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Resumo

O objetivo do trabalho é analisar a historia da depresséo e sua possivel
relacdo com os fatores alimentares no século XXI. Apresentar os caminhos que
produziram as transformacdes dos conceitos e dos termos que definiram e
definem as dores da alma. Simultaneamente acompanhar aos processos
terapéuticos que foram se desenvolvendo ao longo de séculos. Da revolugao
farmacoldgica as praticas alternativas, destacamos o ato de se alimentar
orientado. A prescricdo da alimentacdo de determinados nutrientes no
tratamento da depresséo encontrada numa literatura em expanséao evidencia 0s
caminhos dos novos métodos na compreensdo das dores da alma. Neste
sentido, a necessidade da juncdo e da interdependéncia das ciéncias no
enfrentamento de questbes interdisciplinares. A histéria e a nutricdo
compartilham neste capitulo suas contribuicées que possibilitam enriqguecimento
de um tema tdo caro na contemporaneidade. A “depresséo € o mal do século”
e o conhecimento ampliado dessa doenca pode salvar e curar.

Palavras chaves: Historia, Depressao, Alimentacéo, Dores da Alma;
Nutricao

Introducao

A longo da histéria da humanidade as doencas sempre tiveram um lugar
de protagonismo. A historia da humanidade é também a histéria das doencas.
Muitas delas visiveis em suas dores e marcas. No entanto, existem as doencas
silenciosas e ocultas em suas manifestacbes de anomalias. Aquelas doencas
que serdo construidas, consideradas e denominadas em séculos de producéo
de conhecimento e autoconhecimento da prépria definicdo de ser humano. As
doencas da alma, da melancolia, da mente sdo também producdes de saberes
sobre a prépria definicdo de ser humano.

Ao enquadrar a tristeza com uma desordem organica a sociedade
constituiu um padrdo normativo de saude mental. A depressdo como doenca
ocupa um espaco de destaque no contexto do século XX. Esse itinerario é
descrito nesse capitulo por meio de andlise histérica preocupada ndo com a
evolugdo ou rupturas, mas sim, com a sutileza das continuidades e as
maquiagens dos retrocessos.

O aperfeicoamento técnico e cientifico que proporciona para alguns uma
verdadeira revolugdo na industria farmacoldgica, com um segmento de sucesso
na produgdo de drogas psicotrdpicas representadas por “balas” da felicidade.
Neste sentido, a psiquiatria e a psicanalise tomaram para si, as régias das
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patologias mentais. As vezes compartilhando e cooperando e outros momentos
competindo.

O século XXI, abre portas para alternativas que incorporam as novas
praticas terapéuticas no enfrentamento da depressdo. Alimentar-se esta na
esséncia da vida coletiva e social, as refeicbes e banquetes selam acordos de
paz e decisGes desde a alta Idade Média, assim eram seladas relagbes de
amizade, familiares e politicas. Era uma forma de firmar uma alianca de
confianca nas esferas privadas e publicas (FLANDRIN; MONTANARI, 2013).

Transtornos mentais acometem cada vez mais pessoas principalmente
no ocidente, sao patologias incapacitantes que comprometem as atividades
diarias, o convivio social e familiar trazendo uma baixa qualidade de vida. As
mulheres tém uma suscetibilidade maior do que o sexo masculino e geralmente
esses sintomas surgem entre 25 e 45 anos de idade. Tém causas multifatoriais
que envolvem fatores ambientais e genéticos e sua etiologia e fisiopatologia
nao estdo bem definidas. O risco de uma pessoa desenvolva algum episodio
depressivo gira em torno de 20% e mesmo apds o tratamento, héa a possibilidade
de novos episddios em diferentes fases da vida.

A alimentacdo é fato relevante e merece atencdo na prevencao e
tratamento desses transtornos, constitui um desafio nas politicas de saude
publica no ambito da salde mental. E necessario proporcionar acesso aos
alimentos e garantir a adocdo e manutencdo de um estilo de vida saudavel.
Descrevemos sobre a possibilidade determinados nutrientes isolados
(suplementos) e/ou o alimento em sua forma integra, contribuir efetivamente na
prevencgao e tratamento dos transtornos mentais comuns (TMC’s). O impacto
de nossas escolhas imediatistas na nossa saude, as comidas travestidas de
alimentos, uma reflexdo para muitos outros capitulos que devem ser
considerados.

