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RESUMO

Estudo de abordagem compreensiva, que objetivou compreender a experiéncia familiar na modelagem do cuidado com
base nas ressignificacdes do vivido cotidiano. Moldado a partir do Estudo de Situagio, baseado na histéria de vida de
Gabiriela, mée de trés filhos, sendo um deles uma jovem com Deficiéncia Visual total. Foi operacionalizado pela Entrevista
em Profundidade e a Observacéo. Leituras atentas das narrativas e constru¢édo de Desenho imagético evidenciaram o
movimento da produc&o do cuidado que, ressignificado, foi capaz de transformar um passado violento em um presente
potencialmente cuidador. A historia mostrou-se rica em possibilidades de compreensao de como o cuidado modela-se no
tempo, mesmo em situac¢Bes peculiares de um lar que teoricamente pouco favoreceu sua producdo. A méae, que outrora
sentia 0 peso do abandono, no presente, reforga a necessidade de transformar a ‘dor’ em ‘amor’, os ‘maus tratos’ em
‘cuidado’, e a ‘fristeza’ em ‘esperanga’ em prol do outro, da sua familia. Consideramos serem importantes praticas
profissionais de salde que se aproximem das vivéncias das pessoas, em especial em situacdes de vulnerabilidade, com

foco no acolhimento e valorizando os potenciais cuidativos das pessoas e suas familias.

Palavras-chave: Familia. RelacGes familiares. Violéncia doméstica. Yin-Yang.

INTRODUCAO

Consideramos a familia uma unidade fundamental e
estruturante da vida social e afetiva das pessoas, na qual
seus membros encontram apoio, sustentagdo e
compreensdo aos acontecimentos vividos®. Como
cuidadora primaria, “cuida da vida e para a vida [..]
intenta garantir o ‘melhor em satide’ na e para a urdidura
do cuidado a cada um de seus entes” ¢,

Para além dos cuidados, a familia desempenha ainda
um papel de construcéo do ser, pois ha a necessidade do
outro para gue a pessoa se constitua um sujeito; sendo o
outro, alguém cujas relagdes se deem de modo afetivo®.
Destarte, é importante ressaltar que a familia cuida com
o0s “potenciais que dispde e, ndo raro, em situagdes de
wulnerabilidade nas quais estes potenciais vao se
exaurindo”@®), as possibilidades concretas de cuidar
podem ser impactadas.

Em alguns casos, exemplarmente, esse lugar, que
deveria ser seguro para propiciar 0 crescimento e
desenvolvimento de seus entes, pode exercer
movimento contrario. A isto, ttm-se 0s casos de
violéncia no ambito intrafamiliar e, especificamente
contra criangas, cujo indice é responsavel por um
nlimero elevado de internagGes hospitalares®.

Ao longo da historia, foi atribuida & familia a
responsabilidade moral do cuidado, essencial para a
manutencéo da vida; e, no presente, SOomou-se a uma
obrigagéo social e juridica.No entanto, em alguns casos
em que pese este dever ético-legal das respostas dos
servicos e profissionais de salde, as familias tEm
cuidado de forma solitaria®, sendo, por vezes,
culpabilizadas, mesmo nos casos em que ha falta de
politicas de proteco e assisténcia a essas pessoas®.

A falta de apoio resulta em um circuito de
vulnerabilidades, pois, além dos componentes
individuais, fatores como o contexto em que vivem, as
condicOes sociais, econdmicas, politicas e culturais®
inferem  significativamente na génese do cuidado.
Portanto, a familia também é uma unidade a ser
amparada®, cabendo aos profissionais reconhecerem
suas fragilidades e apoiarem-nas em suas necessidades.

Especificamente  nesse  estudo, pretendemos
evidenciar o modo como o cuidado fora moldado ao
longo do tempo em resposta ao passado violento e
imerso de wulnerabilidades,construindo um presente
potente de atitudes cuidativas para 0 bem-viver e bem-
estar.

O estudo justifica-se pela compreensdo advinda aos
profissionais de satide, importantes agentes no cuidado a
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pessoas em situactes de vulnerabilidade, de modo que
subsidiem as praticas em salde, com foco no
acolhimento, no esclarecimento de duvidas, valorizando
0s potenciais cuidativos das pessoas e familias. Assim,
tivemos por objetivo compreender a experiéncia familiar
na modelagem do cuidado com base nas
ressignificacBes do vivido cotidiano.

