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DEDICO este trabalho a todas as pessoas do mundo que esta
sociedade cruel e desumana pressiona e as faz acreditar que
ndo podem mostrar e viver como realmente sdo; que nao
podem ser felizes com a propria imagem que refletem no
espelho, as fazendo odiar a si mesmas e ndo se aceitarem
como séo, fazendo com que acreditem que valem menos, por
nao se encaixarem em um “padrao estético de beleza perfeito”,
criado pela midia, a qual pensou somente no lucro que
poderiam obter, sem se importarem com milhares de vidas que
destruiram e seguem destruindo com essa farsa. Dedico a
todas as pessoas que vivem uma tortura diaria tentando se
encaixar nesse “padrao”; a todos que viram a morte de perto e
aqueles que, infelizmente, ndo conseguiram se salvar e foram
vencidos por estas cruéis enfermidades mentais (anorexia,
bulimia, entre outras dentro dos transtornos alimentares), que
ndo destroem somente seu emocional, seu psicolégico, mas,
também, sua saude; rouba sua vida e te leva passo a passo
para a morte. Dedico a todos os especialistas, médicos,
psicologos, psiquiatras, enfermeiros, familiares, amigos e todas
as pessoas que mesmo sem nenhum diploma estendem a mao
para estas pessoas que necessitam, principalmente, de amor e
atencao. E, por fim, a todas as pessoas que sentiram em sua
prépria alma, coracéo e corpo toda essa agonia e dor, e hoje,
depois de muito lutarem e continuarem lutando contra esses
perversos disturbios, conseguiram sobreviver e ddo apoio aos
gue ainda se encontram em um torturante sofrimento,
disseminando no mundo todo a importancia de ndo se
deixarem manipular e ao menor sinal de algum sintoma buscar
ajuda o rapido possivel.
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RESUMO

O presente estudo tem por obijetivo refletir os contextos referentes aos transtornos
alimentares, associados ao uso de substancias toxicas, a luz do filme “Requiem para
um Sonho”. Utilizou-se um delineamento qualitativo de estudo de caso de natureza
descritiva por meio de andlise de filme. O filme narra a histéria de Sara e seu filho.
Enquanto este lida com sua prépria batalha contra as drogas, Sara é convidada para
participar de seu programa de TV favorito. Para poder usar o vestido preferido, ela
comeca a tomar pilulas para emagrecer e fica viciada. Percebe-se que o uso de
substancias possui significados que variam conforme o usuario que as utiliza. Esses
significados podem ser muito amplos como dificuldade de relacionamento
interpessoal, déficit de habilidades sociais, busca de autonomia e aceitacdo social,
diminuicao do sofrimento, pressao de amigos e da midia, entre outros.

Palavras-chave: Transtorno Alimentar. Uso substancias téxicas. Compulséo.

ABSTRACT

The present study aims to reflect on the contexts related to eating disorders
associated with the use of toxic substances, according to the movie “Requiem for a
Dream”. A qualitative case study design, with a descriptive nature, was used through
the analysis of the film. The film tells the story of Sara and her son. While he deals
with his own struggles against drugs, Sara is invited to participate in her favorite TV
show. To be able to wear her favorite dress, she starts taking pills in order to lose
weight and ends it up getting addicted. It is noticed that the use of substances has
meanings that vary according to each person. These meanings can be very broad,
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such as difficulty in interpersonal relationships, lack of social skills, autonomy and
social acceptance, reduction of suffering, pressure from friends and the media,
among other.

Keywords: Eating disorder. Use toxic substances. Compulsion.

1 INTRODUCAO

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), droga é qualquer
substancia que cause algum tipo de alteragdo de funcionamento no organismo, em
especial no Sistema Nervoso Central (SNC) (Brasil, 2013; Diehl & Figlie, 2014). A
droga ndo € boa ou ruim por si sO, pois existem drogas que causam beneficios ao
organismo, como os medicamentos. Porém, existe uma linha muito ténue entre
beneficios e maleficios, ja que um mesmo medicamento pode curar ou ser téxico e
causar dependéncia, conforme a quantidade utilizada (Brasil, 2013; Diehl & Figlie,
2014).

