. A S o Bnsiedade’

- Teve ataques de terror ou pénico.
Poucas vezes - Se sentiu desassossegada, sem

conseguir manter—-se sentada quieta.

- Sentiu nervosismo ou tensédo
interior.

Algumas vezes

- Sentiu-se em estado de tensdo ou

aflicdo.

Relativamente & dimensdo Hostilidade, a Participante A,

refere que, na Ultima semana:

Part. A Hostilidade

- Se aborreceu, teve impulsos de
bater, ofender ou ferir alguém.
- Teve vontade de destruir ou partir

Poucas vezes .
coisas.

— Entrou facilmente em discussdo ou

irritou-se facilmente.
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Relativamente a dimensdo Ansiedade Fobica, a

Participante A refere que, na ultima semana:

Part. A 5f§ffﬂ 3[ o Ansiedade Foébica

- Teve medo de viajar de autocarro, de
comboio ou de metro.

- Teve de evitar certas colsas,

Poucas vezes lugares ou actividades por 1lhe
causarem medo.

— Sentiu-se nervosa gquando teve que

ficar sozinha.

~ Sentiu-se mal no meio de multiddes
Algumas vezes
como lojas e cinemas.

A anédlise do B.S.I. mostra, relativamente aos trés

indices Globais de Perturbacdo Psicoldgica:

_ Part1c1pante A . e TR
Indlce Geral de Slntomas ou.de Severldade Global IGS = 3l/53=’0.58
Total de’ Slntomas P051t1vos o 5,~'  ,';f.-i ‘ :TSE = 26 : > 
indlce de Slntomas POSlthOS L  ,ﬁ j \" i IS?Q% 31/26 i 2.

Todavia, como o ISP é inferior ao ponté de corte 1.7
(Canavarro, 1997), é provavel que a Participante A pertenca a
populacdo em geral, no que diz respeito a presenca de
sintomatologia psicopatoldégica e ndo ao grupo das pessoas

perturbadas emocionalmente.
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8.2. Caracterizacdo Psicolbégica da Participante B

'8.2.1. Caracterizagio da Familia B

;a’os~que,tamban e alerglco aos acaros e ao polkn.

Pertencente a amostra.;j'

FJ.lha B

[‘nos. Alerglca allmentar,

8.2.2 Anamnese do filho B

Fase pré-natal - “Um filho desejado e programado...”

referem os pais que apareceram Jjuntos para a realizacéo da

histéria clinica do seu filho alérgico, de 11 anos.

Gravidez e parto - Foi uma gravidez programada apés dois

anos de casamento, aos 28 anos da mde, vivida com alegria,
embora ansiosa, quer com o trabalho de contabilidade num
escritério (que manteve até aos quatro anos e meio do filho),

gquer gquanto as duvidas sobre se tinha tido ou nao,
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anteriormente, .a rubéola. No fim da gravidez, foili o inchaco
dos pés e das pernas e dores na coluna, visto ter aumentado

mais de 20 Kg.

O bebé nasceu de fermo, 16 horas depois de se terem
pronunciado as contraccgdes. Houve dificuldade em processar-se
a dilatacdo. Gerou-se uma dgrande ansiedade na mie quando
percebeu a atrapalhacdo do pessoal médico, pelo facto do bebé
ser “cabecudo como o avd Indcio (paterno)”. “Ainda ndc estava
todo cé& fora, j& vinha a chorar a todos os pulmdes. De dia e
de noite, ndo nos dava tréguas. Além de chorar, também

gritava muito”.

Nasceu com 3.500 Kg, 50 cm e uma pele muito escura;

Apgar nove ao minuto e dez aos cinco minutos.

Convalescenca da mide - Ficou toda rasgada e teve

dificuldade em recuperar, sempre com muitas dores (também na
coluna) e nervosismo. O pail ndo investiu no bebé e a mae

cuidou dele praticamente sozinha.

Inicio das manifestacbes alérgicas - Alérgico as

proteinas do leite desde que deram o primeiro biberdo ao
bebé, na maternidade, ainda sem o conhecimento dos pais.
Ficou com uma diarreia de tipo engordurado e todo
desidratado. Fol o 1inicio das complicacdes de salde e da

demora do diagnédstico.
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Aos trés meses e meio, quando foi péra a ama, Jja
endireitava a cabeca. Iniciou nesta altura a alimentacéao
s6lida, mas foi amamentado até aos oito meses. Nem sempre
corria bem, porque, Jj& nessa altura, respirava com muita

dificuldade.

Alergenos e sintomatologia - Assim que comecgava a

digestdo, comecava também o choro. A mde refere que sentia
que a amamentacdo fazia mal ao filho e decidiu, por si so,
acabd-la, quando comegou O eczema e a comichdo e se

diagnosticou a doencga.

Relativamente aos aspectos de saude, hoje considera-se
que ¢é alérgico alimentar desde que nasceu (proteinas do
leite, ovo, corantes) manifestando também, aos doze anos,
alergia ao pd da césa e ao pblen, com acessos de asma. Muitas
febres altas, problemas de garganta e da esfera cutédnea, em
bebé. Depois esteve sempre controlado com medicag¢do, todo o
ano. Sempre que necessario, fez e faz cinesiterapia. Ros trés
anos, quando tinha falta de ar, pedia logo que o levassem ao

hospital.

