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O excesso de peso da familia com obesidade infantil
Andréia Mendes dos Santos

Atualmente, a obesidade tem sido noticia freqiiente, ocupando lugar em reportagens de
revistas, jornais e até especiais em programas de televisdo. Por essa razao, os 6rgaos competentes
encontram-se engajados na busca de alternativas para controlar a situacao, sendo noticia projetos
acerca de atendimento a obesidade pelos servigos de saude, desenvolvimento de bons habitos
alimentares na merenda escolar, programa para o enfrentamento da obesidade morbida,
obrigatoriedade de rdtulos nos produtos alimenticios, para informar seu valor nutricional, entre
outros.

As preocupagdes com o corpo e a aparéncia fisica associada ao magro encontram-se,
hoje, em evidéncia, no dia-a-dia das pessoas. Além disso, t€m-se informagdes sobre o
crescimento do numero de férmulas mdgicas em busca do corpo perfeito, incluindo as
anfetaminas, fenfluraminas, fluoxetina, o uso indiscriminado de laxantes e diuréticos, agentes
termogénicos, drogas que inibem a absor¢do dos alimentos e até hormoénios tireoideanos. Na
mesma perspectiva, observa-se o crescimento de instituicdes fundadas com o objetivo de
combater a obesidade, ou o aumento da procura por atendimento especializado, nos consultérios
privados. A Organizacdo Mundial da Satde (OMS) destaca que o crescimento do nimero de
obesos ¢ um fendmeno global.

Considera-se o pressuposto de que existem outros fatores associados a obesidade, quer
na constituicdo da doenga, ou na convivéncia com a mesma. Isso significa dizer que a obesidade
situa-se, hoje, além do paradigma entre satide e doenca. Apesar do crescimento dos indices, falar
em obesidade significa referir-se a um grupo de minorias (ndo no sentido numeérico), excluidos e
discriminados, que se encontram marginalizados pela sociedade, sem possuirem forca de
representatividade. Em contrapartida, tem-se a preocupagdo com a beleza, elegendo o consumo
de produtos light e diet, que ndo atendem a reversibilidade do quadro de obesidade, mas ao
incentivo a um padrdo anoréxico corporal.

As possibilidades de que as criangas obesas de hoje se tornem adolescentes obesos
amanhd e adultos obesos no futuro sdo grandes. A obesidade possibilita espaco para outras
doengas, além do sofrimento no convivio, em longo prazo, com o desconforto provocado pela
mesma. Excesso de peso estd, na grande maioria das vezes, relacionado com excesso de comida.
A pessoa obesa, ao sentir-se desconfortdvel, busca o consolo na propria comida, agudizando sua
problematica. A questdo de limites permeia a lista intermindvel de dificuldades em relagdo a
obesidade infantil. Trata-se, também, a obesidade sob a oOtica da selecdo descontrolada da
alimentagdo, incorreta e excedente, que ultrapassa os limites do possivel.

Esta pesquisa teve por objetivo verificar de que forma a familia influencia no processo
de adoecimento e tratamento da obesidade infantil, através do desvelamento de aspectos
familiares, dentro do contexto social, econdmico e cultural, presentes na problematica. Sendo
assim, procurou-se conhecer, na sua magnitude, quais os riscos sociais da obesidade infantil, a
fim de fornecer subsidios que possam contribuir para o tratamento da doenga. Procurou-se ouvir
os familiares, porque acredita-se que eles (aqui na amplitude de responsaveis) sdo essenciais para
a formacao das criangas e sao também portadores da doenga.
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Historicamente, o fator comida sempre esteve presente na vida das pessoas. A relagao
com a alimentag¢do representa tamanho prazer que se vem manifestando através do crescente
numero de confrarias de apreciadores da comida, apresentacdo de programas culinarios na
televisdo, entre outros. Percebe-se também a valorizagdo do paladar, ao se direcionar a outra
logica: Existe um mercado que vive desta relacdo. S3ao chocolates com formatos eroticos,
preservativos sexuais com sabor, pasta de dentes infantil nas versdes futti-frutti, morango, uva,
chiclete, remédios, da mesma forma, etc. Logo, percebe-se a existéncia de um erotismo também
envolvida na comida.

Mesmo que a moda dite o padrao estético da magreza, a obesidade se encontra
fortemente associada a fartura, refletindo-se diretamente nas classes sociais. A fantasia da
incorpora¢do da riqueza encontra-se presente em todos os niveis econdmicos, justificando as
razdes de a obesidade desenvolver-se nos variados niveis sociais.

