“Quando o amor rima com dor e se transforma em uma patologia”

Thiago de Almeida

O amor, a despeito de suas muitas e diversificadas expressdoes no cotidiano, € um assunto muito
presente em nossas vidas, e constitui o tema central de diversas manifestacoes artistico-culturais, tais como
musicas, filmes, poemas e romances, dentre outros. Apesar disso, 0 amor, enquanto um conceito é algo que
o levantamento de inimeras questdes a seu respeito, a comecar pela sua propria definicdo. A maioria das
pessoas utiliza o termo “amor” para descrever sentimentos em relagdo a uma pessoa por quem € mais
fortemente atraida ou a quem se vé mais apegada. Logo, afirmagdes como “isso € amor”, ou seu contrario,
“ndo, isso ndo pode ser amor de forma alguma” oscilam ao sabor das conveniéncias para cada situacdo as
quais estejamos nos referindo.

De fato, o amor constitui um elo, ndo necessariamente relacionado a gratificacdo pessoal, mas sim
as situacOes, pessoas, objetos, que tém importancia para as pessoas que nos cercam. Dessa forma, apesar
de sua evidente importéncia, o amor, enquanto uma representacdo mental que possui uma extensa
variedade de expressdes e explicagdes sob diversos prismas, freqlientemente é utilizada pelas pessoas.
Entretanto, o que &, de fato, o amor e como poderiamos concebé-lo de forma a considerar, de forma
consistente, todas as suas variadas expressdes? Por que nos ocupamos tanto desse fendmeno? Qual a
importancia e o significado do amor para nossas vidas e para a humanidade? Ent3o, amar alguém, em
primeira analise, significa reconhecer uma pessoa como fonte real ou potencial para a propria felicidade.
Contudo, ao que parece, cada pessoa sabe exatamente como esta sentindo seu amor, ou lamentando a falta
dele, se regozijando ou sofrendo com ele, explicando que tipo de amor € o seu, reclamando reciprocidade,
exigindo cumplicidade ou ocultando o amor proibido. Sera mesmo?

As historias a seguir ndo sdo verdadeiras, mas qualquer semelhanca com os fatos a seguir relatados
pode ndo se tratar de uma mera coincidéncia. Trata-se de uma colcha de retalhos feita com pedacos de

inlUmeras histdrias reais.

Analise as situagoes:

Caso 1

Janaina, 43 anos esta casada com Beto 38 anos, ha 5 anos. Ela é empresaria, tem muitos atributos fisicos
que a tornam uma mulher extremamente atraente. Ele é advogado. Ele a ama confessadamente. Ela 0 ama
de todo o coracdo. No entanto, ndo sdo felizes. Outro dia, enquanto ele estava na direcdo, em um
descontrole de raiva e motivada pelo ciime, tomou a diregdo das maos do parceiro e quase acidentou ela, o

parceiro e uma inocente transeunte. Afinal, ela interpretou que ele olhava para esta jovem que estava
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caminhando de patins. Depois, de inUmeras tentativas frustradas pedindo que ela melhorasse suas atitudes

Beto por ndo saber o que fazer, procurara pela ajuda de um psicoterapeuta de casais.

Caso 2

Lucas, 23 anos, estudante de farmacia, ama Rafael 26 anos, que trabalha como office-boy segundo este “do
fundo do coracdo”. Rafael tem uma irma, Karen de 24 anos o qual Lucas diz que ndo entende o
relacionamento que eles desenvolvem um com o outro. Lucas reclama constantemente dos abandonos,
(pelo menos, tais como este o interpreta por parte de Rafael) por dar atencdo a irma e aos pedidos que ela
faz ao irmao. Lucas esta com Rafael ha quase trés anos e nunca deu pretexto para que Rafael desconfiasse
do parceiro. O mesmo se aplica a Rafael. Mesmo assim, devido a desconfianca infundada de Lucas que

martiriza constantemente o casal, Rafael reconhece como iminente a separacdo dos dois.