Ritmo da alimentacdo - Iniciou-se a exclusdo alimentar e

a introducdo do leite e dos iogurtes de soja. Tinha sempre
ajuda do adulto para se alimentar, porque demorava muito

tempo a fazer a refeicgdo.
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Sempre comeu mal, sem apetite, com muitos momentos de
conflito. Tem sido um rapaz magro, mas “com pernitas cheias”.
H&a um més atras, nas férias de Verdo, reapareceu o apetite e
agora tem gosto pela comida. Quando vdo para o Algarve, abre-

lhe o apetite e melhora bastante da alergia.

Ritmo do sono - Sempre dormiu mal e agitado, até hoje;

a0s sete meses e meio mudou para o gquarto individual, sem
dificuldade, mas mantém-se a rotina da mée ter que ir fechar

a janela quando o filho se deita.

Histo6ria clinica - Das doencas infantis, apenas teve a

papeira. Nunca precisou de internamento. Apesar da
regularidade da terapéutica, piora sempre na Primavera e no
Outono. A zona onde moram é muito humida e quando o filho
adoece, & sinal certo de gque o tempo vai mudar. Toma
medicacdo todo o ano, dado que faz alergias mesmo a produtos

antialérgicos.

Aos oito, nove meses, entortava muito um olho, sendo
diagnosticado um estrabismo das duas vistas, pelo que aos 22
meses comecou a andar de 6culos. Acs doze anos deu—-se como

corrigido.

Desenvolvimento afectivo e social - Era um bebé dque

gostava de ser acarinhado e reagia ao embalo, fixando a mae,

no olhar. Explorava muito o ambiente, sorria espontaneamente
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e reagia aos estimulos com excitacdo. Por outro lado, “teve
sempre muitos tiques, estava sempre a cogar-se e isolava-se a

um canto para se abanar, como um autista”.

Desenvolvimento psicomotor - Sentou-se aos sete meses e

desde ai, comecou a balancear-se (estragando o parque) e a
procurar os cantos. Ainda mantém esse hébito, embora menos

acentuado, principalmente de noite, ao adormecer.

Gatinhou aos onze meses a andou aos dezassete, como 0s
seus pals e a irm& mais nova. Aos dois anos controlou os
esfincteres. Era uma crianca muito mexida e agitada, mas hoje

consideram-no um rapaz calmo.

A denticdo iniciou-se aos seis meses e meio. Adoecia
cada vez que rompia um dente, com constipacdo, diarreia e

problemas de garganta.

Ritmo da linguagem - Aos dois anos j& falava bastante,

embora ndo muito claro.

Escolaridade - Aos 33 meses fez uma adaptacdo ao

infantario com “algumas dificuldades”, relacionadas sempre
com o facto de ser muito activo e naquela altura, agressivo.
Aos cinco anos tinha mudado de casa e de infantédrio, embora
na mesma zona, Sem quaisquer perturbac¢des, mostrando-se mais
independente e autdénomo. Tem feito judo e natacdo desde essa

data.
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A escolaridade tem sido regular, mas n&o gosta de
estudar e sempre teve queixas de falta de concentracédo. Vi
desatento e hiperactivo (pelo que Ja& foi a consulta de
Psicologia), ndo gosta de aprender porque é& tudo muito chato;
o que é bom é jogar futebol”. Nas aulas conversa muito, o que

ndo acontece em casa.

Nascimento da irmd - Aos oito anos nasceu a irmd, também

alérgica, mas foi tudo muito mais controlado e eficaz, dado o
conhecimento da doenca do irmd3o mais velho. O menino foi
preparado para este acontecimento, gque parece nao ter sido

vivido com sofrimento.

Caracteristicas pessoais - Por vezes ainda chora, quando

& frustrado. A mie caracteriza-o como um rapaz muito activo,
ansioso, nervoso, de Optimo relacionamento com os colegas e

razoavel com os adultos.

Quando se aproxima algum acontecimento diferente, fica
muito ansioso e pde questdes repetitivamente. Consideram-no
introvertido e um pouco timido, mas, separado dos pails,
torna-se mais engracado. Um pouco teimoso, ndo é agressivo e
é& meigo. Na rua onde vivem actualmente ha muitas criancas da

idade dele, mas ele tende a ir brincar com os mais novos.

Dindmica familiar - O pai é comerciante e bombeiro na

zona onde moram, dinamizando varias actividades socials para
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os moradores, principalmente para os jovens, sendo uma pessoa

empenhada, reconhecida e querida.

Suspeita-se que o pal também tenha tido alergias
alimentares, embora ndo diagnosticadas; o avd materno e um

tio paterno tém rinite alérgica. A mde tem sinusite.

Resumo - Evidente a alteracdo na organizacdo dos ritmos
alimentar, do sono, do choro, da estruturacdo do espaco e do
tempo e mesmo da concentracdo. Os tiques, o cogar-se e
abanar-se, a agitacdo e a agressividade, as semelhancas
referidas com © autismo, indiciam  as suas enormes
dificuldades de adaptacao comportamental. As grandes
diferencas comportamentals em casa e fora dela, a presenca
constante da mde, ~ também indiciam caracteristicas do
desenvolvimento afectivo desta. Estrabismo desde bebé, curado
aos 12 anos. Nesta altura foram também detectadas as utltimas

alergias, aos acaros e ao pdlen.

