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AMOR SAUDAVEL E PATOLOGICO:
DESDOBRAMENTOS NEUROBIOLOGICOS

HEALTHY AND PATHOLOGICAL LOVE: A
NEUROBIOLOGICAL APPROACH

O sentimento do amor é a varidvel mais importante da vida afetiva entre duas
pessoas. Uma boa relagdo entre um casal deve centrar em adminiculos de
sobrevivéncia afetiva, como respeito, confianca, desejos, gostos, humor, dentre
outros. Partindo dessa perspectiva, cada pessoa possui maneiras diferentes de
vivenciar e sentir o amor em um relacionamento, seja saudavel ou patoldgico.
Com base nisso, este estudo conceitua 0 amor patolégico como a dependéncia
da pessoa amada acompanhada de sentimentos de baixa autoestima e
obsesséo. Entende-se, também, que o amor saudavel € uma emocao sadia. Este
estudo delimita-se a uma perspectiva neurobiolégica e apresenta sua
problematizacdo engendrada na vivéncia humana em suas relagbes amorosas,
tendo como objetivo descrever os desdobramentos neurobiolégicos positivos ou
ndo do amor em circunstancias saudaveis e patoldgicas. De forma crivel, esta
pesquisa faz compilacéo tedrica do atual cenario cientifico do amor por meio de
estudos e literatura pertinente. Menciona-se ainda que, metodologicamente, este
estudo tedrico e tedrico-reflexivo se torna pertinente a partir da conscientizagao
da necessidade de avancos na discussdo sobre a tematica abordada sob a
perspectiva neurobioldgica. Conclui-se que tanto o amor saudavel quanto o amor
patolégico possuem desdobramentos neurobioldgicos positivos e negativos,
perpassando por aspectos fisiologicos, comportamentais e psiquicos
decorrentes da obsessdo, do controle, da abstinéncia e da tolerancia. No
entanto, entende-se, aqui, que o amor nao deve ser transformado em algo
puramente racional ou em um fenémeno absolutamente biol6gico, mas, sim,
desvendado em suas diversas dimensdes biopsicossociais.

Amor saudavel. Amor patoldgico. Neurobiologia.

Love is the most important feeling of the affective life between two people. The
healthy relationship between a couple should focus on affective survival, such as
respect, trust, desires, likes, humor, among others. From this thought, each
person has different ways of experiencing love in a relationship, whether healthy
or pathological. Faced with this, this study conceptualizes pathological love as
the dependency of the beloved person accompanied by feelings of low self-
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esteem and obsession. It is also understood that healthy love is a healthy
emotion. This study delineates itself to a neurobiological perspective and
presents its problematization in the human experience in its amorous
relationships, aiming to describe the positive or negative neurobiological
characteristics of love in healthy and pathological circumstances. This research
makes theoretical compilation of the current scientific scene of love through
studies and pertinent literature. Methodologically, this theoretical-reflexive study
becomes pertinent from the awareness of the need for advances in the
discussion about the topic approached from a neurobiological perspective. It is
concluded that both healthy love and pathological love have positive and
negative neurobiological characteristics, ranging from physiological, behavioral
and psychic aspects due to obsession, control, abstinence and tolerance.
However, it is understood with the realization of this study that love should not
be transformed into something purely rational or an absolutely biological
phenomenon, but rather unveiled in its various biopsychosocial dimensions.

KEYWORDS: Healthy love. Pathological love. Neurobiology.

INTRODUCAO

Todas as pessoas possuem sentimentos, positivos ou ndo. Logo, todas as
pessoas, um dia, experimentam as dores e os prazeres do brilho no olhar ou
cedem ao aconchego de um abrago confortante, tornando-se capazes de
sonhar, amar e experimentar diferentes emog¢des. Isso acontece porque tanto
0s sentimentos positivos como 0s negativos sdo evocados com estimulos
sensoriais, cheiros e visbes (FABICHAK, 2016). Ao longo da vida, néo
demonstrar sentimentos pode ser indicativo de transtornos emocionais que
desencadeardo frieza e racionalidade em excesso.

Ao estudar a mente, a psicologia a separa, tradicionalmente, em fungfes
cognitivas, afetivas e volitivas. Os sentimentos estdo mais ligados as funcdes
afetivas, pois tais fungdes “[...] se referem a esfera das emogoes: estado, fungéo
ou condigdo de carater genericamente emotivo, referindo-se a qualquer emocao,
afeto ou paixao” (ABBAGNANO, 2007, p. 20). Dai a relevancia do afeto para
compreender os sentimentos de outra pessoa.

Diante disso, com a evolugéo da ciéncia, diversos estudos neurobioldgicos tém
buscado compreender os desdobramentos, positivos ou negativos, dos
sentimentos na vida das pessoas. De acordo com Esperididao-Antonio et al.
(2008), a partir do desenvolvimento de técnicas especializadas em pesquisas
neurofisiolégicas e em neuroimagens, tem-se ampliado o leque de interesse pelo
estudo das bases neurais dos processos envolvidos nas emogoes,
reconhecendo-se a relevancia de um sistema cerebral primordial ao
processamento emotivo: o sistema limbico.

A expanséo dos estudos neurobioldgicos auxiliou a sublinhar a relevancia dos
conceitos sobre sentimentos, contribuindo para estudar a maneira como cada
pessoa € influenciada por outras no que diz respeito a caracteristicas
fisiologicas, comportamentais e psiquicas. Autores como Cezar e Juca-
Vasconcelos (2016) destacam que o0s sentimentos possuem uma avaliacao
pessoal e uma tentativa de encaixe especifico em um esquema mais amplo
dentro das proprias experiéncias do sujeito, envolvendo compreensdo e
integracao.

Com base na histéria pragmatica do ser humano em suas relagdes amorosas,
ao longo do tempo, tem-se a ciéncia, de forma paulatina, tentando desvendar
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nuances sobre o objeto dito “amor”. Na antiguidade, quando homens e mulheres
se abrigavam em grutas e cavernas, eles refletiam, rudimentarmente, sobre o
amor.

