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ALCOHOLISM

Resumo

Estudo com objetivo de identificar o enfrentamento da familia
diante do alcoolismo, vivenciados pelas familias dos dependentes
alcodlatras. Pesquisa de abordagem qualitativa, descritiva,
exploratéria e de campo. O estudo foi desenvolvido em um grupo
de apoio aos familiares de alcoolismo da Regido Sul de Santa
Catarina. Realizou-se entrevista semi-estruturada com cinco (5)
familias participantes do grupo. A analise dos dados foi realizada a
partir da Técnica de Analise de Contelido. O estudo denota que a
familia precisa de cuidado, quando esta envolvida com problemas
decorrentes do alcoolismo no &ambito familiar. Considera-se
essencial o papel do grupo de amor exigente no apoio e suporte
para o enfrentamento do alcoolismo no contexto familiar.

Palavras-chave: Familia; Alcoolismo; Grupos de Autoajuda.

Abstract

Study as to identify the coping of family alcoholism experienced by
the families of alcoholics dependent. Qualitative e search,
descriptive, exploratory and field approach. The study was
conducted in a support group for family members of alcoholism in
the Southern Region of Santa Catarina. We conducted semi-
structured interviews with (5) five families participating in the group
interview. Data analysis was performed from data categorization.
The study indicates that the family needs care, when it engaged
with problem saying from alcoholism in the family. It is essential for
the group's role in supporting demanding love and support for
coping with alcoholism in the family context.

Key words: Family; Alcoholism; Self-Help Groups.
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Introducéao

O alcoolismo representa um problema de satde publica™ *# atingindo toda a
familia e suas relagdes, trazendo sérias implicacées sobre os filhos*. O cenario
epidemiolégico demonstra a expanséo no Brasil do consumo de alcool™ °, que
se associa ao contexto de vulnerabilidade de criancas, adolescentes e jovens’,
sendo que a familia € um ponto muito importante na recuperacdo do
dependente®”’.

A Portaria n° 3.088, constitui a Rede de Atencdo Psicossocial para pessoas
com necessidades decorrentes do uso de &lcool entre outras drogas como 0s
componentes que fazem parte na assisténcia dos usuarios da rede de atencao
psicossocial que sdo: Atencdo Basica em Saude; Atencdo Psicossocial
Especializada; Atencdo de Urgéncia e Emergéncia; Atencdo Residencial de
Carater Transitorio; Atencdo Hospitalar; Estratégias de Desinstitucionalizacdo e
Reabilitacdo Psicossocial. Sendo assim, é de enorme importancia para
sociedade no apoio ao usuario dependente e familiar, auxiliando no tratamento
tanto fisico como mental, estabelecendo leis a serem compridas e abrindo
portas para acolhimento e cuidado de pessoas dependentes e familiares®.

A Portaria n°® 1.190, de 4 de junho de 2009 propde como linhas de acéo
voltadas a promog¢édo da saude e dos direitos, inclusédo social, enfrentamento do
estigma, com apoio a estratégias de sensibilizacdo de gestores, profissionais e
populacdo em geral sobre os direitos das pessoas que usam alcool e outras
drogas e a experiéncias comunitarias e acdes culturais que trabalham com o
estigma e com a inclusdo social, com a ampliacdo da rede de suporte social
incluindo os grupos de ajuda mutua’.

Considera-se fundamental o cuidado e um olhar mais atento aos familiares que
vivenciam a situacdo de dependéncia de &lcool na estrutura familiar. Nesta
perspectiva, tanto a enfermagem como a equipe multiprofissional da rede de
saude deve estar capacitada para atuar com o dependente de &lcool e seus
familiares.

Através da reflex@o sobre o processo de cuidado que envolve o alcoolismo e o
conhecimento da realidade vivenciada pelos familiares na 6tica dos préprios
sujeitos pesquisados; poderemos ter uma aproximacdo da realidade
vivenciada, oportunizando uma melhor compreensédo do fenébmeno do uso do
alcool e subsidiando estratégias de cuidado de enfermagem.

Nesta perspectiva, este estudo teve por objetivo identificar de que forma a
familia enfrenta o alcoolismo no convivio familiar, no grupo de apoio Amor
Exigente.