Quando o uso torna-se nocivo, existe uma série de critérios para este
diagnoéstico. Um dos mais utilizados é o do Cdédigo Internacional de Doencgas (CID-
10), que descreve uma série de danos psicoldgicos, sociais, comportamentais e de
julgamento. O individuo passa a priorizar o uso em detrimento de outras atividades
como trabalho, lazer e familia, ou entdo passa a realiza-los em funcdo do uso. O
julgamento mostra-se alterado, levando o individuo a incapacidade de medir as
consequéncias adversas de seus atos (Diehl & Figlie, 2014).

As substancias psicotropicas podem ser classificadas em depressoras,
estimulantes e perturbadoras. As drogas depressoras sao aquelas que diminuem a
atividade de certas partes do SNC e sao responsaveis pela reducdo da atividade
motora, ansiedade e reatividade a dor. As drogas estimulantes sdo aquelas que
aumentam a atividade do SNC, trazendo como consequéncia o aumento do estado
de alerta, aceleracdo dos processos psiquicos e insdnia. Por ultimo, as drogas
perturbadoras alteram o funcionamento do SNC, trazendo alucinagfes e delirios, e
sdo chamadas popularmente de alucindégenos. Salienta-se que o tipo de alucinagéo
provocada por essa classe é intimamente ligada ao estado de espirito do individuo
no momento do uso (Lima, 2013).

Os transtornos alimentares sao caracterizados por um padréo disfuncional no

comportamento alimentar que comprometa significativamente o bem estar



biopsicossocial. O DSM-V lista os seguintes transtornos alimentares: “pica,
transtorno de ruminagédo, transtorno alimentar restritivo/evitativo, anorexia nervosa,
bulimia nervosa e transtorno de compulsdo alimentar” (American Psychiatric
Association [APA], 2014, p. 329).

Os quadros apresentam caracteristicas semelhantes relacionadas ao medo
de engordar, grande preocupagao com o peso e com a forma do corpo, reducdo da
guantidade de alimentos ingeridos ou grande ingestdo seguida de vomito. Vale
salientar que, conforme o DSM-V a obesidade néo se caracteriza como transtorno
alimentar e sim como “excesso prolongado de ingestdo energética em relagcdo ao
gasto energético” (APA, 2014; Oliveira & Hutz, 2010, p. 329).

Os transtornos alimentares acometem principalmente 0s jovens e 0 Sexo
feminino, sendo mais comuns a anorexia nervosa e a bulimia nervosa. Os niumeros
sdo bastante inferiores aos casos reais (“0,5% e 1% para anorexia e 1% a 3% para
bulimia”), uma vez que somente os mais graves chegam ao atendimento médico
(Oliveira & Hutz, 2010, p. 576).

Sabe-se que o0 conceito de beleza da sociedade ocidental sofreu varias
transformagdes ao longo dos anos e com isso os padrfes e préaticas alimentares
também. Houve sempre uma contradi¢cdo entre a oferta de alimentos e as formas
corporais femininas que sao valorizadas. [...] Assim, em épocas nas quais 0s
alimentos sdo escassos, a imagem feminina robusta é sinal de poder e opuléncia,
enguanto em periodos nos quais os alimentos sdo oferecidos em abundancia, como
atualmente, a magreza representa autodisciplina e sucesso (Hercovici & Bay, 1997,
citados por Oliveira & Hutz, 2010, p. 576).

Os casos de anorexia e bulimia praticamente dobraram nos ultimos vinte
anos, justamente no inicio do século XXI, onde a imagem e o culto ao corpo perfeito
de forma obsessiva tornaram-se objetivo de vida. Existe ainda um grande
preconceito contra a obesidade, sendo a magreza sinbnimo de sucesso, realizacao
e poder. Logo, a pressao para se inserir na sociedade e tornar-se objeto de
admiracdo faz com que as pessoas sejam pressionadas a fazerem praticamente
qualquer coisa em prol da magreza (Oliveira & Hutz, 2010).