[...] € desse homem primitivo: um bipede, peludo, de feicdes
duras, atarracado e coberto por peles, grunhia sua felicidade e
excitagdo ao arrastar a amada pelos cabelos e leva-la,
‘romanticamente”, a sua caverna, para um encontro amoroso ao
lado de uma fogueira acolhedora [...] (FABICHAK, 2016, p. 18).

Diante de tal histérico, pode-se aferir que séculos se passaram e novamente
aconteceram mudancas na tentativa de se fazer a melhor opgéo de escolha
entre homens e mulheres. De acordo com o antropélogo Alan Donald James
Macfarlane (1990), da Universidade de Cambridge (Estados Unidos), homens e
mulheres, por volta de 1700, eram estimulados a escolher com quem desejariam
se casar ou nao. Isso aconteceu principalmente em consequéncia da ascensao
da burguesia, pois a unido afetiva ndo levava apenas a questao da procriacao e
do status “politico-religioso-social’, mas também ao individualismo e a
expectativa de que a outra pessoa correspondesse a reciprocidade do
relacionamento amoroso. Isso mudou para sempre 0s papeéis sociais de homens
e mulheres nos relacionamentos conjugais, com reflexos profundos na maneira
de pensar até os dias atuais.

Nesse hiato, durante o século XX, o foco cientifico do amor migrou da satisfagédo
matrimonial para o amor romantico, voltando-se as questdes como 0 processo
de escolha de um parceiro especifico e de que formas a personalidade e as
experiéncias em relacionamento anteriores influenciam esse processo (PINTO,
2017). “Apesar desses avangos, muito se tem discutido sobre a possibilidade de
se tratar, cientificamente, as questdes relativas @ emogéo [...]” (ESPERIDIAO-
ANTONIO et al., 2008, p. 56). Farisco (2017) enfatiza que a neurociéncia tem
dado passos importantes para explicar as bases neurobiol6gicas da cognicgéo,
das emocgbes e dos comportamentos. Todavia, quando se trata do amor, a
neurociéncia ainda necessita ampliar varios estudos.

Do ponto de vista de Abend (2018), a neurociéncia do amor € um campo
crescente de pesquisa que sO recentemente se tornou objeto de investigacdes
cientificas rigorosas. O mesmo ponto de vista é descrito pelo International
Graduate Program Medical Neurosciences (2014). Ele destaca que, mesmo que
psic6logos e neurobiologistas consigam correlacionar regides do cérebro e
atividades do sistema nervoso com os sentimentos do amor, identificando a
quimica cerebral responsavel pelo surgimento das emocgdes, a ciéncia ainda
esta muito aquém de definir o real significado desse sentimento. Desta maneira,
a neurociéncia do amor caracteriza-se como um campo de estudo complexo e
recente.

Pinto (2017) descreve que, dentro da neurociéncia, hd uma area muito
dispendiosa a ser estudada: a neurobiologia do amor. Para Carvalho (2017),
nesse contexto, ao se referir ao conceito de “amor”, nota uma pluralidade e
multiplicidade literaria de abordagens tedricas buscando entender as alteragdes
fisiolégicas e as consequéncias desse sentimento na vida das pessoas, tanto
em uma visdo saudavel, como em uma visdo patolégica. O amor saudavel é
definido por Lino (2009, p. 3) como “[...] uma emogao agradavel que da acesso
a um estado de tranquilidade e estabilidade emocional, permitindo o acesso a
uma relagédo saudavel e feliz entre duas pessoas [...]". J& o amor patoldgico é
conceituado, pelo mesmo autor, como a dependéncia do ser amado
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acompanhado de sentimentos de baixa autoestima e obsessdo. Entende-se,
desta maneira, que o amor saudavel € uma emocéo sadia e 0 amor patoldgico
um sentimento dependente, caracterizando-se em uma relagéo dicotdmica.
Nesse contexto, Riso (2014) problematiza ressalvando que a sociedade é
cumplice do “mal do amor”, muito caracteristico de uma coletividade que passara
por experiéncias do amor patolégico. Conforme pensamento de Sinay (2012, p.
13), “[...] O mal do amor passou a ser uma descrigdo glamorosa da angustia
sentimental [...]". Essa angustia sentimental, citada por Sinay (2012), e considera
por Sophia, Tavares e Ziberman (2007), pode, muitas vezes, levar a pessoa a
manifestar o amor em sua fase patoldgica, uma vez que apresenta certa
caracteristica do amor patoldgico, alivia a angustia de ter que dar conta de si
mesmo ao acreditar que o(a) parceiro(a) trara significado para sua vida. Desta
maneira, as pessoas podem estar sujeitas a um quadro de dependéncia afetiva.
Partindo dessa perspectiva, cada pessoa possui maneiras diferentes de
vivenciar e sentir o amor em um relacionamento, seja em niveis saudaveis ou
patoldgicos. Pinto (2017) ressalva que Sigmund Freud (1856-1939) foi o pioneiro
no campo da neurociéncia ao estudar o amor, na primeira metade do século XX,
mas foi s6 a partir de 1960 que a psicologia passou a se preocupar com os tipos
de amor. Martins-Silva, Trindade e Silva Junior (2013), Sophia (2008) e
Sternberg (1988) apontam que existem diferentes tipos e estilos para os quais o
amor é direcionado. Como exemplos de tipos, tém-se 0 amor materno, paterno,
romantico, afetivo, companheiro, inconsequente, consumado, vazio, dentre
outros. J& como exemplos de estilo, ttm-se o eros, ludus, estorge, agape,
pragma e mania.

