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Resumo

As acles da Equipe de Salde da Familia - ESF devem ser orientadas pelos principios do SUS. A
atencdo integral a familia é uma forma de abordagem que valoriza os sujeitos e 0 ambiente em que
vivem, permitindo uma compreensdo ampliada do processo salde-doenca. Este relato de
experiéncia foi realizado como atividade do modulo: Atencdo Integral a Saude da Familia do
Mestrado Profissional em Saude da Familia, tendo como objetivo fomentar junto a equipe da ESF
uma atuacéo utilizando-se as ferramentas de abordagem familiar e uma atengdo a familia pautada na
integralidade. O caminho para desenvolver essa pratica na comunidade percorreu a ESF onde esta
cadastrada a familia desse estudo, bem como a equipe do Nucleo de Apoio a Saude da Familia-
NASF local. Para isso aplicou-se as ferramentas de abordagens a familia: tipologia familiar, ciclo de
vida, genograma e ecomapa para com a pessoa indice estudada e sua familia através de abordagem
na unidade de saude e de visitas domiciliares. Os dados foram analisados com base na literatura
sobre o tema e apresentados em categorias. A utilizacdo do genograma, ecomapa, tipologia familiar
e ciclo de vida contribuiu para uma melhor compreensdo da equipe de ESF sobre o processo de
adoecimento da familia e suas relacbes com a comunidade, permitindo acompanhar a familia e seus

membros, propiciando a definicdo de acdes capazes de promover a saude.
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Introducéo

As acbes da Equipe de Saude da Familia-ESF devem ser orientadas pelos principios da
universalidade, da acessibilidade, do vinculo, da continuidade do cuidado, da integralidade da
atencdo, da responsabilizacdo, da humanizacdo, da equidade e da participacdo social, considerando
0 sujeito em sua singularidade e insercdo socio-cultural, buscando produzir uma atencdo integral
(BRASIL, 2011).
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Nesta perspectiva, a atencdo integral a familia é uma forma de abordagem que valoriza os
sujeitos e 0 ambiente em que vivem, permitindo uma compreensdo ampliada do processo salde-
doenca. Os profissionais da ESF devem utilizar este tipo de abordagem na busca por atender aos

principios preconizados para a atuagdo na atengdo basica.

No processo de reorganizacdo da atencdo basica no Brasil, a Estratégia Saude da Familia
contribui para modificar o modelo bioemédico vigente até entdo no pais, indo além do cuidado
individualizado e com foco na doenca, caracterizando-se contextualizar a salde, como uma
producdo social, imersa em um espaco fisico, social, relacional, possibilitando o resgate das
multiplas dimensGes da satde (RIBEIRO, 2004).

Partindo da concepcdo que o termo familia é apresentado e representado por diferentes
defini¢des, nogdes, conceitos, tipos e atribuicdes, que podem ser encontradas na literatura, podendo
também ser vista sob diferentes teorias, adotamos como referéncia para este trabalho a definicdo de
familia adotada por Angelo e Bousso (2001), que consideram a familia como um sistema ou uma
unidade no qual os membros podem ou ndo estar relacionados ou viver juntos, com a presenca ou
ndo de criancas, independentemente se € de um Unico pai ou ndo, com a existéncia de um
compromisso e um vinculo entre os seus membros e as fungdes de cuidado nela inserida, consistem

em protecdo, alimentacdo, cognicéo e socializacao.

Nesta perspectiva, a familia ndo deve ser vista apenas a partir dos lacos de sangue, devendo
ser considerada a rede de solidariedade que favorece a sobrevivéncia. Desta forma, os grupos se
formam a partir de lacos afetivos e morais, de parentesco e vizinhanga, que possibilitam a
solidariedade, a troca de favores e a manutencdo dos habitos, linguagens e valores culturais.
(SENNA e ANTUNES, 2002 apud DITTERICH, 2005)

A Politica Nacional de Atencdo Basica do Brasil descreve o processo de trabalho das equipes de
salude da familia orientando a pratica para o cuidado familiar ampliado, efetivado por meio do
conhecimento da estrutura e da funcionalidade das familias que visa propor intervencdes que
influenciem os processos de saude-doenca dos individuos, das familias e da prépria comunidade
(BRASIL, 2011).

Porém, em nossa vivéncia na atencdo basica ndo é raro praticas fragmentadas, generalizantes,
que supervalorizam a doenga, suprimindo os aspectos ambientais, psicoldgicos e socioculturais do

processo de adoecimento das pessoas. A manutencdo dessas praticas, a nosso ver, tem contribuido
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para um estado de desanimo nos profissionais de salde e de descrenga dos usuarios, na medida em

que ndo visualizam resultados e avancos significativos.

Neste sentido, faz-se necessario repensar nossas concepgdes e praticas, buscando o atendimento
as necessidades de satde da populacéo sujeita do nosso cuidado. Para tal é importante que a equipe
da ESF adquira conhecimentos e desenvolvam habilidades que permitam uma abordagem integral a
familia através do desenvolvimento de uma pratica que estimule nos profissionais envolvidos uma

atuacao reflexiva junto a familia e a comunidade.

