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Resumo: A partir do século XVII a infancia passou a ser mais valorizada. Alguns
autores descrevem as nogbes sobre o desenvolvimento infantil, entre eles
Freud, Winnicott, Melaine Klein e Bowlby. O vinculo estabelecido na relagdo
sera por meio do contato entre recém-nascido e a mae e dos primeiros
cuidados com a crianga. O alimento é um elo de ligagdo da mae com seu filho,
que nao serve apenas para a saciagdo da fome, assumindo nessa relagédo
significado de conteudo psiquico, ja que o contato e calor humano contribuem
para suas reagoes futuras, como forma de compensar frustragdes, sinal de
afeto, entre outros. A boa qualidade na relagdo entre mae e bebé induz ao
melhor desenvolvimento social e cognitivo da crianca. O vinculo mae-bebé
ruim aponta para um menor controle do ego, relacionado com o controle de
peso e niveis mais baixos de desenvolvimento cognitivo infantil.
PaLAvRAs-cHAVE: Vinculo; Mae; Bebé; Alimentacgéo.

ABsTRACT: Infancy has been more valued since the 17" Century. Some authors
such as Freud, Winnicott, Melaine Klein, and Bowlby describe notions regarding
infantile development. The relationship link will be established as a result of the
contact between the newborn and the mother, and its first care. The food is a
connector link between the mother and her son, and it is not only for hunger
satisfaction, presenting a psychic meaning in this relationship as the human
contact and warmth contribute for future reactions as a way of compensating
frustration, signs of affection, etc. The good quality mother/baby relationship
induces to the child’s better social and cognitive development. A bad mother/
baby link points out to lower control of the ego related to body weight controlling
and lower levels of infantile cognitive development.

Keyworbps: Link; Mother; Baby; Feeding.
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INTRODUGAO

O presente trabalho aponta de que maneira
o vinculo entre mae e bebé pode ter reflexos na
relacdo posterior que a crianga estabelecera com
os alimentos. Pode-se observar que ja no inicio
da vida ocorre a transformagdo do vinculo, pois
primeiramente o vinculo € o da gestacéo, e a partir
do nascimento, o que era algo unificado passa a
existir em duas pessoas. Essa transformacdo é o
fator de estudo para entender as consequéncias para
a alimentagao.

Os dados bibliograficos ordenados permitem
dedugdes no campo do psiquismo infantil, inclusive
podendo servir de anadlise para que a futura mae,
engajada no processo materno, tenha subsidios para
a criagao do filho. O psicologo fornece auxilio em
sua pratica clinica, para compreender este vinculo
tdo importante e as marcas deixadas no psiquismo,
demonstrando a possivel origem dos transtornos
alimentares do ponto de vista psicoldgico, de acordo
com uma orientacao psicanalitica sobre o tema. De
forma sintética, pode-se dizer que o objetivo deste
trabalho é relacionar a alimentagdo da criangca na
primeira infancia como sendo um reflexo do vinculo
existente entre a mée e o bebé.

Sobre o tema foi necessario: compreender a
definicdo de infancia; identificar as possiveis formas
de desenvolvimento da relagdo entre mae e bebég;
identificar as caracteristicas do vinculo mée-bebé e
os alimentos durante a primeira infancia; conhecer
algumas caracteristicas de disturbios como obesidade
e inapeténcia e seus indicadores.

N&ohaviarelatossignificativos sobrecriangas,
mas, aos poucos, foi aumentando a importancia da
fase infantil, sendo que apenas a partir do século
XVIII e XIX o assunto se tornou relevante e foco da
atencdo para todas as areas cientificas. As nogdes
sobre o desenvolvimento infantil foram reunidas a
partir dos psicanalistas Freud, Winnicott, Melaine
Klein e Bowlby. Freud, por exemplo, evidencia a
importancia da sexualidade infantil. Acreditava que a
libido amadurecia nos individuos por meio da troca de
seu objeto. Winnicott destaca que o bebé necessita
de condi¢oes especificas e dos cuidados maternos
para se tornar um “ser”. A psicanalista Melaine Klein
considera que o amor e o 6dio se expressam através
do trato que a mae tem com o bebé e leva a um tipo
de unidade que se baseia no inconsciente da méae
e da crianga, em intima relagdo entre si. Bowlby
enfatiza que os comportamentos que compdem um
dado padrao de apego operam segundo “modelo
interno de funcionamento”, construido a partir da
relagdo com a figura de apego no inicio da vida, que
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guiarao as relagdes futuras.