Caso 3

O que atraiu Teresa, 37, em Jorge, 35, quando se conheceram ha 11 anos foi sua energia, seu alto astral,
junto a uma alegria sempre contagiante. Ha dois meses ela pediu o divorcio: ndo suporta mais viver com um
homem constantemente agitado, que parece “somente poder viver cercado de muita gente” segundo o que
esta relata. Ele pontua. Eu estranho o comportamento dela: “ela diz que nao diz que sente ciime de mim, e

somente me liga para saber onde eu estou (embora faga isso o tempo todo)”.

Caso 4

Minha mde sempre me dizia: “S6 tenho dedo para homem que me faz sofrer. Sou uma verdadeira curva de
rio, em mim sb para o que nao presta. Mas, também, que é amor sem dor? O sofrimento é uma
componente natural e positiva do amor. N&o existem relacionamentos genuinos e incondicionais”. E assim

gue pensa e continua pensando Eliana Reis, 62 anos que continua solteira até os dias atuais.

O que todos estes casos tém em comum?

Os casos anteriormente citados sdo totalmente ficticios, no qual qualquer semelhanga com teu
relacionamento pode ndo ser apenas uma mera coincidéncia, pois os exemplos abundam no quotidiano.
Estas ilustragbes mostram como cada pessoa experimenta o amor a sua maneira, pois, ele é uma
experiéncia idiossincratica que cada um vivencia de modo diferente e novo. E se vocé age como nos casos
anteriormente citados ou tem um(a) parceiro(a) que se comporte de forma parecida é bom saber: isso ndo
vai melhorar espontaneamente! Assim, € bom nao somente aprender a olhar para aquilo que nos incomoda
como também a procurar ajuda. Estes casos sdo conhecidos como casos de co-dependéncia, ou ainda, como

amor patoldgico.
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O fendmeno da “co-dependéncia”, a principio talhada como conhecida “Sindrome das mulheres que
amam demais” pela autora Robin Norwood, por ter sido inicialmente identificada em pessoas do sexo
feminino € uma incapacidade que algumas pessoas para estabelecerem relacionamentos amorosos
saudaveis, com uma tendéncia constante para se apaixonarem por individuos muito problematicos e ficarem
presas emotivamente a estas pessoas.

Nestes casos de co-dependéncia, a ajuda psicoldgica torna-se fundamental porque é natural que a
pessoa sinta um enorme vazio e imensas mudangas emocionais quando se tenta comportar de forma
diferente com o(a) companheiro(a) ou quando o relacionamento requer uma separagdo. Ha quem se
mantenha na co-dependéncia a vida toda para ndo ter de passar pelo angustiante processo de separacdo. A
pessoa acredita que nao suportar viver sem essa pessoa e prefere manter-se infeliz e insatisfeita enquanto
perdurar a relagdo. A psicoterapia ajudara ainda a que esta pessoa se comece a questionar sobre a razdo
gue a leva a se sentir atraida por homens/mulheres com determinadas caracteristicas negativas em comum
e a perceber a origem desse comportamento, de forma a ultrapassa-lo.

Ha de se ressaltar que atualmente também existem homens que “amam demais”, mas, ainda se
trata de um assunto tabu na nossa sociedade patriarcal e machista. Embora existam homens que “amam
demais” suas parceiras dificilmente eles procurardo grupos de auto-ajuda, a exemplo destas para verbalizar
e expor a situacdo que lhes incomoda. Eles vivenciam os mesmos sintomas e dificuldades existéncias que as
mulheres acometidas pelas consequéncias negativas da co-dependéncia sendo que para eles é talvez mais
dificil se tratar pelo fato de que a nossa sociedade ndo validar esta patologia nos homens. Apesar de
acometer ambos os sexos, 0 AP parece ser prevalente na populacdo feminina, uma vez que, em geral, as
mulheres consideram a relagdo a dois como prioritaria em suas vidas. Logo, a prevaléncia mais alta é a de
mulheres acometidas por esta sindrome, embora ndo haja tantas pesquisas para listar o nimero de homens
e mulheres afetados pela mesma.