Dadas as diversas formas de amor existentes, um tipo de amor merece aporte
valorativo especial para o desenvolvimento deste estudo: o amor afetivo entre
duas pessoas. Dentro da infinita esfera dos elementos com os quais o ser
humano se relaciona a todo o instante, o relacionamento com outro ser humano,
principalmente o afetivo, € o mais relevante catalisador ou ativador da verdade,
pois é por meio do relacionamento que o ser humano amadurece e evolui
(BABA, 2017). Assim, tendo em vista sua abordagem complexa vinculada aos
aspectos emocionais e a dependéncia extrema que impede duas pessoas de
estabelecer relagbes amorosas adequadas, surge o seguinte questionamento:
Quais os desdobramentos neurobiolégicos positivos ou ndo do amor saudavel e
do amor patoldgico no relacionamento afetivo entre duas pessoas?

Este estudo delimita-se a uma perspectiva neurobioldgica e apresenta sua
problematizacéo engendrada na vivéncia humana em suas relagées amorosas,
tendo como objetivo descrever os desdobramentos neurobioldgicos positivos ou
ndo do amor em circunstancias saudaveis e patoldgicas. De forma crivel, esta
pesquisa faz compilacéo tedrica ao atual cenario cientifico do amor por meio de
estudos e literatura desenvolvidos nos Ultimos anos. Menciona-se ainda que,
metodologicamente, este estudo tedrico e tedrico-reflexivo se torna pertinente a
partir da conscientizacdo da necessidade de avanc¢os na discussédo sobre a
tematica abordada, pois ha ainda escassez de estudos cientificos relacionados
a area. Nota-se, também, que a percep¢do humana, no que tange as sensagées
amorosas, ja subsidia, por si s8, necessidade de amplo coléquio a um assunto
em constantes descobertas cientificas.

A partir desse engendro metodoldgico, denota-se 0 amor como sentimento a
qual grande parte da humanidade esta submetida possivelmente por condi¢cées
sociais, biolégicas, instintivas, entre outras. Diante de um péantano afetivo tdo
recorrente alimentado pelo comportamento social com falsas ideias sobre o
amor, este estudo também se justifica pela necessidade de desmitificagdo de
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que as pessoas precisam “sofrer por amor”, cujos protagonistas tornam-se
vitimas do “mal do amor” até o ponto de ficarem alienados de si mesmos e
submissos ao outro.

CONSIDERACOES SOBRE DEPENDENCIA AFETIVA

O sentimento do amor é a variavel mais importante na equacgdo da vida afetiva
entre duas pessoas. Uma boa relagdo entre o casal deve centrar em adminiculos
de sobrevivéncia afetiva como respeito, confiangca, desejos, gostos, humor,
dentre outros. Segundo Carvalho (2017), um relacionamento tido como
“saudavel” é aquele que promove o bem-estar do casal por meio de uma
parceria sentimental respeitosa, sem individualismo exacerbado, nem a
abnegacéo total de si em nome do outro. No entanto, para Riso (2014), quando
h& apego afetivo, pode-se configurar um quadro de dependéncia afetiva, pois a
obediéncia devida, a adesdo e a subordinagdo, que caracterizam o estilo
dependente, passam a fazer parte da rotina do casal.

A natureza multifacetada da dependéncia afetiva traz efeitos progressivos e
cronicos ao dependente. Muitos autores costumam comparar a dependéncia
afetiva a dependéncia de substancias quimicas por causa de os dois quadros
possuirem caracteristicas comuns que levam as pessoas ao “vicio”. Faur
(2012b) e Gongalves (2010), por exemplo, comparam o apego do dependente
quimico ao apego a um grande amigo, esposa ou namorada. Segundo 0s
mesmos autores, essa dependéncia se torna uma maneira de viver em um
continuo relacionamento autodestrutivo que pode terminar em doenca, crise
psicotica, loucura e até a morte.

Tendo em vista o idedrio anteriormente, compreende-se que o amor, em um
estado de dependéncia afetiva, leva a comportamentos e pensamentos
obsessivos que ndo passam despercebidos (MARTINS-SILVA; TRINDADE;
SILVA JUNIOR, 2013). Quando o amor caracteriza um quadro de “dependéncia
afetiva”, trazendo angustia, intenso sofrimento, desprazer e infelicidade, o
sujeito ja ndo é capaz de ter autocontrole dos sentimentos, colocando em risco
o proprio bem-estar fisico e emocional (SOPHIA, 2008). O desenlace cria um
desejo irrefreavel de repetir a sensacao de estar proximo ao outro gerando um
nivel elevado de estresse capaz de provocar a deterioracdo total da salde
mental do dependente.

Diante disso, a pessoa se desgasta emocionalmente, perde sua autenticidade,
seu proprio jeito de ser e de gostar, até chegar a um momento em que ela propria
percebe sua descaracterizacdo e despersonalizacdo como pessoa (MOURA,
2016; RISO, 2014). Gongalves (2010) explica que o mais peculiar, nessa
situagdo de dependéncia, é que existe um apego muito grande e uma enorme
dificuldade de se tentar resolver o problema. Em decorréncias desses
problemas, o dependente transforma-se em um ser humano infeliz, mal-
humorado, ansioso, raivoso e muitas vezes depressivo.

O repertério de sintomas da dependéncia afetiva, de acordo com o grau de
desespero e a capacidade inventiva do dependente afetivo, pode ser
diversificado, inesperado e especialmente perigoso (RISO, 2014). O sujeito
dependente afetivo concentra todos os seus esforgos para agradar a “pessoa
amada”, a expensas do restante da sociedade. Os principais sintomas
caracterizadores de uma relacdo dependente sdo descritos por Faur (2012b) e
apresentam disturbios fisioldgicos, comportamentais e psiquicos (Quadro 1).
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Quadre 1. Sintomatologia das relactes dependentes

Sintoma Descrigdo

Obsessao O pensamento sobre a relac&o invade tudo. A relac&o e o outro passam a
ser o centro da vida de uma forma constante e patologica.

Controle A relacio esta sob o microscopio: e estudada, analisada, leem-se livros,
consultam-se astrologos para predizer o futuro da relagdo.

Tolerdncia Cada vez s80 necessarias mais provas e demonstracdes de amor,
enguanto o outro fica a cada dia mais esquivo e distante. Comeca a
aparecer a sensacdo de que nada € suficiente.