METODOLOGIA

Estudo de Abordagem Compreensiva gue, sob o
olhar empético e sensivel®, possibilitou apreender o
estudo de situacdo®. A familia participante € composta
por Gabriela, mée de trés filhos, sendo um deles uma
jovem, Jéssica, que vivencia a Deficiéncia Visual total
desde os seis meses de idade. A partir do diagnéstico, a
familia e, em especial, Gabriela, passaram a se dedicar
inteiramente aos cuidados cotidianos de que a jovem
necessita. Ainda, acolhe e cuida dos filhos Alexandre e
Renato, da irma Estefani e do esposo Rodrigo.

A escolha da familia pareceu-nos particularmente
interessante por se tratar de uma mulher, cujo passado
‘vulneravel’, principalmente devido apouca oferta de
cuidado, reverberou em um presente ressignificado
para 0 melhor cuidar da sua familia - hoje construida
sob um novo olhar.

Foi utilizada a estratégia metodolégica da Histdria
de Vida (HV), operacionalizada pela Entrevista em
Profundidade (EP) e a Observacéo. A escolha da HV
deu-se por privilegiar o vivido pelas pessoas segundo
suas expectativas e perspectivas®. A EP foi conduzida
a partir de uma pergunta norteadora e com posterior
aprofundamento em determinados fios narrativos®. A
Observacdo foi realizada durante 0s encontros,
abrangendo os lugares, pessoas, gestos, expressdes
que, junto as narrativas, possibilitam maior
compreensio da HV das pessoas®.

A recolha dos dados foi realizada no periodo de
abril a outubro de 2016, em um total de quatro
encontros com a presenca de Gabriela e da filha
Jéssica, em sua residéncia. Estes foram gravados e
posteriormente  transcritos de modo  manual,
possibilitando, neste exercicio, conexdes entre o dito e
0 expressado e, por conseguinte, melhor
aprofundamento e compreensdo da historia narrada®.
O material empirico foi organizadono Diério de
Pesquisa (DP®, conformando-se no corpus de analise
desse estudo - digitado em 182 péginas, no Microsoft
Word Document (docx), fonte Times New Roman,
tamanho 12, espacamento simples entre linhas.

A anélise dos dados foi realizada concomitante a

recolha em campo, a partir do esforgo compreensivo
com leituras do DP, de modo atento e minucioso.
Apds primeira leitura, as narrativas e os registros foram
sendo tarjados de cores diferentes de acordo com o
sentido atribuido, facilitando, assim, sua apresentacéo,
organizacio e descricdo®. Foi, ainda, elaborada uma
tabela no programa Microsof Excel, ha qual os trechos
tarjados foram separados em colunas de acordo com as
cores e eixos de sentidos relevados.

Apbs as leituras e a elaboragdo da tabela, foi
construido um Diagrama Sintese, enfocando o0s
diversos momentos marcantes vividos por Gabriela.
Para orientar a compreensdo da HV da familia, foi
elaboradoo desenho alegérico nomeado “O principio
Yin Yang reverberando o cuidado em familia na vida
de Gabriela”, cujo movimento da vidamostra a
constante transformacdo de acgdes do cuidado,sendo
estes alocados na ideacdo da figura.A utilizacio desses
desenhos e esquemas tem fundamental importancia
para a apreensao das vivéncias das pessoas, sendo essa
uma ferramenta potente para esse fim®.

O estudo atendeu aos principios éticos exigidos
pela Resolucdo no. 466/12 do Conselho Nacional de
Saude, e a pesquisa matricial tem aprovacdo do
Comité de Etica em Pesquisa sob n® 951.101/CEP—
HUJM/2015. A participacdo da familia deu-se por
meio de entrevista e da assinatura do Termo de
Consentimento/Assentimento Livre e Esclarecido. Os
participantes foram informados acerca dos riscos e
beneficios da participacdo na pesquisa. Para manter o
sigilo, utilizamos nomes ficticios escolhidos pelos
proprios participantes. Ainda, foram substituidos os
nomes das instituigdes aqui apresentadas, respeitando-
se, por este modo, o preceito do anonimato.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A apreensdo das narrativas da vida de Gabriela
evidenciou o movimento de transformacdo das
situacBes vividas por ela, mostrando acontecimentos
distantes e dificeis temporalmente, mas que
guardavam constante interdependéncia entre si. Tais
acontecimentos surgiram como reverberagdes opostas,
gue,no presente e de forma complementar, permitiram
a existéncia da reconstrugéo diaria de sua vida.