Métodos

Pesquisa de abordagem qualitativa, descritiva, exploratoria de campo. O
estudo foi desenvolvido em um grupo de apoio aos familiares de dependentes
alcoodlatras tendo como nome grupo de apoio Amor Exigente, localizado na
Regido Sul de Santa Catarina.

O Grupo Amor Exigente foi fundado no municipio pesquisado em 17 de
fevereiro de 2010. O Grupo Amor Exigente foi organizado a partir da
necessidade da familia e do dependente para lidar com a situacdo decorrente
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do alcoolismo. Para ser coordenador do grupo de apoio tem que frequentar o
amor exigente; ter interesse e estar apto para a funcdo. O Amor Exigente é
uma proposta de educacao destinada a pais e orientadores, visando prevenir e
solucionar problemas no ambito familiar e social decorrente do alcoolismo e
uso abusivo de drogas. O grupo reldne-se uma vez por semana, durante todo o
ano. A populacéo estudada foi de 5 familiares dos dependentes de alcool.

A andlise e interpretacdo dos dados foram realizadas a partir da técnica
de anélise de contetdo, através da categorizacdo dos dados”®.

Para preservar o sigilo decorrente das entrevistas realizadas, de acordo
com as diretrizes e normas regulamentadoras da Res. 466/12'° que envolvem
pesquisa com Seres Humanos e Grupos Vulneraveis, utilizou-se a letra ‘A’ para
os familiares significando Amor; seguido do respectivo numero — Al a A5. A
pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em pesquisa da UNESC Projeto
700.763/2014.

Resultados

O perfil dos familiares entrevistados sdo quatro (04) do sexo feminino e um (01)
do masculino, com faixa etéria entre 27 a 51 anos, sendo trés (03) casados, um
(01) solteiro e um (01) viavo. Quanto a profissdo foram bem variadas:
desempregado, cabeleireira, vendedora, pescadora e aposentada. Em relacéo
ao vinculo com o dependente trés (03) sdo maes, um (01) filho e uma (01)
irma.

A historia da dependéncia do familiar

A dependéncia do alcool geralmente esta associada ao uso de outras drogas
(A2 - A5); além de conflitos familiares (Al) e separacao dos pais (A3); citado
nos relatos descritos pelos familiares:

A1-“Conheci meu pai como alcodlatra, quando estava sobre efeito do alcool era
outra pessoa totalmente diferente, era agressivo, ofendia as pessoas ao seu
redor, negava tudo que tinha feito no dia anterior sobre efeito do alcool. Foi
internado uma vez, mas fugiu, s6 parou de beber quando sua saude ficou
comprometida. Hoje continua beber, mas bem menos quantidade.”

A2-“Meu filho tem seus vicios desde os 15 anos, mas eu nunca desconfiei que
ele usasse alcool e outras drogas ilicitas, meu filho sofre de epilepsia, e quando
bebia suas crises eram mais continuas, mas eu nao desconfiava por que
achava que era da propria doencga. Descobri que meu filho usava drogas a um
ano atras, quando ele mesmo decidiu contar incentivado pela sua namorada,
eu e meu esposo conversamos com ele sobre tratamento, e ele aceitou e foi
internado na cidade de Chapeco, onde permaneceu por um ano, apos veio
para casa mas nao durou muito e voltou para a rotina das drogas. Hoje ele se
encontra em tratamento numa clinica de Igara com boa recuperag¢éo.”
A3-“Minha irm& com 19 anos engravidou e foi abandonada pelo pai da crianga
por um namoro de 4 anos, 0 ex casou-se com a melhor amiga dela[...]. Mais
mesmo assim minha irma continuou a vida se formou de farmacéutica e
trabalhou 5 anos numa farmacia. Sofreu muito também com a separacao dos
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NOssOs pais, porque ela era o xodo do pai, e ele acabou indo embora com uma
menina da idade dela [....] Acredito que tudo isso foi acumulando e para
amenizar o sentimento dela comegou a beber e tomar comprimidos faixa
preta.”