No tangente a concretizacdo desta nova préatica, coabita a necessidade da presenca de
profissionais com visdo integral do individuo, familia e comunidade, com capacidade de atuarem
com criatividade e senso critico, mediante uma préatica humanizada, qualificada e resolutiva, que
envolve acbes de promocdo da salde, de protecdo especifica, além da assistencial. Profissionais
com competéncias para planejar, organizar, desenvolver e avaliar acbes que respondam as reais

necessidades da populagédo, com abordagem intersetorial (BRASIL, 2000).

Neste sentido, este estudo € fruto de uma atividade desenvolvida durante 0 médulo: Atencéo
Integral & Saude da Familia do Mestrado Profissional em Saude da Familia da Universidade
Estadual Vale do Acarau, onde os alunos deveriam realizar atividades junto a familias de seu
territorio de atuacdo. A familia objeto desta atividade é marcada pelo sofrimento de um dos seus
membros, a mae-mulher-avo, que convive ha quase dois anos com uma Ulcera no membro inferior e
atualmente vivencia um momento de descrenca no tratamento e na cura, chegando a relatar para
alguns profissionais a intencdo de desistir de realizar o curativo diario e de buscar a resolucdo do

seu problema de satde utilizando alternativas de tratamento, como a macumba.

Este comportamento da usuaria nos fez refletir sobre a forma como estamos desenvolvendo o
nosso cuidado e buscar superar estas fragilidades, ndo pelo fato da usuaria buscar alternativas para a
cura, mas pela possivel desisténcia em realizar o curativo, demonstrando assim uma descrenca nos

servicos de saude.

Diante disto realizou-se um trabalho com os objetivos de Resgatar a crenca da usuéria e de sua
familia nas acbes desenvolvidas pelo servico de salde; Fomentar junto a equipe da ESF a
continuidade do tratamento da usuéria e uma atuacdo utilizando-se as ferramentas de abordagem

familiar e uma atencédo a familia pautada na integralidade.
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Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia, realizado no periodo de maio a junho de 2012, com uma
familia residente na area de atuacdo da Estratégia Satde da Familia de Outra Banda e do Nucleo de

Apoio a Saude da Familia- NASF, em Acarau-Ce.

Os sujeitos deste estudo compdem uma familia de quatro membros, dentre 0s quais uma mulher
de 59 anos, que apresenta uma Ulcera na perna h& quase dois anos, necessitando de curativos
diarios.

Os dados foram coletados através da abordagem individual da usuéria na Unidade Basica de
Saude e através de visita domiciliar, utilizando-se a observacéo e entrevista semi-estruturada, as
quais permitiram a elaboracdo do genograma e do ecomapa da familia. Juntamente com estas
ferramentas de abordagem familiar foram utilizados o ciclo de vida e a tipologia familiar para
conhecimento de informagfes importantes que pudessem contribuir para demonstrar a estrutura e
relacBes da familia em estudo, a construcdo do plano terapéutico e identificacdo de necessidades e

demandas da familia.

Os dados foram analisados com base na literatura sobre o tema e apresentados em duas
categorias: Representacdo da familia atraves do genograma e de suas relagdes através do ecomapa;

e Classificacdo da familia de acordo com a tipologia familiar e a crise do ciclo vital.

Resultados e Discussao
3.1 Representacao da familia através do genograma e de suas relacdes através do ecomapa

De acordo com Nascimento et al (2005), o desafio atual dos profissionais é reconhecer e
trabalhar as diferentes formas de relacionamentos que os envolvidos identificam como familia ou
externam como tal. Faz-se necessario repensar a familia além de uma visdo reducionista,
concebendo-se 0 processo de interagfes entre pessoas e como elas constroem a nocdo de familia
num contexto maltiplo de raca, idade, género, preferéncia sexual, situacdo socioecondmica,

etnicidade, localidade e historicidade.

Corroboramos com Mello et al (2005), quando colocam que um conhecimento aprofundado
da estrutura familiar, como é composta, como 0s membros se organizam e interagem entre si e com
0 ambiente, os problemas de salde, as situac@es de risco, os padrBes de vulnerabilidade, é de

extrema importancia no tangente ao planejamento do cuidado a satde da familia.
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Traremos em seguida a construgdo do genograma e do ecomapa referentes a familia em

estudo, possibilitando uma leitura ampliada da familia aqui descrita.

Figura 1 - Genograma e Ecomapa da Familia H
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Como refere Queirds (2003) apud Mello et al (2005) a aplicacdo do genograma em salde da
familia potencializa uma visualizacdo do processo de adoecer, trazendo subsidios para elaboragéo
do plano terapéutico e, a familia, uma melhor compreensdo sobre o desenvolvimento de suas
doencas. De acordo com Went e Crepaldi (2008), ele pode ser utilizado como um importante
instrumento quando se concebe a caracterizacdo e cadastramento dos grupos familiares na
Estratégia de Saude de Familia (ESF), com vistas ao trabalho de promogéo a satde da comunidade

e prevencdo de agravos.