Tal constatacdo permitiu mostrar que “a vida ndo é
linear e nem vivida de forma sequenciada em
momentos distintos, mas o entrelacamento dos
acontecimentos vividos"™ que se destoam por suas
marcas na historia, sendo capazes de impulsionar um
movimento ascendente de superac&o e ressignificacio
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da vida em prol do bom, em contraposto ao sofrimento
vivido.

Para compreendermos a trajetéria de cuidado
empreendida por Gabriela e 0 seu modo de ser e viver
no cotidiano, com base no que viveu anteriormente,
fez-se necessario aproximarmos do seu contexto de
vida. As constantes situacBes de sofrimento e aquilo
que foi posto no passado reverberaram no presente
formas prdprias de enfrentar o cotidiano, impondo-nos
a pensar em um eterno dinamismo e movimento em
busca da expanséo e engrandecimento do seu jeito de
ser até a uma potencial virtude para o cuidado.

Gabriela, ap6s o seu nascimento, adoeceu e
necessitou de cuidados especificos, 0s quais ndo
estavam ao alcance de sua familia bioldgica. Desde
entdo, passou a enfrentar uma trajetéria imersa de

desafios, tais como: adogdo, maus tratos na infancia,
vivéncia nas ruas, violéncia doméstica, falecimento
dos pais adotivos, entre outros. Mae de trés filhos -
Alexandre, Renato e  Jéssica, dedica-se
primordialmente ao cuidado deles, em especial, da
filha, cuja Deficiéncia Visual desde os seis meses de
idade imp@e uma intensa carga de cuidados.

A fim de expressar, imageticamente, essa
conformacdo do cuidado familiar ao longo do tempo,
elucidamos na figura o principio “Yin Yang” (Figura
1), em conjunto ao narrado por Gabriela. Tal desenho,
embora intenso de interpretacdes e significados, sera
guiado por uma histéria de vida cujo significado
carrega vinculagdes estreitas entre si, mas passiveis de
reflexdes para o cuidado.

Yin Yang é um principio da filosofia chinesa que
representa o equilibrio das forgas do céu e da terra com
base nas mudangas, transformacbes e mutagBes
daqueles que vivem. Na mutacdo, encontramos, por
vezes, a continua mudanca de uma forga em outra e,
em parte, um movimento de acontecimentos
complexos, conectados entre si®. No plano espiritual,
0 Yin-Yang é a suprema matriz das atividades mentais,
podendo ser trazido para 0 campo da satde como o
equilibrio que rege as forcas das agdes humanas.

Em sua raiz, o Yang pode ser traduzido por
“luminosidade” ou “brilhante”, enquanto o Yin
significa “sombreado” ou “escuriddo”. No entanto,
impossivel pensar a existéncia de um sem o outro, pois
representam o equilibrio dindmico. Apropriamos
desta teorizacdo para apreendermos o movimento da
ressignificacdo das dificuldades, entraves e violéncias

na trajetéria de Gabriela no passado em um presente
imerso de potencialidade transformadora de cuidado.

A linha da vida de Gabriela, construida na alegoria
do Yin Yang (Figura 1), apresenta um movimento
constante de transformagdes. Buscando expressar na
figura aquilo que Gabriela rememorou sobre sua
historia, elencamos palavras enumeradas de 1 a 5, a
medida que Gabriela recordasse uma situacdo do
passado dificil e dolorido, imersa de emocdes; ao
mesmo tempo, as letras de A a E referem a palavras de
atitudes de cuidado, realizadas por ela no presente. Tais
acontecimentos ndo foram alocados como polos
estaticos, mas entrelacados pela constante imbricacao
do movimento da vida em que recordagdes do passado
mesclam-se as atitudes do presente.

Desde muito cedo, Gabriela passou por perdas e
dores. Logo apds 0 seu nascimento, apresentou

Cienc Cuid Saude 2018 Jan-Mar; 17(1)



Barbosa MRC, Souza IP, Souza SPS

diversos problemas de salde, sendo necessério
permanecer internada no hospital. Sua mée bioldgica,
que na época trabalhava na residéncia de um casal,
decidiu abdicar da filha (Figura 1 —n° 1) deixando que
0s patres a adotassem, sendo essa decisdo sempre
contada de forma emotiva por Gabriela.

