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Resumo

O nimero de pessoas com transtornos alimentares ligados a imagem corporal tem aumentado e tais
comportamentos constituem riscos para a saude. A vigorexia, também conhecida como dismorfia
muscular e anorexia nervosa reversa, ganha destaque nesses transtornos e ¢ caracterizada pelo
objetivo obsessivo em hipertrofia médxima com o minimo de gordura corporal, potencializando
defeitos estéticos e incapaz de identificar o proprio desenvolvimento corporal. Essa insatisfacao
corporal faz com que o individuo adote dietas muito restritivas e utilize recursos extremos para
ter o corpo idealizado, como esterdides anabolizantes. Dessa forma, o tratamento e cuidado
interdisciplinar desta patologia ¢ fundamental, visto que tanto o psicélogo como o nutricionista
podem auxiliar os pacientes com esse quadro.
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Introducio

Ao longo da histéria da humanidade, o conceito de beleza sofreu inimeras modificacdes baseadas
nas determinagdes socioculturais de cada época, desde a beleza do corpo robusto como sinal de
poder e abundancia, até o corpo magro e definido, sendo o controle do corpo e de seus desejos
a representacdo de autodisciplina e sucesso. As estratégias para modelar o corpo, como a busca
desenfreada por hipertrofia muscular, levando o organismo ao extremo, sdo consequéncias de um
pensamento no qual o corpo precisa atender as expectativas da sociedade, devendo assim, ser
moldado seguindo um conjunto de normas observadas nas diferentes sociedades, de acordo com o
sistema cultural, para que ndo pareca fraco e indisciplinado (STEIN, 2018). Dessa forma, busca-
se aceitagdo da sua aparéncia para que esta possa ser inserida na sociedade. Assim, ¢ observado o
aumento do numero de cirurgias plasticas, das vendas de cosméticos e também o crescimento nos
numeros de frequentadores de academias de musculagdo (DORNELAS, 2018).

Essa imposi¢do cultural ocorre diariamente através das midias e redes sociais em que a populagao
¢ “bombardeada” com propagandas protagonizadas por corpos esculturais, femininos e masculinos,
determinando os padrdes de beleza. Consequentemente, as pessoas realizam comparagdes € auto
avaliagdes corporais cada vez mais exigentes, gerando sentimentos de insatisfagdao e incentivando
a busca pelo corpo perfeito, podendo influenciar fatores como a vigorexia e outros transtornos
(DORNELAS, 2018).
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A Vigorexia ou Dismorfia Muscular, ¢ observada em individuos que frequentemente se descrevem
como “fracos e pequenos”, quando na verdade ja apresentam a musculatura bem desenvolvida.
H4 uma preocupagdo obsessiva com o tamanho e forma dos musculos, causando sofrimento e
comprometendo as suas atividades didrias. Além disso, se percebem como insignificantes e pouco
atraentes e, consequentemente, buscam uma musculatura ainda maior (BADENES-RIBERA et
al, 2019). Isso os leva, frequentemente, ao consumo de anabolizantes e a treinamentos fisicos
exagerados, ultrapassando a linha ténue entre estilo de vida saudéavel e transtorno de saude (STEIN,
2018).
O presente trabalho busca descrever as principais caracteristicas da Vigorexia, apresentando suas
principais causas, o uso de anabolizantes e seus efeitos, além de abordar o cuidado interdisciplinar
no tratamento desta patologia.

Metodologia

Para a realizacdo deste trabalho optou-se por uma revisdo da literatura. Este tipo de metodologia
consiste na construcdo de uma andlise ampla de materiais pré-existentes, onde se obtém
conhecimento do tema de interesse. Para isso, foram utilizadas como fontes livros e artigos
cientificos, indexados a bases de dados como Scielo e PubMed, publicados nos ultimos quinze anos,
através dos seguintes descritores: “vigorexia”, “dismorfia muscular” e “transtorno alimentar”. A
pesquisa ocorreu de 04 maio de 2020 a 20 de maio de 2020.

Discussio

Segundo Vasconcelos (2013), “a vigorexia, ou Sindrome de Adonis, € a percepcao distorcida da
imagem corporal, que causa depreciagdo do proprio corpo”. Esse transtorno pode atingir qualquer
pessoa, de qualquer classe social ou etnia. Porém, existe prevaléncia acentuada no sexo masculino.
O vigoréxico, ao se deparar com seu reflexo ndo identifica o que vé€, e assim consequentemente
desloca suas questdes emocionais nos exercicios.

Neste transtorno, os individuos possuem desenvolvimento muscular muitas vezes acima do esperado
e se veem fracos, o que caracteriza uma distor¢ao da imagem corporal (CAMARGO, 2008).