A4-“O alcool comecgou a fazer parte da vida da minha filha quando ela tinha
treze anos de idade, mas, s6 porque eu nuca tinha percebido, pois minha filha
pedia para ela ir a casa de suas amigas para conversar, mas nunca desconfiei
que fosse para beber, ela também bebia na escola com as amigas. Certo dia
as amigas de minha filha foram me chamar, pois minha filha estava passando
mal com congestdo, ap0s esse dia eu comecei a prestar mais atencdo na
minha filha, e percebi que os frascos de alcool que eu tinha dentro de casa
comecaram a ficar vazios. Comecei a notar também que ela ficava muito alegre
e com halito de alcool, olhos vermelhos e, as vezes, agressiva nas conversas,
ap0s um tempo comecou a se envolver com drogas mais pesadas. Minha filha
€ mae de dois filhos, um menino de nove anos e uma menina de seis meses,
os dois ficaram com os familiares. Minha filha teve seis internacées e hoje com
trinta anos de idade se encontra internada.”

A5-“Minha filha comegou com maconha aos 14 anos de idade, gostava de sair,
mas eu nem desconfiava do envolvimento dela com as drogas, aos 15 anos
comecou a se envolver com drogas mais pesadas como crack, e assim
seguindo uma vida sofrida. Minha filha comecou ir para as boates para se
prostituir, e foi onde que ela comecou a usar bebidas de alcool quando nao
tinha drogas pesadas, eu fui descobrir o envolvimento da minha filha com as
drogas quando ela chegou a mim e me contou quando ela tinha 18 anos de
idade. Hoje minha filha tem 30 anos e tem uma filha que fica com os familiares
por ordem da justica ate ela se recuperar, sendo que continua internada, mas
com boa recuperagéo e esta trabalhando na casa de recuperacgéo.”

Mesmo com o avang¢o desenvolvido no tratamento do dependente de alcool e
outras drogas, por meio de leis e da criacdo de centros de tratamento e
reabilitacdo, o0 sujeito ainda € visto como um ameaca para a sociedade, visao
esta que persiste desde a antiguidade, o que gera discriminacdo e dificulta o
tratamento e atendimento nesta epidemia. Neste sentido destaca-se a
importancia da realizacdo de estudos sobre a tematica, buscando prover
subsidios para melhor capacitagdo dos profissionais que trabalham nos
servicos de saude™”.

Os sentimentos da familia diante do alcoolismo

Os sentimentos de revolta; raiva; ndo aceitacdo; rejeicdo; brigas; discérdia;
tristeza; angustia; decepcao foi descrito pela maioria dos familiares; segundo
algumas falas abaixo descritas:

Al1-“Revolta, tristeza e decepgéo.”

A5-“Tristeza, brigas, discordia.”

A4 -“Ja tive muito sentimento de raiva, angustia e pena, hoje tenho sentimento
de medo, pois perdi meu esposo a quatro meses que era minha base e da
familia.”
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Na maior parte das vezes a familia alimenta a esperanca de que o dependente
do alcool abandonara o vicio, mas quando isso ndo ocorre, pode desencadear
ruptura nas relacdes familiares. Na familia torna-se comum a expressao de
sentimentos ambivalentes, entre os quais sofrimento, a esperanga, o0 amor, 0
6dio e satisfacdo e a insatisfacdo®®. O sofrimento e a tristeza se caracterizam
por situacdes emocionais préprios, sendo uma resposta do organismo quando
o individuo se encontra intensamente com sua fragilidade™®.

Apesar dos sentimentos de tristeza e decepc¢do da familia A2 e do relato de
nao aceitacdo, rejeicdo, brigas e culpa da familia A3; surgiu uma luz de
esperanca na recuperacao, segundo as falas:

A2 —“Tristeza, decepgcdo, mas com esperanga em sua recuperagdo e espera
gue seja verdadeiro a sua recuperagao.”

A3-“Nossa quando nos descobrimos brigamos muito com elas e né&o
aceitavamos de jeito nenhum [...] Sentimento de rejeicdo encontramos no
primeiro momento e minha mée de culpa [...] dai depois de um tempo vimos
gue poderiamos ajudar e comecamos a frequentar o amor exigente [...] que nos
ajudou e muito!”