Os pais adotivos de Gabriela, a época, tinham
quatro filhos. Por mais que Gabriela quisesse saber
sobre sua mae bioldgica, seus pais adotivos evitavam
informar sobre o assunto. Durante a vida em sua
familia adotiva, Gabriela relata que recebera muito
amor e afeto nos primeiros anos, até que, com a
chegada da nova geragdo - 0S netos, passou a ser
deixada de lado e a sofrer violéncias domésticas
(Figural—n°2):

Depois eu sai do hospital eles me criaram com bastante

amor bastante carinho até os meus oito...{pensativa}dos

meus sete até oito anos. Al, de repente, comegou a vim

outros tipos de neto, que é da do lado do sangue deles,

que ¢ dos filhos deles. Ai foi aonde que eu comecei a ser
maltratada, entendeu? Eu fui muito espancada {fala em
tom mais baixo} (Gabriela).

Pressupomos que é na familia que se encontram
afeto e amor, fundamentais para o desenvolvimento de
seus membros. Entretanto, na vida de Gabriela, o local
que deveria ser seguro para ela fora transformado, apos
alguns anos, em um ambiente hostil, de violéncias
tanto fisicas como emocionais, culminando em dores
que ela carrega consigo até os dias atuais. A familia é
cuidadora de seus entes, sendo uma das principais
responsaveis pelo desenvolvimento biopsicossocial
desses durante a infancia. Ao assumir um papel
contrario ao esperado, expondo a crianca a algum tipo
de violéncia, todo o futuro pode comprometer-se, pois
as marcas deixadas pela violéncia podem acompanhéa-
la durante toda vida®1,

Gabriela conta-nos que ndo estudou durante sua
infancia e que apanhava dos pais e dos irmdos. Até
que, cansada da forma como era tratada, fugiu de casa
na adolescéncia, aos treze anos, tendo por um tempo
vivido nas ruas (Figura 1 — n® 3) e, depois, em um
abrigo.

Me bateram, me judiaram muito, me bateram me
espancaram eu ndo tive estudo, entendeu? Eu sou esperta
por causa que eu tive forca de vontade de aprender
sozinha a ler... aprender a fazer contas [...](Gabriela).

Estudo com adolescentes moradores de rua®@
apontou que, destes, 18% abandonaram suas casas devido
as violéncias domésticas sofridas. Os agressores, na
maioria das vezes, sd0 de parentesco proximo, como pai,
mé&e e irmaos, ou Seja, 0s que deveriam desempenhar o

papel de cuidar, amar e proteger.

Gabriela morou na rua e em abrigos por
aproximadamente oito meses e, apds o falecimento de
sua mae adotiva, foi procurada por seus familiares,
voltando a morar com Joaquim, seu pai adotivo. Com
seu retorno, e com avangar da idade de ambos, 0
relacionamento melhorou. Ap6s um tempo, Joaquim
casou-se novamente e, com lIsabel, teve mais trés
filhos, Gabriel, Malu e Estefani. Nessa mesma época,
Gabriela casou-se com o primeiro marido, Carlos, com
quem teve dois filhos, Jéssica e Alexandre.

Apesar das experiéncias negativas passadas,
Gabriela nutria a expectativa de que, apds a
constituicdo de sua familia, sua vida melhoraria. Na
situacdo de abandono e vivéncia nas ruas, algumas
pessoas mantém a perspectiva de que, ao formarem
suas proprias familias, terdo uma nova vida, diferente e
melhor do que a que tiveram até o presente™?,

As narrativas de Gabriela demonstravam esperanca
no casamento e conforto e felicidade na formacéo da
sua familia. Porém, o que era para ser um momento
bom, adveio o sofrimento gerado com os maus tratos
infligidos por seu primeiro marido (Figura 1 —n° 2) e
as dificuldades e desafios com o acidente de Jéssica,
sua primeira filha.

Ao0s seis meses de vida, Jéssica sofreu um acidente
doméstico que resultou em traumatismo craneo
encefalico com necessidade de cirurgia. Como sequela
desse grave acidente doméstico, Jéssica recebeu o
diagndstico de deficiéncia visual total e permanente.
Relacionamos esse acontecimento como Perdas
(Figura 1 -n° 4), no qual muitas coisas precisaram ser
remodeladas significativamente ao longo da vida e
que, embora ndo tenha ocorrido de forma concreta,
trazem significados comumente associados a dor,
tristeza, desconhecido, medo e inseguranga.