As pessoas que sofrem deste transtorno, se preocupam de maneira anormal com sua massa muscular,
o que pode levar ao excesso de levantamento de peso, pratica de dietas hiperproteicas, hiperglicidicas
e hipolipidicas, e uso indiscriminado de suplementos protéicos, além do consumo de esterdides
anabolizantes.

Para Vasconcelos (2013), a imagem corporal ¢ uma autoavaliagdo que o individuo faz do seu
proprio corpo perante a sociedade. Ainda, pode ser explicada como uma construgdo psicologica
complexa, que se refere a como a autopercepcao do corpo/aparéncia que gera uma representacao
mental composta por um esquema corporal perceptivo, assim como as emogdes, pensamentos e
condutas associados.

As experiéncias responsaveis pela constru¢do da imagem corporal podem ser positivas ou negativas €
incluem prazeres, cobrangas sociais e criticas. A imagem corporal ndo ¢ s6 uma constru¢ao cognitiva,
ela € composta por outros fatores importantes como a reflexao de desejos, as atitudes emocionais € a
interacdo com 0s outros.

Segundo Camargo (2008), existem nove variaveis identificadas na literatura da dismorfia muscular,
classificadas como: massa corporal, influéncia da midia, internalizagdo do ideal de forma corporal,
baixa auto-estima, insatisfacdo pelo corpo, falta de controle da propria saude, efeito negativo,
perfeccionismo e distor¢do corporal.

