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RESUMO

Introdugdo: a familia é grupo coletivo formado por multiplos arranjos cujo adoecimento crénico gera grandes modificagoes. Objetivo:
compreender o quotidiano de cuidado expresso por um adulto jovem em condicdo de adoecimento crénico e sua familia. Método: estudo
qualitativo fundamentado na Sociologia Compreensiva do Quotidiano de Michel Maffesoli, operacionalizada pela entrevista em profundidade
realizada durante 12 visitas domiciliares a uma pessoa com doenca crénica e sua familia. A andlise se deu por meio da "razao sensivel’, sendo os
ciclos de repeticdes e permanéncia que constroem no quotidiano guias da organizacdo sistematica. Resultados: a participante do estudo foi
Atena, mulher jovem, com IlUpus eritematoso e hipertensdo arterial sistémica ha 15 anos e insuficiéncia renal crénica em tratamento hemodialitico
ha quatro anos. Os dados foram organizados de modo a demonstrar as caracteristicas da vida familiar de Atena e posteriormente discutiram-se
as duas unidades de significados. Discussdo: compreendeu-se que a familia € um grupo coletivo que vive a alteridade, num equilibrio conflitivo
e harmonioso o qual constitui a socialidade de base. £ devido a existéncia da socialidade que as formas do quotidiano podem ser usadas como
maneira de resistir aimposicdes de poderes externos pela pessoa adoecida apoiada pelos familiares. Conclusao: é preciso reconhecer aimportancia
do quotidiano familiar, pois é o lugar onde se constréi e compartilha as escolhas e comportamentos diante da experiéncia do adoecimento.
Palavras-chave: Relagdes Familiares; Enfermagem; Atividades Cotidianas; Doenga Crénica; Humanizacdo da Assisténcia.

ABSTRACT

Introduction: The family a collective group formed by multiple arrangements in which chronic illness generates great changes. Objective: to
understand the daily care expressed by a young adult in a condition of chronic illness and her family Method: Qualitative study based on Michel
Maffesoli's Comprehensive Sociology of Quotidian, operationalized through in Depth Interview conducted during 12 home visits to a person with
chronic illness and her family. The analysis took place through the "sensible reason” being the cycles of repetitions and permanence that build in
the daily quotidian guides of the systematic organization. Results: The study participant was Athena, a young woman with Lupus Erythematosus
and Systemic Arterial Hypertension for 15 years, and Chronic Renal Failure in hemodialysis treatment for four years. The data were organized in
order to demonstrate the characteristics of Athena's family life, and later the two units of meanings are discussed. Discussion: It was understood
that a family is a collective group that lives alterity, in a conflictive and harmonious balance which constitutes the basic sociality. It is because of the
existence of sociality that forms of the quotidian can be used as a way of resisting the imposition of external powers by the sick person supported
by family members. Conclusion: It is necessary to recognize the importance of family every day since it is the place where the choices and behaviors
are built and shared in the face of the experience of illness.

Keywords: Family Relationships; Nursing; Activities of Daily Living; Humanization of Assistance.
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RESUMEN

Introduccion: la familia es un grupo colectivo de multiples disposiciones donde la enfermedad crénica genera grandes modificaciones. Objetivo:
comprender la rutina de cuidados del adulto joven con enfermedad crénica y de su familia. Método: Estudio cualitativo fundamentado en la
sociologia comprensiva de lo cotidiano de Michel Maffesoli, con datos recogidos en entrevistas en profundidad llevadas a cabo durante 12 visitas
domiciliarias a una persona con enfermedad crénica y a su familia. Los datos se analizaron segtin la razon sensible y los ciclos de repeticiones y
permanencia que se construian en el dia a dia fueron las guias de la organizacion sistematica. Resultados: la participante del estudio era Atena, una
joven con lupus eritematoso e hipertension arterial sistémica desde hacia 15 afos e insuficiencia renal cronica en tratamiento hemodialitico desde
hacia cuatro. Los datos fueron organizados de modo a demonstrar las caracteristicas de la vida familiar de Atena; posteriormente se discutieron las
dos unidades de significados. Discusion: se observo que la familia es un grupo colectivo que vive la alteridad, en un equilibrio conflictivo y harmonioso
que es la socialidad bdsica. Y por la existencia de la socialidad las formas del cotidiano pueden ser usadas como manera de resistir a las imposiciones
de poderes externos por la persona enferma apoyada por los familiares. Conclusion: debe reconocerse la importancia del cotidiano familiar, pues es

el lugar donde se construyen y comparten las elecciones y los comportamientos ante la experiencia de la enfermedad.