A perda da crianga tida como ‘normal’, dando lugar
a uma vida cheia de rearranjos e convivéncias com a
nova normalidade instaurada, impés a Gabriela abdicar-
se de momentos junto aos outros filhos e a tragar
indmeras buscas de cuidados para 0 melhor bem-estar e
cura da cegueira de Jéssica. Estudo com uma familia
cujo primeiro filho tinha uma sindrome congénita rara
aponta as expectativas que os pais tém diante da vida, do
crescimento e desenvolvimento de seus filhos, e que,
diante da experiéncia de um acometimento, tal situacéo
modifica-se, impulsionando formas proprias de cuidar e
constantes modificagdes das expectativas®.

Devido a violéncia doméstica e aos maus tratos do
primeiro marido, Gabriela separou-se e, ap0s um
tempo, casou-se com Jodo, pai de Renato. Jodo teve
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um papel importante na vida da familia, em especial de
Jéssica, pois a ajudava em seu desenvolvimento. Ap6s
alguns anos, Gabriela dele se separou e permaneceu
um tempo sozinha com seus trés filhos. A situacéo de
vida da familia naquele momento era precaria
(Figura 1 — n° 5), com poucas condicOes até mesmo
para se alimentar.

Estudo ressalta que 63% das maes que
abandonaram ou pensam em abandonar seus filhos
foram deixadas por seus pais, viveram com outros
familiares ou ainda viveram em situacdo de
negligéncia na infancia®.

[...] tinha gente que pedia ele {Renato} pra mim, falei: -
ndo vou d4; -vocé mora sozinha, vocé ndo vai ter
condicBes; -ndo vou da [...] Se eu comer farinha ele vai
comer farinha junto comigo mas ndo vou da [...]; -mais
por que?; Falei assim: -porque eu ja fui dada pros outros
ndo vou da meus filho (Gabriela).

No caso de Gabriela, 0 abandono da mée bioldgica
no passado mostrou-se como um exemplo para ndo se
seguir. Apesar de todas as dificuldades, Gabriela
cuidou e educou com amor seus trés filhos. Ela
compreendeu que responsabilizar-se (Figura 1 — letra
A) por eles e té-los junto a si era melhor que doé-los a
outra familia, ndo repetindo, assim, a conduta de sua
mée.

O cuidado na pratica da experiéncia humana
constitui um modo-de-ser singular®. Um modo de ser
vivido e estruturado em sua esséncia, a partir da nossa
experiéncia, pratica e relacdo com o outro, seja uma
relagdo saudavel ou ndo. O cuidado ndo se ‘tem’, mas,
se ‘¢°®, Do ponto de vista existencial, o0 cuidado
forma-se na raiz primeira do ser humano “antes que ele
faca qualquer coisa”®™3, E, se fizer, sempre vem
acompanhado e imbuido de cuidado. Ou seja, um
modo-de-ser-essencial presente e irredutivel, “uma
maneira do proprio ser de estruturar-se e dar-se a
conhecer 539),

Gabriela, mesmo passando por situacdes doloridas
e dificeis, deu a conhecer aquilo que fizera parte da sua
propria constituicdo - o cuidado. E, como um ser de
cuidado, empreendeu inimeras formas de dar um
novo sentido para a vida, um novo modo de caminhar
em prol do bem.

Autores’®,  referendando  Heidegger  (1986),
referem que, do ponto de vista ontoldgico, o cuidado é
sempre algo a ser realizado pelo ser humano; mesmo
em situaces contrérias, como de desprezo, ele cuida.

As situacdes vivenciadas por Gabriela foram
importantes para que, no presente, ela relevasse suas
poténcias de ser no mundo ao encontro de atitudes

cheias de dedicacdo, amor e cuidado para com o outro.
Como se impulsionasse sua vida num movimento
continuo de transformacdo - extraindo das situaces
dificeis um motivo para realizacdo do seu oposto. A
alegoria exposta (Figura 1) reforca a natureza em seu
eterno movimento, tanto do plano fisico, como o
psicolégico e social - ambos em sinergia e
equilibrio®,

Aquilo que Gabriela sofrera, em contraste ao que
ela permite-se no presente (cuidar), pode ser uma
forma de pbr em pratica um acontecimento
fundamentalmente  oposto, mas complementar,
permitindo que ela transforme-se, ressignifique-se e
amadureca continuamente.