8.2.3 Entrevista e Genossociograma

A Participante B é uma mulher afavel e extrovertida, com R

o antigo 5° ano do liceu e doméstica desde os quatro anos e
meio do filho (anteriormente tinha trabalhado num escritério

de contabilidade).
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Antecedentes pessoais - O pal era uma pessoa nervosa e

sofria de rinite alérgica.

Nascimento e desenvolvimento infantil - Filha tnica do

casal, nasceu de parto normal e teve um desenvolvimento
considerado normal. Andou aos 16 meses, foi amamentada até
aos 18, falou cedo e esteve em casa com a mde até ir para a

escola, aos seis anos.

Comia normalmente, dormia muito bem e coﬁsidera que folil
uma crianca feliz, embora timida e envergonhada. Revela que,
com a mania da independéncia, comegou a trabalhar a sério aos
14 anos, mas, aos 17, voltou a estudar, de noite.
Caracteriza-se como uma jovem meiga, interessada, desconfiada
e muito selectiva. Viveu sempre com os pais e nunca se tinha

separado deles até se casar.

Histéria clinica - As doencas infantis gue teve, foi o

sarampo e a papeira, pelos sels anos; da rubéola ndo ha
certezas. BRos 17 anos comecou a usar o6culos. Bofre de

sinusite.

Casamento - Namorou o marido durante trés anos, casaram
hd quinze e consideram o seu relacionamento conjugal muito

feliz.
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Caracteristicas pessoais - Considera-se uma pessoa um

pouco ansiosa, de boa salde, sem uma ambicdo profissional,

tendo deixado o emprego por vontade proépria.

Segunda gravidez - Na gravidez da filha, oito anos mais

nova do que o irmdo alérgico, ja se fez alguma prevencao,
principalmente alimentar, embora por sua iniciativa tenha
feito o exame ao corddo umbilical. Apesar disso, quando a
menina nasceu, foi-lhe dado um suplemento alimentar que

provocou eritrema do recém-nascido.

Dindmica familiar - A sua preocupacdo com a doenga do

filho diminuiu & medida que as crises foram desaparecendo,
estando a doenca controlada com a medicacdo diéria. As
preocupactdes em relacdo ao filho dirigem—-se dgora ao

confronto com novas crises: as da adolescéncia.

Todos os dias convivem de perto com a sogra e o cunhado

e visitam os seus pais com alguma regularidade.
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8.2.4. Avaliagdo Psicolégica da Participante B

8.2.4.1 Praticas Educativas, EMBU, Memdérias de

Infancia

Quanto aos resultados da estatistica descritiva da
populacdo portuguesa para as pontuacgdes da escala, a
Participante B obteve, para os factores Suporte Emocional e
Rejeicdo, relativamente a ambos os pais( separadamente,
valores que se situam na média em relacdo aos valores médios
e respectivos desvios padrdo. No terceiro factor que a escala
analisa, a Sobreproteccdo, a Participante B obteve valores
médios em relacdo ao pai, mas valores inferiores & média em

relacdo & mde (Quadro 8.2.4.1).

Quadro 8.2.4.1. Valores obtidos no EMBU pela Participante B,

relativamente aos Valores da Populagdo em Geral (Média e Desvio—Padréo)

Suporte Emocional Rejeicdo Sobreprotecgdo

Pai Mae Pai Miae Pai Méae

Pop. Geral
M 18.059 15.344 11.065 13.530 13.517 16.223
DP 4.902 4.130 3.211 3.956 3.202 3.580
Part. B 19 19 11 11 12 12
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No factor Suporte Emocional a Participante B mostra que

se sentiu confortédvel na presenca de ambos os pais e estes

confirmaram-lhe a ideia de que era por eles aprovada como

pessoa.

Na Rejeicdo, a Participante B mostra ndo ter sido levada
a modificar a sua vontade e ndo se ter sentido rejeitada por

nenhum dos seus pais.

A Sobreprotecgdo, sentida apenas em relacdo & mie,

reflecte que o comportamento materno terd sido caracterizado
por excessiva proteccgdo de experiéncias indutoras de stresse
e advefsidades, um elevado grau de intrusdo e tentativa de
conhecer todas as actividades da filha e imposicdo de regras

rigidas as quais foi exigida estrita obediéncia.

Evidencia-se que, no que respeita ao factor

Sobreproteccdo, a Participante B referiu que:

'~ Ocasionalmente

- Adhchegér é casa, tinha que éontar é mie tudo 6 Que
tinha feito.

~ Sentia que ambos os pais interferiam com tudo aquilo
que fazia.

- A ansiedade do pai de que alguma coisa lhe pudesse

acontecer, era exagerada.
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- Frequentemente . . .. -

- A ansiedade da mide de que alguma coisa lhe pudesse
acontecer, era exagerada.
-~ O pai e a mie proibiam-na de fazer coisas que a

outras criancas eram permitidas, por terem medo que

lhe pudesse acontecer alguma coisa.