A anfetamina foi utilizada por muito tempo com objetivo de tratar “depresséao,
epilepsia, mal de Parkinson e narcolepsia (estado constante de sono)’, porém,
atualmente, é utilizada como inibidor de apetite para tratamento da obesidade
(Muakad, 2013, p. 548).

De acordo com Marcon, Moraes, Martins e Carpes (2012),



a acdo anorexigena da anfetamina pode resultar aumento da liberacdo de
catecolaminas nos terminais neurais e/ou inibicdo a sua recaptacéo, ao agir sobre
os centros de controle do hipotalamo, por mecanismo catecolaminérgico. Sua acdo
tem um efeito psicoestimulante, suprimindo o apetite por reduzir voluntariamente a
ingestdo de alimentos e, ao mesmo tempo, reduz a atividade gastrointestinal. Essas
substancias podem ser empregadas como auxiliares na perda de peso, associadas
a estratégias classicas, como a reduc¢do cal6rica e 0 aumento metabdlico, causado
pelo exercicio fisico (p. 250).

As anfetaminas produzem efeitos tanto em niveis agudos quanto em niveis
cronicos. No primeiro, as pupilas dilatam, a respiragédo fica ofegante e o coragéo tem
taquicardia, seguido de euforia, energia e sensacdo de poder. Porém, ao parar de
tomar, o usuario sente-se muito cansado e deprimido dificultando a execucdo das
atividades (Muakad, 2013). O medicamento causa dependéncia em
aproximadamente 87% dos casos, fazendo com que o usuario prenda-se a “pilula do
emagrecimento”, como uma valvula de escape para a inseguranca relacionada ao
peso, principalmente nos casos de bulimia e anorexia (Moreira & Alves, 2015).
Como a anfetamina é facilmente produzida e sua comercializacdo possui preco
baixo, tornou-se facil e extremamente lucrativa, embora seja ilegal atualmente no
Brasil. O mercado brasileiro ocupa o primeiro lugar na comercializacdo de remédios
para emagrecer (Marcon et al., 2012).

Pacientes com transtornos alimentares buscam um ideal distorcido de
perfeicdo do corpo, com 0 objetivo de evitar sentimentos de tristeza e aumentar os

sentimentos de admiracao e poder. Diante disso, Soares et al. (2011) afirmam que a

automedicacao, através de farmacos que promovem a reducdo de peso corporal,
esta ligada a busca do perfil ideal de autoimagem sem a devida preocupagédo com a
saude global, e € uma conduta que pode resultar em efeitos indesejaveis, devido a
falta de orientacdo de uso, podendo mascarar doencas ou facilitar seu
desenvolvimento (p. 49).

Como j& foi dito, a sociedade ocidental cultua “a ditadura da magreza” como
ideal de beleza e, com isso, 0s jovens passaram a acreditar que o sofrimento precisa
ser combatido a qualquer custo e o mais rapido possivel. Logo, os medicamentos
tornaram-se uma opc¢éo viavel e facil para atingir os resultados. Esse padrdo €
evidente para as exigéncias da contemporaneidade (Marcon et al., 2012). Neste

sentido, o estudo tem como objetivo refletir os contextos envolventes aos transtornos
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alimentares, associados ao uso de substancias toxicas, a luz do filme “Requiem para

um sonho”.

2 MATERIAIS E METODO

Utilizou-se um delineamento qualitativo de estudo de caso de natureza
descritiva por meio de analise de filme, mediante a histdria narrada no “Requiem
para um sonho”.

Trata-se de uma histéria de Harry que quer ser rico. Sua mae, Sara, quer que
ele seja feliz e se case. Marion, sua namorada, quer ter uma griffe. Enquanto sonha,
Harry se encontra com um amigo que tem sempre drogas a mao. Sara sonha com
uma vida mais colorida e menos solitaria. Um dia o telefone toca e ela entende que
esta sendo chamada para aparecer no seu programa de TV predileto. Por isso,
resolve emagrecer tomando pilulas para perder o apetite. Marion quer abrir sua loja
e pede ajuda a Harry que esta traficando junto com o amigo. Rapidamente eles
juntam um bom dinheiro e comec¢cam a se sentir invenciveis. Enquanto isso, Sara fica
mais magra e sente-se Otima em seu vestido vermelho. Todavia, os quatro ndo
estdo livres para usufruir de seus sonhos. Eles estdo viciados e os sonhos de
dinheiro, fama e sucesso sucumbem diante dos pesadelos distorcidos, da dor e da
dependéncia (Aronofsky, Flynn, Smith, & Palmer, 2000).