Outro relacionamento importante na vida de
Gabriela foi com Leonardo, seu terceiro esposo, gque
culminou na ida da familia para Goiania em busca de
tratamento para a filha. Os anos que se passaram na
nova cidade trouxeram para Gabriela muitas
conguistas, como o avango no diagndstico da filha e
novas possibilidades de tratamento.

O tempo em Goidnia também trouxe outras
dificuldades nas buscas por cuidado (Figura 1 — letra
B) realizadas por Gabriela, como os empecilhos para
matricular Jéssica na escola, os entraves para encontrar
um local que a aceitasse com sua normalidade propria,
entre outros. Apesar das dificuldades, durante as
entrevistas, Gabriela sempre frisava a importancia de
Jéssica em sua vida, e todos os esforcos para que a
menina pudesse viver da melhor maneira. Mesmo em
meio as dificuldades encontradas, os sentimentos de
protecdo e amor sempre permearam a relacdo e o
cuidado entre mde e filhareafirmando que as maes
estruturam suas vidas em torno das necessidades de
seus filhos®9,

Dessa forma, refletimos o importante papel da
maternidade como sendo o propulsor da superacdo das
vulnerabilidades e a transformagéo em potencialidades
nesse movimento da vida. Gabriela compreende a
maternidade como algo grandioso que, de alguma
forma, foi-lhe negado como filha, e talvez, justamente
por isso, procura desempenhar seu papel materno da
melhor forma, tentando suprir as caréncias dos filhos,
tanto de cuidados, afetos, quanto em relacdo as
condicBes de vida.

Concordamos que, a partir da matemidade, as mulheres
que sofreram violéncia doméstica impulsionam novas
maneiras de enfrentar a vida para 0 bem, pois nutrem
sentimentos de preservacao da vida e de construgdo de um
ambiente familiar saudavel para seus filhos, tragando,
inclusive, planos com novas perspectivas®™.
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Também é importante ressaltar o cuidado como
um modo-de-ser que deixa marcas na historia e
ressoam em diversas atitudes importantes®. Através
do cuidado, as dimensdes do céu e da terra buscam seu
equilibrio e coexisténcia. “Toda vida precisa de
cuidado™®'29 - e, como tal, pode ser traduzida e
distinguida por meio de algumas concrecOes, tais
como: 0 amor, a justa medida, a ternura, a caricia, a
cordialidade, a convivialidade, a compaix&o, a sinergia
e a gentileza®™,

Além das dificuldades em conseguir proporcionar
0 melhor cuidado para Jéssica, seu relacionamento
conturbado com Leonardo, seu terceiro marido, foi
outro fator estressante e dificil. Leonardo era usuério
de drogas e, durante 0 tempo em que moraram juntos,
usou da violéncia (Figura 1 — n° 2) fisica e emocional
com Gabriela, chegando a ameaca-la de morte:

Fugi dele, vim morar pra cd {Cuiabd} porque la ele
quase tentou me matar, entendeu? S6 que ele ndo triscava
nenhum dedo nos meus filhos, ele batia em mim que s6
por isso que eu falo a minha vida era s
porrada(Gabriela).

Apds o retorno para Cuiaba, Gabriela voltou a
morar com Carlos, seu primeiro esposo. Durante 0s
anos que passaram juntos, ela narra que cuidou e
educou o filho que ele teve com outra esposa.
Compreende-se que, ao reconhecermos no outro as
suas necessidades, a oferta do cuidado acontece®.
Gabriela demonstra seu potencial cuidativo, ndo o
restringindo apenas aseus filhos, mas o oferta (Figura
1 — letra C) a todos ao seu redor. Apds alguns anos
juntos, Gabriela e Carlos separaram-se novamente.

Em meio a esses acontecimentos, Gabriela passou
por mais perdas (Figura 1 —n°4), como a morte de seu
pai adotivo Joaquim e de sua madrasta Isabel, que
deixaram trés filhos. O filho mais velho foi morar
sozinho desde o falecimento dos pais, € as filhas Malu
e Estefani empreenderam uma grande trajetéria de
institucionalizacdo-adogao-institucionalizacéo.