Acreditava, Nietzsche, um dos grandes fildsofos alemdes do século XIX, que o amor chega quando
se tenta desejar o bem em sua totalidade para algo. Dizia que quando amamos reunimos todos os melhores
atributos de tudo com o que nos deparamos de mais maravilhoso e perfeito no mundo, e consideramos, por
sua extensao, similares ao objeto amado. De tal sorte, pode-se inferir que influenciadas pelo amor, as
pessoas pode distorcer a representacdo da realidade, podem idealizar o ser amado, tal como se tratasse de
idéias supervalorizadas, ou ainda, de certa obsessdo. Mas, paixdo ndo é amor, embora esses termos sejam
usualmente tomados como sinénimos na vida cotidiana.

Como um diferenciador preliminar, quem sofre ou faz sofrer, acreditando-se motivado pelo amor,
geralmente se engano, por ndo estar motivado pelo amor em si, mas a pessoa que enfoca no sentimento
amoroso uma grave alteracao psiquica, seja em sua personalidade, seja advinda de seus conflitos e

complexos interiores. Ndo sdo raras as pessoas que, contrariando o bom senso e a critica razoavel, deixam
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tudo para viver um grande amor, aumentando perigosamente a possibilidade de serem infelizes, ainda que
amando.

O chamado amor patoldgico(AP) caracteriza-se, portanto, pelo comportamento — repetitivo e sem
controle — de prestar cuidados e atencdo excessivos ao parceiro, com a intencao (nem sempre revelada) de
receber o seu afeto e evitar sentimentos pessoais de angustia e de menos-valia. Para a caracterizagao do AP
€ importante, também, que essa atitude seja mantida pelo portador, mesmo apos concretas e reiteradas
evidéncias de que estd sendo prejudicial para a sua vida e/ou para a vida de seus familiares. Sinais e
sintomas de abstinéncia — quando o parceiro esta distante (fisica ou emocionalmente) ou perante ameaga de
abandono, podem ocorrer: insOnia, taquicardia, tensdo muscular, alternando-se periodos de letargia e
intensa atividade.

Para determinarmos ainda que, grosso modo, o grau de dependéncia patoldgica do amor com
relacdo ao parceiro, as questdes a seguir podem ser respondidas:

1. Vocé costuma sentir angustia, taquicardia ou suor quando seu(sua) parceiro(a) se distancia (mesmo
afetivamente) ou quando vocés estao brigados?

2. Costuma se preocupar de maneira excessiva com a vida do(a) seu(sua) parceiro(a)?

3. Vocé ndo consegue diminuir a atengdo e o cuidado que presta ao(a) seu(sua) parceiro(a)?

4. Gasta muito tempo para controlar as atividades do(a) parceiro(a), em agdes, como ligar para ver onde
ele(a) esta?

5. Vocé ja deixou de fazer coisas de que gostava devido ao relacionamento?

6. Se o relacionamento traz problemas para sua vida pessoal ou familiar, mesmo assim vocé o mantém?

Ainda que o Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais, em seu texto revisado (DSM-
IV-TR) ndo inclua a co-dependéncia na lista das patologias devido ao fato que os critérios diagndsticos ainda
estdo em estudo, quem lida com psicoterapia, provavelmente pode estar recebendo em seus consultdrios
demandas de pacientes que em que manifestem estes sintomas. E se os afetados desconhecem sua
condigdo e a patologia vier a se tornar cronica, esta pode gerar niveis de estresse, que diminuem
sensivelmente a qualidade de vida e culminam em mal-estar fisico generalizado e até em outras doengas
(cardiovasculares, dependéncias quimicas, somente para citar algumas). Embora o tema so esteja sendo
mais bem estudado recentemente, existem hipoteses, teorias, observacdes e pesquisas que merecem ser
consideradas. E bastante provavel que esse quadro possa estar associado a outros transtornos psiquiatricos,
tais como quadros depressivos e ansiosos. E reconhecemos que as relagdes significativas, como
relacionamentos amorosos, podem ser consideradas como fatores de risco ou de protegdao (também
chamados de fatores resilientes), dado que ora promovem o sentimento de seguranca e a auto-estima e