Palabras clave: Relaciones Familiares; Enfermeria; Actividades Cotidianas; Humanizacion de la Atencién.

INTRODUCAO

O sistema familiar € composto por elementos inter-relacio-
nados e interligados em constante interagdo que influenciam o
comportamento de todos os membros familiares. Trata-se de
uma estrutura que se modifica de acordo como acontecem es-
sas interacdes.” A familia ndo pode ser compreendida como
entidade abstrata e universal, mas sim como grupo coletivo for-
mado por multiplos arranjos cujo adoecimento crénico gera
grandes modificagoes.*

O quotidiano, por sua vez, esta diretamente implicado no pro-
cesso de adoecimento familiar, uma vez que é compreendido como
tempo-lugar onde se concretiza o estilo de vida, definem-se cren-
cas, valores, significados, comportamentos, cultura e simbolos, por
meio das relagbes e interagdes com o outro ao longo do ciclo vital.*®

A partir da observacdo do dia a dia, é possivel compreen-
der as reagdes da familia frente as necessidades de salide e do-
enga dos membros, as quais podem ser tanto positivas, quan-
to negativas, dependendo de como a relagio se dava anterior-
mente ao evento.”

Ha de se salientar que para observar como se expressa a
experiéncia do adoecimento no quotidiano familiar, é indis-
pensavel a aquisicdo de uma visdo fontana, que quer dizer uma
Visdo que vé, a0 mesmo tempo em que sente, a alma das coi-
sas. E necessario sensibilidade para fazer uma ciéncia de dentro,
aquela que pensa o objeto ndo tendo que se abstrair, pois en-
tende que faz parte do que se procura descrever.”’

Acredita-se que a partir dessa observagao sensivel sobre a
realidade das pessoas em seus ciclos de saiide-doenca é possi-
vel cuidar valorizando as relagdes e inter-relagdes sociofamilia-
res em toda a sua completude. O caminho de cuidado e pes-
quisa percorrido neste estudo privilegia esse olhar compreen-
sivo sobre o adoecimento, sobretudo nas condigbes cronicas
— como as complicagdes da hipertensio arterial - em que seu
curso se mostra terreno fértil para conhecer a complexidade
das relagdes familiares quotidianas que se estabelecem a partir
desse acontecimento na vida da familia.
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Amparados na perspectiva compreensiva do quotidia-
no, a presente pesquisa surgiu de questionamentos acerca dos
cuidados e relagdes que se estabelecem no seio familiar a par-
tir do adoecimento de um adulto jovem, visto que essa inusi-
tada vivéncia pode tornar ainda mais complexo o dia a dia da
familia. Assim, para responder a esse problema de pesquisa,
objetivou-se, neste estudo, compreender o quotidiano de cui-
dado expresso por um adulto jovem em condi¢do de adoeci-
mento crénico e sua familia.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo de abordagem qualitativa, do tipo estu-
do de caso, fundamentado na sociologia do quotidiano e razéo
sensivel do socidlogo Michel Maffesoli.* Optou-se por utili-
zar esse referencial por ele permitir aproximagao mais detalha-
da das experiéncias das pessoas em seus ambientes. Salienta-se
que para compreender como se expressa o quotidiano de cui-
dado, a pessoa adoecida ocupou o foco central da pesquisa e a
familia foi o contexto da observacéo.

A busca pelos participantes ocorreu em nove unidades
basicas de satde (UBS) indicada pela Secretaria de Satde de
um municipio de médio porte, no interior do estado do Para-
na. Os possiveis sujeitos foram indicados pelos enfermeiros de
cada equipe da Estratégia Satide da Familia (ESF), de acordo
com os seguintes critérios de inclusdo: ser pessoa adulta e fa-
milia que vivenciassem a condi¢do cronica; residir com algum
familiar; ter sido internado pelo menos uma vez nos 12 meses
anteriores ao inicio da pesquisa; e estar em condigdes para ver-
balizar sua experiéncia durante as entrevistas. Os critérios de
exclusdo foram: gestantes e puérperas.