Pode-se, numa primeira tentativa, definir obesidade como “Doenga psicossomatica, de
carater cronico, com determinantes genéticos, neuroenddcrinos, metabolicos, dietéticos,
ambientais, sociais, familiares e psicologicos” (Felippe, 2001, p. 17). Klish (1998) acrescenta
que a obesidade, além de ser uma doenca, ¢ um fator de risco para muitas outras potencialmente
fatais. Assim, sdo considerados transtornos alimentares “quando a atitude em relacdo a comida e
0 peso se transformou naquilo que rege a conduta” (Herscovici, 1997, p. 31).

A obesidade ¢ compreendida como prejudicial a saude, na sua perspectiva fisica e
psiquica. E uma doenca complexa, que possui causas multifatoriais, como nutricional,
psicoldgica, fisioldgica, social e médica, associadas a interagdo com uma possivel predisposicao.
Entre os fatores ambientais, podem-se citar dietas hipercaloricas, nivel de atividade fisica, o
fumo e a ingestdo de alcool (Mello, 2000).

Por essa razdo, a diminuicdo do peso ¢ uma das indicagdes terapéuticas no caso de
outras enfermidades. Sao também considerados riscos associados a obesidade: as diabetes, a
hipertensao arterial, as doengas cardioldgicas, o cancer (especialmente de mamas e intestino), os
acidentes vasculares cerebrais, apnéias e artroses (Felippe, 2001).

Durante a infancia, o estado nutricional deve ser avaliado na relacdo entre o peso e a
altura da crianga, salientando-se que ¢ possivel interferir no crescimento, uma vez que este
depende, principalmente, de alimentagdo correta (Duarte, 2001). E através da altura que se
encontra representado o estado nutricional; o peso pode oscilar em relagdo a altura do individuo.

Aspectos psicossociais, economicos e culturais

Na revisao bibliografica, varios autores, entre eles, Felippe (2001), Viuniski (1999) e
Herscovici (1997) consideram a obesidade também como uma doenca de dependéncia e
descontrole de excesso de alimentos, tendo como conseqiiéncia mais impactante os riscos sociais
e psicoldgicos, ressaltando-se a propria saude, significando dizer que o sujeito obeso ndo o ¢ por
op¢ao, apesar de fazer-se muito presente o fator prazer no ato de comer, mas o resultado desse
estado se reverte em novas formas de sofrimento e ansiedade.

Somando-se a isto, vislumbramos razdes suficientes para acreditar que estamos
passando, em nivel mundial, por um periodo de grandes transformacdes, cujos efeitos atingem a
singularidade do sujeito, fazendo com que os homens passem a buscar alternativas de
sobrevivéncia, por mais melancélico que isso pareca. Vdrias transformagdes introduzem-se na
vida didria dos sujeitos, negando a satisfacao dos desejos.
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E errado pensar que a globalizagdo afeta unicamente os grandes sistemas,
como a ordem financeira mundial. A globalizagdo ndo diz respeito apenas
ao que esta “la fora”, afastado e muito distante do individuo. E também
um fendmeno que se dé “aqui dentro”, influenciando aspectos intimos e
pessoais das nossas vidas (Guiddens, 2000, p. 22).

Um estudioso em indices de obesidade mundial, James (2002), defende que existe uma
relacdo entre a globalizacdo e o crescimento dos casos de obesidade. Ao referir-se a questao, ele
dita um novo conceito: globesidade. Para o autor, os efeitos resultantes dos processos de
globalizacdo chegam aos individuos carregados de uma ldgica propria, contraditoria e
antagonica, derrubando e pondo por terra os sistemas vigentes, alterando o mundo do trabalho, o
espaco social, as familias, as crengas e religides. Como exemplo, sabe-se que consumo ¢ baseado
nas necessidades materiais, regendo as regras do vestir e do que comer, incitando a um consumo
cada vez mais dispendioso. Frente a crise financeira e instabilidade socioecondmica, as familias
vém se reestruturando, levando as mulheres a se organizarem em um emprego de periodo
integral, contribuindo para as despesas do lar, mas, em contrapartida, passando a se ausentar do
convivio mais proximo com os filhos € o companheiro.

O outro aspecto destacado por Felippe (2001) refere-se ao consumo imposto e desleal de
produtos, basicamente porque ndo ha necessidade de consumi-los e porque a lei da oferta ¢
extensa. A industria dos alimentos ¢ poderosa e possui, de uma certa forma, um monopolio, uma
vez que todos necessitam alimentar-se. O modo de agdo utilizado configura-se através da midia,
porque esta trabalha com questdes atuais e interessantes, tendo o poder de produzir,
coletivamente, um pré-julgamento, que ird suscitar emogdes e produzir uma representacao social
sobre aquilo que esta sendo anunciado. Ademais, ¢ a midia que define a duracao e a intensidade
de um determinado contetido, de acordo com os seus interesses (comerciais).