A escolha do filme deu-se por abordar no enredo a temética dos transtornos
alimentares, decorrentes do uso de substéncias tdxicas, articulando com o
referencial teérico no campo da Psicopatologia e da Saude Coletiva, para promover

a discussao.

3 ANALISE E DISCUSSAO DO FILME

O filme Requiem para um sonho aborda a vida de quatro personagens, bem
como as facetas de seus vicios. Os personagens do filme sdo: Sara, Harold, Tyroni
e Marion, que sdo dependentes de anfetamina, cocaina e heroina.

Ao longo do filme é possivel perceber a evolugdo do comportamento de uso,
0 aumento da tolerdncia a substancia, as varias solu¢cdes encontradas para

conseguir comprar, a fissura e as consequéncias da sindrome de abstinéncia.
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O consumo de drogas é um fenébmeno multifacetado e complexo, envolvendo
diversas areas e tornando-se um problema de saude publica. Com o aumento dos
dependentes, houve também o aumento da dependéncia emocional por parte dos
familiares mais proximos. Segundo Moraes, Braga, Souza e Oria (2009), todos os

bY

familiares apresentam algum nivel de dependéncia que pode ser observada a

[N

medida que os limites ficam prejudicados dentro de casa e a autonomia
comprometida.

Como exemplo dessa dificuldade de manter os limites claros, percebe-se um
recorte bem no inicio do filme onde o personagem Harold furtava a televisdo de sua
mae, Sara, repetidas vezes a fim de conseguir dinheiro para alimentar seu consumo.
Todas as vezes que ele tinha esse comportamento, a mée ia até a loja de penhores
e comprava novamente sua propria televisdo, reforcando assim os limites
prejudicados do filho.

Ainda de acordo com Moraes et al. (2009), observa-se

inUmeros sentimentos provenientes dessa relagdo indicativa de codependéncia,
dentre os quais: baixa autoestima, caracterizada pela falta de amor proprio;
dificuldades diversas, dentre elas, de negacdo e imposicdo de limites; sentimentos
de ilusdo, sofrimento, ansiedade, angustia, medo, impoténcia, fracasso; sensagao
de vazio; e o desconhecimento dos proprios sentimentos (p. 37).

Durante varias passagens do filme foi possivel perceber como os amigos
podem influenciar no uso e abuso de substancias psicoativas. Em uma cena, Tyroni
incentiva Harold a usar cocaina e, posteriormente, ambos se influenciam a traficar a
droga. Em outra cena, Marion acorda no meio da noite para injetar heroina e oferece
a Harold, que também injeta a droga. Em uma cena seguinte, a amiga de Sara a
incentiva a usar pilulas para emagrecer, utilizando o exemplo de sua sobrinha que
emagreceu vinte e trés quilos.

Nesse sentido, sabe-se que o0s sujeitos possuem grande desejo de
pertencimento e buscam constantemente a construcao de sua identidade. Dagnoni e
Garcia (2014) afirmam que “nas relagbes reciprocas (roménticas e de amizade), as
pessoas tém mais potencial para troca mutua, o que favorece a motivacdo para
satisfacdo das necessidades psicologicas basicas, quer sejam a autonomia, a
pertenga ou a competéncia.” (p. 19).

Em todo curso do filme foi possivel observar a evolugdo do uso da cocaina e

da heroina pelos trés amigos, que passaram a ter comportamentos de risco
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associados. Em uma cena, Harold e Tyroni arriscam-se em um supermercado para
conseguir um pouco de cocaina e em outras cenas Harold insiste em injetar heroina
mesmo com seu braco visivelmente machucado e possivelmente infeccionado.