concorrem para o bem estar global do individuo, ora geram condices adversas de existéncia e implicam
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consideravel sofrimento. Pensa-se também que casos de AP possa ocorrer isoladamente em personalidade
mais propensas e vulneraveis, ou ainda em pessoas com extrema baixa auto-estima. Em casos mais
expressivos 0 Amor Patoldgico (AP) vem acompanhado de sentimentos invasivos de rejeigdo, de abandono e

de raiva.
Desmistificando alguns conceitos erroneos a respeito do AP:

(1) Existem, e sempre existirdo, pessoas que sofrem por nado ter reciprocidade no amor. Contudo, em casos
como este, ndo cabe uma abordagem psicopatoldgica. Trata-se de uma das muitas frustracdes da vida
humana normal;

(2) Pessoas com uma auto-estima empobrecida podem estar constantemente insatisfeitas com o amor,
normalmente por ndo se sentirem tdo correspondidas como esperavam do parceiro, por sentirem a ameaga
do abandono, ou ainda, motivadas por outros sentimentos de perda. Ha de se ressaltar que nem sempre
uma pessoa com uma auto-estima rebaixada € um exemplo de pessoa afetada por Amor Patoldgico, mas
provavelmente alguém diagnosticado com AP geralmente sofrerd com uma auto-estima rebaixada. Logo,
investir na auto-estima é essencial para ter uma qualidade de vida significativa;

(3) Nessa patologia dirigida pela paixdo a obsessdo em pensar seguidamente na pessoa amada, faz sofrer
muito, principalmente diante de tudo aquilo que dificulte, impega ou atrapalhe a vivéncia de seu amor.

(4) E errdneo denominar enquanto “amor patoldgico” as conseqiiéncias negativas provocadas para o outro e
principalmente para o proprio portador da pessoa que sofre emocionalmente devido ao quadro
anteriormente descrito. Em uma de suas provaveis origens, o termo ‘amor’ deriva etimologicamente, onde
“a” significa “n3ao”; e “mors” é sin6bnimo de morte. Portanto, o amor, nesta concepcdo etimoldgica,
corresponderia a algo que transcenderia a morte. Logo, utilizamos amor para algo que cause uma ascese
para o ser humano e nao um prejuizo em qualquer instancia. Dessa forma, seria melhor tratado esse
fendmeno se ao nos referirmos a respeito da sintomatologia descrita empregassemos o termo “paixdo
patoldgica” (PP) mesmo porque o termo “love” que muitas vezes recorremos reitera a expressao “to fall in
love” que seria traduzida por se apaixonar e ndo amar que seria apenas “to love”. Como a maioria das
pesquisas que sao foram realizadas sobre amor patoldgico se centralizam nos argumentos “Love addiction” é
melhor fazermos esse tipo de consideragao preliminar;

(5) ao contrario do que se possa pensar, uma relacdo, no qual um dos parceiros seja um apaixonado
patoldgico é prejudicial para ambos, pois, o parceiro afetado diretamente pelo transtorno alimenta no
companheiro a manutencdo dos seus comportamentos negativos, nao lhe permitindo igualmente prosseguir
com outra forma de vida;