A obesidade possui inimeras determinagdes sociais. Durante muito tempo, a doenga
vem sendo relacionada com as emocdes, sendo este um fator agravante. Cada vez mais, o
individuo obeso ¢ visto com muito preconceito em nossa sociedade. Para Stenzel (2002, p. 14), a
obesidade e a magreza possuem significados em relacdo a coletividade.

A representacdo da imagem do gordo ¢ ligada a responsabilidade total deste sobre a sua
situagdo. Pensa-se que os gordos assim o sdo porque comem demais e sdo incapazes de se
controlar. “Os gordos comem mais do que a sua parte” (Fischler, 1995, p. 74), reforcando a idéia
de que sdo transgressores que violam permanentemente as regras do comer e distorcem a logica
do prazer ao serem vencidos pela vontade, que supera os limites da saciedade e do proprio
controle.

A divida contraida pelo sujeito obeso para com a sociedade, por ocasido do prejuizo de
comer mais do que a sua parte, ameaga os fundamentos da organizacao social e € traduzida como
compensagoes dos gordos para a sociedade, de forma comica, ou o inverso, sob zombaria sobre
os mesmos. A maneira encontrada ¢ a de transformar a gordura em forca, desenhando musculos.
Partindo-se deste referencial de desconforto, com o qual o individuo obeso convive e do
questionamento sobre o que instiga atualmente a batalha pelo alcance de um padrdo rigido de
beleza magra, no qual, mesmo pessoas sem problemas de peso estdo interessadas em perder
alguns quilos, considera-se que os individuos obesos sao alvo de exclusdo em nossa sociedade.

Ao tratar de exclusdo, temos presentes subjetividades especificas que circulam entre o
sentir-se incluido e o sentir-se discriminado ou revoltado. A exclusdo se configura como um
processo complexo, que envolve o homem e suas relagdes com os outros. As subjetividades
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contidas na exclusdo manifestam-se, no cotidiano, através da identidade, sociabilidade,
afetividade, consciéncia e inconsciéncia (Sawaia, 1999).

Para a autora acima, o conceito de exclusdo pressupde ambigiiidade, uma vez que se
trata de um processo de grande complexidade e contraditoriedade, composto por “uma dimensao
objetiva de desigualdade social, a dimensdo ética da injustica e a dimensdao subjetiva do
sofrimento” (Sawaia, 1999, p. 8). Ela segue afirmando que todos estamos incluidos, de alguma
forma; logo, ao se falar de exclusdo, deve-se corrigir pela dialética exclusao/inclusao, porque a
sociedade exclui para incluir, traduzindo a condi¢do da ordem social desigual, explicitando o
descompromisso politico com o sofrimento do outro.

Metodologia da pesquisa

Foram adotados os métodos de pesquisa qualitativa como perspectiva metodoldgica a ser
seguida, Para o Servico Social, a metodologia da pesquisa qualitativa apresenta-se como
possibilidade para conhecer plenamente os “sujeitos com os quais dialogamos” (Martinelli, 1994,
p. 7). Caracterizada como pesquisa exploratoria, os métodos da Analise de Conteudo foram
utilizados como técnica de analise, por possibilitar buscar-se a articulagdo entre os sentidos, de
acordo com os sujeitos e a historia.

Participaram da pesquisa familiares de 34 criancas, estas com idade entre 8 ¢ 11 anos
incompletos, com diagnodstico de obesidade infantil. Essas criangas faziam parte do Programa de
Reeducagdo Alimentar de Obesidade Infantil', da Faculdade de Medicina da UFRGS. O grupo,
inicialmente, era composto por 34 maes, trés pais, uma avo materna € uma irma, € a participacao
nos encontros ocorria pela livre iniciativa dos sujeitos. Ndo se determinava qual familiar deveria
participar, a regularidade da presenga do mesmo e o nimero de componentes da familia que
participavam; havia apenas a exigéncia de que o participante residisse junto a crianga.

Ocorreram sete encontros mensais, com os familiares reunidos num tnico grupo, no
periodo de junho a dezembro de 2001. A alavanca inicial da discussdo era uma palestra com
assuntos pertinentes a obesidade infantil; contudo, cabe ressaltar que esse momento
caracterizava-se pela liberdade de expressao dos familiares. A escolha pela abordagem grupal nao
foi feita ao acaso, ou por economia de tempo, mas partindo do principio de que “o ser humano
sempre viveu em grupos” (Filho, 2000, p. 30), e esta condicdo era possivel de ser respeitada.

Resultados

O primeiro aspecto que emergiu na participacdo das familias foi a ansiedade. Para os
pais e responsaveis, a situacdo era carregada de sofrimento. Por um lado, as queixas e duvidas
trazidas por eles repassavam os aspectos nutricionais e fisioldgicos, comprometidos com o medo
de outras doengas, ou com caréncias que a obesidade possa desencadear. Na obesidade infantil, o
aspecto corporal ndo ¢ referéncia e estimulo para a luta contra a doenga. Mas quando se reporta
aos sentimentos, refere uma angustia que consegue ser identificada com origens variadas.