8.2.4.2.Desenho de Circulos da Familia, DCRF

Os dados obtidos no desenho de circulos representativos
da proximidade emocional percepcionada em relacdo & mde e ao
pai, em separado, pela Participante B, apresentam-se no

Quadro 8.2.4.2.

Quadro 8.2.4.2. Valores descritivos no DCRF para a Populacio em Geral
relativamente 4 M3e e ao Pai, em separado e Valores da Part. B (Média e

Desvio Padrédo)

1-5 Anos 6-10 Anos 11-15 Anos 16-20 Anos Actualmente

Pop. Geral
y M 10.02 9.76 11.19 13.41 13.89
& DP 1.48 2.48 2.93 2.84 2.83
Part. B 7 7.5 6.5 11.5 6.5

Pop. Geral
o M 6.30 7.13 8.83 10.39 11.67
g DP 2.34 2.47 2.86 2.77 2.52
Part. B 6 8 6 5.5 5.5
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Neste quadro torna-se relevante que a proximidade

emocional percepcionada pela Participante B:

Relativamente ao pai. .

Oscila ligeiramente nos trés primeiros periodos, & volta

de valores inferiores mas muito préximos da média da
populacdo em geral, aumentande no fim da adolescéncia.
Actualmente, a proximidade emocional ¢é percepcionada
como bastante inferior aos valores da média da populacio
em geral.

Os circulos apresentaram-se sempre tangentes, excepto no
periodo do fim da adolescéncia, que se encontram

separados.

~ Relativamente a mie -

Os vaidres apresehtaram—sevdeﬁtro dos vaioresrmédiés da
populagdo em geral nos trés primeiros periodos, vindo a
apresentar valores inferiores nos dois pericdos finais,
revelando uma proximidade emocional mais pronunciada
nestes dois periodos (contrariamente ao constatado por
Canavarro, 1997).

Os circulos apresentam—-se tangentes nos dois primeiros

periodos, e secantes nos restantes.

Quanto a proximidade emocional percepcionada

Participante B em relagdo ao seu filho alérgico,

pela

tem vindo a

aumentar gradualmente no decorrer dos periodos considerados.
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Quadro 8.2.4.2(2). Valores da Disténcia percepcionada pela Part. B em

relacdo as varias Fases do Desenvolvimento do seu filho

Fases 0-6 Meses 6-12 Meses. 1-2 Anos 3-5 Anos Actualmente

Part. B 4.5 4.5 6 6 9

O filho B estd no inicio da adolescéncia e a mde
referiu~se a confrontos actuais, sentindo-o mais afastado do
que em crianca. Na mesma época da sua vida, a proximidade
emocional da Participante B em relagdo aos seus pails, era

menor do que a actualmente percepcionada em relacdo ao seu

filho.

8.2.4.3.Escala de Vinculagido do Adulto, EVA

Na identificacdo dos trés padrdes de vinculagdo do
adulto, Ansiosa, Segqura e Evitante, a Participante B obteve
(Quadro 8.2.4.3), para os trés factores, valores - que

correspondem aos valores médios da populacdo em geral.

Quadro 8.2.4.3. Valores obtidos na EVA pela Participante B, relativamente

aos Valores da Populacdo em Geral (Média e Desvio-Padrdo)

Vinculacgdo Ansiosa Segura Evitante
Populacao M 17.885 16.005 12.313
Geral DP 5.333 2.881 2.991
Participante B 15 13 . 15
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O quadro evidencia que a Participante B, através da
vinculacdo Ansiosa, nao se sentiu preocupada com a
possibilidade de ser rejeitada; no factor da vinculacdo
Sequra, gsentiu-se confortédvel ao estabelecer relacgdes
proximas e intimas e na vinculagdo Evitante, sentiu poder

depender dos outros nas situac¢des em que necessitava deles.

8.2.4.4.Inventédrio de Sintomas Psicopatolégicos,BST

Em relacdo aos valores da estatistica descritiva para as
pontuacdes do BSI (Canavarro, 1997) e ao procurar identificar
sintomatologia psicopatoldégica, a Participante B situa-se nos
valores da populacéo em geral, 1PG, nas dimensdes
Sensibilidade Interpessoal, Depressao, Hostilidade e

Ansiedade Fobica.

Nas outras dimens®es do Inventdrio como Somatizacio,
Obsessdo-compulsao, Ansiedade, Ideacédo Parandide e
Psicoticismo, a Participante B situa-se entre os individuos

com perturbacdo emocional, IPE.
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Quadro 8.2.4.4. Valores da Particibante B obtidos no BSI, Valores da
Populacfo em Geral e Valores de Perturbagdo Emocional (Média e Desvio-—

Padrdo)

Dimensées Somati Obsess Sensib Depres Ansied Hostil BAnsied Ideagd Psicot

zagdo Compul Interp sdo ade idade Fébica Paran icismo

M 0.573 1.2%90 0.958 0.893 0.942 0.894 0.418 1.063 0.668
Dp 0.916 0.878 0.727 0.722 0.766 0.784 0.663 0.789 0.614

I.P.E. 4
M 9.445 11.534 6.404 11.034 10.521 7.034 5.082  7.651  7.021

DP 7.032 5.567 4.143 6.275 5.658 4.529 4.656 4,263 4.140

PART. B 4 5 1 2 4 2 0 3 4

No que respeita as escalas parciais que apontam para

provavel Indice de Perturbacdo Emocional e relativamente a

dimensdo da Somatizacdo, a Participante B refere dque, na

ltima semana:

Part. B o e Somatizagdo

Poucas vezes |— Teve desmaios ou tonturas.