Método

Pesquisa de natureza analitica. Isto é, as pesquisas analiticas recorrem
o estudo e avaliacao aprofundados de informacfes disponiveis na tentativa de
explicar o contexto de um fenémeno. A pesquisa analitica esta dividida em quatro
métodos: histérico, filoséfico, revisdo e meta-andlise. O método historico
consiste numa investigacdo de eventos do passado, utilizando procedimentos
descritivos e analiticos. Quando o historiador esta interessado somente na
preservacdo dos registros dos eventos e dos fatos ocorridos € utilizado o
meétodo historico-descritivo. O objetivo principal desse método € mapear a
experiéncia passada, localizar no tempo e espago uma pessoa, uma tendéncia,
um evento ou uma organizacao, a fim de providenciar respostas para questdes
particulares. A compreensdo e o significado dos eventos do passado fazem
parte do meétodo historico analitico que pode proporcionar um entendimento
melhor do presente. A metodologia principal de trabalho é baseada na analise
historica e tedrica, confronto de fontes priméarias e secundarias. O que faz
necessario uma revisao bibliografica de artigos e livros que tem como tematica a
historia da depressao e sua relagcdo com fatores sécio alimentares.

Resultados

A histéria das dores da alma acompanhou e marcou o desenvolvimento
das civilizagcbes. Desde antiguidade classica, a melancolia primeiramente
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ocupou uma agenda de estudo dentro da filosofia. Atribui-se a Hipécrates (460
a.C.-370 a.C.) e seus seguidores a diferenciacéo entre medicina e filosofia, bem
como a transi¢cdo da explicacdo da doenca centrada em termos sobrenaturais
para termos “cientificos”. HipoOcrates considerado o pai da medicina sugeriu
uma nova interpretacdo das doengas que superava a teoria cardiocéntrica de
Aristoteles (384 a.C. — 322 a. C.). O sistema dos quatros fluidos de Hipécrates,
tinha bile, fleugma, sangue e bile negra e estaria diretamente relacionado as
doencas assim como seu paradigma dos quatro humores - colérico,
fleugmatico, sanguineo e melancdélico, que explicaria a regulacdo das emocdes
e a formacdo da personalidade das pessoas. Hipdcrates também formulou a
primeira categorizacdo nosologica dos transtornos mentais. A descricdo e a
definicdo da melancolia, mania e da paranoia (SOUZA; LACERDA, 2012, p. 17-
18).

A melancolia € um termo proveniente do grego Melan (Negro) e Cholis
(Bilis), isto é, melancholia, significando, portanto, bile negra. Ela é classificada
por Hipdcrates a partir de um conjunto de sintomas: “averséo a comida, falta de
animo, insénia, irritabilidade e inquietagdo” (CORDAS, 2002, p. 20). Aristételes
ratifica o modelo proposto por HipOcrates e acrescenta que, enquanto o
excesso de bile negra resulta em estados graves de doenca mental, uma
quantidade menor ou um desequilibrio menos acentuado resulta em um
temperamento melancolico (RADDEN, 2000).

As ideias de Hipdcrates irdo perdurar por um longo tempo. No periodo
de ascensdo do Império Romano, o médico romano Galeno Pérgamo reitera a
teoria dos quatros humores definida pelo médico grego vinculando os quatros
elementos (ar, fogo, terra e dgua) com os fluidos (bile amarela, bile negra,
fleugma e sangue), qualidades (quente, amido, frio e seco) e humores (colérico,
fleugmatico, sanguineo e melancélico). Segundo o médico romano, o equilibrio
entre os fluidos e as qualidades formaria os tracos do temperamento de um
individuo e as suas propensdes. Enquanto o desiquilibrio excessivo provocaria
as doencas (CORDAS, 2002).