Nas falas das familias, para além do fator excesso de comida e dificuldade em impor
limites as criancas, surgiram questdes como separagdes e descasamentos, nascimentos,
dificuldades de lidar com o estimulo da midia, transformac¢des no trabalho, entre outros.
Situagdes essas cada vez mais comuns no dia-a-dia dos individuos.

1. Programa de Reeducacdo Alimentar (PRA), desenvolvido pelo Hospital de Clinicas de Porto Alegre
(HCPA) como projeto experimental integrante de Tese de Doutorado em Pediatria (Mello, 2000).
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Num cendrio de grandes transformagdes ¢ que se depara com a questdo epidémica da
obesidade. Isso conduz a reflexdo sobre possiveis interlocugdes entre as questdes, acenando para
a possibilidade de conexao entre estas realidades: o crescimento da obesidade e as transformagdes
da contemporaneidade. Na mesma Otica, o0 aumento dos casos de obesidade vem se tornando
preocupacao social, passando-se a considerar a obesidade como um sintoma social de sofrimento.

Neste momento em que a familia busca adaptar-se as novas condi¢des do dia-a-dia,
denominando isso de problema da contemporaneidade, emerge de dentro dessa estrutura um foco
engrandecido de sofrimento, relacionado a perdas reais ou medos, inundagdes de culpa, economia
de afetos e processos de exclusdes dentro da estrutura analisada. A familia ndo identifica o rumo
que deve assumir, pois estd perdida. Prioriza a manuten¢do organizacional, preocupando-se em
manter o trabalho, adequar-se ao arrocho salarial, manter a escola, etc. Exercicios extenuantes e
infindaveis.

De outro lado, a realidade de se viver em um Unico mundo, da globaliza¢do, proporciona
trocas entre as variadas culturas do globo terrestre. E a apresentagdo de novas tecnologias, novas
estéticas e novos produtos para sujeitos estranhecidos. Isto apresenta seus préos — novas
estratégias, desenvolvimento, acesso diversificado, fim das fronteiras, etc., mas traz consigo,
também, aspectos preocupantes, como a seducdo pelo consumo de produtos desconhecidos,
excedentes e que, muitas vezes, ndo estdo de acordo com a cultura da regido. Entre as estratégias
adotadas para a venda de qualquer produto encontram-se as propagandas, o marketing que circula
a transagdo. A forma que favorece esta apresentacdo ¢ facilitada pelos meios de comunicacao,
que agem em seu proprio interesse, sem limites e com fartura de ofertas.

A televisdo seduz através da propaganda dos produtos alimenticios, das etiquetas e das
marcas. A cultura vem sendo modificada. Atualmente trocam-se refeicdes completas por lanches
rapidos, oferecidos por fast foods, com rapidez, boa higienizacao e sabor padronizado, sempre ao
contento do consumidor. Os precos ndo diferem tanto. Como alternativa do mercado interno, as
comidas passaram, em uma grande variedade, a ser oferecidas por peso, facilitando o acesso dos
individuos. Por outro lado, as grandes redes conseguem baratear seus custos, tornando possivel a
reversao entre o pre¢o do refrigerante e o suco natural, por exemplo. O valor de uma embalagem
de dois litros de refrigerante adquirida em supermercado equivale ao consumo de um copo (200
ml) de suco natural em um estabelecimento alimenticio.

Transpondo-se a questdo para as praticas sociais, seria a falta de seguranca a Uinica razao
para a ndo ida ao parque? Nao se desconhece que essa situagdo compde um sério fator da
atualidade, mas, de outra parte, ndo se confessa que se esta com vontade de jogar aquele
videogame, compra-lo, entre tantos outros exemplos.

Neste estudo, percebeu-se que as familias estavam cheias de recomendagdes
comportamentais, sobre como fazer a comida, sobre a importincia da pratica de atividades
fisicas, sobre a necessidade de limites para as criangas, sobre as possibilidades de privagao, etc.
Por outro lado, mesmo sendo o espago de discussdo livre, os adultos ndo contextualizaram suas
relagdes com os filhos sobre as emogdes. Houve economia deste aspecto. Falaram sobre seus
sentimentos em relagdo a obesidade e também em relacdo a comida, mas em bem menor escala se
referiram aos sentimentos em relacao aos filhos, que viviam a situagao de obesidade.