Para Barbosa (2017), o psicélogo ¢ o profissional capacitado a orientar o paciente e todas as pessoas
envolvidas no processo de tratamento, € ele que auxiliara no esclarecimento das inquietagdes mais
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intimas, acolher o paciente, norted-lo da maneira mais viavel, fazendo do treino algo benéfico para
a mente e para o corpo, na busca pelo restabelecimento da relagdo mente-corpo do sujeito. Falcao
(2008) compreende que € necessario o psicdlogo do esporte propiciar o suporte emocional cabivel
para os atletas (ou mesmo amadores) que venham ter um sofrimento significativo com as exigéncias
dos treinadores nos esportes de rendimento independente da modalidade que o atleta se encontra, e
1sso também vale para os aspectos relacionados ao esforco fisico, da pressdo externa da midia, da
familia, de si proprio, entre outros.
Segundo Barbosa (2017), para que uma pessoa possa ser diagnosticada com vigorexia, ela devera
apresentar, pelo menos dois dos seguintes critérios: deixar de realizar importantes atividades sociais,
ou recreativas devido a necessidade excessiva de manter o cronograma de treinos e dieta em
dia; evitar qualquer tipo de situacdo em que 0 seu corpo possa ser exposto aos outros, € assim,
causar constrangimento; demonstrar preocupagdo com o tamanho do corpo ou musculo, gerando
sofrimento clinicamente significativo ou prejuizo em areas sociais ou profissionais; treinar, fazer
dieta ou fazer uso de substancias ergogénicas (para melhorar o desempenho nos exercicios), apesar
do conhecimento de possiveis consequéncias fisicas e psicologicas.
Segundo estimativa de dados cientificos 6 a 10% de pessoas que frequentam academias sdo
acometidas pela Vigorexia, sendo homens com idade de 18 a 25 anos o grupo mais afetado.
(ARRIAGA et al., 2017). Fazem parte dos perfis masculinos homens que sofreram algum tipo de
violéncia na infincia, pelo corpo musculoso estar associado a defesa pessoal e forga, e aqueles
que na adolescéncia tiveram problemas com aceitagdo pessoal, principalmente corporal, pelo corpo
musculoso talvez garantir maior inser¢ao social (VIEIRA et al., 2010). A vigorexia torna a pessoa
propensa ao desenvolvimento de ansiedade e depressdo. Podendo estarem presentes insonia, fadiga,
estresse, inapeténcia, assim comprometendo a qualidade de vida do portador. (FLORIANO;
D’ALMEIDA, 2016).
O risco de uso exagerado de esteroides anabolizantes, utilizados na tentativa de melhorar o
rendimento fisico e incrementar o volume dos musculos, por individuos portadores de Vigorexia ¢
alto (Cafri, Van Den Berg e Thompson, 2006; Guarin, 2002). Esses produtos aumentam os riscos de
contaminagdes € infeccdes por substancias injetaveis (BRAGANCA; SILVA, 2016). Os problemas
mais comuns sdao: hepatopatias, cardiopatias, nefropatias, derrame do encéfalo, dislipidemias,
neoplasias, ginecomastia, atrofia testicular, acne, cefaleia e esterilidade (BRITO; FARO, 2017).
O marketing feito pelas industrias dos suplementos nutricionais induz a aquisi¢do € 0 consumo em
excesso, 0 que potencializa os prejuizos a satde. (AZEVEDO et al., 2011). Em relagdo as alteragdes
psiquiatricas, envolvem sintomas depressivos quando de sua abstinéncia, comportamento agressivo,
hipomania e quadros psicoticos (ASSUNCAO, 2002).
O baixo consumo de frutas, legumes e vegetais esta associado ao uso de ergogénicos, podendo
acarretar deficiéncia de micronutrientes. Com isso, muitos portadores optam pelo uso de complexos
vitaminicos, sem a prescri¢ao de nutricionista ou médico, aumentando a possibilidade de intoxicagao
(PAULA; VIEBIG, 2016). A distribuicdo de macronutrientes da dieta de vigoréxicos esta
normalmente alterada, ocorrendo abuso no consumo de proteinas e reducao significativa de lipidios
e carboidratos (AZEVEDO et al., 2012; PAULA et al., 2014). De acordo com Azevedo et al.,
(2012), uma dieta com consumo excessivo de proteinas resulta em restricdo lipidica. O baixo
consumo de lipideos, ou seja, muito abaixo de 20%, pode resultar em maior resposta inflamatoria,
desmineralizacdo Ossea, amenorreia, hipomielinizagdo de neuronios, entre outras disfuncdes
relacionadas a deficiéncia dos acidos graxos essenciais (AZEVEDO et al., 2011).
No ponto de vista psicanalitico, Lacan (1966/1988) afirma que o corpo impotente do bebé ¢ reunido
numa forma, que promove uma satisfacdo narcisica, em que ha uma fascina¢do em que o sujeito
vai encontrar uma unidade jubilatoria, num corpo passivel de amor e perfei¢do, que aparece ao se
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encobrir a falta. Essa unidade jubilatdria € percebida do lado de fora, pelo Outro, porém o bebé ainda
¢ impotente, ndo compactuando com a imagem de perfei¢ao, e € ai onde o individuo com vigorexia
vai se encontrar ancorado de forma que o gozo da imagem vai se fazer com seu narcisismo, como
objeto de desejo do Outro, onde a impressdo € a de nao haver a falta.
O “falo” ¢ o o6rgdo genital em si, mas Freud vai além desse conceito, ele afirma que ¢ algo “faltoso
ou suscetivel de vir a faltar” (FREUD, 1998). Os sintomas vigoréxicos podem estar ligados a falta,
e nao ao ter o “falo”, pois 0 homem pode até té-lo (pé€nis), mas nao sé-lo. Dessa forma, o corpo, por
sua musculatura, vai se inscrever simbolicamente nesses ideais culturais masculinos, assumindo a
significacao do “falo”.
A vigorexia geralmente responde bem a psicoterapia e ao tratamento psiquiatrico, sendo semelhante
aos tratamentos de outros transtornos alimentares. O tratamento geralmente se concentra em uma
manuten¢do de habitos alimentares saudaveis e padroes de exercicios conforme o recomendado por
profissionais da area. Caso o individuo faca uso de esterdides anabolizantes, sua interrup¢do deve ser
sugerida imediatamente (ASSUNCAO, 2002).
Os individuos vigoréxicos dificilmente procuram tratamento nutricional pelo medo de perder massa
magra. Porém, estes individuos podem se beneficiar do auxilio de nutricionistas para avaliar o gasto
energeético, realizar planejamento alimentar, orientando a dieta e sua distribui¢gdo em macronutrientes
e equilibrar e orientar a ingestdo adequada de micronutrientes, podendo utilizar suplementos
vitaminicos e/ou recursos ergogénicos, se necessarios ¢ de maneira responsavel, pautados nos
principios da Ciéncia da Nutricdo. Assim, auxiliando no alcance dos objetivos, porém através de uma
alimentacdo adequada visando a promogao da satde (CONTESINI et al, 2013).

Conclusao

A vigorexia € um transtorno psicoldgico e alimentar, que acomete em sua maioria homens, mas
também ocorre em mulheres. E muito importante que haja o tratamento e cuidado interdisciplinar
desta patologia, visto que tanto o psicologo como o nutricionista auxiliam os pacientes com esse
quadro. Além disso, a adog¢do de alimentacdo inadequada e focada apenas no ganho de massa
magra traz déficits nutricionais a médio e longo prazo. Por isso, os profissionais da area da saude
devem estar atentos as caracteristicas € comportamentos que possam levar ao desenvolvimento desta
patologia, para que se possa, 0 mais precocemente possivel, orientar e buscar o restabelecimento da
saude através de tratamento adequado.

Ressalta-se a necessidade de maior desenvolvimento de pesquisas e estudos populacionais no Brasil
que investiguem a distribuicao e magnitude do transtorno, para que sejam analisadas estratégias de
acdo, além da realizagdo de trabalhos preventivos e intervencao multidisciplinar, a fim de evitar que
o numero de acometidos por esta patologia continue a crescer.
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