No inicio da Idade Média, com ascensédo do pensamento teocéntrico, as
ideias dos médicos grego e romano foram abandonadas. Os transtornos
mentais passam a ser inseridos na demonologia do periodo. O monge lonnes
Cassianus institui o termo acidia, palavra de origem grega que significa “estado
de descuido”, para denominar estados diversos de apatia, preguica, indoléncia,
negligéncia e enfraguecimento, de modo que essa palavra pode ser
considerada um termo medieval para a melancolia. Sdo Gregério Magno inclui
a acidia entre os sete pecados capitais, logo, sujeito a peniténcia. Sdo Tomas de
Aquino, foi mais sensivel as questdes que envolvia a melancolia. A superacdo da
acidiapoderia significar (SOUZA; LACERDA, 2012, p. 19).

No inicio da Idade Moderna, surgir um novo pensamento alternativo em
relacdo a melancolia. Uma corrente que ird se opor a0 mesmo tempo as
explicacbes medievais apoiadas pelas relacdes sobrenaturais e teorias humoral
de Hipdcrates. A obra A anatomia da melancolia de Burton publicada em 1621
tornou-se um estudo classico sobre a depresséo.

As ideias lluministas no século XVIII orientada pela emergéncia do
racionalismo produziu mudancas de paradigmas conceituais. As abstracdes
dedutivas comecaram a dar lugar para fundamentacdes empiricas. Pesquisas
na area médica como a do anatomista alemdo Hermann Boerhaave (1668-
1738), séo influenciadas por modelos de funcionamento mecanico e hidraulico,
uma contribuicdo da filosofia mecanica de Newton. O médico escocés William
Cullen (1710-1790), precursor no uso do conceito de neurose, contesta essa
concepcao mecanica do homem e estabelece suas teorias sobre saude e
doenca mental por meio do sistema nervoso. O conceito de melancolia
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defendido por Cullen era baseado num desequilibrio entre diferentes partes do
cérebro, limitando as faculdades cognitivas como o julgamento e a articulagéo
de ideias. Essa viséo substituia a teoria dos humores galénica ainda presente
(LAWLOR, 2012).

O século XIX foi marcado pela institucionalizagdo do conhecimento
cientifico. Neste contexto, o conceito do termo melancolia que havia se
popularizado comecou a ser questionado. Novas classificagbes surgiram como
insanidade afetiva, proposto por Maudsley (1835 a 1918), e lipemania, apontado
por Esquirol (1772 a 1840). Foi no século XIX também que se difundiu subtipos
de depressdo — melancolia simples e melancolia complicada, com e sem
estupor, ativa e passiva, com e sem delirio. Um novo sistema classificatorio foi
produzido livre de sua validacdo empirica e da demonstracdo de sua funcao
pratica. Nesse periodo historico, Griesinger (1817 a 1868), apresenta um
pensamento divergente dos teoricos da época, passou a defender que as
diferentes formas de insanidade representavam estagios particulares de um
processo patolégico Unico desenvolvido no cérebro. Neste contexto, foi
produzida a hipétese da psicose unitaria (KILOH LG, 1963).

Na virada do século XIX para o XX, as teorias localizacionistas da
psiquiatria alema defendidas por Emil Kraepelin comegam a ganhar forga.
Diante da incapacidade das ideias alienistas e supostos tratamento moral
obterem sucesso, assim como adesao do paradigma fisicalista dentro do campo
meédico, potencializaram o pensamento de Kraepelin. Para o psiquiatra alema
0s transtornos mentais deveriam ser entendidos em comparacdo as doencas
fisicas, isto é, causas singulares para sindromes singulares. Segundo
Kraepelin, os critérios de classificacdo das perturbacbes mentais deveriam
considerar a observacao cautelosa dos fenbmenos visiveis. Neste sentido, a
pesquisa empirica iria, ocasionalmente, indicar as origens orgéanicas/
bioquimicas dos transtornos mentais, sendo as classificacbes os primeiros
passos deste processo (FERREIRA, 2011, p. 80).

Essas primeiras décadas do século XX foram marcadas pela divisdo
conceitual dadepressédo. De um lado a depressédo neurética, que constituia uma
das psiconeuroses e do outro os estados melancoélicos determinados por um
conjunto de sintomas grave associado as psicoses. A depressao melancdlica foi
definida como um distarbio cerebral e os episddios ndo melancélicos eram
denominados como um processo de diversas adversidades psicossociais,
relativas ao modo particular das perdas. Essa corrente de pensamento seria
contraria a abordagem fundamentalmente somética de Kraepelin, Sigmund
Freud e Adolf Meyer (1866 a 1950) assumiram uma posi¢cao mais psicologica. A
depressdao € um problema de salde publica, uma doenca incapacitante que
gera elevados custos aos sistemas de salde. E diagnosticada com base nos
critérios de DSM- IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) que
avalia 9 critérios e dentro desses, 5 devem estar presentes para definicdo de
depresséo (PERITO; FORTUNATO, p. 598, 2012).