Abstinéncia  Anglstia intensa, ataques de panico, insénia e perda de apetite. Tudo isso
leva a que se faga qualguer coisa, portanto que a relag&o ndo termine.

Fonte: adaptado de Faur (2012b).

Todas essas caracteristicas mencionadas “[...] produzem gratificagéo imediata
e proporcionam um alivio efémero que reforga uma sensacéo ilusoria de bem-
estar [...]” (FAUR, 2012b, p. 26). Para o dependente afetivo, o importante é o
alivio imediato da dor e, repetir o apego afetivo, € a melhor maneira de
anestesia-la. O apego afetivo tende a desenvolver personalidades vulneraveis
ou seguras, influenciando se as pessoas vdo amar de maneira saudavel ou
patolégica. Assim, o estudo do apego torna-se relevante para subsidiar a
tematica do amor, pois é a partir do estudo adaptativo do apego bioldgico e do
apego mental que se torna possivel compreender as fun¢des desenvolvimentais
e neurobioldgicas do amor.

Muitos autores atribuem significados ambiguos e diversificados a respeito do
amor, e isso acaba por caracteriza-los como subjetivos. A fisiologista Fabichak
(2016) argumenta que o amor sempre fez parte do mundo “subjetivo” dos
poetas, escritores e psicologos que tentam explicar a natureza secreta de seus
sentimentos amorosos por meio de poemas, musicas, pinturas, escrituras,
construcéo de palécios, castelos e pontes, entre outros. Isso acontece porque a
humanidade, ao reconhecer intuitivamente a importancia do amor, preocupou-
se em expressa-lo tratando da beleza e da harmonia ou dos problemas que a
sua falta provoca (PINTO, 2017). Para Riso (2011, p. 79), “A linguagem do amor
ultrapassa o meramente linguistico e apela a sons e gesticulagdes de todo tipo,
diante da variedade e quantidade de cédigos afetivos existentes como olhar-se,
sorrir, cogar, apertar e aconchegar-se.” Faur (2012b) caracteriza o amor como
uma energia reparadora, curativa e nutritiva, capaz de dar significado, sentido e
transcendéncia a vida. Riso (2014) atrela o amor a uma experiéncia perigosa e
atraente, as vezes dolorosa para uns e sensorialmente encantadora para outros.
Mas o amor ndo € apenas uma sensagdo poética, ha também explicacdes
desenvolvimentais e neurobiolégicas que o caracterizam.

Conforme Kleinman (2015), Freud, criador da psicanalise, em Trés Ensaios
sobre a Teoria da Sexualidade (1905), por meio da sua metapsicologia do amor,
acreditava que as fases do desenvolvimento psicossexual da crianca eram
baseadas em zonas erdgenas e que o fracasso na conclusdo de uma dessas
areas levaria pessoas a falta de gratificacdo quando atingissem a fase adulta.
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Fabichak (2016) vé o amor de forma neurobiolégica como o resultado de
mudangas no corpo e na mente, por meio do intersticio entre sistema limbico,
hipotdlamo e glandula hipéfise. Pinto (2017) descreve o amor como uma
propriedade resultante de uma mistura antiga de neuropeptidios e
neurotransmissores que atuam e modificam o funcionamento do cérebro.
Nessa perspectiva, a empatia tornou-se uma das principais propulsoras do
“amor”, pois o ser humano, desde a infancia, ja nasce propenso a sentir afeto,
interesse e apego por outras pessoas. Na visdo de Goleman (2011), assim que
o bebé nasce, fica perturbado com o choro de outro bebé, acéo que caracteriza
como o primeiro indicador de empatia. De acordo com Baba (2017), a crianca
desenvolve-se de maneira adequada a sua necessidade, em relacdo ao amor
(entende-se que o amor, para a crianga, significa toque, contato com a pele e
presenca fisica). Quando a criancga fica sozinha, mesmo por curtos espagos de
tempo, automaticamente entra em contato com o medo e o 6dio, sempre que a
satisfacdo dessas necessidades nédo é atendida. Isso ocorre, como descreve
Pinto (2017, p. 17), porque “[...] a auséncia da presenca da mée ¢ interpretada
pelo bebé como um desaparecimento pois ele ainda ndo possui uma
representagao interna da mae [...]".

Outro momento importante no desenvolvimento infantil, segundo Baba (2017, p.
26), “é quando a crianga comega a sentir atracao pelos pais (o famoso Complexo
de Edipo) [...]. Mas para a crianga, esse sentimento é natural e ndo tem as
mesmas conotagdes luxuriantes atribuidas pelo adulto [...]". Portanto, trata-se
de um fendmeno comum do crescimento da crianca.

Nesse prisma, compreende-se que a formacao da personalidade da pessoa esta
ligada as experiéncias sensoriais, perceptivas e afetivas que a crianca
desenvolve desde a infancia até a fase adulta. Para Kleinman (2015), Freud
caracteriza essa formagdo como “etapas do desenvolvimento psicossexual”,
acreditando que a personalidade da pessoa é, em sua maior parte, estabelecida
ja naidade de seis anos e que, quando uma sequéncia predeterminada de fases
(fases oral, anal, falica, laténcia e genital) € concluida com éxito, o resultado
seria uma personalidade saudavel, caso contrario, levaria a uma personalidade
doentia. Diante disso, entende-se que as relagdes sociais na infancia
influenciam diretamente em suas relacdes interpessoais no decorrer da fase de
desenvolvimento cujo resultado pode ser uma personalidade saudavel ou
doentia.