Os enfermeiros indicaram 30 possiveis familias, das quais
apenas oito atendiam plenamente aos critérios de inclusdo e
somente duas aceitaram participar da pesquisa. Porém, uma
familia declinou durante o processo de coleta, permanecendo
apenas a familia de Atena. O nome ficticio foi escolhido em
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analogia a Atena, deusa grega da guerra e sabedoria, e objeti-
vou expressar a forca e sabedoria com a qual a integrante do
estudo enfrentou seus longos 15 anos de adoecimento.

Para a coleta de dados, utilizou-se a entrevista em profun-
didade (EP),”® uma vez que essa estratégia metodologica possi-
bilita compreender a especificidade de cada experiéncia. Nesse
sentido, durante as entrevistas, as pesquisadoras buscaram so-
bressair a “efervescéncia vital”*°" da experiéncia de Atena e sua
familia, objetivando visualizar os principais pilares que susten-
tam o seu processo de adoecer. Ao final, totalizaram 12 encon-
tros durante seis meses de coleta, os quais foram gravados apds
consentimento dos participantes. As transcricoes do material
empirico foram somados ao material de campo, como as obser-
vagdes, construcdo de genograma e contatos informais via meio
digital (watsapp) com Atena e sua familia, que passaram a com-
por o diario de pesquisa!’ Nesse diario, buscou-se integrar na
sua composicao “o maior nimero de pardmetros possiveis, mes-
mo aqueles tratados como supérfluos ou triviais””?, que se refe-
riam ao quotidiano de vivéncias e cuidado familiar com Atena.

Para a analise dos dados, foram realizadas inimeras leitu-
ras do diario de pesquisa, em busca de construir as unidades
de significados que refletissem os ciclos de repeticdes e perma-
néncia de atitudes/escolhas que constituem o quotidiano dos
participantes, de acordo como sugere o referencial teérico ado-
tado.*’ Assim, ao final de trés meses de reflexdo e analise junto
ao grupo de pesquisa, as unidades construidas refletem as rela-
¢oes familiares harmoniosas e conflitivas de Atena, bem como
suas transgressdes as regras do tratamento/orientagoes oferta-
das pelos profissionais de satide.

Salienta-se que a razao sensivel esteve presente em todos 0s
momentos da coleta e organizagédo dos dados. Nesse sentido, par-
tindo do pressuposto formista proposto por Maffesoli, a discus-
s&o, sempre realizada de maneira coletiva com grupo de pesquisa,
foi um processo de pensamento que se caracterizou por ser auto-
consciente, sistematico, organizado, instrumental e, acima de tudo,
interativo entre pesquisadores, suas experiéncias e os dados.”

O estudo atendeu as exigéncias éticas do Conselho Nacio-
nal de Satde (CNS) e teve prévia aprovacio do Comité de Fri-
ca em Pesquisa com Seres Humanos (Parecer n® 682.724/2014,
CAAE: 31498914.3.0000.0104), da Universidade Estadual de
Maringa. Todos os participantes leram e assinaram o Termo de
Consentimento Livre Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS

Apoiados pelo referencial analitico e para melhor visualiza-
¢do das caracteristicas da familia de Atena, primeiramente rea-
lizaram-se a descricdo sobre o percurso de adoecimento e suas
relagdes familiares e, posteriormente, discutiram-se as duas uni-
dades de significado que foram assim nomeadas: "A harmonia-
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-conflitiva no quotidiano familiar de Atena, o htimus da sociali-
dade organica” e "As transgressées ao tratamento apoiadas pela
familia, uma atitude dionisica compartilhada”.