O Manual diagnoéstico e estatistico de transtornos mentais (DSM-5), &
um instrumento de auxilio para profissionais de salude e estudantes da area no
diagnéstico de transtornos mentais através de critérios pré-estabelecido.
Atualmente, tais critérios estabelecem a definicAo mais exata de como o0s
transtornos mentais se apresentam facilitando seu reconhecimento pelos
profissionais especializados.

De acordo com o manual, transtorno mental € uma sindrome
caracterizada por perturbagdes significativas na cogni¢cdo, na regulacao das
emocdes ou no comportamento do individuo levando a perda de funcdo nos
processos psicolégicos, biolégicos ou de desenvolvimento subjacentes a
atividade mental (AMERICAN PSYCHIATRICASSOCIATION, 2014).
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Segundo dados da OMS, a depressédo € uma doenca de alta incidéncia
ocupando o quarto lugar em todo o planeta, de origem multifatorial e com
sintomas que variam entrepacientes (BARBOSA, 2020).

De acordo com Glaser et al. A depresséo contribui para 0 aumento da
producdo de citocinas pro-inflamatorias, favorecendo assim o surgimento de
doencas crbnicas nao transmissiveis como alergias, obesidade, doencas auto-
imunes, arterioesclerose e depressédo. Um outro estudo de autoria de Graham
et al., traz uma relacdo entre niveis altos de proteina C reativa (PCR) no
plasma de pessoas com padrdo de comportamento hostil e uma incidéncia
maior de desenvolver doencas cardiovasculares. Ainda evidenciou que, idosos
com transtornos depressivos apresentam respostas inflamatorias prolongadas.
(PASCHOAL; NAVE; FONSECA, 2013)

Para que o cérebro humano tenha um funcionamento saudavel, é
necessaria uma nutricdo continua que contemple niveis adequados de glicose,
vitaminas e minerais, acidos graxos e aminodcidos. Uma alimentacdo
equilibrada é fator essencial para a manutencéo e integridade das membranas
cerebrais e sintese de neurotransmissores. Esse sofisticado 6rgdo, compde
apenas 2% da nossa massa corporal total e usa 20% da energia proveniente do
consumo alimentar e 20% de oxigénio inalado. A glicose & o principal
combustivel usado pelo cérebro e temos uma reserva de glicogénio limitada.
Sendo assim, entrar em um longo periodo de hipoglicemia, prolongada,
especialmente em criancas e recém-natos, pode levar danos brutais na saude
cerebral. Em adultos idosos, observa-se um prejuizo cognitivo com uma
hipoglicemia moderada.

E indispensavel ter uma dieta equilibrada em aminoacidos que
proporcione ao nosso cérebro, condi¢cdes para sintetizar neurotransmissores e
proteinas. Esse aporte que deve ser quantitativo e de qualidade, exerce enorme
influéncia na geracao proteica cerebral. A serotonina, um neurotransmissor de
importante relevancia, responde pelo correto funcionamento do nosso eixo
fome/saciedade, regulacdo do sono, geracdo de bom humor, pressao arterial e
sensibilidade a dor, é sintetizado pelo aminoacido triptofano. A desnutricao, a
perda de energia e a qualidade do fornecimento de aminodacidos sensibilizam
de forma negativa as regides ativas do cérebro na perspectiva metabdlicat
(SHILS; OLSON; SHIKE; ROSS; CABALLERO; COUSINS, p.1338, 2016).

O inicio da vida, é uma fase fundamental em prol do perfeito
funcionamento cerebral no decorrer da nossa existéncia. E na embriogénese
que se inicia o desenvolvimento cerebral e se conclui por um periodo curto
apos o nascimento. Nos humanos, essa fase se completa entre o segundo e o
quarto ano de vida. Estudos com ratos albinos, mostraram que nas 3 primeiras
semanas de vida, o cérebro esta mais exposto 0s possiveis acometimentos do
ambiente, incluindo as influéncias nutricionais. Esse acontecimento, deve-se ao
fato de ser um periodo em que o cérebro tem um desenvolvimento acelerado
(GUEDES; MELLO; TEODOSIO, 2004).