—~ Teve falta de forgas em partes do

Muitas vezes
corpo.

Na dimensdo da Obsessdo-compulsdo, a Participante B

refere que na Ultima semana:
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Part. B

Obsessdo—compulsdo. ..

Poucas vezes

Teve dificuldade em lembrar-se dé
coisas passadas ou recentes.

Sentiu necessidade de verificar varias
vezes o que fazia.

Teve dificuldade em tomar decisdes.
Teve sensacdo de vazio na cabecga.

Teve dificuldade em concentrar—-se.

Quanto a dimensao Ansiedade,

gque, na ultima semana:

Part. B

_'»Ahsiedadef'v w”

Poucas vezes

Se sentiu em estado de afligao ou

tensdo.

Muitas vezes

Sentiu nervosismo ou tensdo interior.

Relativamente

a

dimensdo da Ideacdo Parandide,

Participante B refere que, na ultima semana:

Part. B

Ideacdo Parandide

Poucas vezes

Sentiu que ndo podia confiar na maioria

das pessoas.

Algumas vezes

Sentiu que as outras pessoas ndo déo o
devido valor ao seu trabalho ou as suas

capacidades.
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Na dimensdo Psicoticismo, a Participante B refere que,

na ultima semana:

Part. B ,‘~;,1;, :' P51cot1c1smo

- Se sentlu 5021nha mesmo quando estava
com malis pessoas.

Poucas vezes

~ Teve grande dificuldade em sentir-se

prbéximo de outra pessoa.

- Teve a impressdo de que alguma coisa
Algumas vezes
ndo regula bem na sua cabeca.

A andlise do BSI da Participante B evidencia que,
relativamente aos +trés Indices Globais de Perturbacédo

Psicolégica.

Part1c1pante B g B
Indlce Geral de Slntomas ou de Severldade Global IGS = 25/53 = 0;53
Total de Slntomas P051t1vos . & o TSP = 22 -
Indlce de Slntomas P051t1vos e ';V k ISP = 28/22 %:1.3

Como o ISP obtido, 1.3, é inferior a 1.7 considerado
como o ponto de corte entre populacdo em geral e individuos
perturbados emocionalmente (Canavarro, 1999), é provavel dque
a Participante B pertenca a populagdo em geral no que
respeita a presenca de sintomatologia psicopatoldgica e ndo

ao grupo de pessoas perturbadas emocionalmente.

Teresa Lopo Lagos Afectivos Maternos na Alergia Alimentar



PARTE II ~ 8. APRESENTAGAO E ANALISE DOS RESULTADOS —
PARTICIPANTE C 302

8.3. Caracterizacgio Psicolébégica da Participante C

©.3.1. Caracterizagio da Familia C

44 f;anos, empregada
{1nstrugao prlmarlo., Alerglas

'“provavelmente

de , inl_s’;‘c_r@c‘;ad

‘prlmarlo,ﬁpastelelro.

7‘F11ho.C 22. anos._Alerglas 1esp1rator1as.

_2°’F11ho‘C ' 9 anos .. Aierglas,resplratorlas_e

‘allmentares.»Pertencente a amostra.;_j;;-

8.23.2. Anamnese do Filho C

Antecedentes — Quando a mie engravidou pela segunda vez,

o filho mais velho, com 12 anos, rejeitou esta gravidez.

Fase pré-natal - A gravidez em relacdo ao segundo filho

ndo foi desejada pela mée, embora fosse posteriormente

aceite.

Gravidez e parto - Foram 40 semanas de vémitos. O parto

foi complicado para o bebé, que sofreu muito e para a mae,
que ficou muito magoada. O bebé nasceu todo negro e com dois

hematomas na cabeca, gue persistiram até aos quatro meses.
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Reagiu, logo & nascenga, coOm intolerancia aos produtos de

higiene do recém-nascido.

Convalescenca da mide - A sua recuperagdo foi dificil,

com os intestinos presos, febre e peito encarogado.

Ritmo da alimentacdo - O aleitamento materno como

alimentacdo tunica, fol até aos sete meses, porque aos trés
meses comecaram a introduzir os varios leites aos gquais O
bebé reagia sempre mal, aparecendo manchas, vomitos e um
maior agarrar & mama. Quando pProvou uma colher de chéd de
leite de vaca, incharam-lhe muito os olhos e apanharam um
grande susto. Desde essa data, perdeu completamente a cor

rosada que sempre tinha tido. Mamou até aos cinco anos.

Para comer, a mae andava sempre atrés déle. Era muito
magro e até aos sels meses, emagrecia em cada crise e
demorava a recuperar o peso. SO comeu pela sua mao gquando foi
para a escola. Actualmente & um rapaz gorducho, “mas pordque
tomou um medicamento que o engordou e nunca mails emagreceu”.