A esperanca € um meio essencial para a familia, sendo um sentimento que
basicamente ajuda a familia saber que é provavel encontrar uma porta de
saida para o sofrimento e assim encorajando-a para superar as aflicbes que a
afligem™.

As pessoas estdo sempre a espera de coisas novas, como dias melhores,
trabalho digno, condicdes de salde, educacdo, enfim, a esperanca estimula as
pessoas no seu enfrentamento do dia a dia™.

O grupo de apoio amor exigente ajuda pais e filhos a redirecionar seus
caminhos, encorajando as pessoas a agir, em vez de s6 argumentar,
estabelece a colaboracéo familiar e comunitéria, desencoraja a agressividade e
a violéncia®®.

Percebe-se o quanto o grupo de apoio pode fazer a diferengca nos sentimentos
expressados da familia; dando subsidios para o suporte e enfrentamento da
familia diante do alcoolismo.

O Enfrentamento da familia diante do alcoolismo no convivio familiar

Quando se questionou a familia sobre o enfrentamento do alcoolismo no
convivio familiar; a maioria citou as brigas; discordia; dificuldade e néo
aceitacdo; além das criticas da prépria familia.

A representacdo das dificuldades inerentes a familia para o enfrentamento do
alcoolismo no convivio familia é expressa nas falas:

Al1-“Com dificuldade e a nao aceitagcdo. Pois no convivio quando ele esta
sobre efeito do alcool, fica dificil conversar, entdo € onde gera briga e
discusséo entre a minha mée e meu pai, e quando ele esta sobrio vem mais
brigas, pois vém as cobrangas porque que ele voltou a beber.”

A5-“Com muita dificuldade e criticas dos familiares.”

Os relatos expressos pelas familias A1 e A5 foram corroborados pela pesquisa
de Filizola*, ressaltando o sofrimento das familias que vivenciam os conflitos no
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relacionamento interpessoal, a falta de apoio de outros membros da familia e
os problemas financeiros relacionados ao alcoolismo®. Observa-se o grande
impacto que o alcoolismo gera ao desestruturar a familia e esta disfuncéo pode
progredir para uma desintegragdo da familia. O alcoolismo pode ser tratado,
mas as consequéncias da familia disfuncional, nem sempre”.

A familia ao passar por uma crise desencadeada pela doenca sente-se
vulneravel’’.  Familiares que ndo estdo tendo liberdade em sua autonomia
terdo sua saude fisica e mental expostas aos efeitos do papel de cuidador
familiar, podendo ocorrer influencia no tratamento e reabilitacéo do individuo™®.
Destaca-se que apesar do choque enfrentado pela familia A2; das dificuldades
inerentes ao convivio familiar expresso na fala do familiar A3 e dos conflitos e
brigas relatadas pelo familiar A4; o tratamento do dependente e apoio e suporte
recebido do Grupo Amor Exigente foram essenciais para 0 reencontro da
esperanca, significando alivio:

A2 -=“No inicio foi muito dificil, pois foi um choque ver nosso filho naquela
situacdo, mas hoje sentimos um pouco mais de alivio, pois nosso filho esta em
tratamento e cada vez mais percebemos sua progresséo.”

A3 -“No comeco foi dificil, mais agora ela esta internada, que foi um alivio
total.”

A4 —“Enfrentavamos com muitos conflitos e briga ate o dia de sua internagéo, e
com apoio no grupo amor exigente.”

A ajuda de um familiar responsavel na intervencao contribui para a familia
sentir-se forte para afrontar a situacédo, seguindo em busca da sua autonomia®’.
Uns dos objetivos gerais da rede de atencdo psicossocial sdo promover a
reabilitacdo e a reinsercao das pessoas com necessidades decorrentes do uso
de alcool e outras drogas na sociedade, por meio do acesso ao trabalho, renda
e moradia solidaria®.

O objetivo do amor exigente baseia-se em trabalhar comportamento
inadequado, € educar que também é ensinar, mostrar o caminho, conduzir,
guiar, para que iSso acontega € necessario mostrar o caminho, fazer por eles
aquilo que gostariam que fizessem por vocés™®.

