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CONTRIBUTOS DOS INSTRUMENTOS DE AVALIAGAO FAMILIAR

NA INTERVENGAO COM AS FAMILIAS — UM COMPARTILHAR DE
EXPERIENCIAS LUSO-BRASILEIRAS
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Introdugao. O conceito de familia tem-se modificado a par das transformacdes
sociodemograficas, com evidente alteragcdo nas fungbes da familia associadas a
diversidade das configuragbes familiares existentes atualmente. Contudo, a
familia mantém-se como unidade emocional e afetiva caracterizando-se
essencialmente pelas suas dimensdes psicoldgica e social, relacionadas também
com a aprendizagem de comportamentos de saude. Sendo esta formada por
pessoas em processo continuo de interrelagdo dindmica, na qual os individuos
em sua parte e a familia no seu todo constituem um sistema aberto de relacao
com o meio ambiente e o supra sistema — rede social —, existindo um fluxo
permanente de energia e sinergia recursivo entre eles. Este fluxo confere a familia
0 seu cardcter sistémico, ou seja, que a unidade familiar € mais do que a soma
das suas partes, permeando por aspectos da intersubjetividade, complexidade,
instabilidade, retroalimentacao, globalidade, inteireza, circularidade entre outros,
destacando-se a interdisciplinaridade e a transversalidade dos saberes
profissionais para alcangar e cuidar esse sistema. Pensar nestes aspectos e
refletir sobre a execugdo de cada um na cotidianicidade das relagbes entre
sujeitos participantes de num ambiente de interrelagdes de cuidados, e
pesquisas, onde a enfermagem é detentora de um papel muito importante, é
sobretudo olhar para a profissdo que passa por mais um momento de desafio
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frente aos programas emergentes de cuidados a familia para alcancar a
integralidade. Frente aos novos desafios de se saber-fazer o cuidado de
enfermagem a familia, o pensamento sistémico tem se mostrado como um
contributo no qual a familia € concebida enquanto unidade de singularidade entre
os seus membros e na multidimensionalidade que os circunda sendo este o
referncial que subsidia o nosso caminhar pelo universo familiar. Outro aspecto a
considerar encontra-se no ambito do Programa de Saude da Familia, Brasil de
1994 e no quadro conceptual de uma politica de saude para todos, aprovado pelo
Comité Regional da Organizacdo Mundial de Saude para Europa em 1988, no
qual foram definidas metas no sentido de permitir a cada Estado membro
implementar estratégicas de acordo com a Saude 21. Neste ensejo, foram
colocados novos desafios a enfermagem tendo em vista o desenvolvimento de
enfermagem de familia, pois esta constitui-se como uma mais valia na melhoria
da saude pela sua contribuicdo na promogao da saude familiar e coletiva. Ainda
tendo como referéncia a avaliagdo dos progressos, a segunda Conferéncia
Ministerial da Enfermarem da OMS - regido europeia, permitiu a subscrigdo da
Declaracdo de Munique, sendo reforcado na mesma o papel primordial dos
enfermeiros nos diversos contextos de saude especificamente o papel da
enfermagem de saude familiar. Assim, temos como objetivo compartilhar as
nossas experiéncias no cuidado com familias a partir do Modelo Calgary de
Avaliacdo da Familia, associando a este alguns instrumentos de avaliagéo
familiar. Metodologia. Refere-se a um relato de experiéncia luso-brasileira em
trabalhos com a familia a partir do Modelo Calgary de Avaliagdo da Familia. Este
caracteriza-se pela sua multidimensionalidade, integrando trés dimensbes
(estrutural, desenvolvimental e funcional) divididas em sub-categorias que
permitem a avaliagdo das interrelagdes do subsistema individual, subsistema
familiar e rede social. A trajetoria deste estudo € a aplicabilidade dos instrumentos
de avaliagao familiar no processo de cuidar a familia com abordagem sistémica e
tendo como referencial o Modelo de Calgary e autores sisteminicos para
comprensao e interpertacdo das acdes cuidativas entre enfermeria de familia-
sistema familiar. Neste caminhar os instrumentos que subsidiaram o cuidado
foram: Genograma, Ecomapa, Teste de Graffar, Escala de Readaptagéo Social de

Holmes e Rahe, APGAR Familiar de Smilkstein, Circulo Familiar de Trower,
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Psicofigura de Mitchel. Resultados. A utilizagdo destes instrumentos integrada
num modelo de cuidados de Enfermagem a Familia tem possibilitado a nivel da
nossa trajetoria profissional o desenvolvimento de competéncias tedrico-praticas-
metodoldgicas, que nos permitem o desenvolvimento de competéncias de forma
contextual no universo da complexidade das interrelagdes familiares. A partir
desses instrumentos identifica-se as necessidades afetadas das familias para o
planejamento e gestdo de agdes de cuidados interdisciplinares continuados ao
sistema familiar e elaboragcao de propostas mediante as agbes implementadas
pelos Programas de Saude para manutencdo ou reestruturagdo do modelo
assistencial implantado conjuntamente com seus profissionais de saude e com os
gestores. A proximidade ao contexto domiciliar e a rede social das familias ao
longo do ciclo vital nos permite resultados efetivos na intervengédo familiar que
reafirmam a importancia das Politicas de Saude e da sua emergente legitimidade
no contexto dos cuidados de saude. Conclusdao. Sendo que atualmente o
enfoque dos cuidados se centra na familia, destacamos, que este seja
desenvolvido na perspectiva sistémica por constitui-se como uma mais valia no
pensar/agir reflexivo da enfermagem ao cuidar a familia consideragdo fruto de
nossas experiencias.
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