Visualizou-se a linha imaginaria que une
mae-filho, formada por uma quantidade enorme de
constructos, como autoconfianga, seguranga ou medo
e outros sentimentos. A partir da defini¢gdo de vinculo,
em didatica progressiva, é possivel fazer inferéncias
fundamentais para compreender a tematica mae-
bebé-alimento, passando pelos aspectos alimento-
vinculo, pelo significado simbdlico do alimento e pela
importancia da pulséo oral.

Os disturbios alimentares s&o identificados,
permitindo entender as conseqliiéncias negativas
para a alimentacdo oriundas da relagdo méae-bebé.
Sao considerados disturbios a inapeténcia alimentar
e a obesidade infantil, reflexos do desenvolvimento
do infante e de sua forma particular de se vincular ao
agente cuidador (seja a mae bioldgica, ou qualquer
outro que venha a desempenhar tal fung¢éo). Ainda
sao citados indicadores que podem comprometer o
vinculo mae-filho, isto porque foi observado, durante
o estudo, que ndo apenas a atitude materna ou as
caracteristicas do bebé podem enfraquecer o vinculo
mae-bebé&, mas muitos outros atores psicossociais
contribuem para isso.

Referéncial teérico

No que concerne a histéria da infancia, para
que se situasse no tempo, encontrou-se em Ariés
(1981) que o sentimento de infancia nao existia, mas
as criangas ndo eram negligenciadas, apenas néao
havia lugar para elas ho mundo.

Para entender ‘“vinculo” encontraram-se
definicdes importantes, a seguir descritas.

De acordo com Bowlby (2002), é em termos
de relagbes objetais que o tema vinculo entre mae
e bebé e perda desse vinculo é discutido pelos
psicanalistas. Para construir sua teoria, Bowlby se
utiliza dos termos “apego” e “figura de apego”. E,
de acordo com ele, o apego € caracteristica que
acompanha o individuo durante sua vida toda, mas
que é mais evidenciado nos primeiros anos de vida.

Para Winnicott (1982), a questao alimentar
tem relagdo direta com o vinculo afetivo e
emocional entre mae e bebé. Considerando que
as circunstancias para um desenvolver saudavel
estejam atendidas, arelagdo do recém-nascido com a
mae é algo de notavel particularidade que a ninguém
cabe questionar se esta certo ou errado. A mae sabe
exatamente das necessidades do filho e este sabe
exatamente do que a mae é capaz de |he prover
e, naquela fase, a amamentacdo € um exemplo de
mutuo entendimento.

Freud (1980), referente a sucgéo, observou
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que a crianga vive uma experiéncia com um objeto, o
seio materno, que deu a conhecer ao bebé um prazer
que ele mais tarde reproduz auto-eréticamente.
Segundo Freud (1980), no comeco, a libido infantil
estd ligada a um objeto e amalgamada com a
amamentagao; mais tarde, destaca-se dessa funcao
auto-preservativa e do objeto.

Klein (1991) fala sobre o seio Bom versus
Mau, sintonia entre inconsciente da mae e bebé. O
recém nascido percebe o préprio corpo como um
prolongamento da mae; e a mae ainda o considera
(o bebé&) como parte de si. A relagéo vincular precisa
dar-se de forma saudavel. Nesse sentido cresce
muito a responsabilidade da mae e de seu espelho
com ou no filho.

Para entender alimentacdo e relagdo com
vinculo, buscou-se a compreensdo do alimento de
um angulo psicanalitico, excluindo a fungéo Unica de
saciar a fome.

Segundo Sales (2005), a constituicdo do
sujeito ocorre por meio de duas operagdes: alienacao
e separacgao. O bebé nasce e fica alienado a sua mae,
depende dela o tempo todo e a mae corresponde
dando atencdo e suprindo essas necessidades. A
comida pode ser o que aliena a mae e a crianga ou o
oposto, vir para separar, seja por excesso ou rejeicao
ao alimento.

Kusnetzoff (1982) afirma que, na fase inicial,
0 bebé ndo consegue distinguir o que é exatamente
a origem do estimulo, qual a diferenga entre o tocar e
o ser tocado, o falar de uma pessoa, enfim ndo pode
diferenciar o que é uma boca, uma perna ou uma
mao. Ele ndo consegue distinguir se o estimulo vem
de dentro dele ou se vem de outra pessoa.