(6) A neurofisiologia de uma pessoa apaixonada e de uma pessoa enamorada é diferente, passando por
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circuitos neurais diferentes, recorre a neurotransmissores que ndo sao iguais e que assim, resultam em
conseqiiéncias que ndo podem ser tomadas como iguais como sdo interpretadas por varios autores que
estudam o amor patoldgico. Por exemplo, normalmente o cérebro de uma pessoa apaixonada contém
grandes quantidades de feniletilamina, e esta substancia pode responder, em grande parte, pelas sensacoes
e modificagbes fisioldgicas que experimentamos quando estamos apaixonados em uma continua
estimulacdo. Entretanto, o cérebro de uma pessoa enamorada ndo possui tamanha quantidade desta
substancia (somente para constar, esta € uma molécula natural semelhante a anfetamina e suspeita-se que
sua produgdo no cérebro possa ser desencadeada por eventos tdo simples nas situagGes de flerte como
trocas de olhares e nos momentos de toque e caricias com outro ser humano). No inicio da paixao ocorre
sempre uma agradavel sensacdo de bem-estar. Mesmo que a pessoa tenha depressao, a paixdo exerce um
efeito estimulante capaz de proporcionar alivio da angustia e dos sintomas depressivos. Esse bem estar
inicial decorre da liberacdo de adrenalina desencadeada pela sensacdo amorosa. Outra diferenca importante,
a paixdo esta intimamente mais relacionada ao sistema dopaminérgico e o amor a presenca e ao predominio

da ocitocina.

Entdo, o perfil das pessoas acometidas por esta sindrome caracteriza-se:

(1) Quando criangas provavelmente tomaram conta do pai ou de outro familiar de forma excessiva;

(2) Quando adultas, mostram-se naturalmente mais disponiveis para dedicar a vida a cuidar dos outros,
mais do que a si mesmas, até por questdes culturais (que favorecem este papel passivo e submisso no caso
de suas acometidas);

(3) Constante procura e atracao por parceiros que sejam ausentes, negligentes, imaturos ou mesmo
violentos (fisicamente e/ou verbalmente);

(4) De uma forma ndo consciente, ha uma necessidade de perpetuar uma série de emogGes negativas que
estes parceiros lhes provocam, como forma de se manterem num "equilibrio" enganador, que lhes traz
sofrimento e angustia ao longo de toda uma vida;

(5) Tentativas de controlar eventos, situacdes e pessoas por meio da culpa, coacao, ameaca, manipulagao e
conselhos, chantagens emocionais, assegurando-se assim que as coisas acontecam da maneira que acredite
ser a correta;

(6) Necessidade patoldgica de se sentir ‘querida’ para poder manter uma relacdo com os outros.

(7) Carente de aprovagao externa dos proprios pensamentos, sentimentos e comportamentos acima de sua
prépria aprovagao;

(8) Anulagao de sua prdpria opinido, em varios contextos, com vistas a granjear a simpatia alheia;

(9) Acredita convictamente que a maioria das outras pessoas € incapaz de tomar contar de si mesma;
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(10) Realiza “boas agbes e favores”, magoando-se quando eles ndo sdao percebidos ou mesmo
recompensados;

(11) Antecipa-se em adivinhar como as outras pessoas estdo se sentindo e também a reconhecer as
“necessidades e desejos” dos outros antes que eles pecam para que sejam reconhecidos, de tal forma, que
a pessoa co-dependente fica ressentida quando outros ndo a deixam ajuda-los;

(12) Sente-se particularmente bem quando esta ajudando os outros;

(13) Oferece livremente conselhos e sugestdes para outros sem ser perguntado;

(14) Afasta-se dos proprios interesses para fazer o que os outros querem;

(15) N3o consegue tolerar ver os outros sofrendo.

(16) Doa-se generosamente e presta favores indiscriminadamente para aqueles com quem me preocupa;
(17) Faz uso do sexo para ganhar aprovacao e aceitagdo alheia;

(18) Tenta convencer os outros de como eles “verdadeiramente” pensam e devem “se sentir”;

(19) Percebe-se completamente desinteressado por mim mesmo e dedicado pelo bem-estar dos outros.

Feitas essas consideracoes a questao que se coloca imediatamente é: por que, por exemplo, uma
pessoa opta por se aproximar de uma outra a um homem tao problematica afetada por um quadro como
este? Por que é que depois de muitas experiéncias de humilhacdo, continua a gostar desta pessoa que
continuamente a maltrata, ainda que alegue fazer isso sem querer?