Para Cury (2014), a personalidade saudavel, proposta por Freud, é uma das
caracteristicas principais da empatia, a ferramenta socioemocional considerada,
pelo autor, a mais importante na formacéo de relacdes amorosas saudaveis.
Fabichak (2016) afirma que a empatia € uma capacidade programada do ser
humano a qual o cérebro desenvolve o sentimento de compaixdo e ativa o
sistema limbico. O sistema limbico é um tipo de centro emocional onde as
emocdes sdo processadas. Essa regido atua distribuindo e organizando tarefas
para diversas areas do corpo, como se fosse um “centro operacional”. Fabichak
(2016) caracteriza as estruturas do sistema limbico como parte do sistema de
recompensa humana. Nessas estruturas, ha células que respondem a
recompensa de comida e bebida; outras agem por estimulos de recompensa,
como dinheiro, cocaina e desejo sexual. Sobre as caracteristicas e conexéo do
sistema limbico com os fendmenos emocionais, de recompensa e prazer:

O sistema limbico é o cérebro emotivo
[...] Suas estruturas (septo, amigdala, hipocampo, cingula e
ndcleo accumbens) pertencem parcialmente ao cortex cerebral,
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mas a maioria faz parte do “cérebro nasal ou olfativo”. E estédo
envolvidas em inUmeros processos emocionais, especialmente
aqueles relacionados a sobrevivéncia como medo, raiva, dor,
prazer, docilidade, afeicGo e emogBes envolvidas no
comportamento sexual. [..] O sistema limbico também
“participa” em sentimentos de prazer, como aqueles
experimentados no ato de comer e no ato sexual [...]
(FABICHAK, 2016, p. 101-102, grifo da autora).

Nessa perspectiva, Pinto (2017, p. 20) descreve as estruturas cerebrais mais
predominantes no que tange a processos emocionais:

As estruturas cerebrais predominantes sdo as amigdalas,
localizadas uma de cada lado, nos lombos temporais do cérebro
(n&o confundir com as da garganta), que ficam mais ativadas em
consequéncia da influéncia hormonal. Esses nucleos sé&o
considerados a porta de entrada para a parte emocional do
cérebro, o sistema limbico. As amigdalas recebem informacgées
sensoriais, processam-nas e liberam estimulos para o tronco
cerebral, o giro do cingulo e o hipotalamo, todos no cérebro.
Quando as amigdalas ficam menos ativas, permitimos que
outras pessoas se aproximem. Elas deixam de ser vistas como
uma ameaga e um contato mais intimo pode ter inicio.

Guo et al. (2013) e Weiland et al. (2014) afirmam que as estruturas do sistema
limbico sao regides centrais do sistema de recompensa e estdo associadas a
sensacdo de desejo, aos vicios, aos estados eufdricos e aos sentimentos de
recompensa, contribuindo, assim, para o inicio do amor. De acordo com
Fabichak (2016), diversas pesquisas cientificas identificaram que algumas
partes do cérebro que contribuem expressivamente para as fases iniciais do
amor, ou seja, a atragdo amorosa. Para se compreender um pouco mais sobre
a fisiologia do inicio do amor, Fabichak (2016, p. 97) descreve regides cerebrais
responsaveis por atividades vitais:

As regides cerebrais sdo o tronco encefélico que controla a
respiragdo e o batimento cardiaco; o cerebelo atua na
coordenacdo do movimento, equilibrio e postura corporal; o
diencéfalo contém o tdlamo e o hipotalamo; o neocdrtex, camada
externa do cérebro, que compreende dois tercos da massa
encefalica e é responsavel pelos pensamentos, funcdes de
processamento de alto nivel, processos de percepgdo e a
capacidade de produzir e entender a linguagem; e finalmente o
sistema limbico, que conduz as emocdes.

Essas regides recebem e processam informagédo sensorial (dos 6rgaos dos
sentidos como viséo, audi¢do, olfato, tato e paladar) e emocional, interligando-
se com vasos sanguineos, glandulas, 6rgaos, nervos e musculos, preparando o
COrpo para uma nova experiéncia, que é o amor.

Diante disso, ressalta-se um detalhe relevante sobre a nomenclatura: amor e
paixdo. Tanto na literatura cientifica (mundialmente aceita), como na popular, os
dois termos, na maior parte das vezes, sao considerados sinénimos. Para
Gomes (2004), paixdo e amor sdo sinbnimos (ou quase sinGnimos),
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caracterizando-se pelo turbilhdo emocional e sexual da ligacdo entre duas
pessoas. Entretanto, sabe-se que a paixao é a fase anterior ao amor, pois este
é dividido em trés fases em um relacionamento amoroso: a) paixdao/romantismo,
b) amor passional e c) companheirismo (CARDOSO et al., 2014; FABICHAK,
2016).

A primeira fase, a paixdo, emana de uma parte do cérebro chamada nucleo
caudado (regido responsavel por controlar os movimentos do corpo, identificar e
perceber uma recompensa). Segundo Fabichak (2016), experimentos tém
revelado que quando a pessoa apaixonada olha a foto da pessoa amada, o
nucleo caudado é intensamente ativado, provocando assim o inicio da “atracao
amorosa”. Esse efeito é causado porque “[...] a mente humana é muito sensivel
a imagens, cores e padroes visuais [...]" (PINTO, 2017, p. 28). Cardoso et al.
(2014) complementam que, além do sistema de recompensa cerebral, o
sentimento do medo diminui quando se esta préximo a pessoa amada, pois se
torna incapaz de julgar honestamente o carater de quem ama. Assim, a paixao
torna-se a ténica dos enredos amorosos aprofundando o elo forte entre aqueles
envolvidos por esse sentimento.

A partir do momento em que se inicia a atragdo amorosa, o hipotadlamo, pequena
estrutura localizada profundamente no cérebro, atua como um intermediério do
cérebro responséavel por traduzir as emog8es em respostas fisicas. Desta forma,
ativa-se a glandula hipéfise que libera no sangue varios hormdnios reguladores
da funcdo de outras glandulas. Essas glandulas liberam, no sangue, dois
horménios importantes, a adrenalina e o cortisol, que determinam as inUmeras
mudangas no corpo e na mente, caracteristicas da fase inicial do amor
(FABICHAK, 2016).