“Se agora perde um quilo, ganha logo dois”.

Ritmo do sono - Dormiu bem até se declarar a alergia,

aos sete meses. A partir dai, tapa-se © nariz, ressona, fala
alto, mexe-se e destapa-se constantemente. Durante o© sono

respira muito mal e acorda devido a esse facto.
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Alergenos e sintomatologia - E alérgico as proteinas

lacteas, atmosferas humidas, principalmente nevoeiro, &caros,

fumos e cheiros activos.

Histéria clinica - Esteve internado por duas vezes aos
quinze meses, com falta de ar, asma, tosse, edema e manchas
vermelhas com pico branco no meio, que surgiam na pele, dando
muita comichdo e mau estar. Nestas primeiras crises de asma
que o levavam a ficar internado, piorava no hospital, por né&o
ceder a medicacdo, ficando muito prostrado. Chorava muito com

as batas brancas e pensa-se que se deprimia bastante.

Desenvolvimento psicomotor - Fez um desenvolvimento

psicomotor adequado mas, “se a mie estd por perto, tenho que
ser eu a apertar-lhe os botdes, porque ele gquer”. Sofreu

muito desde os nove meses com 0 nascimento de cada dente.

Escolaridade - quando foi para a escola, foi a primeira

vez que mie e filho se separaram. Nos dois primeiros dias, a

maée esteve sempre na escola com o filho.

A adaptacdo fol complicada, embora sem dificuldades de
aprendizagem e aprecia a Matemdtica. O resto, como a Lingua

Portuguesa e o Meio Fisico, “é mais complicado”.

Caracteristicas pessoais - E considerado uma crianca

muito activa e nervosa, ansiosa, mais ou menos meiga e mais

ou menos agressiva. Nido tem dificuldade em estabelecer boas
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relacdes com todos, mas anda sempre acompanhado da mide ou do
irmdoco mais velho, também alérgico. Sabe evitar os alergenos

alimentares, mas piora sempre no Outono e na Primavera.
“Afinal foi muito bom nascer este segundo filho”.

Resumo - a demora do diagnéstico, a presenca e
hipervigilancia da mie em relacdo ao filho e a respectiva
dificuldade na autonomia, o facto de nunca se falar do pai, a
ansiedade e o nervosismo, s&do importantes para a compreensdo
do desenvolvimento das relacdes afectivas da Participante C.
A referéncia da prostragdo e de fraqueza nesta doenca,
associa-se & reduzida tolerédncia aos esforcos digestivos,
emocionais e cognitivos, comuns na doenca. A alteracdo na
organizacdo dos ritmos do sono e da alimentacdo e a
dificuldade na aquisicdo da autonomia do filho C, também se

evidenciam.

8.3.3. Entrevista e Genossociograma

A Participante C é uma mulher de 44 anos, triste, com o

quarto ano de escolaridade e empregada num café onde o marido

é pasteleiro.

Antecedentes pessocais - £ a mais nova de trés irmdos (um

rapaz mais velho oito anos e uma rapariga mais velha quatro
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anos) e terceira filha de um casal dque se namorava. A
Participante C considera-se filha de pai incégnito, apesar

deste ser o namorado da mide e 0 pali dos seus dois irméaos.

Viveu na aldeia com a mie, a avd materna e os irmdos e
nunca chegou a viver ou dar-se com o pai . Este casou-se com
outra mulher e quando a Participante C nasceu, nasceram deste

casal, dois gémeos.

Tanto a mie, como o pai, eram pessoas calmas. Refere que
nunca esteve doente dos nervos ou precisou de fazer

tratamento psicoldgico.

Nascimento - Nasceu em casa, de parto natural. A

evolucdo da bebé foi boa e a da mide também. Nio sabe detalhes
do aleitamento, mas refere que se alimentavam do leite das

vacas da aldeia.

Desenvolvimento infantil - Andou cedo, aos oito meses e

ignora com que idade comecou a falar. Houve dificuldades com
a alimentacdo, porque sb6 comia o que lhe agradava. Nao havia
sequer carne ou peixe, comia-se o que havia na aldeia.
Define-se como uma crianca normal, saudavel, que fazia birras

e que gostava de andar atras da mae.

Escolaridade - frequentou até ao 4° ano de escolaridade.

Teve grande interesse pela aprendizagem e escolaridade,
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apesar de ndo ser inteligente. Gostava dque os irmdos mais

velhos lhe ensinassem o que sabiam.

Histdéria clinica - A aldeia era isolada e nédo havia

tratamentos médicos. Teve sarampo, varicela e rubéola. Pensa
que teve alergias respiratérias, porque, no Outono e na
Primavera, fazia borbulhas na pele, cocgava-se e ficava toda
ferida e com cicatrizes. Também havia alturas no ano em dque
tinha tosses secas, sem expectoragdo. Na adolescéncia, deve

ter tido alergias alimentares.

Nunca teve problemas de visdo nem de audigdo e usa

predominantemente a mdo direita.
Hoje apenas se constipa, o que lhe ataca os ouvidos.