Atena é uma mulher jovem, de olhos marcantes, 27 anos,
casada, sem filhos e ensino médio completo. Descobriu o lipus
eritematoso sistémico (LES) e hipertensdo arterial (HA) aos 12
anos de idade e desde entdo iniciou a terapia preventiva com
corticosteroides e anti-hipertensivos. Desenvolveu como com-
plicacido apds eclampsia a insuficiéncia renal cronica (IRC) e
mantém-se em tratamento dialitico — hemodidlise (HD) desde
2012. Atena nunca seguiu O tratamento corretamente e man-
teve, durante longo periodo de sua vida, habitos nocivos a sua
fragil saide. No decorrer dos 15 anos de busca por cuidados, foi
internada oito vezes, todas com duragdo média de 15 a 20 dias,
das quais duas na unidade de terapia intensiva (UTI).

Seu caminho foi marcado por mortes e perdas (petit mor-
tis).? A mais dura delas foi o aborto devido a eclampsia no séti-
mo més de gestagido em 2012. Ha trés anos aguarda na fila de
espera o transplante renal. Faz HD trés vezes na semana. Atual-
mente esta afastada do trabalho de vendedora em uma loja de
calcados perto de sua casa. O restante da semana ela trabalha
como manicure para incrementar a renda mensal da familia que
gira em torno de quatro salarios minimos. Como atividades de
lazer, visita suas amigas do trabalho, vai a igreja periodicamen-
te e utiliza as redes sociais para novas amizades. Ela considerava
também como atividade de lazer limpar sua casa todos os dias.

E casada com Eros hé trés anos, com quem mantém uma
relagdo muito intensa, cheia de amor e preocupacao. Ele ocupa
o papel de cuidador principal e primordial de Atena. Homem
jovem, 30 anos, trabalha em uma grafica no periodo da tarde
e noite, assim, disponivel para levar Atena as sessdes de dialise
pela manha. Residem dividindo o terreno com o irmao de Ate-
na, Abel, e sua cunhada, Esparta. Os pais de Atena residem na
zona rural e compdem sua rede de apoio, principalmente finan-
ceira. )& os sogros, Hermes e Era, participam mais ativamente do
apoio emocional e psicolégico ao casal. O irméo de Eros, cunha-
dos de Atena, Filotes, a esposa Kera e a filha Panaceia também
mantém relagéo de apoio, confianca e amizade com o casal.

Ao longo dos anos de adoecimento, as necessidades de sau-
de se apresentaram de modo ativo para Atena e sua familia. Nos
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momentos de reemissao e agudizagdo da doenga, eles se reorga-
nizaram e/ou modificaram a dindmica familiar a fim de acomo-
dar no dia a dia uma série de rituais, normas, espagos, tempos e
l6gicas advindas com o adoecimento. Simultaneamente a esse
movimento de remodelamento, os conhecimentos e compor-
tamentos foram sendo definidos, os quais influenciaram direta-
mente suas escolhas de aderir ou n&o aos tratamentos e orienta-
¢oes oferecidos pelos profissionais de satde.

Na busca por construir a imagem das relagoes que se fun-
dam no quotidiano familiar e de cuidado de Atena, buscou-se
ilustra-la por meio do genograma (Figura 1). Salienta-se que o
intuito ndo é descrever sobre essa ferramenta, e sim apresentar
as relacdes da sua familia para posteriormente discutir sobre as
nuancas do seu dia a dia familiar.

Todavia, houve dificuldades em dar visibilidade, no genogra-
ma, as modificacdes sofridas pela familia de Atena ao longo do
processo de 15 anos de adoecimento, dada sua limitagao grafi-
ca. Assim, enfatiza-se que o uso desse instrumento permitiu de-
monstrar apenas um “instantaneo do momento familiar”™

Durante seu arduo caminho, Atena formou belissimas
constelagdes e lagos afetivos diferenciados, os quais influencia-
ram de alguma forma na sua busca por cuidados. Ela considera
seu marido seu porto seguro. Seus sogros, sua principal fonte
de carinho. Seus pais ocupam importante papel no apoio fi-
nanceiro. O irmdo de Eros, Filotes e sua esposa Kera também
compunham sua rede de apoio e cuidado e com quem Ate-
na possui forte vinculo de amizade, conforme suas narrativas:

1953 1963
:‘::m
Hermes Hera

//l

\\N
N

1987 1981

o \\Y/

Kera 2014 Filote 1985

Pancéia

Todos me ddo muito apoio, muita for¢a, assim, meus
sogros nem falo que séo meus sogros, sdo meus segundos
pais porque eles me ddo muito apoio e for¢a, sempre es-
tdo comigo, me apoiando e me ajudando. Meu cunhado
também me ajuda muito! Meu pai e minha mde, ndo sei
0 que faria sem eles (...) meu irmdo também, mas nem
tanto (Atena, 14/11/2014).