Neste contexto, para o enfrentamento no ambito familiar do alcoolismo, a
familia e o dependente necessitam do suporte e apoio da equipe
multiprofissional da salde e de uma rede de tratamento eficaz, onde os grupos
de apoio podem sinalizar esperanca e resposta.

Adaptacdo da Familia diante da dependéncia do familiar ao alcool

Com o tempo a Familia busca adaptar-se a dependéncia do familiar ao alcool
acostumando-se a situacao; ignorando e ficando em silencio. A familia A2
relatou que somente cobra quando o dependente esta sobrio.

A1-“Ao longo dos sofrimentos com alcool, fui-me ‘acostumado’ com a situacao.
Meu pai passou a ser ignorado com sua bebedeira, e as cobrangas para deixar
de beber eram cobradas quando ele estava soébrio, e tentavamos néo deixar o
alcoolismo nos atingir.”

A2-“Eu né&o converso muito, e meu marido n§o se encontra muito em casa,
pois € caminhoneiro, para mim o silencio foi umas das maneiras que eu
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encontrei para lidar com a situacédo, pois hao comento muito de minha vida
particular com outras pessoas.”

Na maioria das vezes surgem os conflitos familiares, sendo que a pessoa que
tinha as responsabilidades no ambito familiar encontra-se incapaz, devido a
dependéncia do &lcool™.

A Familia A3 ndo se adaptou a dependéncia do familiar; considerando ser
essencial o desapego ao passado e a esperanca de uma nova vida para o
dependente a partir do tratamento realizado:

A3-“Né&o nos adaptamos e néo aceitamos |[...] internamos ela, e sé vai
realmente sair quando reconhecer que estava doente e que hoje ja sabe,
porque fez uso naguele momento de sofrimento [...] Na clinica eles fazem um
trabalho muito bom, que é o encontro dela com a realidade e que o passado ja
passou que deve seguir uma nova vida daqui em diante!”.

O adoecer em decorréncia do alcoolismo ndo fica restrito a pessoa
dependente, pois de alguma maneira atinge todos os membros da familia’®. A
interrupcdo na saude de um individuo ocasiona uma crise, ndo s6 para a
familia, mas também para o proprio individuo, sendo uma condicdo que
necessita periodos longos de supervisdo, observacdo e cuidados, por motivo
de necessidade, por um longo tempo, o individuo, frequentemente depende de
seus familiares para cuidados fisicos, contato social, apoio emocional e
financeiro™®.

O preconceito vivenciado pela familia que enfrenta a dependéncia do alcool,
tanto da sociedade como no préprio convivio familiar foram destacados nas
falas das familias A4 e A5:

A4-“Tentamos levar a vida normalmente, sem esconder o vicio da filha, mas a
comunidade da cidade anterior onde eu morava, as pessoas conhecidas
rotulavam e condenavam minha filha e a familia.”

A5-“Com desespero, pois 0s uUnicos que apoiam ela sou eu sua mae e seu
padrasto, pois o restante da familia ndo aceita ela como drogada.”

O dependente do alcool ainda € visto como um perigo para a sociedade,
concepgao esta que perdura desde a antiguidade, o que gera discriminacao e
dificulta o tratamento e atendimento nesta epidemia’’. E essencial para as
reflexdes sobre familia, a desconstrucdo de nossos conceitos prontos,
buscando o desprendimento dos preconceitos para podermos entender as
novas configuracées familiares.

De acordo com o Ministério da Saude os dependentes e seus familiares tém o
apoio no combate a estigmas e preconceitos, possibilitando respeito aos
direitos humanos, garantindo a autonomia e a liberdade®.

Saber as forcgas e a individualidade da familia, acatar os diversos processos de
enfrentamento consiste em conhecer o que ajuda cada familia a vencer os
desafios com que sao defrontadas e ir em frente, sem julgar e censurar, o
modo como cada familia enfrenta as situacées diversas®.

Considera-se que a familia possui sentimentos de medo, vergonha e
inseguranca diante do alcoolismo do dependente, sendo que o alcoolismo pode
desencadear inseguranca e desestruturacdo familiar. A familia e o dependente
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podem nao aceitar o alcoolismo como doenca, 0 que leva a ndo adesao ao
tratamento agravando ainda mais o relacionamento familiar.