A situacdo de vida de Gabriela ndo favorecia o
aumento da familia. Todavia, mesmo com dificuldades
financeiras e a residéncia pequena, apds algum tempo,
ela acolheu (Figura 1 — letra D) e responsabilizou-se
(Figura 1 — letra A) pelas irmas por acreditar que
teriam um melhor cuidado junto a si do que em uma
instituicdo. Da mesma forma que algumas familias
prontificam-se a acolherem um novo membro
temporariamente, apesar de entenderem que as
instituicOes de protecdo a crianca atendem muitas
necessidades, percebem que a quantidade é muito
menor que a de criangas, compreendendo que serd

melhor e benéfico que elas crescam junto a uma
familia®.

Por mais que, durante sua infancia, Gabriela tenha
vivenciado situaces ruins na casa dos pais adotivos,
a0 cuidar das irmas, ela ressignifica (Figura 1 — letra
E) seu passado e tenta ofertar o melhor cuidado
(Figura 1 — verbo C) possivel. Estudo® ressalta que as
pessoas que se dispdem a receber o outro em seu lar
tém o dom do acolhimento e 0 compromisso com o
cuidado. O cuidado é considerado como algo inerente
a0 ser humano, sendo sua esséncia formada pelo amor,
zelo, ternura e compaix@o que descentra de si e vai em
direcdo ao outro®,

Nos relatos de Gabriela, é possivel evidenciar um
movimento de gratiddo em relagdo a sua historia e a
familia que a acolheu, como quando refere no trecho:
“eu uso o sobrenome delas” {referindo-se as irmas
adotivas};é perceptivel que, mesmo com todo o
sofrimento vivenciado, ela consegue ser grata pela
familia que a acolheu e a registrou, retribuindo ao
cuidar das irmas.

Malu permaneceu na casa de Gabriela até se casar.
Agora, reside em um bairro préximo, porém realiza
visitas frequentes a familia, e, inclusive, participa
indiretamente do cuidado a Jéssica. Estefani, hoje com
dezesseis anos, continua morando com Gabriela,
estuda pela manhd e, nos outros periodos, ajuda a irma.

Atualmente, Gabriela é casada com Rodrigo, seu
quarto esposo, e refere um lar harmonioso com os
filhos. O cuidado circula em meio aos entes da familia
de Gabriela, suas irmds, seus filhos e seu atual marido,
que também participa dos cuidados. Foram varias as
situagBes que transformaram as vulnerabilidades de
Gabriela em potencialidades para o0 cuidado.
Exemplarmente, a maternidade que, junto ao acidente
de Jéssica, impulsionou uma trajetéria intensa de
cuidados.

Na simbologia do Yin Yang, relevamos as duas
forcas em constante interagdo e continuamente
modificando-se para equilibrarem-se, assim como
Gabriela, que cresceu envolta a vulnerabilidades, e,
diante de todas as dificuldades, ressignificou-as e
tornou-se um ser de cuidado, que se importa com 0s
outros e ndo mede esforcos para que sua familia esteja
sempre bem cuidada.

A histéria de Gabriela mostrou-se rica em
possibilidades de compreensdo de como o cuidado
modela-se no tempo, mesmo em situacdes peculiares
de um lar que aparentemente pouco favoreceu sua
produc&o. Ela, que outrora sentia o peso do abandono,
no presente, reforca a necessidade de transformar a
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Ressignificagdes do vivido em familia e 0 movimento transformador na modelagem do cuidado 7

‘dor’ em ‘amor’, os ‘maus tratos’ em ‘cuidado’, ¢ a
‘tristeza’ em ‘esperanga’ em prol do outro, da sua
familia e, em especial, da filha.

CONSIDERAGOES FINAIS

A Historia de Vida de Gabriela proporciona-nos
inimeras reflexdes acerca do enfrentamento das
dificuldades e da ressignificacdo em potencialidades
para 0 cuidado. A vivéncia nas ruas e as violéncias
sofridas pela familia adotiva e pelos companheiros
foram marcantes em sua vida, fazendo-a lembrar
desses fatos com tristeza e magoa. Entretanto, 0 modo
com que enfrentou essas experiéncias e as
ressignificou mostra uma mulher batalhadora que
empreende esforcos para que sua familia tenha o
melhor cuidado, principalmente quando esse é
direcionado a Jéssica.

A situacdo em que a familia vive, por mais que
haja falta de alguns recursos, ndo impediu que Gabriela
se responsabilizasse pelo cuidado as irmds quando
houve necessidade, demonstrando que seu potencial
cuidativo vai além de sua familia nuclear.