Meu marido me da a maior forga, foi por causa dele
que comecei a dialisar. Ele é o alicerce de tudo (Atena,
21/11/2014).

Ao mesmo tempo em que ela convive em harmonia
com a maioria dos integrantes de sua familia, as linhas ponti-
lhadas triplas no desenho do genograma demonstram a rela-
¢do altamente conflituosa que Atena mantém com a cunha-
da Esparta. Foi possivel captar nas narrativas a intensidade e o
envolvimento do sentimento de odio entre elas. Esse conflito
com a cunhada afastou o irmao Abel do convivio familiar, o
que também gera sentimento de tristeza, limitando, em al-
guns momentos, até mesmo sua chance de cura da IRC. Ate-
na inferiu que os exames de compatibilidade para o trans-
plante renal foram positivos para com seu irmao, porém Es-
parta interfere nas escolhas do marido, impedindo que Abel
doe 0s rins para a irma:

(52)
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@ e Bl g:ms.
Zeus N /A Metisn
W
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1982~ My1987

7E

sparta

x @ O 0O OO0 O 22220
ADOMO Pessoa Muher Homem Relago manipuativa Relaglo desacordo Relaclo distante  Confita/Odio
Foco Confito Hostl
Natmoro  Relacdes indiferentes Relacdes Pobres Relaclo Proxmidade Mutio proximos
Apaticas Distantes Hamoniosa

Figura 1- Genograma da familia de Atena.
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A gente fez os exames tudo, ele é o tuinico compativel.
Mas ai ela [referindo-se a Esparta] interfere na escolha
dele. E ai fica assim, ele néo se dispde em doar, mesmo
sabendo que dd. Entdo, ndo vou ficar exigindo dele, se ele
quiser mesmo, ele doa (Atena, 14/01/2015).

Percebe-se na fala de Atena, assim como foi possivel ob-
servar durante todo o percurso da coleta de dados, que o fato
de o irmao nao se oferecer para doar o rim gera sentimentos de
tristeza e revolta, tanto para Atena quanto para toda a familia,
conforme descri¢do no diario de pesquisa:

E possivel perceber nitidamente o quanto Atena e
seus familiares proximos sentem-se incomodados com
essa atitude de Abel. Durante conversa informal via inter-
net, Atena descreve que sente o “peito queimar” e quando
fica pensando muito "nisso’, seus cabelos caem mais que
o normal [Nota Didrio de Pesquisa, 18/01/2015].

Porém, apesar dos conflitos existentes entre 0s irmaos, o
clima de harmonia familiar esta fortalecido pelas relagdes que
Atena mantém com os outros parentes. Além disso, mesmo
com as dificuldades na relagdo com a cunhada Esparta, Ate-
na mantém breves didlogos com Abel, dividindo ou comparti-
lhando suas experiéncias nos almogos de domingo na casa da
mae, considerado terreno neutro por ela.

Ao lancar o olhar sobre as microrrelagdes quotidianas fa-
miliares, a0 mesmo tempo em que, considerando a importan-
cia da organizagdo e construgdo desse grupo social, as pesqui-
sadoras buscaram compreender o porqué de algumas praticas
frente ao cuidado serem adotadas e/ou mantidas por Atena.