Dinamica familiar - Namorou o actual marido durante um

ano, por carta e estdo casados ha 25 anos. Tém um filho mais
velho, de 22 anos, também alérgico e este de 9 anos, que
pertence a amostra. Considera o seu casamento perfeito, diz

entenderem-se perfeitamente e nunca discutirem.

Tem um grande desgosto por nédo ter vivido e dar-se com O
pai. Acha-se parecida com ele e sente que gostaria muito
dele. Sente-se realizada profissionalmente, chocam-lhe as
drogas e considera-se uma pessoa equilibrada emocionalmente,

embora dependa muito dos ambientes.
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Relacdo mie-filho - Em relacdo a doenca do filho, “se se

mantiver assim pela vida, val ser preocupante”. “A mae bate
sempre na mesma tecla, do que pode e ndo pode comer, mas a
crianca satura-se, porque Jja sabe fazer a excluséao
alimentar”. Actualmente, mie e filho estdo sempre €n
desacordo e a teimar. A mae acha que o sumo deve ser natural,
ele quer fresco. A consequéncia é que fica logo a pingar do
nariz. “Ele quer é 1ir para a rua brincar mas eu nao me poOsSSsO

ver sem ele”.

8.3.4. Avaliacdo Psicolégica da Participante C

8.3.4.1.Praticas Educativas, EMBU, Memdérias de inféncia

Como nunca se relacionou com O pai, a Participante C
respondeu  apenas aos itens gue se referiam a mae.
Relativamente aos resultados da estatistica descritiva da
populacdo portuguesa para as pontuagdes desta escala, a
Participante C obteve, nesta escala, valores dentro da média
para o factor Suporte Emocional. No factor Rejeicao, em
relacdo a md3e e no outro factor, Sobreproteccdo, também em
relacdo a mae, obteve valores abaixo da média da populacdo em

geral.
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Quadro 8.3.4.1. Valores obtidos no EMBU pela Participahte c,

relativamente aos Valores da Populacdo em Geral (Média e Desvio-Padrdo)

Suporte Emocional Rejeicdo Sobreprotecgdo

Pai Mie Pai Mie Pai Mie

Pop. Geral
M 18.059 19.344 11.069 13.530 13.517 16.223
DP 4,902 4.130 3.211 3.956 3.202 3.580
Part. C - 22 - S - 11

No factor Suporte Emocional a Participante C mostra que

se sentiu confortavel na presenca da mde e esta confirmou~lhe

a ideia de que era por ela aprovada como pessoa.

Na Rejeicdo, a Participante C mostra ter sido levada a
modificar a sua vontade e ter-se sentido rejeitada pela sua

mae.

Em relacdo ao factor Sobreprotecgao, a Participante C

refere particularmente que:

Frequentemente

—~ A mie preocupava-se com tudo aquilo gue ela fazia.
- A mde estipulava limites sobre o que lhe era permitido
e sobre o gque ndo lhe era permitido fazer, que seguia

rigorosamente.
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O que reflecte que o comportamento materno terd sido
caracterizado ndo sé por tendéncia a modificar a vontade da
filha, sentindo esta uma rejeicdo de si prépria como
individuo, mas também por um elevado grau de intrusdo e
tentativa de conhecer todas as actividades da filha, elevados
padrdes de realizacdo em determinadas &reas e imposigdo de

regras rigidas as quais era exigida estrita obediéncia.

8.3.4.2.Desenho de Circulos da Familia, DCRF

Quadro B.3.4.2. Valores descritivos no DCRF para a Populacdo em Geral
relativamente & M3e e ao Pai, em separado e Valores da Part. C (Média e

Desvio Padrdo)

1-5 Anos 6~10 Anos 11-15 Anos 16-20 Anos Actualmente

Pop. Geral
y M 10.02 9.76 11.19 13.41 13.89
& DP 1.48 2.48 2.93 2.84 2.83
part. C 30 30 30 30 30
Pop. Geral
o M 6.30 7.13 8.83 10.39 11.67
g DP 2.34 2.47 2.86 2.77 2.52
Part. C 4 4 4 4 4

No quadro 8.3.4.2. ¢é evidente que a proximidade

emocional percepcionada pela Participante C:
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" Relativamente ao pai. - .. -

- E éempre a mesma, “muito superior aos véldfééi méaidsy da
populagdc em geral.

- Em termos de representacio grafica, consiste sempre em dois
circulos afastados e colocados obliquamente nos cantos do
quadrado, representando a sua relagdo emocional com o pai,

como ausente.

Relativamente a mie:

- A percepgéo vda sua pEOXiﬁidédé éﬁocionéi também sé tem
mantido sempre constante, desde o inicio da sua vida até a
actualidade, sem quaisquer alteracdes, quer na idade escolar,
quer na adolescéncia.

- Graficamente, esta proximidade & sempre representada de igual

modo (como no pai), mas agora, Ppor dois circulos: secantes.

Contrariamente aos resultados obtidos para a populacao
em geral (Canavarro, 1997), a percepcdo da proximidade
emocional da Participante C, ndo vai aumentando ao longo do

ciclo de vida.