O apoio dos familiares, amigos e comunidade para a familia diante do
enfrentamento do alcoolismo

As familias destacaram a falta de apoio recebido para o enfrentamento do
alcoolismo; também ressaltaram todo o preconceito vivenciado envolto em
fofocas; descrito nas falas:

Al1-“Néo tivemos apoio, vimos sO algumas pessoas fazendo piadinhas e
rotulando, até da propria familia.”

A3-“A familia sempre quis o melhor para ela, mais a comunidade falou demais,
que era ela uma menina que tinha de tudo e que néo precisava fazer isso [...] E
passando de boca em boca ja falardo que estava usando droga, sempre
aumentando o caso, onde eu fico indignada!”

A4-“Néao tivemos apoio dos familiares nem dos amigos e muito menos da
comunidade, tunico apoio que conseguimos era entre n0S mesmos.”

A5-“Né&o temos apoio da familia nem dos amigos, temos que contar com nos
mesmos.”

A maioria das familias evita falarem do alcoolismo com os demais familiares
isolando-se diante do problema; além de expressarem vergonha em relacdo as
atitudes constrangedoras do dependente, 0 que compromete sobremaneira a
vida social das mesmas”.

Ressalta-se a importancia do apoio entre a préopria familia que convive
diretamente com o dependente citado nas falas das familias A4 e A5. Ja a
familia A2 recebeu apoio tanto da familia como dos amigos, com palavras de
incentivo e motivacao:

A2 -“O apoio veio de todos os lados dos familiares e dos amigos, com palavras
de otimismo e sempre falando que no final tudo ia dar certo.”

A familia carece ser envolvida como unidade de cuidado no planejamento da
assisténcia oferecida pelos servicos de saude e com uma rede de suporte
social efetiva, na esperanca de desfazer o modelo de assisténcia fragmentado,
visando apenas pessoas dependentes de drogas?.

O alcoolismo é envolto pelo estigma do preconceito da familia, sociedade e
muitas vezes da propria equipe de saude que deveria ter conhecimento
técnico, comportamento ético e humanizado para lidar com o processo de
adoecimento do paciente e familia.

O apoio e suporte da equipe multiprofissional de saude para a familia

A familia A2 ressaltou o apoio do CAPS em relacdo as orientacdes sobre o
processo de tratamento e a familia A4 o apoio da assisténcia social para a
internac&o por ordem judicial.

A2-“A agente comunitaria visitou a minha casa fez perguntas se tinha algum
dependente de drogas, confirmei com ela que tinha, mas foi s6 isso nao
tivemos outra resposta. O Unico apoio que tivemos foi do CAPS, que também
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nos procuramos, onde fomos orientados sobre sistema burocratico e como
funciona o tratamento.”

A4-“Quando mordvamos na cidade anterior, tivemos apoio da assisténcia
social para internagdo por ordem judicial.”

O uso dos espacos sociais da comunidade beneficia a admissédo efetiva no
CAPS, possibilitando um aumento na corresponsabilidade da familia e da
equipe, desinstitucionalizacao do individuo em sofrimento psiquico. Sendo que,
apesar da familia ser acompanhada e receber determinado apoio da equipe, o
trabalho com os familiares implica um maior esfor¢co da equipe quanto a histéria
de vida do familiar, principalmente, em relacdo a reconsideragdo das suas
necessidades e as acfes advindas da sua convivéncia com os familiares,
usuarios e do reconhecimento dos valores das crencas e cultura dos
familiares®.

Ressalta-se nos relatos das familias Al e A5 a falta de apoio para a familia:

Al -*Né&o tivemos apoio, pois naqueles dias que ele se encontrava totalmente
dominado pelo &lcool, a Unica ajuda era a internagcdo com consentimento do
usuério, hoje vimos o cenario bem diferente, com uma ampla ajuda tanto para o
usuario como para a familia.”

A5-“Nem um apoio de equipe, foi levada ela com overdose para hospital e eu
sua mae tive que encaminhar tudo.”