Durante o processo de construgdo das categorias, des-
tacou-se a atitude rotineira de Atena, que a todo o momen-
to transgredia as imposicdes do tratamento. Ela ndo tomava e
nunca tomou corretamente os medicamentos para lUipus nem
para HA, além de manter uma alimentagao inadequada para
sua saude. Mesmo os familiares tendo a consciéncia de como
essas atitudes sdo prejudiciais, eles a apoiam em suas escolhas,
conforme se pode conferir nas narrativas de Eros e Métis:

[...] ela fingia que tomava os remédios, ndo seguia a
dieta nada. Era dificil, mas ndo mudou muita coisa néo.
Ainda continua fazendo umas bobagens [...] fazer o qué,
ela escolhe, ela sabe o que é melhor pra ela, néo falo mais,
s6 escuto (Métis, 28/11/2014).
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Tem um remédio ai que ela finge que toma e ndo
toma nada. O médico nem sabe disso, se souber mata ela.
Mas ela é quem deve escolher o que quer para vida dela, a
gente fala, mas ela quem escolhe (Eros, 12/12/2014).

Foi possivel observar que as relagbes de Atena com os
grupos sociais compartilhavam uma profunda alteridade com
aquilo que Ihe era proximo. Ao evidenciar e compreender o
mundo heterogéneo e plural de sua experiéncia de adoecimen-
to é possivel afirmar a importancia dos servicos de saiide em
adotar uma reflexo sistémica, a medida que permita a intera-
¢do dos saberes, ofertando, dessa forma, uma assisténcia efeti-
va e humanizada, de acordo com as necessidades de satide das
pessoas adoecidas e suas familias.

DISCUSSAO

E preciso fazer uso da sensibilidade para compreender a
complexidade que compde o quotidiano das pessoas e suas
histérias. Para tanto, é necessario construir uma relagido pré-
xima e de alteridade com as pessoas adoecidas e seus fami-
liares, e assim conhecer o dia a dia, 0s modos como é com-
partilhada a experiéncia e como se estruturam as escolhas de
cuidados e curas.” Essa atitude frente a experiéncia de adoe-
cer do outro potencializa o entendimento sobre as reais ne-
cessidades de satde dos sujeitos, permitindo e fortalecendo o
cuidado prestado.”"

Ao observar a vida de Atena, partindo de uma aproxima-
¢do e relagdo de intensa alteridade, bem como adotando uma
ciéncia de dentro, conforme pressuposto formista de Maffesol,
foi possivel observar que o seu processo de adoecimento esta
marcado por comorbidades advindas da doenca crénica, con-
sideradas potencialmente evitaveis.

Falar de prevencdo de comorbidades da doenca cronica
implica refletir sobre aceitagdo ou ndo do adoecimento, pois
a consciéncia da pessoa sobre seu processo de salde-doenca
influencia diretamente sobre as escolhas de cuidado ou néo
cuidado. Além disso, estudos inferem que a aceitagdo esta in-
timamente influenciada em como a experiéncia quotidiana foi
tecida ao longo do viver®®

No caso de Atena, seu adoecimento iniciou na sua pré-
-adolescéncia, momento de vida este caracterizado por aspec
tos generalizaveis tais como agressividade, rebeldia e depressao.
Naquele momento, ela ndo aceitava ou até mesmo nio acre-
ditava na gravidade de sua doenca, sendo entdo esse periodo
fortemente marcado pelas suas transgressdes ao tratamento,
atitude que a acompanhou até entéo.

E preciso enfatizar que 0s comportamentos, conceitos,
significados e escolhas de Atena e sua familia foram formados
ao longo do processo de adoecimento crénico, de acordo com
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as demandas de cuidado devido a agudizagéo e a reemissio de
sua doenga, bem como seguindo os significados ja preestabele-
cidos. Essa dindmica constante presente nos processos de ado-
ecimento crénico desencadeiam drasticas mudancas na forma
de organizagao familiar, bem como nos relacionamentos e pa-
péis desse complexo sistema.® Esse movimento de remodela-
mento muitas vezes produz grande tensdo ou ansiedade nos
outros membros familiares, os quais reagem positiva ou negati-
vamente as mudancas.”

Nesse sentido, ao olhar a familia de Atena, observaram-
-se as relagdes positivas que apoiam ao mesmo tempo em
que existem as relagdes negativas que dificultam sua recu-
peracdo. A forma como o quotidiano de Atena foi construi-
do remete a alegoria de uma gangorra, pois ora estdo no alto
as relagdes positivas, ora as negativas, e assim rotineiramente,
orquestrando certo equilibrio entre a harmonia e o conflito,
entre apoio e exclusao.