Com a alegoria do Yin Yang (Figura 1) para
espacializaras  vivéncias de Gabriela, podemos
visualizar sua linha da vida, destacando dois polos, 0

‘dificil’ (expresso pelo passado) e a ‘ressignificagdo’
(momento de paz, de expressar sua evolugdo). Tais
polos ndo sdo estaticos; pelo contrario, a vida dela faz
parte dessa imbricacdo/desse movimento — pois o hoje
é o fruto desse passado acontecendo, mas de forma
ressignificada. Podemos dizer que as duas situagbes
extremas de vida “dor” x “amor” simbolizam que
“toda vez que cada uma das forgas atinge seu ponto
extremo” - 0 abandono, por exemplo -, manifesta,
dentro de si, a semente de seu oposto -0 acolhimento, a
paciéncia.

Nao compreendemos o ritmo da vida e da historia
de cuidado da Gabriela de forma circular e simplista,
diferenciando o bem e o0 mal; tampouco pensamos na
salde/doenca e cuidado como polos opostos. Pelo
contrario, buscamos compreender como uma trajetoria
de vida, imbricada de dificuldades, reverberou em
atitudes de cuidado e preocupagdo com o outro. Dessa
forma, entendemos que cada momento de
(des)cuidado da histéria da Gabriela esteve em
permanente estado de movimento, propiciando
transformagBes que paradoxalmente permitiram o
retorno de alguns desses momentos, que por se
configurarem em nova base, foramressignificados de
maneira diferente, como Cuidado para com o outro.

RESIGNIFICATIONS OF THE EXPERIENCE

TRANSFORMER IN THE CARE MODELING
ABSTRACT

IN FAMILY AND THE MOVEMENT

Study of comprehensive approach, which aimed to understand the family experience in the care modeling based on
resignifications of the everyday life experience. It was molded from the Study of Situation, based on the life story of Gabriela,
mother of three children, one of them with total Visual Impairment. It was operationalized by in-depth interviews and
observation. Attentive readings of the narratives and construction of imaging Design showed the movement of the care
production, which, resignified, was able to transform a violent past into a potentially caregiver present. The story proved to be
rich in possibilities to understand how care models in time, even in situations peculiar to a home that theoretically little favored
its production. The mother, who once felt the weight of abandonment, in the present, reinforces the need to transform ‘pain’
intolove’, ‘abuse’ into‘care, and ‘grief into'hope’ in favor of another, of her family. We consider health professional practices
that approach people’s experiences important, especially in vulnerability situations, focusing on acceptance and valuing the
care potentials of individuals and their families.

Keywords: Family. Family Relations.Domestic violence. Yin-Yang.

RE-SIGNIFICACIONES DE LO VIVIDO EN FAMILIA'Y EL MOVIMIENTO TRANSFORMADOR EN
LA MODELACION DEL CUIDADO

RESUMEN

Estudio de abordaje comprensivo, que tuvo el objetivo de entender la experiencia familiar en la modelacién del cuidado con
base en las re-significaciones de lo vivido en el cotidiano. Modelacion a partir del Estudio de Situacién, basado en la historia
de vida de Gabriela, madre de tres hijos, siendo uno de ellos una joven con Discapacidad Visual total. Fue llevado a cabo por
la Entrevista en Profundidad y la Observaciéon. Lecturas atentas de los relatos y construccion del Disefio imagético
evidenciaron el movimiento de la produccion del cuidado que, re-significado, fue capaz de transformar un pasado violento en
un presente potencialmente cuidador. La historia se mostr6 rica en posibilidades de comprension de cémo el cuidado se
modela en el tiempo, aunque en situaciones peculiares de un hogar que tedricamente poco favorecié su produccion. La
madre, que antafio sentia el peso del abandono, en el presente, refuerza la necesidad de transformar el ‘dolor’ en ‘amor’, los
‘malos tratos’ en ‘cuidado’, y la ‘tristeza’ en ‘esperanza’ en pro del otro, de su familia. Consideramos ser importantes las
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practicas profesionales de salud que se aproximen de las vivencias de las personas, especialmente en situaciones de
vulnerabilidad, con enfoque en la acogida y valorando los potenciales de cuidar a las personas y sus familias.

Palabras clave: Familia. Relaciones familiares. Violencia doméstica. Yin-Yang.
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