Identificou-se pouca exposi¢cdo dos afetos, como uma estratégia (inconsciente) adotada
pelas familias das criangas obesas a fim de enfrentarem a crise das transformagdes. Isso se
percebe na falta do habito de agraciar as criangas, muitas vezes considerando-as como culpadas e
responsaveis pela doencga, considerando-as numa relagdo descartavel em nivel de desejos onde ¢
possivel entregar nas mdos de Deus. De outro lado, percebeu-se a dificuldade no relacionamento
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entre familiares e criangas, na medida em que aqueles nao conduziam as discussoes entre eles de
forma clara e critica. Mesmo participando de um programa de reeducacdo alimentar, escutou-se
em suas falas: “Ah! acabou a maionese, s6 um pouquinho, eu ja vou buscar!” ou “Ah! esqueci de
comprar!”, quando a intencdo que esta por trds ¢ a economia no consumo, ou a privagdo. Mas ¢
dificil assumir este papel de malvado, quando ja se sentem perversos por estarem ausentes,
estarem em processo de modificagdes no proprio seio da familia. Como reflexo aos desvios de
explicacdo, as criancas respondem com a comida escondida, mentiras, entre outros.

No caso da familia com problemas de obesidade, pode-se dizer que ela funciona em
torno de uma mesa alimentar em descontrole. Dessa forma, o problema da obesidade ¢ bem mais
complexo, ndo se resumindo apenas a um problema individual, nem apenas ao ambito familiar.
Na familia se identifica a cultura vigente, o gosto pelo comer, dificultando a pratica limitante para
a alimentagdo, porque ali iria apoiar-se uma forma de repressdo, negativa sobre objetos de desejo
comuns: o prazer. Ora, entdo tende-se a pensar que a familia e a crianca estdo reproduzindo
praticas as quais se sujeitam na sociedade contemporanea que sio a contradicdo e a ambigiiidade
dos desejos.

Percebe-se que a situagdo da obesidade incorpora ansiedade e frustragdo, além do que ja
citamos. Por outro lado, a posi¢do das criancas nao deixa de fora a dependéncia que as mesmas
vivem em relagdo aos adultos, razdo por que o olhar dos pais deve estar direcionado para as
questoes praticas da criagdo ¢ do desenvolvimento.

A familia € hoje uma estrutura em restabelecimento. Frente a todas as transformagdes
expostas, o niucleo vem desenvolvendo uma economia nos afetos, refletindo-se macigamente no
aumento de sentimentos semelhantes aos de culpa, permitindo a inclusdo de estigmas no proprio
grupo e, em nivel social, exclusdo e distanciamento. Esses movimentos ndo sdo naturais, eles se
configuram em respostas desordenadas a um dos piores momentos familiares. Como resposta a
esse sofrimento infindavel, os sujeitos se encontram em busca de novas fontes de prazer,
saciedade e bem-estar.

Significa olhar-se para essa realidade na perspectiva de necessidade de satisfacdo. O
ultrapassar dos limites ocorre por conta das caréncias e medos presentes nas conjunturas da vida
diaria dos individuos — criancas e familiares. A obesidade nao se instala ao acaso, esta sempre
relacionada com excesso de comida. Por outro lado, as criangas que buscam na comida a fonte de
satisfacdo e o combustivel necessario para enfrentar as frustragdes do dia-a-dia contam com uma
certa dose de aprovacdo (ndo consciente) das familias para tal pratica.

O habito de comer bem das criancas proporciona aos familiares (enquanto ndo ha
repercussoes fisiologicas, o que justifica o medo de anemia, colesterol elevado, etc.) um pouco de
prazer, afugentando os fantasmas da desnutri¢ao, ou do descuido com as criancas. A auséncia dos
progenitores ou responsaveis fica reduzida porque, com o fruto, foi possivel agradar aos
pequenos. Eles saborearam a comida em que a mae depositou afeto ao fazé-la. O consumo de
alimentos e a fartura estdo também associados a saude, significando, para os adultos, que eles sdo
bons cuidadores da crianga.

De outra parte, a sublimacdo da comida ¢ geradora de exclusdo do sujeito na sociedade,
pelo seu corpo fora dos padrdoes da moda. Para a sociedade, que estd revendo seus conceitos de
satde e doenga, a intengdo dos adultos em oferecer abundancia as criangas € positiva, no entanto,
a mesma estrutura cobra da familia o pecado de ndo impor limites aos pequenos.

Ao mesmo tempo em que se adjetiva o sujeito que sofre da obesidade com o termo
adicdo, estende-se a logica para seus familiares, que na amostra deste estudo, demonstraram,
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sofrimento frente as transformagdes da contemporaneidade, tendéncias a desenvolver atitudes
semelhantes de compulsividade como formas de compensacgao.

As familias — adultos e crianca em situa¢do de obesidade — sofrem de desconforto
extremo. Os individuos buscam formas alternativas, no caso, as de adi¢des e compulsdes, para
equilibrarem os sentimentos. Pensa-se nas formas de adigao que comumente fazem parte da nossa
sociedade, citando-se a adi¢do ao alcool, as drogas, ao tabagismo, ao trabalho que envolve cerca
de mais de dez horas diarias, entre outros. E, aqui, soma-se mais a obesidade.