Por outro lado, a proximidade emocional percepcionada no
periodo infantil corresponde a média da populagdo em geral,
enquanto que, nos periodos posteriores, ela é percepcionada

como inferior aos valores médios.

Em relacdao ao filho, no quadro 8.C.4.2(2), esta
proximidade emocional é percepcionada de modo semelhante a

que existiu entre a Participante C e a sua propria mie.
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Quadro 8.3.4.2(2). Valores da Distdncia percepcionada pela Participante C

em relacdo as varias Fases do Desenvolvimento do seu filho

Fases 0 - 6 Meses 6 — 12 Meses 1 — 2 Anos 3 - 5 Anos Actualmente
Part. C 4 4 4.5 4 5.5

A percepcdo da proximidade emocional é representada
graficamente por dois circulos bastante secantes que, no
periodo aCtual, se afastam e tornam gquase tangentes. Como
referido anteriormente pela Participante C, s na escola, &

que mde e filho se separaram.

Esta dificuldade da mide dar autonomia e permitir a
independéncia natural ao seu filho passa, provavelmente e
também, pela sua realidade histérica e de sofrimento devido a
auséncia do seu proprio pai - afastar-se de alguém, & perdé-

lo.

8.3.4.3.Escala de Vinculag¢do do Adulto, EVA

Neste instrumento concebido para identificar os trés
padrdes de vinculacdo do adulto, Ansiosa, Segura e Evitante,
a Participante C obteve valores dentro da média nos dois

primeiros factores, Vinculacdo Ansiosa e Vinculacao Segura.
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No terceiro factor, Vinculacdo Evitante, obteve wvalores

superiores aos da populacdo em geral.

Quadro 8.3.4.3. Valores obtidos na EVA pela Participante C, relativamente

aos Valores da Populagdo em Geral (Média e Desvio-Padréo)

Vinculacéo Ansiosa Segura Evitante
Populagéo M 17.885 16.005 12.313
Geral DP 5.333 2.881 2.991
Participante C 19 13 16

pa

0 significado destes resultados é que, por um lado, a
Participante C se sentiu confortdvel ao estabelecer relacdes
préximas e intimas (vinculagdo segura) e ndo se sentiu
preocupada com o facto de ser rejeitada (vincﬁiagéo ansiosa),
por outro. Mas, relativamente ao facto de sentir poder
depender dos outros em situacdes de necessidade (vinculacgao

evitante), foi-lhe muito dificil.

Especificamente, a Participante C refere que:

TR caracterlstlco em mlm

- Ter dlflculdade em sentlr me dependente dos outros.
~ Que os meus parceiros desejem frequentemente dque eu
esteja mais préxima deles do que eu me sirnto

confortavel em estar.

E muito caracteristico em mim

- Ficar incomodada quando alguém se aproxima
emocionalmente de mim.

— Achar dificil confiar completamente nos outros.
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E evidente na Participante C, a necessidade de manter
fixa (proxima ou afastada, conforme os casos) a proximidade
emocional em relacdo aos outros. Deste modo, pensa proteger-—

se da sua enorme desconfianca em relacdo aos outros.

8.3.4.4.Inventario de Sintomas Psicopatolégicos, BSI

No instrumento que avalia e identifica nove dimensdes de
sintomatologia psicopatolégica e trés Indices Globais de
Perturbacdo Psicoldégica, a Participante C obteve resultados
que constam no quadro seguinte, 8.3.4.4.

Quadro 8.3.4.4. Valores da Participante C obtidos no BSI, Valores da

Populaciio em Geral e Valores de Perturbacgio Emocional (Média e Desvio-

Padrio)

Dimensdes Somati Obsess Sensib Depres BAnsied Hostil Ansied Ideagd Psicot

zagdo Compul Interp sdo ade idade Fébica Paran icismo

I.P.G.
M 0.573 1.290 0.958 0.893 0.942 0.894 0.418 1.063 0.668

DP 0.916 0.878 0.727 0.722 0.766 0.784 0.663 0.789 0.614

I.P.E.
M 9.445 11.534 6.404 11.034 10.521 7.034 5.082 7.651 7.021
bp 7.032 5.567 4.143 6.275 5.658 4.529 4.656 4.263 4.140

PART. C 5 8 1 4 6 1 7 4 2

A analise deste quadro relativamente as escalas parciais
do InventAdrio, revela que a Participante C obteve valores

dentro da média da populagcdo em geral, IPG, apenas nos
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factores Sensibilidade Interpessoal e Hostilidade. Nas outras
sete dimensdes, obtém valores que indicam indice de

perturbacdo emocional, IPE.

Por outro lado e de um modo particular, a Participante C

refere que, relativamente & dimensdo Somatizacdo, na ultima

sSemana.:
Part. C ngq;iza¢§d
Poucas vezes - Teve éeﬁsagéolde“anésﬁeéia.no‘cérpo.
- Teve sensacdes de que lhe falta o ar.
Algumas vezes |- Teve falta de forgas em partes do
corpo.

S

Quanto & dimensdao Obsessdo-compulsdo, a Participante C

refere que, na ultima semana:

Part. C ... . Obsessdo-compulsdo . ‘.

~ Sentiu necessidade de verificar varias
vezes o que fazia.
Algumas vezes |- Teve d