O genograma refere-se a uma representacdo grafica de informacgdes sobre a familia, com
evidenciacdo da dindmica familiar e as relacbes entre seus membros. E um instrumento
padronizado, com o uso de simbolos e cddigos que permite prover uma visualizacdo qualificada e
proporcionar o acompanhamento da historia familiar e os relacionamentos entre seus membros
(MCGODRICK et al, 1999 apud NASCIMENTO et al, 2005). O genograma é freqiientemente
associado ao ecomapa. Esses dois instrumentos mostram o desenvolvimento e formato da estrutura

da familia, fornecem informac6es sobre o contexto de vida da familia.
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Observando a figura 1 tem-se uma visdo ampliada da familia através do desenho da estrutura
e das relagfes da familia com a comunidade, com pessoas, grupos ou instituicdes, como escolas,

servigos de saude e comunidades religiosas.

Nesta perspectiva, a construcdo do Genograma e do Ecomapa contribuiu para uma melhor
compreensdo da equipe de ESF sobre o processo de adoecimento da familia, como também para
conhecer a situacdo dos seus membros e suas relacdes ndo apenas dentro da familia, mas também
com a comunidade com quem convivem e estabelecem suas redes de apoio, permitindo a equipe de
salde acompanhar a familia e seus membros ao longo de suas vidas, propiciando a definicdo de

acOes preventivas capazes de promover a salde.

3.2 Classificacao da familia de acordo com a tipologia familiar e a crise do ciclo vital

Em relacdo a sua estrutura, a familia, entendida, neste contexto, como um grupo de pessoas
cooperantes que convivem sob o mesmo teto, pode ser classificada de varios tipos, como refere
Ventura (2010), podendo ser nuclear, alargada, monoparental, reconstruida e unitaria.
Independentemente do tipo de familia, de acordo com Rebelo (2008), o que importa é compreendé-
la nas suas diferentes estruturas e configuragdes, dando respostas as tensdes que possam surgir, de

acordo com essas condic¢des que detém.

Podemos classificar a familia deste estudo como alargada, que Ventura (2010) a caracteriza
pela presenca de varias geracdes convivendo em um mesmo teto, frequentemente com a familia
nuclear, o(s) avo(s) €, por vezes, linhas colaterais, como tios e primos. Outra classificacdo que pode
ser dada a esta familia € a citada por Minuchin e Fishman (1990) apud Rebelo (2008), chamada por
estes autores de familia de trés geracGes, os quais a definem como a que coexistem varias geracoes

de forma concomitante.

Segundo Relvas (2006) apud Machado (2008), a familia apresenta uma caracteristica
evolutiva, identificando-se “uma sequéncia previsivel de transformagdes na organizagdo familiar,
em funcdo do cumprimento de tarefas bem definidas; a essa sequéncia da-se o nome de ciclo vital e
essas tarefas caracterizam as suas etapas” e de acordo com Ditterich (2009), esta mudanca requer de

cada membro uma adaptacéo ao novo arranjo, transformando o papel a cada alteracdo de limites.

O empoderamento do conhecimento do desenvolvimento evolutivo da familia é de grande
utilidade porque facilita a previsdo e antecipa os desafios que serdo enfrentados no estagio de
desenvolvimento de uma dada familia, e isso permite melhorar o entendimento do contexto dos
sintomas e das doencas (MCWHINNEY, 1994 apud DITTERICH, GABARDO e MOYSES 2009).
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Atualmente, sdo diversos os modelos e as designacdes utilizadas para caracterizar 0s estagios
do ciclo de vida, apesar de existir algum consenso. Neste estudo serd utilizada a classificagéo
proposta por Relvas (2006) apud Machado (2008), dividida em 05 etapas: formacdo do casal,
familia com filhos pequenos, familia com filhos na escola, familia com filhos adolescentes e a
familia com filhos adultos.

Neste contexto, a familia aqui em destaque, traz caracteristicas da segunda etapa, pois existem
filhos pequenos, apesar de ja ter passado por todos os processos do ciclo vital, vivenciando-se todas
as crises, haja vista que se trata de uma familia alargada, com trés geracfes convivendo em um

mesmo espaco.

Concluséo

A aplicacdo dos instrumentos de abordagem familiar genograma, ecomapa, ciclo de vida e
tipologia familiar proporcionou um maior conhecimento da ESF sobre a familia do estudo,
permitindo o levantamento de dados e informacgdes importantes para o planejamento do cuidado a
serem prestados a familia. Além disto, contribuiu para a aproximacdo da ESF com estas

ferramentas, favorecendo a sua utilizacdo no cotidiano das praticas de saude.
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