E imprescindivel que os profissionais de satde acolham os usuarios sem
preconceitos, visando aumentar as possibilidades de adesdo destes ao
tratamento™, buscando uma assisténcia multiprofissional qualificada,
humanizada e resolutiva, na concepc¢ado de rede, que inclua a familia neste
processo.

A familia A3 destacou o papel do grupo de amor exigente no apoio e suporte
para o enfrentamento do alcoolismo no contexto familiar:

A3 —“Procuramos o apoio do amor exigente.”

A Rede de Atencédo Psicossocial tem como objetivo promover o acesso das
pessoas dependentes do uso alcool e outras drogas e suas familias aos pontos
de atencao; garantindo a articulacao e integracdo dos pontos de atencéo das
redes de saude no territorio, qualificando o cuidado por meio do acolhimento e
do acompanhamento continuo®.

Constituem-se como objetivos da equipe multiprofissional que atua na Rede de
Atencdo Psicossocial: reduzir danos provocados pelo consumo de alcool e
outras drogas; promover a reabilitacdo e a reinsergcdo das pessoas com
necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas na sociedade, por
meio do acesso ao trabalho, renda e moradia solidaria; desenvolver acdes
intersetoriais de reducdo de danos em parceria com organizacdes
governamentais e da sociedade civil; monitorar e avaliar a qualidade dos
servicos por meio de indicadores de efetividade e resolutividade da atenc&o®.

O processo de recuperacdo do alcoolismo é lento e gradual e necessita de
suporte e apoio familiar. Considera-se essencial conhecer como a familia se
adapta e enfrenta a problematica do uso do alcool no ambito familiar, como
forma de subsidiar estratégias que poderiam ser utilizadas pela equipe
multidisciplinar no suporte e apoio aos familiares e dependentes.
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O suporte recebido do grupo de apoio Amor Exigente diante do
enfrentamento do alcoolismo para a familia

O apoio e suporte recebido do grupo de apoio Amor Exigente para a familia foi
relacionado a aprendizagem e conhecimento sobre o enfrentamento do
alcoolismo no contexto familiar; as dificuldades que o proprio alcoodlatra
enfrenta; e o sentimento de esperanca:

Al-“Esperanga para continuar uma vida mais ftranquila, aprendizado para
saber lidar com a situacao no alcoolismo e o entendimento sobre a dificuldade
em que o préprio alcoodlatra enfrenta e o valor que cada membro da familia
representa no enfrentamento no alcoolismo.”

A2-“Conhecimentos oportunidade de expressar os problemas e maneiras de
lidar com o alcoolismo, e um suporte para reforcar e preparar mais a familia
para enfrentar o alcoolismo, porque a familia também precisa de tratamento”.
A3-“Muito maravilhosaol...].”

Os 12 principios basicos do Amor Exigente, faz uma andlise e reflexdo sobre
as principais causas dos desajustes individuais e familiares: 1° Principio: Os
problemas da familia tém raizes na estruturacdo atual da sociedade. 2°
Principio: Os pais também sdo gentes. 3° Principio: Os recursos sao
limitados. 4° Principio: Pais e filhos ndo sao iguais. 5° Principio: A culpa torna
as pessoas indefesas e sem acdo. 6° Principio: O comportamento do filho
afeta os pais, o comportamento dos pais afeta o filho. 7° Principio: Tomar
atitude precipita a crise. 8° Principio: Da crise bem administrada, surge a
possibilidade de mudanca positiva. 9° Principio: Na comunidade, as familias
precisam dar e receber apoio. 10° Principio: A esséncia da familia repousa na
cooperacao, ndo s6 na convivéncia. 11° Principio: A exigéncia na disciplina
tem o objetivo de ordenar, organizar nossa vida e a de nossa familia. 12°
Principio: Amor com respeito, sem egoismo, sem comodismo deve ser
também um amor que eduque, oriente e exija™®.

O amor exigente é uma proposta de educacéo destinada a pais e orientadores,
como forma de prevenir e resolver problemas com seus filhos, sendo um novo
enfoque para comprovar conceitos de educacdo. E um grupo de apoio a pais e
jovens com dificuldade, que ajuda a encontrar caminhos para que a familia
possa viver completa e feliz. O amor exigente é um trabalho serio e arduo, por
isso mesmo, gratificante e compensador®®.