A conexao entre desordens metabolicas e doencas mentais foram
citadas no final do século XIX pelo psiquiatra inglés Henry Maudslev quando
declarou que o diabetes é uma doenca que acomete familias onde também se
encontra a insanidade mental. (BARROS; )

1 Hipotalamo, hipocampo e ganglia basal — (regifes ativas no cérebro do ponto
de vista metabdlico)

O déficit nutricional causa uma desordem estrutural e bioquimica do
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cérebro levando a um prejuizo funcional. A duragéo e a intensidade da privagédo
nutricional, determina o grau de impacto que acometer4a todo nosso
metabolismo, podendo acometer fun¢des basicas como o processamento de
informacdes sensoriais através dos nossos cinco sentidos assim como
execucdo de tarefas motoras. Funcbes mais complexas também podem ser
atingidas, entre elas cognicdo, emocédo, consciéncia, aprendizado e memoria,
sdo processos que podem surgem na infancia e refletir na fase adulta
interferindo na qualidade de vida, mas também na atuag&o do individuo como
ser social (GUEDES et al., 2004).

A dieta em tempos modernos, principalmente no oriente € pobre em
fiboras e micronutrientes e farta de gorduras saturadas, excesso de acuUcar,
carboidratos refinados e produtos industrializados sendo a principal causa do
aumento de diversas comorbidades que atinge a todas classes sociais, etnias,
faixas etarias e culturas. (BARROS, BARBALHO, GOMES, MORAIS, p. 4,
2012).

Disturbios de emocédo e alimentacdo sédo fatores que se entrelacam,
onde as pessoas afetadas buscam suprir no alimento uma possivel
compensacao da privacdo afetiva. Esse comportamento desenvolve estilos de
vida de baixa qualidade, com uma dieta empobrecida que favorece o
aparecimento de transtornos alimentares, sedentarismo e DCNT’s (RABELLO;
AMORIN; FRANCO, 2020).

Um estudo realizado na Clinica de Atencdo Integrada & Saude do
Centro Universitario UNA de Belo Horizonte (2017-2018), com pessoas de
ambos 0s sexos na faixa etaria de 19 a 52 anos e com IMC acima de 25 kg/m2
parametro entre sobrepeso e obesidade, observou-se uma prevaléncia nos
sintomas de ansiedade e depressdo no sexo feminino. Essa prevaléncia
acontece por influéncia dos hormonios que oscilam em varias fases da vida da
mulher.

Obesos sdo mais acometidos por ansiedade e depressdo em relacdo a
pessoas com sobrepeso em uma proporcao de 55% e a depressdo em pessoas
com sobrepeso eleva a possibilidade do individuo se tornar obeso, gerando um
circulo vicioso. Os transtornos de ansiedade ativam o sistema nervoso simpatico
e 0 eixo hipotadlamo-hipéfise-supra-renal que aumenta a sintese de cortisol e
causa alteracdes no apetite levando ao sobrepeso e obesidade (RABELLO,
AMORIM, FRANCO, SOUZA, MONTEZE, p.10, 2020).