Diante dos aspectos relatados, entende-se que o cérebro € responsavel por
“incitar o inicio do amor”, por meio da ativagdo de o¢rgdos e glandulas,
provocando diversas alteragbes hormonais, psiquicas, comportamentais e
sociais. Fisher et al. (2002) dividem o amor em trés categorias, envolvendo
diferentes sistemas cerebrais. Pinto (2017) ainda ressalta que, essas categorias
do amor sdo fundamentais para o inicio de uma histéria de amorosa (Quadro 2).

Quadro 2. Categorias do amor

Categoria Descrigdo

Luxaria Desejo pela satisfacdo sexual, conduzida pelos hormdnios sexuais
testosterona e estrégenos.

Atracdo Direcionada por altos niveis de dopamina e noradrenalina e niveis baixos
de serotonina, caracterizada pela euforia quando as coisas vdo bem ou
mudanca de humor quando estdo mal; pensamento obsessivo e atencdo
focalizada no ser amado, e intenso desejo pelo parceiro escolhido.

Ligacéo Sensacdo de calma, paz e estabilidade vivenciadas com um parceiro de
longa duragdo, acionada por horménios como a oxitocina & vasopressina.

Fonte: adaptado de Fisher et al. (2002).

A partir do exposto, surge a segunda fase, a passional, que corresponde até o
primeiro ano do relacionamento. Nessa fase, os niveis de testosterona, cortisol
e serotonina voltam ao normal e os principais horménios dessa fase, a oxitocina
e a vasopressina, tornam-se responsaveis por lacos afetivos em longo prazo,
gerando os sentimentos de seguranca, calma e equilibrio (DE BOER; VAN
BUEL; TER HORST, 2012). Os principais nucleos envolvidos nessa fase séo o
ndcleo accumbens e a area tegmentar ventral (PINTO, 2017). A medida que um
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relacionamento se desenvolve, o amor passional se desvanece e da lugar a um
outro tipo de amor: o do companheirismo, uma emocao associada a apego e
comprometimento (MOURA, 2016). A terceira e Ultima fase, a do
companheirismo, é caracterizada pela diminui¢cdo do sentimento da paix&do e o
aumento do comprometimento com o parceiro, assemelhando-se a um
sentimento de amizade (CARDOSO et al., 2014). Os hormdnios oxitocina e
vasopressina também contribuem para a reafirmacéo e ligagdo entre o casal
(STARKA, 2007). A transicéo da fase passional & fase do companheirismo é um
ponto critico no relacionamento, pois a paixdo e a intimidade diminuem e o
compromisso € tudo o que resta, gerando o chamado “amor vazio” (STOESSEL
et al., 2011). Essas mudancas marcam as fases sequenciais existentes em
todos os relacionamentos afetivos.

Em linhas gerais, compreende-se que ha um sistema interagindo,
sincronicamente, para a pratica por ele engendrada, promovendo uma relagéo
intima entre o cérebro e o inicio do processo amoroso. A cascata neuroquimica
de substancias que inundam o cérebro quando se vé a pessoa amada é
desencadeada gragas a essa relacdo intima. O sistema limbico é o elo entre o
mundo emocional, ao passo que o hipotalamo e a glandula hipéfise favorecem
0 reconhecimento dos sentimentos, emocdes da pessoa e 0s do ser amado.
Essa interagdo amorosa cerebral € uma via de sinalizagdo molecular primordial
para que o amor tenha carater saudavel ou patolégico no relacionamento afetivo
entre duas pessoas.

DESDOBRAMENTOS NEUROBIOLOGICOS DO AMOR
SAUDAVEL E PATOLOGICO

O amor saudavel perpassa por desdobramentos neurobiol6gicos positivos em
um relacionamento afetivo e, com base nisso, o que deve ser construido na
relagdo é um espaco em que duas pessoas se sintam bem mutuamente. Na
opinido de Riso (2011, p. 6), “No amor saudavel, ndo ha lugar para resignacao
nem martirio, e se alguém tem que se anular ou se distrair para que seu amado
seja feliz, entdo estd com a pessoa errada [...]". De acordo com Bush e Bush
(2015), a chave para um relacionamento saudavel é a adocdo de habitos
saudaveis com base em amabilidade, honestidade, ternura e ateng&o. Cury
(2014) complementa que casais saudaveis devem amar nao com
desinteligéncia, mas demonstrando amor saudavel. A respeito da relagéo entre
amor saudavel e desinteligéncia, o autor tece a seguinte consideragao:

Quem apenas usa o instrumento da emocéo para sustentar o
relacionamento corre o risco de ver seus sentimentos flutuando
entre o deserto e as geleiras. Num momento, a pessoa vive as
labaredas da paixdo, noutro vive os glaciares do atrito. Num
periodo trocam juras de amor, noutro trocam golpes de ciimes.
A relagdo desinteligente é intensamente instavel, enquanto a
saudavel tem aura de aventura. Na relacéo desinteligente, um &
perito em reclamar do outro, enquanto na relagdo saudavel, um

se curva em agradecimento ao outro. (CURY, 2014, p. 7).

Sob essa otica argumentativa do autor, casais saudaveis apresentam mente
madura, valorizam o essencial, o companheirismo, a reciprocidade afetiva, o
didlogo mutuo, enquanto que casais desinteligentes ddo importancia ao trivial,
brigam a esmo, gastam energia psiquica com estimulos desnecessarios e
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escondem a liberdade da relagdo. Riso (2014) argumenta que declarar-se
afetivamente livre é promover o afeto sem opresséo, distanciando-se do
prejudicial e aproximando-se da ternura. Para o autor, decidir romper com a
dependéncia afetiva do parceiro € saudavel, pois ndo significa que se esta
fomentando a frieza afetiva, mas porque a relagéo interpessoal torna a pessoa
mais humana.