Esses comportamentos podem ser explicados pela maior probabilidade que o
sujeito em vulnerabilidade tem de assumir riscos em busca dos prazeres e
recompensas imediatas. Outro ponto importante é a dificuldade que os usuarios tém
de controle cognitivo, ou seja, dificuldade de analisar corretamente as
consequéncias dos atos (Dagnoni & Garcia, 2014).

Ainda, para explicar a dificuldade que os dependentes possuem de avaliar 0s
riscos do seu comportamento, deve-se se explicar um pouco mais sobre a heroina
(substancia bastante utilizada no filme).

A heroina é um opioide semissintético derivado da morfina, que pode ser
aspirada, fumada ou injetada, sendo esta Ultima a que provoca efeitos mais rapidos
e mais intensos (leva de 7 a 8 segundos para chegar ao SNC). Por ser altamente
solivel em gordura, é 10 vezes mais potente que a morfina, por exemplo. Pode
causar uma espécie de transe, trazendo sonhos e visfes. Por esse motivo, alguns
usuarios acreditam que a droga ajuda na criatividade, ou seja, o efeito de analgesia
provocado pela sustancia é tdo intenso e tdo rapido que é muito dificil pensar
racionalmente sobre as consequéncias (Diehl & Figlie, 2014).

No filme é possivel perceber claramente os efeitos do uso de heroina, bem
como os sintomas da abstinéncia provocada por ela. Diehl e Figlie (2014) afirmam
que o uso de heroina possui efeitos em nivel agudo e crdnico. Em diversas cenas 0s
personagens aparecem vomitando, suando bastante e com dilatagcdo da pupila,
condizentes com os sintomas fisicos em nivel agudo. Percebe-se também que, logo
apos 0 uso, 0s personagens apresentam euforia, contentamento, sensacéo de bem-
estar e auséncia de preocupacdes, condizentes com o0s sintomas psicoldgicos do
uso em nivel agudo.

Por outro lado, o quadro de efeitos do uso em nivel crénico é bastante
extenso, porém, no filme fica evidente o aumento da agressividade e de estados de
humor desagradavel, representados pelas cenas de brigas e discussdes entre o
casal Harold e Marion. Os gastos financeiros com o uso também ficam evidentes,
tanto na cena da venda da televisdo para comprar a substancia como nas cenas em
gue Marion precisa se prostituir para conseguir dinheiro ou a droga. Por fim, a

apreensdo policial por atividades criminosas é apresentada nas cenas em que
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Tyroni € preso quando tentava ser promovido no mundo do trafico e quando ele e
Harold sdo presos a caminho da Florida onde tentariam conseguir mais drogas e
posteriormente traficar (Diehl & Figlie, 2014).

Os sintomas da abstinéncia de heroina comecam aproximadamente seis
horas apdés o ultimo uso, atingindo o pico entre vinte e quatro e setenta e duas horas
depois. Em diversas cenas ao longo do filme ficam evidentes esses sintomas, como
na cena em que Marion revira sua casa inteira atras de qualquer substancia que
possa ingerir, quando 0s amigos Sao presos e consequentemente privados do uso e
guando 0s amigos ndo conseguem encontrar a substancia. De acordo com Brasil
(2012), dentre os primeiros sintomas tem-se “ansiedade, fissura, compulsao,
inquietude, irritabilidade, nauseas, arrepios e tremores. Apds vinde e quatro horas
surge ansiedade intensa, insénia, tremor, fraqueza, vomito, taquicardia e calafrios”
(p. 13).

A personagem Sara merece atencdo especial nesta analise devido a
complexidade de seu vicio. Sara tornou-se dependente de anfetaminas motivada
pelo desejo de emagrecimento rapido, sob influéncia de suas amigas e da propria
midia. Vivendo em um suburbio, com poucos recursos para lazer, sua principal
diversdo eram os programas de talk show da televisdo e a companhia de suas
amigas para tomar sol em frente ao prédio que morava.

Sara aparentemente recebe um convite para aparecer na TV e imediatamente
comeca a sonhar com este momento. Porém, quando experimenta seu lindo vestido
vermelho usado tempos atrds percebe que este ndo serve devido aos quilos
ganhados ao longo dos anos. Segundo Vasconcelos (2006) “[...] ndo caber em um
vestido ou receber um comentario de alguém sobre a forma do corpo sao estimulos
para iniciar uma dieta.” (p. 16).