Estudo quantitativo, transversal e analitico, analisou o estado nutricional
de adultos e idosos deprimidos, considerou-se a relacdo entre depresséao e a
influéncia de fatores fisicos, psicolégicos, ambientais e qualidade de vida de
individuos entre 28 e 79 anos. Os aspectos relevantes foram qualidade do sono,
energia e fadiga, dor e desconforto, aptiddo para o trabalho, memoria,
concentracdo, sentimentos, aprendizagem, auto-estima, aparéncia, religiao,
seguranca, protecao, recursos financeiros, lazer, relacées familiares e vida
social e sexual. A maioria dos participantes foram classificados com sobrepeso
ou obesidade, magros e eutréficos tinham melhor qualidade de vida, homens e
pessoas sem depressdo também tinham boa qualidade de vida. Godoy e
Adami, reforcam que a obesidade tem alta prevaléncia no Brasil e ocupa o
quarto lugar no cenario mundial, ainda apontam 0s surgimentos conjunto com
DCV que tem como agente causador estilos de vida com regime alimentar
desequilibrado, vida sedentaria, uso abusivo de alcool e tabagismo. Reitera a
importancia de politicas preventivas e educativas pelo 6rgao responsavel, para
a promocéo da saude, seguranca alimentar e nutricional, reducdo de pobreza,
inclusdo social e acesso a populacdo a alimentacdo saudavel. (GODOY;
ADAMI, 2019).
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A nutricdo é de extrema relevancia na saude mental e causam um
impacto importante nos nossos neurdénios. A ingestao equilibrada dos alimentos,
faz toda diferenca na modulacdo das funcdes cerebrais, a inclusdo dos
nutrientes adequados na dieta, resulta em um sistema nervoso equilibrado e
capaz de enfrentar situagbes adversas da vida, além de proporcionar uma
recuperacdo mais rapida em momentos de estresse (PINNOCK, 2017)

Comer é um ato social que envolve diversos contextos como cultura,
condicdes financeiras, acesso a aquisicdo de alimentos, convivio social, soliddo
e ambiente de realizacdo das refeicbes. Sao questbes que devem ter
relevancia na conduta alimentar e quando ignoradas podem comprometer a
ingestdo equilibrada de nutrientes e colocam a saude em risco. (BARBOSA,
2020).

De acordo com o Guia Alimentar para populacao brasileira (MS), alimentar-
se deve ser um habito que proporcione prazer e alegria, um ato social e cultural
que deve contemplar os diversos aspectos dos alimentos como cor, sabor,
textura levando as pessoas com transtornos mentais a construir novos habitos
que irdo modular a saude cerebral. (MS)

AlteracGes da microbiota intestinal tem sido associada ao aparecimento de
diversas enfermidades que afetam muitos 6rgaos, entre eles o cérebro. A forma
como essa conexao intestino-cérebro interfere no funcionamento desse sistema
estd ainda em andamento. Somos suscetiveis a influéncias ambientais e
pensamentos que geram sensaces fisicas, comportamentais e emocionais e
que resultam na formacédo de hébitos e formam uma teiaque entrelacam sistema
nervoso e endocrino. Esse sistema neuroendocrino € permeado pelo
hipotalamo e é responsavel pela homeostase corporal e estimulo de glandulas
que produzem hormdnios com geracdo de impulsos nervosos e regulacéo
quimica hormonal, a resposta a essa interacdo se da nas emocgdes, sensacoes,
comportamentos e reacdo corporal (PEREIRA, GOUVEIA, p. 53, 2019)

Diversos estudos comprovam a relacdo entre transtornos mentais e
deficiéncianutricional, baixos niveis de aminoacidos e minerais, deficiéncia
de &cidos graxos ecomplexo B estdo ligados ao surgimento de depresséo e
ansiedade. Tal fato reforca aimportancia de uma alimentacédo equilibrada e
de politicas publicas de acesso aalimentacdo como fator protetor da protecao
da saude e preventivo de doencas. (Barbosa)Observou-se em pacientes com
diagndsticos de depressdo uma alta prevaléncia de baixos niveis de vitamina
D, sendo controverso sua suplementacao, pois ha estudos quemostram
melhora apds suplementacdo e outros sem resposta positiva. (DOMINGUEZ;
PORTO, 2016)

A mudanca no estilo de vida com adocdo de uma alimentacao
diversificada com frutas, legumes, verduras e proteinas esta associada a
prevencado e melhora dos quadros de ansiedade e depresséo e o inverso desse
padrdo dietético com consumo de muitos industrializados, agucares e muita
gordura produz sintomas mentais indesejados e que estdo associados com o
aparecimento de outras doengas como obesidade (BRITTO, 2018).