Dado o exposto, a relagao interpessoal é vista por Fabichak (2016) como tudo o
que a pessoa faz e vivencia com verdadeiro prazer no intuito de estimular o
centro produtor de dopamina e oxitocina, como exemplo, tem-se: a) fazer um
trabalho voluntario, b) desenvolver-se no trabalho, c) viajar por lugares
desconhecidos e d) criar um blogue. Assim, essas exemplificagcdes de relagdes
interpessoais em adicdo aos habitos saudaveis (amabilidade, honestidade,
ternura e atencdo), podem ser consideradas desdobramentos positivos
caracteristicos do amor saudavel, pois, como sédo desencadeadores de prazer
no relacionamento afetivo entre duas pessoas, contribuem na formagao de
variagdes hormonais de oxitocina e vasopressina que regulam o sistema de
recompensa do cérebro (BUSH; BUSH, 2015; CARDOSO et al., 2014). Esses
desdobramentos positivos do amor saudavel com o sistema neurobiol6gico
funcionam a partir da presenca da dopamina quando se obtém algo e sente-se
prazer por obté-lo e da geracéo da noradrenalina.

Entende-se, desta forma, que as regibes cerebrais contribuem para determinar
relagdes prazerosas, porque hormonios importantes sé@o liberados. O prazer
proveniente do amor saudavel, além de ser fonte de salde, ajuda também na
prevencdo de doencas. Fabichak (2016) destaca a relevancia cientifica da
neurobiologia desse tipo de amor na salde mental e fisica da pessoa. Essa
relagdo, entre as emogdes e a saude fisica, € estudada pela
psicoimunoneuroendocrinologia.

[...] Essa disciplina concebe o ser humano como uma integragéo
de quatro sistemas que interagem [...]. Esses quatros sistemas
estdo interligados por complexas vias de sinalizagBes
moleculares de modo que o0 que impacta em um deles tem
relacBes diretas com os demais [...] (FAUR, 2012a, p. 18).

Como resultado, hd uma integracdo que faz do amor uma experiéncia
recompensadora (CERVONE; FRANCESCO, 2014). Tal integragéo ocorre entre
o sistema limbico e os hormonios endorfina, dopamina, oxitocina, vasopressina
e noradrenalina, pois tém uma relagdo muito importante na formagédo do vinculo
afetivo entre os parceiros nas categorias do amor (luxdria, atracéo e ligagcdo) e
no sistema de recompensa (prazer) (FABICHAK, 2016).

Essa integracé@o ocorre principalmente na primeira e na segunda fase do amor
por proporcionarem o aumento da intimidade, do comprometimento, da
seguranca, do equilibrio que dura varios anos, dos niveis de cortisol, além de
propiciarem a presenga maci¢ca de oxitocina e vasopressina (DE BOER; VAN
BUEL; TER HORST, 2012). Para Esch e Stephano (2005) e Fabichak (2016), o
resultado sdo alguns desdobramentos neurobiolégicos positivos do amor
saudavel no relacionamento afetivo, diminuindo os indices de isolamento,
depresséo e ansiedade; reforcando o sistema de recompensa (prazer) e das
categorias do amor (luxuria, atracéo e ligacédo), além de contribuir para melhorar
a saude e o sistema imunolégico dos envolvidos na relagdo, conforme sintetiza
a Figura 1.
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Figura 1. Desdobramentos positivos neurobiologicos do amor saudavel
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Fonte: Victor Antunes de Souza Serrfo e Jadson Justi, 2018,

Na concep¢do de Fabichak (2016), quando o sentimento amoroso ndo €
correspondido, apenas um dos lados do par envolvido na relagdo estimula o
cérebro a produzir quantidades significativas de hormdnios e substancias.
Complementa o autor que, diante disso, “[...] sem os sinais de refor¢o do prazer
e da recompensa, do afeto, da confianca, a tendéncia é que o tal relacionamento
unilateral ndo vingue [...]" (p. 164).

Todavia, os efeitos neurobioldgicos positivos do amor saudavel ainda nao fazem
parte da vida afetiva entre muitos casais, pois, na maioria dos casos, somente
um dos lados do par ama com mais intensidade. A cada dez relacionamentos
amorosos, apenas um tem amor saudavel. Isso acontece porque o amor doentio
vem se tornando cada vez mais frequente nos Ultimos tempos. Assim, a ideia de
possuir, de ter o outro como uma extensao e objeto de necessidade é um gatilho
que provoca a manifestagdo patolégica (ADES, 2011).

Diante disso, o amor patolégico € uma dependéncia afetiva doentia tao
destrutiva quanto a compulséo da pessoa por certos vicios, como drogas, sexo
e comida. A pessoa que ama de maneira patoldgica busca, nos seus
relacionamentos afetivos, satisfazer necessidades afetivas ndo saciadas, na
tentativa de compensa-las (CARVALHO, 2017). O amor patoldgico aparenta
manifestar-se mais em mulheres do que em homens porque, culturalmente, elas
encaram o relacionamento amoroso com grande objetivo e prioridade na vida
(FABICHAK, 2016). A pessoa que apresenta 0 amor excessivo torna-se refém
do parceiro e ndo consegue controlar suas emogdes e sentimentos, passando a
manifestar atitudes obsessivo-compulsivas.

As caracteristicas obsessivas desses sintomas, que envolvem disturbios
fisioldgicos, comportamentais e psiquicos, séo similares as caracteristicas dos
sintomas do relacionamento dependente (obsess&o, controle, tolerdncia e
abstinéncia), ja& mostrado. Diante de tal semelhanc¢a, o Quadro 3 apresenta uma
comparacao entre os sintomas das relagdes dependentes, de Faur (2012b), e
as caracteristicas sintomatoldgicas do amor patoldgico, de Fabichak (2016).

v.9,n.2 (18) 2019



Pagina |110

Quadre 3. Comparativo entre sintomas das relacfes dependentes e sinfomas do amor

patologico

Sintomas das relagbes
dependentes de Faur (2012)

Caracteristicas sintomatolégicas do amor patolégico
de Fabichak (2016)

Obsessdo

Controle

Tolerancia

Abstinéncia

Ha preocupacao, dedicacdo, atengdo e capricho
exagerados pelo outro.