Na atualidade, o problema da obesidade surge no intuito de camuflar as frustragdes e
ajustar-se ao cotidiano, sem perspectivas de alteragdes que privilegiem o individuo, que busca na
comida uma fonte de prazer. Para as criangas, este ¢ um caminho possivel, ja que encontram
todos os estimulos e ofertas irresistiveis, somando-se a isso a boa inten¢ao dos pais em atendé-
los.

Por outro lado, para a sociedade que vem manifestando este sintoma social, o problema
da obesidade, ha pouco tempo, comegou a assustar. Especialmente no caso da obesidade infantil,
o drama eclode quando se atinge o apice da problematica, passando as criangas a sofrer os efeitos
da doenca, manifestando alteragdes organicas.

Apesar disso, num mundo em descontrole no qual se tem excesso de violéncia, elevagao
nas discussdes sobre sexualidade e excessos de transformagdes, a obesidade configura-se uma
doenga que apenas agora consegue apresentar-se como de mesmo peso que as demais
preocupacoes da contemporaneidade.

A situagdo da obesidade ¢ somatoria de varios fatores adversos a uma situagdo de
frustrag¢do. Incorporar e reter, de forma insaciada e voraz, pode significar, para a crianga obesa,
uma forma de compensacdo ao esvaziamento desequilibrado que ela sentiu com o processo
nostalgico de desmame, tendo desenvolvido residuos de desconfianga em suas relagdes. A
crianca obesa, ao contrario da imagem de preguigosa, ¢ ativa. Ela luta de modo singular,
promovendo uma subjetivacdo dominante através da adicao a comida.

Convém ressaltar que, em relagdo ao problema, as criancgas, além do fator excesso de
comida, consiste em associar a alimentacdo um refligio para os seus medos, angustias e temores
de rejeicao. Para a Psicandlise, isso significa um tipo de escolha de objeto predominantemente
narcisica, através de um funcionamento defensivo que envolve os mecanismos de recusa e
dissocia¢do, com producdo de formagdes sintomaticas. Dessa forma, pode-se compreender
diversos quadros de patologias atuais ou contemporaneas, tanto pelo cardter epidémico que
muitas delas vém adquirindo quanto das linhas de trabalho que enfatizam, em sua determinacao,
o papel dos modos hegemonicos de produgdo de subjetividade.

Concluindo, no caso da obesidade infantil, em que varios atores se encontram
relacionados, considera-se valido incitar & luta pelo reconhecimento de condi¢des de vida justas
aos portadores da doenca. Significa atendimento acessivel de programas no plano médico,
nutricional, psicoldgico e social que contemplem as caracteristicas de quem sofre da obesidade,
atencao especial nas escolas e maior controle na alimentacao em geral. Tudo isso, considerando a
magnitude da doenca, envolvendo o sujeito direto — o obeso — e aquelas pessoas que vém
sofrendo da légica da obesidade, sem ter ainda aderido ao corpo com excesso, especialmente, a
familia, que hoje se configura como a gestora dos riscos sociais que envolvem a obesidade.

Referéncias

ANDOLFI, M. et al. Por Trdas da mascara familiar: um novo enfoque em terapia de familia.
Porto Alegre: Artes Médicas: 1989.

Textos & Contextos 7
Revista Virtual Textos & Contextos. N° 2, ano II, dez. 2003



Revista Virtual Textos & Contextos, n° 2, dez. 2003.

ARAUIJO, J. M. O Invisivel na teia das relacoes sociais. In: DESAULINERS, J. Fenomeno: uma
Teia complexa de relagdes. Porto Alegre: EDIPUCRS, 2000.

ARIES, P. Histéria Social da crianca e da familia. 2. ed. Rio de Janeiro: LTC, 1981.
AURELIO. Diciondrio eletrénico século XXI. Versdo 3.0: MGB Informatica, 1999.
BARDIN, L. Andlise de conteudo. Lisboa, Portugal: Edi¢des 70, 1979.

BRASIL. Estatuto da Crianca e do adolescente: Lei Federal 8.069/1990. Porto Alegre:
CEDICA-RS — Secretaria do Trabalho, Cidadania e Assisténcia Social. Rio Grande do Sul, 1990.

BRASIL. Ministério da Saude. Instituto Nacional de Alimentagdo e Nutri¢do. Pesquisa nacional
sobre saude e nutrigdo. Condi¢oes nutricionais da populagdo brasileira: adultos e idosos.

Brasilia: INAN, 1991.
CAMPOS, R. Comedores de emocodes. Revista Viver, n. 105, out. 2001.