D’Andrea (1996) identifica que a alimentagéo,
nesse periodo, ndo deve ser entendida como uma
simples incorporagao de material nutritivo para que a
vida se torne possivel, mas a importancia do contato
e do calor humano envolvidos pela figura materna,
isto &, toda a gama de afetos que acompanha esse
ritual sdo experiéncias sofridas pelo ser humano, que
contribuem para suas reagdes futuras. Nessa fase, a
mae é a Unica fonte de satisfagdo da crianca, é pela
atitude materna que criara sua configuragédo do mundo
em termos orais, utilizando-se dos mecanismos de
introjecao e projecéo. Se o seio for gratificador, uma
imagem gratificadora € introjetada. Se o seio for
frustrador, a imagem negativa é introjetada.

Além disso, foram encontradas, em
tedricos importantes, explicagbes sobre o0s
disturbios alimentares de inapeténcia e obesidade,
permitindo correlagdes com o vinculo mae e bebé e
alimentagao.

Noébrega (2007), por exemplo, indica que a

Relacdo méae-bebé...

recusa alimentar € um quadro que mobiliza angustia,
sentimentos de frustragdo e sensacao de impoténcia
nos pais, levando-os a utilizar medidas coercitivas
que s6 agravam o sintoma alimentar da crianga e
tornam o ambiente doméstico extremamente tenso.
As refeigbes e os alimentos sdo sempre associados
a um confronto.

Macedo, Bello e Palha (2002) afirmam que
a observacado de conflitos nas relagdes familiares
e as duvidas maternas quanto ao manejo na
alimentagao sdo a maior parte dos casos na anorexia
comportamental. A dificuldade de impor limites e as
diferencas e gostos de cada individuo trazem também
reflexos na vida alimentar. Pais que ndo deixam seus
filhos comerem sozinhos também foi outro fator
detectado. A crianca também tem um descontrole
no processo de fome e saciedade e, na maioria
das vezes, € a mae que coloca uma quantidade
exacerbada de alimento no prato do bebé.

Conforme Debray (1988), o conflito que se
estabelece em torno da alimentacdo esta ligado a
oposi¢ao que a crianga estabelece com seu meio
com intolerancia a posi¢gao passiva, ndo aceitando
ser forgada ou penetrada. Sdo meios que a crianca
encontra para se manter na onipoténcia e controlar
sua mée do jeito que quer.

Spada (2005) diz que nem sempre o ser
humano ingere comida como alimento, sendo o objeto
de gratificacdo dos instintos, variavel. Uma intensa
troca de experiéncias frustradoras e amorosas ocorre
quando a crianga busca o seio da mée, e nao esta
envolvida apenas a satisfagdo alimentar. Essas trocas
serdo vividas como prazerosas e desprazerosas.
Para a psicanalise isto é identificado com uma série
de processos mentais complexos, formando a base
psicoldgica da rejeicao.

Spada (2005) declara que a relacdo mae-
bebé nos primeiros meses sera muito significativa
para o futuro da crianga com relacao as frustragdes.
A mae, sabendo lidar com a transicdo do ser e nao-
ser do bebé, muito provavelmente vai conseguir
passar uma saudavel relagdo de nao completude,
permitindo perceber a falta e a vivenciar naturalmente
a frustragéo.

A comida serve para o obeso, portanto,
como objeto externo de adicdo na tentativa de
suprir uma auséncia. Mas tais objetos sdo apenas
uma ajuda temporaria, pois nao tém consisténcia
para continuidade, sao tentativas somaticas e nao
psicolégicas para superar uma auséncia de afeto.
O obeso tenta, assim, reparar um ego danificado
e a busca passa a ser compulsiva, sem descanso,
daquele objeto.
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CONCLUSAO

Da analise feita sobre o vinculo entre mae
e bebé e seus reflexos na alimentagcao da primeira
infancia, concluiu-se que nado se tratou apenas de
entender o alimento para a satisfacdao da fome,
simplesmente como alimento necessario para a
sobrevivéncia (no sentido fisiolégico). Muito mais,
ele é importante elemento para o vinculo mae-filho
e assume significado de conteudo psiquico, como
forma de compensar frustragdes, sinal de afeto, entre
outros.

As criangas aprendem ao longo de suas
vidas que a comida serve para aliviar tensdes. Foram
treinadas a receber o alivio pela boca, mamando ou
com chupetas, ou com dedos na boca. Devido a
interagcdes de caracteristicas familiares e contextos
sociais, as razbes desse comportamento s&o
bastante complexas, além do fato de que, segundo
a faixa etaria, pode-se ter uma causa preponderante
para o quadro de inapeténcia.