Essa atmosfera ambivalente em que a familia de Atena
esta mergulhada ilustra o que Maffesoli reflete sobre as rela-
coes familiares, as quais se configuram como o lugar privilegia-
do da alteridade e da harmonia conflitual.” Essas relagbes sio
compartilhadas todos os dias, ciclicamente, formando espécies
de nds fusionais em que cada pessoa gira em torno de si, multi-
pla em suas experiéncias individuais, a0 mesmo tempo em que
se constréi com o coletivo.®

Essa unido dos sujeitos, permeada pelas relagdes de al-
teridade que acontecem dentro dos grupos coletivos, bem
como as situacdes de ambiguidade que os estruturam (har-
monia-conflitiva), é denominada por Maffesoli"” como socia-
lidade organica ou de base. Organico porque sio compor-
tamentos naturais do homem e baseiam-se nos lagos sociais
afetivos e na ambiguidade basica da estruturagdo simbolica.
Inclusive, é a socialidade organica que garante a coeséo do
grupo, a partilha sentimental de valores, de lugares e ideias.
Esse comportamento social é muito mais acentuado no do-
meéstico, pois é onde se dio as relagdes mais intensas, consti-
tuidas com quem é préoximo.®?

O doméstico é um lugar que compreende tudo o que re-
mete a um sentimento de pertencimento refor¢ado pela parti-
lha emocional. Muitas vezes, esse pertencimento pode ser clas-
sificado como “forgado”, uma vez que existem as relagdes con-
flitivas com quem Atena néo gostaria de manter. Entretanto, o
pertencimento, mesmo que forgado, possibilita a construgao
do vinculo, fazendo do espaco humilde do domeéstico, um lu-
gar de compartilhar com quem é proximo.? Portanto, trata-se
do local onde se joga o afeto puro, onde tem lugar para tantas
conversas, onde o ser humano pode mostrar suas limitagdes.
Ou seja, é na familia, no local do doméstico, no quotidiano (es-
paco-tempo) onde melhor se vivem as relacdes de alteridade
em toda a sua pequeneza e em todo o seu tragico.®™"

DOI: 10.5935/1415-2762.20170056

E devido a existéncia orgénica da socialidade que as for-
mas do quotidiano, como a astticia e o jogo duplo, podem ser
usadas para resistir a imposicdes de poderes externos. Além
disso, a situacdo do adoecimento expde a pessoa a questdo da
morte e a consciéncia da existéncia desta, sendo considerado
o lado tréagico da vida. Essa consciéncia promove um viver mais
livre no aqui e agora e o futuro passa a ser menos interessan-
te. Exatamente o que se observa nas atitudes de Atena, a qual
adota um comportamento denominado atitude dionisica, ou
seja, o prazer da agdo, que valoriza a inspiragdo e instinto or-
ganico (natural) do humano.®? Esse comportamento in natura
direciona suas escolhas a considerarem primeiramente os pra-
zeres quotidianos, o que implica, inclusive, ir contra o que lhe é
imposto pelo tratamento de suas doencgas.”"”

Maffesoli, ao discorrer sobre as relagdes sociais na con-
temporaneidade e retomando as ideias de Lévi-Strauss e Aris-
toteles, afirma que essa atitude dionisica simboliza o nucleo
de identidade dos humanos e esta inscrita em sua arquitetu-
ra.”“ Essa inscricdo culmina no comportamento ambivalente
da morte e vida (tragico), permitindo, assim, a relativizagio da
imposicao dos poderes factuais, favorecendo a escolha daquilo
que lhes é considerado importante a satisfazer o prazer do ha-
bito, e ndo o que lhes é imposto.”

Concomitantemente, a familia, por compartilhar coletiva-
mente a experiéncia de adoecer, busca aceitar o destino e o
tragico da experiéncia juntamente com seus membros adoe-
cidos.” Ou seja, a0 absorverem que a vida da pessoa adoecida
é permeada por situagdo proxima da morte e mergulhada nas
relagdes de alteridade, as escolhas, mesmo que prejudiciais a
longo prazo a fragil satide do sujeito, sdo acatadas e respeitadas
pelos demais do grupo. Assim como acontece com a familia de
Atena frente as suas escolhas de ndo tomar os medicamentos
para o lipus e por muito tempo os da HA.