CARNEIRO, H. F. 4 Obesidade sob a visao do psiquiatra: um conceito humano para avaliar o
peso. Sao Paulo: Atheneu, 2000.

CARTER, B.; McGOLDRICK, M. 4s mudangas no ciclo da vida familiar: uma estrutura para a
terapia familiar. Porto Alegre: Artes Médicas, 1995.

CODO, W et al. Individuo, trabalho e sofrimento: uma abordagem interdisciplinar. Petropolis:
Vozes, 1993.

CRESWELL, J. W. Research design: qualitative and quantitative approaches. Thousand Oaks:
California: SAGE, 1994.

CURVO, J.; TUCHE, W. 4s cinco estagoes do corpo. Rio de Janeiro: Rocco, 2001.

DANTAS, L.; FEITOSA, P. Adolescéncia: uma complicada fase de transi¢ao. Disponivel em
<http://www.dietanet.hpg.ig.com.br/naadolescencia.htm>, 2002.

DEJOURS, C et al. Psicodindmica do trabalho. Sao Paulo: Atlas, 1994.
DUARTE, V. Nutri¢do e obesidade. 2. ed. Porto Alegre: Artes e Oficios, 2001.

ENGERS, M. E. A. Paradigmas e Metodologias de pesquisa em educagdo: notas para reflexao.
In: Semindrio de Pesquisa Educacional do Curso de Doutorado do Pos-Graduagdao em Educagdo
da Faculdade de Educa¢do da PUCRS. Porto Alegre: EDIPUCRS, 1994.

FELIPPE, F. M. O Peso social da obesidade. Tese de Doutorado em Servi¢o Social — PUCRS:
Porto Alegre, 2001.

JFERRO, A. A Técnica na psicandlise infantil: a criang¢a e o analista da relagdo ao campo
emocional. Rio de Janeiro: Imago, 1995.

FILHO, J. M. Grupo e corpo: psicoterapia de grupo com pacientes somdticos. Porto Alegre:
Artes Médicas, 2000.

FISCHLER, C. Obeso Benigno, obeso maligno. In: SANT’ANNA, D. B.(org.). Politicas do
corpo. Sao Paulo: Estacdo Liberdade, 1995.

FUKS, M. P. A Psicanalise e os padecimentos contemporaneos. In: Estados gerais da psicanalise:

rede dos Estados gerais da psicanalise. Disponivel em:
<http://www.estadosgerais.org/encontro/padecimentos_contemporaneos.shtme>.
Textos & Contextos 8

Revista Virtual Textos & Contextos. N° 2, ano II, dez. 2003


http://www.estadosgerais.org/encontro/padecimentos_contemporaneos.shtme

Revista Virtual Textos & Contextos, n° 2, dez. 2003.

GOMES, G. R.; FLORES, J. G.; JIMENEZ, E. G. Metodologia de la investigacién cualitativa.
Archidona (Malaga): Ediciones Aljibe S. L., 1986.

GUARESCHI, P A realidade da comunicagdo — visdo geral do fendmeno. In: Comunicacao e
controle social. 3. ed. Petrépolis: Vozes, 2000.

GUIDDENS, A. O Mundo em descontrole. Rio de Janeiro: Record, 2000.
HALPERN, A. Pontos para o gordo! Rio de janeiro: Record, 1999.

HERSCOVICI, C. R. A escravidao das dietas: um guia para reconhecer enfrentar os transtornos
alimentares. Porto Alegre: Artes Médicas, 1997.

JAMES, P. Um bilhdo de gordos. Revista Veja, Sdo Paulo, Abril, ano 35, n. 34, ago. 2000.
JURUENA, M. F. P. et al. Obesidade: Aspectos biopsicossociais. Acta Médica, 1987, p. 198-206.

KAUFMAN, A. Obesidade e estilo. Disponivel em: <http://revistapsicologia.com.br>. 2001.

KESSLER, M.; HALPERN, A.; ZUKERFELD, R. Emagre¢ca Mudando o corpo e a cabega. 3.
ed. Rio de Janeiro: Record, 2002.

KLISH, W. J. Obesidade Infantil. Pediatrics in Review, v. 19, n. 10, dez. 1998.
LAPLANCHE, J.; PONTALIS, J. B. Vocabulario de psicanalise. 10. ed. Sao Paulo: Martins
Fontes, 1988.

LAVILLE, C.; DIONNE, J. 4 construg¢do do saber: manual de metodologia da pesquisa em
ciéncias humanas. Porto Alegre: Artes Médicas; Belo Horizonte: UFMG, 1999.

LIPOVETSKY, G. 4 era do vazio: ensaio sobre o individualismo contempordneo. Sao Paulo:
Antropos/ Relogio d’Agua. 1983.

. Beleza para todos. Revista Veja, Sdo Paulo, Abril, ano 35, n. 38, set. 2002.