Sua amiga entdo |he incentiva a emagrecer dando-lhe um livro de dietas.
Segundo Melo e Oliveira (2011), a opinido de pessoas importantes, como amigos e
familiares, € extremamente valiosa na experiéncia de emagrecimento das pessoas.
Os amigos sao uma grande fonte de valorizagao social e, por vezes, 0 sujeito tem
dificuldade em impor sua opiniéo.

No filme € demonstrada a fixacdo de Sara em aparecer na televisdo. A midia
€ uma influéncia bastante perturbadora no que tange a magreza e a busca pelo
corpo perfeito, pois “essas novas midias reforgam o narcisismo e os padrbes de

beleza vigentes”, e estudos apontam que a insatisfacdo corporal esta diretamente
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relacionada com a comparac¢éo social existente entre midia e realidade (Lira, Ganen,
Lodi & Alvarenga, 2017, p. 165).

A midia prega que beleza esta intimamente ligada a magreza, sem considerar
o0 biotipo fisico, ou seja, sem o menor crivo sdo criados padrées estéticos que visam
a endeusar um determinado aspecto fisico, no caso a magreza, em detrimento as
consideracdes do biotipo. “[...] Assim, sdo divulgados, via midia, estimulos, dicas,
pistas, sugestdes, perguntas ou respostas que povoam o olhar superficializado do
publico massificado. As aparicdbes dos corpos quase desprovidos de gordura
evidenciam a espetacularizacdo da julgada ‘boa forma’, via midia contemporéanea,
buscando eliminar a distancia entre produto publicitirio e corpo como
dispositivo/suporte de mensagens.” (Vasconcelos, 2006, p. 17-18).

Diante das dificuldades de emagrecer pelos métodos “convencionais” como
dieta, Sara recorre a um médico que lhe receita pilulas de anfetamina para auxiliar
no emagrecimento. Essas substancias sdo produzidas em laboratério com uma
grande capacidade de produzir efeitos de euforia, aumento do estado de alerta e
consequentemente diminuicdo da fadiga. Seu efeito € parecido com o da cocaina,
porém, conforme Zanelatto e Laranjeira (2013), assim como acontece com a
cocaina, o efeito das anfetaminas ocorre pelo blogueio da recaptagdo de dopamina
das fendas sindpticas no SRC. As anfetaminas inibem a monoaminoxidase, enzima
gue metaboliza a dopamina da fenda sindptica. Tal caracteristica confere as
anfetaminas o efeito mais duradouro quando comparadas a cocaina.

A personagem, entdo, comeca a tomar as pilulas quatro vezes ao dia e
percebe a perda de peso. Porém, comeca a sofrer também com os efeitos colaterais
da substancia que se evidenciam, principalmente, na cena em que seu filho, Harold,
lhe faz uma visita e ela resolve fazer faxina na sua residéncia no meio da
madrugada. De acordo com Brasil (2013), os principais efeitos das anfetaminas,
como descrito anteriormente, sdo a diminuicdo do sono e do apetite. Porém, pode
causar, também, sensacdo de muita energia, fala acelerada, pupilas dilatadas,
aumento da pressao arterial e taquicardia.

E interessante ressaltar os episddios em que a personagem desenvolveu a
compulsividade em comer, apos o inicio do tratamento com as anfetaminas, pois,
antes das pilulas a personagem tinha o comportamento de privacdo de alimentos.

Inicialmente, a personagem comia bem pouco, sendo mostrado no filme, por
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diversas vezes se alimentando de um ovo, café sem acucar e grapefruit (toranja,
traduzindo para 0 portugués).

Pode-se dizer entdo que, de inicio, Sara manteve comportamentos
associados a anorexia nervosa e, posteriormente, adotou comportamentos
condizentes com transtorno de compulsdo alimentar. A anorexia nervosa é um
transtorno caracterizado por “restricao persistente da ingesta calorica; medo intenso
de ganhar peso ou de engordar ou comportamento persistente que interfere no
ganho de peso; e perturbacdo na percepcdo do proprio peso” (Appolinario &
Claudino, 2000; APA, 2014, p. 339).