Isso posto, observa a necessidade de compreender a fami-
lia como um grupo coletivo que vive impetuosamente a alte-
ridade.”® No caso da familia de Atena e de muitas outras fami-
lias, trata-se de um equilibrio conflitivo e harmonioso ao mes-
mo tempo. Tendo em vista que toda a socialidade é conflitiva,
toda harmonia é fundada a partir da diferenca e, mesmo na
troca mais tipica, como a relagdo amorosa, seu contrario atua.*®

E essa ambivaléncia assumida que explica a perduracio da
socialidade. Nesse jogo de diferenca, a troca e a complementa-
ridade se tornam seus elementos estruturais. O compartilhar,
seja espaco, seja tempo ou afeto, é conflitual, pois ele acontece
envolvendo além dos aspectos logicos da razdo, estando dire-
tamente influenciado por valores subjetivos. Ele se faz no pré-
prio tempo e espaco da partilha, ou seja, no quotidiano.””

Sendo assim, observa-se que o profissional da salde que
objetiva promover a salide e a qualidade de vida das familias
necessita assumir a importancia delas como grupo social de
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apoio, de cuidado, de intercuidados e até mesmo de ndo cui-
dado.” Assim como a necessidade do reconhecimento da te-
matica quotidiano em sua profundidade e importancia, tra-
zendo-a para discussdo, entendendo que é nesse espago que
se da a vida de todos os dias, pautado por curtos momentos
plenos de significados.’

Os pequenos fatos da vida quotidiana sdo de extrema re-
levancia, pois demonstram que a banalidade dos ciclos repe-
titivos que acontecem no dia a dia influencia diretamente os
comportamentos e escolhas das pessoas.® Desse modo, con-
sidera-se que para trabalhar com familias e promover sua sal-
de com qualidade e efetividade é necessario considerar o seu
dia a dia, refletindo juntamente com elas e apoiados por uma
equipe multiprofissional que dialoga interprofissionalmente
sobre as dimensdes que compdem os seres humanos nos seus
processos de salide-doenga.*®

Ademais, 0 emprego do genograma demonstrou neste es-
tudo ser uma potencial ferramenta explicitadora e analisadora
da experiéncia da familia em processo de adoecimento, tor-
nando visivel e inteligivel o modo de organizagdo das relagdes
familiares para o cuidado® e posterior reflexdo sobre possiveis
acoes de intervengao, sendo sua utilizacdo recomendada pelas
pesquisadoras. Por fim, é possivel afirmar que os profissionais
da salide podem atuar como agentes potencializadores do cui-
dado ofertado as familias, apoiando-as na busca de solucdes
dos problemas e reorganizagdo diante das necessidades advin-
das do processo de adoecimento.

CONCLUSAO

Este estudo possibilitou mostrar que o adoecimento é en-
frentado coletivamente pela familia, mergulhado numa har-
monia-conflitiva das suas relagdes. Eles fazem intensas trocas
e influenciam as escolhas e comportamentos das pessoas ado-
ecidas, convidando os profissionais de salide a repensarem o
modo de ofertar as praticas de atencdo pautadas em normas
e protocolos rigidamente instituidos, baseado nos modelos he-
gemonicos de atenco a saude.

Foi possivel demonstrar que, para o controle das doengas
cronicas, é preciso considerar outras estratégias e formas de
intervengdo cada vez menos formais e mais proximas da rea-
lidade das pessoas e suas familias. Para tanto, o vinculo torna-
-se peca primordial para o acesso as particularidades de cuida-
do em cada unidade familiar, sendo o quotidiano o palco onde
acontece o processo de viver e adoecer das pessoas.

Destarte, as principais limitagdes deste estudo sdo suas
possibilidades reduzidas de generalizagdo dos dados, uma vez
que o referencial tedrico-metodolégico utilizado objetivou
descrever o carater unitario do dado social. Portanto, identifi-
cou-se a necessidade da realizagdo de outras pesquisas em di-
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ferentes cenarios, uma vez que os comportamentos das pesso-
as também sdo influenciados pela cultura local de cada regigo.
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