MACHADO, C. G. 4norexia Nervosa na adolescéncia: aspectos da intera¢do familiar. 1998.
Dissertacdo (Mestrado em Psicologia Clinica). — Faculdade de Psicologia, Pontificia
Universidade Catodlica do Rio Grande do Sul. Porto Alegre.

MARCONI, M. de A.; LAKATOS, E. M.. Técnicas de pesquisa: planejamento e execu¢do de
pesquisas, amostragens e técnicas de pesquisa, elaboracdo, analise e interpretacao de dados. 4. ed.
Sdo Paulo: Atlas, 1999.

MARTINELLI, M. L. O uso de abordagens qualitativas na pesquisa em Servi¢co Social: um
instigante desafio. Seminario sobre metodologias qualitativas de pesquisa. PUCSP — NEPI, 1994.

MEDEIROS, E. M. Cartilha do gordo. Sao Paulo: Icone, 1994.

MELLO, E. D. Atendimento ambulatorial versus programa de educag¢do em obesidade infantil —
qual oferece mais conhecimentos e mudangas de habitos? Projeto de Pesquisa para Tese de
Doutorado em Pediatria. Porto Alegre: UFRGS, 2001.

MINAYO, M. C. O Desafio do conhecimento. 2. ed. Sdo Paulo: Hucitec-Abrasco, 1993.
MINUCHIN, S.. Familias: funcionamento e tratamento. Porto Alegre: Artes Médicas, 1990.

MINUCHIN, S.; FISHMAN, H. Charles. Técnicas em terapia familiar. Porto Alegre: Artes
Médicas, 1990.
OBESIDADE ja ¢ fenomeno global. Porto Alegre, Correio do Povo, 20 maio 2001, p. 6.

Textos & Contextos 9
Revista Virtual Textos & Contextos. N° 2, ano II, dez. 2003


http://revistapsicologia.com.br/

Revista Virtual Textos & Contextos, n° 2, dez. 2003.

OCHMANN, L. Depressao versus resultados de tratamento da obesidade. 1998. Dissertagao
(Mestrado em Psicologia) — Faculdade de Psicologia, Pontificia Universidade Catoélica do Rio
Grande do Sul. Porto Alegre.

OSORIO, L. C.. Familia hoje. Porto Alegre: Artes Médicas: 1996.

PAPP, P. O processo de mudan¢a: uma abordagem pratica a terapia sistémica da familia. Porto
Alegre: Artes Médicas, 1992.

PEREIRA, D. Z. et al. Criando crian¢as. Porto Alegre: Magister, 2001.

PINCUS, L. D. C. Psicodindmica da familia. Porto Alegre: Artes Médicas, 1987.

PRADO, L. C. (org.). Familias e terapeutas: construindo caminhos. Porto Alegre: Artes
Médicas, 1996.

QUAGLIA, D. R. G. E. Como vencer a obesidade: os pontos chave do emagrecimento. Sao
Paulo: Casa do Psicologo, 1997.

RIOS, J. A. La familia: realidad y mito. Madrid: Centro de Estudios Ramén Areces, 1998.

SAWAIA, B. (org.). 4s artimanhas da exclusdo: andlise psicossocial e ética da desigualdade
social. Petropolis: Vozes, 1999.

SERRA, R. (org.). Trabalho e reprodugdo: enfoques e abordagens. Sao Paulo: Cortez; Rio de
Janeiro: PETRES-FSS/UERJ, 2001.

SIGULEM, D. M. et al. Obesidade na infancia e na adolescéncia. Revista Compacta, v. 2, n. 1,
jun. 2001.

SPINK, M. J. (org.). Praticas discursivas e produgdo de sentidos no cotidiano: aproximagoes
teoricas e metodologicas. 2. ed. Sao Paulo: Cortez, 2000.

STENZEL, L.M. A Dialética obesidade/ magreza: um estudo em representagdes sociais com
adolescentes. 2000. Dissertagdo (Mestrado em Psicologia Social e da Personalidade) — Faculdade
de Psicologia, Pontificia Universidade Catolica do Rio Grande do Sul. Porto Alegre.

TEIXEIRA, M. Andalise de discurso e psicanalise: elementos para uma abordagem do sentido no
discurso. Porto Alegre: EDIPUCRS, 2000.

TRIVINOS, A. N. Introdugdo a pesquisa em ciéncias sociais. Sao Paulo: Atlas, 1992.
UCHOA, J. J. S6 é gordo quem quer. Rio de Janeiro: Guanabara Dois, 1986.
VIUNISKI, N. Obesidade infantil: guia pratico. Rio de Janeiro: EPUB, 1999.

Textos & Contextos 10
Revista Virtual Textos & Contextos. N° 2, ano II, dez. 2003