Apés iniciar o uso das anfetaminas, a personagem passou a ingerir uma
grande quantidade de alimentos com muitas calorias, pois passou a depositar toda a
expectativa do emagrecimento nos remédios, como se 0s mesmos fossem uma

solugcéo milagrosa. Na obra de Melo e Oliveira (2011), fica evidente que

a funcao simbdlica do medicamento esta associada ao significado que ele tem para
a paciente ou para um grupo de pacientes. Neste estudo, o medicamento

7

anorexigeno é experimentado subjetivamente como uma bengala que auxilia a
mulher no processo de emagrecimento (p. 2526).

Em um diadlogo com seu filho, a personagem descreveu de forma clara um
dos motivos que levam as pessoas a abusar de substancias psicoativas. Durante a
conversa, Sara diz ao filho que tem o desejo de se sentir incluida, com muitos
amigos, e se encaixar na sociedade. Completa dizendo que precisa de “um motivo
para sorrir, para acreditar no futuro”. Esse dialogo vai de encontro com Garfinkel e
Garner (1982) e Holden (1990) citados por Abreu & Filho (2004) dizendo que “a
baixa autoestima bem como a distorcdo da imagem corporal sdo os principais
componentes que reforcam a busca de um emagrecimento incessante” (p. 178).

Ainda, para exemplificar a complexidade envolvida no dialogo descrito acima,
pode-se citar a obra de Canavez, Alves e Canavez (2010), que descreveram
diversos fatores de risco que influenciam no uso de substéancias psicoativas (SPA’s).
Segundo eles, existe uma interacdo entre os diversos ambitos da vida do individuo,
incluindo o individual e o social, em que, quanto mais baixa a capacidade de
resiliéncia, maior a probabilidade de experimentacdo e uso. De acordo com o0s
autores citados anteriormente, a maioria dos dependentes de drogas apresentaria

um tipo de estruturacdo de personalidade depressiva, caracterizada por importante
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imaturidade afetiva e problemas de identidade, levando a um prolongamento da
crise da adolescéncia, ficando o individuo a mercé das influéncias dos grupos de
semelhantes.

Com o passar do tempo, Sara foi percebendo a diminuicdo dos efeitos das
pilulas que tomava. Chegou a ligar para a farmacéutica diversas vezes, perguntando
se os remédios ndo haviam sido trocados e, apos a confirmacdo que os remédios
estavam corretos, passou a consumir cada vez mais pilulas de uma vez. Esse
fenbmeno tem o nome de tolerancia, ou seja, 0 organismo se acostuma com a
substéncia e precisa de doses cada vez maiores para que 0s mesmos efeitos sejam
sentidos (Muakad, 2013).

Como ja foi dito anteriormente, foi possivel perceber em diversas cenas do
filme os efeitos de euforia e diminuicdo do cansaco provocados na personagem,
porém, conforme a tolerancia aumenta, o uso interrompido pelo usuario possui um
efeito rebote trazendo astenia (grande falta de energia) e depressao, pois as tarefas
realizadas antes do vicio ja ndo conseguem ser executadas (Zanelatto & Laranjeira,
2013).

No filme, conforme o tempo foi passando, Sara comeca a ficar agressiva,
irritada e com sintomas de fissura. E possivel perceber em diversos momentos que a
personagem delira e alucina, principalmente com comida e com sua aparicdo na TV.
Em uma cena, a geladeira comeca a mover-se sozinha e abrir como se estivesse
perseguindo a personagem. Em outro momento Sara cré que esta na TV com seu
filho e com seu marido ja falecido.

Segundo Muakad (2013)

E muito comum o uso de mais de um comprimido de uma so6 vez e, nesses casos,
0S usudrios comecam a apresentar agressividade, irritagdo e suspei¢cdo de que
todos estdo tramando contra si. E o chamado “delirio persecutério” e, dependendo
do excesso da dose e da sensibilidade da pessoa, pode aparecer um verdadeiro
estado de paranoia e até alucinagdes [...] (p. 550-558).