A pessoa gasta muito tempo e energia no
monitoramento constante do parceiro: o qué, com guem
e como faz.

Frequentemente, as tentativas para diminuir o
comportamento obsessivo ndo surtem efeito.

A pessoa tende a abandonar antigos interesses sociais,
profissionais e atividades de lazer que tinha antes do
distlrbio; vive em func&o da vida do outro. Apresenta
sintomas de abstinéncia caso o parceiro esteja distante
ou ameace abandonar seu amado, como respiragaoc
ofegante, batimento acelerado do coracdo, méos frias e
suadas, dores musculares, insénia, mudancas bruscas
de humor.

Fonte: adaptado de Faur (2012b) e Fabichak (2018).

Portanto, entende-se que ha uma relacdo comum entre os sintomas da relacao
dependente com as caracteristicas sintomatol6gicas do amor patoldgico. Alguns
dos sintomas do amor patoldgico (respiracédo ofegante, batimento acelerado do
coracao, maos frias e suadas, dores musculares, insénia, mudangas bruscas de
humor, dentre outros) sdo muitos semelhantes aos de uma pessoa que esta com
estresse (FABICHAK, 2016). Logo, entende-se que o estresse crénico derivado

do amor patolégico pode

levar a pessoa a sérios desdobramentos

neurobioldgicos negativos como mostra a Figura 2.
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Figura 2. Desdobramentos neurobiologicos negativos do amor patologico
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Fonte: Victor Antunes de Souza Serrfo e Jadson Justi, 2018.

Esses desdobramentos neurobiol6gicos negativos do amor patoldgico séo
caracteristicos da terceira fase do amor, a do companheirismo, que pode levar
ao fim do relacionamento afetivo. Segundo De Boer, Van Buel e Ter Horst
(2012), se um relacionamento termina, tem-se o0 aumento dos hormdnios do
estresse. Esse efeito leva a pessoa a fazer escolhas para recompensas incertas
e lhe provoca sentimentos comuns de incerteza sobre o futuro (FISHER et al.,
2010). O resultado pode relevar pessoas rejeitadas a terem maior propenséao a
manifestarem depresséo (STOESSEL et al., 2011).

Diante do exposto, menciona-se que possa existir uma interconexao
neurobioldgica complexa entre o amor e 0 estresse capaz de gerar
desdobramentos neurobiol6gicos positivos ou ndo. Pessoas que apresentam
controle do estresse possuem melhor controle dos seus sistemas fisioldgicos. O
amor saudavel, o prazer, o desejo, as experiéncias emocionais e as relagdes
interpessoais sadias podem contribuir para a reducéo de estresse cronico e
conjugal, dentro de um estado de amor patoldgico. Conforme Fabichak (2016),
o vinculo afetivo entre pessoas envolve grande liberacao hormonal do sistema
hipotalamo-glandula, hipdfise-glandula adrenal, além da liberacdo de
endorfinas, oxitocina e vasopressina. A partir da criacdo desse vinculo, cria-se
uma rede de emocdes e expectativas que vao fortalecendo a experiéncia do
amor saudavel ao passo que o estresse, em niveis crénicos elevados,
desencadeia relacionamentos afetivos patologicos.

Diante da analise das descricbes realizadas durante este estudo, fica
evidenciada a relevancia de se descrever os desdobramentos neurobiolégicos
positivos ou ndo do amor saudavel e amor patolégico no relacionamento afetivo
entre duas pessoas. Desta forma, conclui-se que tanto o amor saudavel quanto
0 amor patolégico possuem desdobramentos neurobiolégicos positivos e
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negativos, perpassando por aspectos fisiol6gicos, comportamentais e psiquicos
decorrentes de obsesséo, controle, abstinéncia e tolerancia.

Por meio de mecanismo literario, foi possivel fazer um comparativo teérico entre
as principais caracteristicas do amor saudavel e o amor patologico. Com este
estudo, teceram-se consideragdes sobre dependéncia afetiva, caracterizou-se o
amor sob a perspectiva desenvolvimental e neurobioldgica, a qual se destacou
o desenlace afetivo no inicio do processo amoroso, a importancia da empatia,
0s aspectos como desenvolvimento psicossexual humano, as categorias do
amor, o carater sadio do amor saudavel até a sintomatologia das relagbes
dependentes e do amor patolégico com o intuito de descrever o processo que
transforma pessoas cheias de possibilidades e recursos em simples despojos
até o ponto de ficarem alienadas de si mesmas e submissas ao outro, perdendo
os proéprios limites, capacidades, discernimentos, liberdade, moralidade, satude
e, com frequéncia, a vida.

E importante frisar que existem muitas lacunas a serem preenchidas quando
relacionadas a tematica “neurobiologia do amor saudavel e do amor patoldgico”.
Ao longo da consulta literaria para o compilamento tedérico crivel deste estudo
foi observado que grande parte da literatura trata o amor apenas do ponto de
vista neurobiolégico e ndo se preocupa em estudar a neurobiologia sob a
perspectiva saudavel e patoldgica. Logo, esta pesquisa apresenta pioneirismo
quando se leva em consideragcdo uma reflexdo de base orgénica e
comportamental. Outro detalhe importante € que muitos artigos cientificos
brasileiros, quando tratam do amor saudavel e amor patologico, ndo procuram
aprofundar o estudo na tematica sobre o amor saudavel e o discutem apenas de
maneira conceitual, dando mais importancia ao estudo do amor patolégico.
Espera-se que este estudo possa contribuir para a realizacdo de novos ensaios
tedricos sobre a teméatica. No entanto, entende-se aqui, que o amor ndo deve
ser transformado em algo puramente racional ou em um fendémeno
absolutamente bioldgico. Mas deve ser desvendado em suas diversas
dimensdes a fim de se ofertar subsidio para que as pessoas possam ter mais
controle comportamental e psiquico em suas relagdes afetivo-amorosas.
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