A Organizagdo Mundial de Saude, recomenda que devesse assegurar e
promover a saude para que haja um pleno bem-estar fisico, mental e social. A
constituicdo federal ressalta que € direito fundamental do ser humano, ter uma
alimentacdo adequada e é dever do poder publico garantir promover acbes e
politicas publicas que garantam o0 acesso de alimentos seguros para a
populacdo com garantia da seguranga alimentar e nutricional (QUILICI; MELO,
2011)
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Considerac®es finais

As doencas tém historias. Uma delas é a historia da depressao. Desde
da Antiguidade Classica até a Epoca Contemporanea, a melancolia, a tristeza e
a depressao representaram expressoes de diferentes sociedades. Hipdcrates e
seus contemporaneos nao distinguiam a medicina da filosofia. A melancolia era
antes de tudo uma questéo filoséfica. O pai da medicina sugeriu uma nova
interpretacéo das doengas que superava a centralidade do coragdo como causa
das patologias como era sugerido por Aristoteles. O sistema dos quatros fluidos
de Hipocrates orientou por um longo tempo a literatura médica destinada a
compreender as dores da alma.

A surgimento da psiquiatria no século XVIll e a sua institucionalizacéo da
no XIX, produziu um conjunto de conhecimento responsavel por novas
categorizagbes das doencas consideradas mentais. A Psiquiatria redefiniu o
termo melancolia, desfigurando a teoria dos humores de Hipécrates e
Aristoteles. O desenvolvimento das ciéncias bioldégicas assim como
aprimoramento do conhecimento cientifico com novos sistemas classificatérios
transformou a melancolia numa espécie de loucura depressiva.

Freud serd um dos responsaveis por uma nova releitura da depressao
que tem a ver com estudo das narrativas passadas. Uma andlise do sujeito
além da concepcgdo somatica da Psiquiatria. Isto é, adoecer ndo tem causas
somente orgéanicas, ha uma questdo de analise psiquica, na questdo da
depressdo, as causas poderiam ser traumas internos. Experiéncias traumaticas
no passado, mas vividas conscientemente einconscientemente no presente.

Na década de 70 do século XX, a industria farmacéutica apoiou as
pesquisas na éarea da psiquiatria, a depressdo novamente passa a ser
compreendida como uma patologia determinantemente organica. E nesse
contexto que nas Ultimas duas décadas do século é marcada por uma
“revolucao” farmacoldgica no segmento das chamadas doencas mentais, em
particular a depressdo. A psicanalise ndo concorre necessariamente com a
versao organica das doencas da alma, mas se constitui como importante a
aliado dos tratamentos preconizados pela psiquiatria.

Nas duas primeiras décadas do século XXI, a depressdo, assim como a
obesidade, é considerada pela OMS uma espécie de epidemia silenciosa. As
dores da alma séo publicitadas e encontra um espaco maior de discusséo e
possiblidades de novos tratamentos alternativos. Evitar a melancolia, evitar a
tristeza, enfim prevenir a doenca depresséo encontra seriedade nos discursos
sobre qualidade de vida. Fatores como exercicios fisicos e alimentacdo passam
serem considerados como praticas terapéuticas.

Os transtornos mentais surgem em consequéncia da rotina de vida
pessoal, a influéncia da parte emocional e as condicdes econbmicas, 0
individuo precisa estar inserido em um grupo social, tem que ser participativo. A
questao financeira reflete no poder de compra de alimentos, de acesso a
cuidados & saude, acesso ao lazer, esse conjunto: saude financeira, acesso a
alimentos qualitativos, lazer, atividade fisica resultam em uma boa qualidade de
vida onde ha uma significativa reducdo dos riscos de desenvolver TMC’s e
outras doencas.

A uma relacdo entre obesidade e depresséo, grande parte de pessoas
diagnosticadas com depressao tem classificacdo de obesidade, sendo que o
sobrepeso também aumenta o risco de depresséo, € uma relacéo bidirecional.
Individuos na

classificacdo de eutrofia tem qualidade de vida superior e um indice baixo de

322



Volume 92 - Special Edition - ARTICLE | — 2022 FIEP BULLETIN

acometimento dessas doencas. No obeso, a leptina, hormonio da saciedade
encontra-se desregulada e esse desequilibrio interfere na regulacdo do humor.

Portanto, € de extrema importancia para uma boa salude mental, o
controle do peso corporal através de uma alimentacdo balanceada que
contemple nutrientes que modulem o perfil bioquimico e gere uma boa saude
mental. E importante ressaltar que junto com a alimentacdo, é necessario um
conjunto de outras acdes para obtencdo de uma efetiva qualidade de vida e
que esses cuidados devem ser permanentes.
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