Como colocado, esta opgdo, freglientemente, ndo € uma atitude consciente e racional por si so.
Muitas vezes, as pessoas vitimizadas por este transtorno, seja diretamente ou indiretamente, sabem que
sofrem e continuardo a sofrer, mas sentem que precisam desta instabilidade para viver e atribuem-na ao
amor que sentem pela outra pessoa e ndo a dependéncia que, entretanto criaram. Um envolvimento com
um parceiro que nao seja problematico torna-se para esses parceiros insipido, aborrecedor ou mesmo
mondtono, devido ao fato de ndo contemplar o componente ‘dramatismo’, que acreditam ser essencial ao
bom funcionamento do mesmo. Contudo, amor ndo precisa necessariamente rimar com dor. Considera-se
que esta tendéncia patoldgica esta relacionada com padrGes pouco adaptativos e familiares do passado, que
consequenciaram em adultos com baixos repertorios para vivenciar experiéncias amorosas em sua plenitude
e possivelmente quanto maior o sofrimento da crianca no passado, maior a probabilidade de na idade adulta
dos afetados, reproduzirem esses mesmos padrdes com novos companheiros.

Em suma, para viver um relacionamento satisfatdrio para ambas as partes deveriamos nos lembrar
de que o0 amor em uma relagao precisam de dois parceiros com grande afinidade, com graus semelhantes
de maturidade emocional e dispostos a ceder e a dar, de ambas as partes.Em outras palavras, o0 amor é ndao

€ uma questdo de forca e de controle emocional e sim de escolha e livre arbitrio de ambas as partes.
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Onde procurar ajuda:

Grupo MADA - Mulheres que Amam Demais Anonimas

Site: http://www.grupomada.com.br/

Caracteristica de uma mulher que ama demais, segundo a autora Robin Norwood.

1. Vem de um lar desajustado, em que suas necessidades emocionais ndo foram satisfeitas.

2. Como ndo recebeu um minimo de atencdo, tenta suprir essa necessidade insatisfeita através de outra
pessoa, tornando-se superatenciosa, principalmente com homens aparentemente carentes.

3. Como ndo pode transformar seus pais nas pessoas atenciosas, amaveis e afetuosas de que precisava,
reage fortemente ao tipo de homem familiar, porém inacessivel, o qual tenta, transformar através de seu
amor.

4. Com medo de ser abandonada, faz qualquer coisa para impedir o fim do relacionamento.

5. Quase nada é problema, toma muito tempo ou mesmo custa demais, se for para "ajudar" o homem com
quem esta envolvida, os filhos... os outros.

6. Habituada a falta de amor em relacionamentos pessoais esta disposta a ter paciéncia, esperanca,
tentando agradar cada vez mais.

7. Esta disposta a arcar com mais de 50% da responsabilidade, da culpa e das falhas em qualquer
relacionamento.

8. Sua auto-estima estd criticamente baixa, e no fundo ndo acredita que mereca ser feliz. Ao contrario,
acredita que deve conquistar o direito de desfrutar a vida.

9. Como experimentou pouca seguranga na infancia, tem uma necessidade desesperadora de controlar seus
homens e seus relacionamentos. Mascara seus esforgos para controlar pessoas e situagdes, mostrando-se
"prestativa".

10. Esta muito mais em contato com o sonho de como o relacionamento poderia ser, do que com a
realidade da situacdo.

11. Tem tendéncia psicoldgica, e com freqii€éncia, bioquimica a se tornar dependente de drogas, alcool e/ou
certos tipos de alimento, principalmente doces.

12. Ao ser atraida por pessoas com problemas que precisam de solucdo, ou ao se envolver em situacdes
cadticas, incertas e dolorosas emocionalmente, evita concentrar a responsabilidade em si propria.

13. Tende a ter momentos de depressdo, e tenta preveni-los através da agitacdo criada por um

relacionamento instavel.
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Referéncia:

Mulheres que amam demais (Robin Norwood).

Artigo veiculado em: http://www.brasilmedicina.com/noticias/pgnoticias_det.asp?Codigo=1606
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