O comportamento geral € de nervosismo, irritabilidade e inquietacdo devido a
constante estimulagcdo provocada pela droga. Aparenta confusdo mental e, a
qualquer momento, pode tornar-se violento e agredir fisicamente a si ou a quem
estiver proximo; se continuar a tomar a droga pode ter crises de alucinacdes
(percepgdo sem objeto, em que a pessoa V€, ouve ou sente algo que ndo existe e 0

delirio pode ser definido como um falso juizo da realidade, em que o individuo passa
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a atribuir significados anormais aos eventos que ocorrem a sua volta) e sera, com
muita facilidade, confundido com esquizofrénico paranoide.

O filme se encerra com Sara procurando a emissora de televisao atras de sua
sonhada estreia na TV, que ndo passou de uma brincadeira de mau gosto, e
posteriormente, ela € encaminhada para a ala psiquiatrica de um hospital sendo
tratada com eletrochoque. Ainda de acordo com Muakad (2013), como essa
substancia possui um efeito de curta duracdo e termina em sintomas depressivos, 0s
usuarios sao levados a utilizar grandes doses que podem levar a uma intoxicacéo e,
posteriormente, a uma psicose anfetaminica. Além disso, a sustancia causa
dependéncia psicoldgica, sendo necessario apoio clinico para superar a sindrome
de abstinéncia que, ao chegar ao seu grau maximo, dificiimente € superada até

mesmo com tratamentos modernos.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Ao finalizar esta analise é possivel perceber que o consumo de substancias
psicoativas € um grande problema de salde publica ndo s6 no Brasil, como também
em varias partes do mundo.

O uso de substancias possui significados que variam conforme o usuério que
as utiliza. Esses significados podem ser muito amplos, como dificuldade de
relacionamento interpessoal, déficit de habilidades sociais, busca de autonomia e
aceitacdo social, diminuicdo do sofrimento, pressdo de amigos e da midia entre
outros.

Conforme Marcon et al. (2012), a cultura atual empregada no ocidente
basicamente diz a sociedade que o mal estar e o sofrimento devem ser evitados a
qualguer custo e que € necessario pagar qualquer preco para se encaixar aos
padrdes socialmente aceitos como corretos. Por este motivo, as drogas parecem ser
um canal bastante simples e acessivel para alcancar esses padrfes, pois seus
efeitos vado de encontro tanto com as dificuldades dos usudrios quanto ao que a
midia emprega.

Porém, o grande problema se encontra quando o uso torna-se indiscriminado
e 0s sintomas de tolerancia e abstinéncia aparecem, fazendo com que o usuario crie
movimentos ou realize atividades que antes do consumo jamais faria, trazendo

prejuizos tanto para saude quanto para as pessoas que estdo a sua volta.
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Como tema desta andlise, foram destacados, principalmente, o uso de
heroina e o0 uso de anfetaminas associadas ao emagrecimento. Por ser um opioide
semissintético, a heroina possui um efeito de analgesia quase imediato fazendo com
gue o usuario livre-se da dor, seja ela fisica ou psicoldgica, e encontre um estado de
“calmaria”, alivio da ansiedade e da culpa que condiz com os significados descritos
acima.

Ja as anfetaminas séo utilizadas principalmente como uma “valvula de
escape”, relacionada aos problemas de autoimagem encontrados na sociedade
atual. A midia oferece um ideal de perfeicdo através de suas modelos e atrizes que
aparentam sempre estarem magras, felizes, dispostas e cheias de energia,
conseguindo ser bem sucedidas em todos os aspectos de suas vidas.

Deste modo, torna-se importante que se dissemine mais esclarecimentos
acerca das drogas de abuso, bem como seus efeitos colaterais, mecanismos de
acdo, processo de tolerancia, potencial risco de dependéncia e sindrome de
abstinéncia. Além disso, torna-se necessario refletir sobre o problema social
envolvido e sobre o sofrimento causado pelos padrbes inflexiveis impostos pela

sociedade ocidental atualmente.
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