PONTO DE VISTA/

SINTOMA, UMA EXPRESSAO DO CORPO PEDINDO SOCORRO
SYMPTOM, AN EXPRESSION OF BODY ASKING FOR HELP

Nos livros de literatura, sintoma ¢ referido dentro do
capitulo de quadro clinico de determinada enfermidade,
sugerindo para os leitores, muitas vezes estudantes de medicina,
como ele esteja sendo produzido pela referida doenga. Assim,
como exemplo, o quadro clinico da tlcera péptica € o sintoma de
dor epigastrica, sugerindo que ¢ a tllcera que esta produzindo esta
dor. Muitos pacientes, apesar de terem a ulcera pépticando tém dor
epigastrica, e outros com estas dores, nem sempre apresentam a
ulcera. Quando os pacientes usam antiacidos (neutralizantes de
acidos), bloqueadores histaminicos ou inibidores de bomba
protonica (inibidores da secrecdo do acido cloridrico),
desaparecem sintomas de dor epigastrica. No entanto, essas
medicagdes ndo sdo analgésicas e nem anestésicas para combater
a dor. Entdo, por que desaparecem as dores? Portanto, ¢ o acido
que estava provocando dores e ndo atilcera?!

O que ¢ o sintoma? Quem produz o sintoma, 0 agressor
ou agredido? Sintoma ¢ uma resposta reativa defensiva do
agredido frente ao agressor. Se o agredido ndo reagir a agressao,
nao ha sintoma. A reagio ¢ individual e, portanto, o sintoma ¢é
diferente na intensidade e na qualidade para cada individuo. Se
ha sintoma, significa que um orgdo estd no limite da sua
potencialidade fisiol6gica para manter a homeostase. O médico,
tentando ajudar o paciente, tem de ter esta consciéncia e, se
possivel, deve interpretar melhor o sintoma, que ¢ uma
comunicagdo do corpo fisico para o consciente mental de que
algo esta acontecendo e que ameaga o bem estar fisico do ser.
Nosso corpo fisico esta sempre trabalhando para o nosso bem
estar, mantendo a homeostase. Se 0 mecanismo natural de
defesa de um 6rgéo puder resolver as ameagas dentro do limite
fisiologico, nos ndo temos sintoma.

No caso do exemplo acima, estd havendo uma
hipercloridria acima do normal e, no momento, ndo fisiolégico,
que ¢ prejudicial para o estomago e, entdo, este ultimo reage
aumentando o mecanismo de defesa com elevagdo da tonicidade
muscular e se preciso com contratilidade espasmodica, tentando
conter o agressor no local ou mesmo expulsa-lo para fora, através
do vOomito ou para segmento posterior, pedindo socorro para a
mente consciente através do sintoma. Ai entdo, se nao houver
socorro por parte da mente consciente, o corpo padece com lesdes,
no caso, a ulcera. Ha situagdes em que o estbmago nao reage
através do aumento da tensdo ou contratura muscular gastrica
(auséncia de sintoma) e vem a ocorrer ulcera perfurada frente a
hipercloridria ndo fisiologica. Entdo podera acarretar, apds o
extravasamento do suco gastrico, reagdes peritoneais com
aumento de tensdes das visceras vizinhas, causando o quadro
conhecido de abdome agudo, limitando a difusdo de suco gastrico
para toda a cavidade peritoneal. Se o peritonio ndo reagir e
permitir que o suco gastrico difunda, havera reagdo com
sequestracdo de liquidos para a cavidade abdominal tentando
dilui-la, tirando o liquido do compartimento intravascular para
extravascular, levando o individuo ao choque hipovolémico e se
nao houver auxilio externo, amorte.

Ainda aproveitando o exemplo acima, podemos
perguntar: de onde vem a hipercloridria acima do normal, a
aparente agressora? Devemos nos lembrar de que, através do
aparelho digestorio, o produto exdgeno entra no nosso corpo
proporcionando energia suficiente para a existéncia deste
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ultimo. Nos comemos para vivermos carnalmente nesta vida
existencial. Portanto, toda a fun¢do organica corporal esta
regida para o nosso existir carnal. Fisiologicamente, o acido
cloridrico tendo efeito corrosivo, € a boca uma entrada de
substancias exdgenas para nos suprir energeticamente para a
nossa existéncia carnal, ele tem fungdo de destruir ou
transformar tudo que de mal ingerimos. Bactérias, fungos,
virus, levedos e proteinas em geral alergénicos que, de forma
inconsciente, nés ingerimos a todo o momento. No ingerimos
somente substancias alimentares para a nossa existéncia. Nos
também ingerimos situacdes agradaveis ou desagradaveis a
nossa existéncia, simbolicamente, de nossa vida cotidiana.
Comida representa a vida. Nos ganhamos energia para a vida
através do prazer e o desprazer nos desgasta. Nos referimos as
situacdes desagradaveis como sendo indigestas, amargas e
pesadas, como na ingestao alimentar.

O corpo que estd trabalhando ao nosso favor nesta
existéncia carnal estd sempre atento para nos defender. Porém, o
corpo sozinho ndo pode dar conta de todas as situagdes anormais
e, assim, pede ajuda da mente consciente através do sintoma. A
mente consciente dos pacientes, limitado e dependente do seu
conhecimento, ndo sabendo o que o corpo esta solicitando, vem
pedir socorro aos médicos, considerando-os sabedores do corpo
através do conhecimento cientifico e cultural. Resta, entdo, ao
médico interpretar a linguagem do corpo através do sintoma e
ajudar os pacientes que os procuram. Para tal, o médico tem de,
além do conhecimento técnico médico cientifico, compreender o
ser no amplo mundo existencial (soma, psicologico, social e
espiritual), principalmente individualizando as necessidades de
cada paciente. Nao ¢ tarefa facil, e talvez impossivel de se realizar
perfeitamente na sua amplitude, porém vale a pena tentar. A
satisfacdo de sua realizacdo compensa, mesmo que ndo seja
perfeita. A frustragdo da concretizagdo interior de ser médico,
agindo como um simples técnico, obedecendo cegamente as
informagdes cientificas, muitas vezes influenciadas pelos fatores
econdmicos farmacoldgicos e tecnologicos, pode levar o médico
adepressdo em seu amplo aspecto, com reagdes comportamentais
muitas vezes até agressivas, solicitando mais e mais exames e
orientando mais e mais medicagdes, ou mesmo culpando os
pacientes pelo insucesso terapéutico.

Apesar das evolugdes cientificas, ndo estamos
trazendo melhoras dos sintomas ¢ do sofrimento de pacientes.
Parece que cada vez mais estdo aumentando o numero de
doentes e em proporgdes diretas ao aumento do niimero de
médicos. Poderiamos até¢ indagarmos: se o nimero de doentes
ndo aumentarem, como os médicos que se formam nas
faculdades mais e mais poderiam sobreviver? Serd que estamos,
noés médicos, vivendo inconscientemente embasados no
pensamento de que, se curarmos a doenga, a nossa fungao
médica desaparece e, portanto, devemos manter a doenga?

A cada ano o numero de pessoas cresce € assim
crescem as doengas e o crescimento de nimero de médicos
nao sera nada prejudicial a comunidade.
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O ato médico ¢ minimizar o sofrimento de pacientes e o médico entenda o paciente, através do sintoma e com sua
nem sempre curar. A cura so € possivel com participacdo ativa do observagao analitica ampla, auxiliando-os na capacita¢do de cura
paciente e ndo somente do ato médico. Portanto, & importante que dasuaenfermidade.
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