E pela recusa do peito ou da mamadeira que
0s primeiros sintomas dos transtornos alimentares
podem aparecer logo no periodo de lactancia.
Algumas criangas demonstram apenas passividade
diante da comida, nao realizam o movimento de
sucgao e, depois de algum tempo, negam-se a comer.
As causas podem ser fisiolégicas, como também
podem ser psicolégicas, como uma reagao negativa
automatica desencadeada pela ansiedade da mae,
ou ainda por ocasido do desmame do seio materno,
manifestando-se além da recusa, choro, agitagao,
vomito.

As vezes, a recusa alimentar da crianca
reflete uma caréncia de atengdo materna. As reacoes
dos pais sdo de extrema importancia diante dessas
dificuldades alimentares da crianga. Normalmente os
pais se desesperam diante da inapeténcia de seus
filhos, mas se reforgam a alimentagdo com extrema
rigidez, criam-se circulos viciosos em que a hostilidade
e tensdo passam a predominar, convertendo os atos
de comer em verdadeiras lutas entre os pais e a
crianga.

E errado excluir totalmente um grupo de
alimentos e aceitar o fato: “Meu filho ndo come ou
ndo gosta’ porque, muitas vezes, a crianga nao tem
a oportunidade de provar o alimento repetidamente,
0 que intensifica a aceitagdo. Mas seus pais
erroneamente interpretam a rejeicao precoce como
uma averséo fixa e persistente.

Portanto, em vez de refletir uma falta de
colaboracéo, a recusa alimentar pode ser encarada
como um fendmeno normal e esperado, desde que
ndo cause danos secundarios, como retardo no
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crescimento e/ou deficiéncias nutricionais.

A participagdo da mae no processo da
alimentacdo é de fundamental importancia, ja que
as repercussoes de suas atitudes podem acarretar
sérias consequléncias para a crianga. Maes com
histérico de depressdo e transtornos alimentares
tendem a apresentar filhos com maior risco de
padrdes alimentares inadequados, assim como
pais exigentes podem favorecer o aparecimento de
dificuldades no processo alimentar, por exercerem
maior controle sobre o que seus filhos comem.

Pode-se afirmar que o vinculo mae-bebé
influencia na alimentagao, pois muitas vezes a crianga
deixa de comer para que a mae se ocupe dela, ou
justamente o oposto, pode comer em demasia como
forma de gratificagéo, considerando a comida como
representante simbodlico da presenga e do amor
materno. Seja pela escassez ou pelo excesso, o
alimento é o significante que a mantém em conexao
com a mae.

Infere-se, assim, que essa dindmica entre
mae e bebé iniciada desde a gestacgéao, e esse vinculo
que acaba se estabelecendo durante aamamentacao,
o0 desmame e a introducéo a novos alimentos, sdo de
suma importancia no fator obesidade e inapeténcia
na primeira infancia.

Tanto a anorexia como a bulimia sao
patologias muito comuns nos consultérios médicos.
Se os sintomas desses disturbios forem trabalhados
com atitude preventiva, talvez os pais possam evitar
os estagios avangados de tais patologias.

Confirma-se a dificuldade dos pais para
compreender certas necessidades dos filhos, haja
vista que é bastante complexa a arte de criar. Dai
surge a atual importancia do profissional psicologo,
podendo contribuir, orientando essa compreensao
e sugerindo condutas para resolver problemas
atinentes aos disturbios alimentares.

O trabalho realizado apontou o quanto as
relagbes mae-bebé interferem no desenvolvimento
nutricional; porém, constatou-se ainda, que as
causas nao se limitam apenas ao vinculo, mas
também a muitos outros fatores interligados ao
vinculo como: dificuldade em desempenhar o papel
materno; ambiente familiar atual desarmonico; falta
de interagdo com o feto; complicagcbes perinatais;
nao domir bem; choro intenso; cdlicas.

A presente pesquisa contribui para aumentar
a compreensao sobre os disturbios alimentares, pois
esses vém aumentando significativamente. N&o se
deve analisar apenas esses disturbios pelos padrdes
de beleza apresentados pela sociedade, mas deve-
se dar maior significado, analisando a histéria de vida
do sujeito e seu conteudo psiquico.
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De um modo geral, esta pesquisa abre
possibilidades de um trabalho em equipe com outros
profissionais: médicos, nutricionistas, e outros.
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