Os familiares A4 e A5 além de referirem a aprendizagem proporcionada pelo
grupo de apoio para lidar com o alcoolismo; ressaltaram a necessidade de
cuidado do cuidador familiar:

A4-"Apoio que tive foi na area do conhecimento para nogdo de como lidar com
a situacdo que o alcoolismo nos coloca, e também nds da a oportunidade de
pensar mais em nos para melhorar a nossa qualidade de vida.”

A5-“Todo, tanto na area fisica como espiritual e também no aprendizado de
lidar com o dependente e o cuidado com a propria familia.”

Os profissionais de saude precisam manter comunicado de informacdes
completas e vélidas sendo util para os familiares ter atitude nos cuidados e nas
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tomadas de decisdo do paciente®. O apoio social € importante para
complementar de forma positiva na qualidade de vida do cuidador familiar e na
reabilitacdo do doente®®.

Palavras da familia a outras familias que estdo enfrentando a dependéncia
ao alcool

Em relacdo ao questionamento: a partir da sua participagdo no grupo de apoio
Amor Exigente o que vocé diria a uma familia que atualmente esta enfrentando
a dependéncia ao alcool no contexto familiar? Foi destacada a necessidade de
tratamento de todo o nucleo familiar. O alcoolismo no ambito familiar afeta a
todos os membros.

Al-“Falaria que ndo s6 o alcodlatra precisa de tratamento, mas também o
familiar, pois a familia ndo pode se acabar diante do alcoolismo. E incentivaria
essa familia a procurar o amor exigente ou outro grupo de apoio a familia.”
A2-"Diria para procurar ajuda de grupos que ddo apoio a familia, pois se um
membro da familia esta em dificuldade a familia também esta.”

A4—“Para procurar o amor exigente, pois o0 apoio é ao co-dependente ndo s6
dependente de drogas, mas para todo tipo de enfrentamento.”

A5-"Diria que as drogas sdo como grades de cadeia que as pessoas nao
conseguem se libertar, destruindo a familia e tudo ao seu redor. O amor
exigente vem para apoiar as familias a saberem lidar com o dependente, e
buscando tratamento para elas mesmo.”

O familiar A3 nao respondeu a questéao.

E necessario que a equipe de salde avalie a experiéncia do cuidador familiar e
paciente dependente, para entender como o cuidador realiza seu papel, se o
familiar define a experiéncia sem apoio e sentindo-se presa a situacdo, as
intervencdes devem ser focadas na procura de apoio social, como meio de
proteger a saude do familiar cuidador e no processo de reabilitacdo do
doente®®,

Os efeitos da doenca sobre a familia e sobre os membros individuais da familia
ndo sdo unidimensionais ou lineares, mas multifacetados e reciprocos,
afetando toda a familia™®.

Ao visualizar o cuidado como uma forma de relacionar-se com outro ser, é que
se percebe a necessidade de voltar-se um olhar para as familias®. O
tratamento do alcoolismo requer o tratamento dos familiares que sofrem com a
dependéncia e necessitam de apoio. A familia é considerada co-dependente e
necessita de conhecimento e sensibilizagcdo para lidar com a abordagem do
dependente no contexto familiar.

Necessidades da familia para a recuperacdo do dependente de alcool

Os familiares A4 e A5 destacaram como necessidade saber lidar com o
dependente para a reabilitacdo adequada e prevenir recaidas:

Ad-"A familia tem que se tratar também, ndo sé o dependente, pois precisa
saber lidar com a reabilitacdo do familiar dependente no convivio familiar e na
sociedade.”
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A5-"De sua recuperagdo e de saber como lidar com dependente para que ele
nao volte para vida anterior de drogas, pois temos medo de recaida.”

O Familiar A2 ressaltou como necessidade da familia: A2 —“Progresso no
resultado da recuperagéo do filho.”

O familiar A1 necessita de apoio social, seja dos familiares, amigos; grupos de
apoio e equipe multiprofissional; além da motivacdo do proprio dependente
para a recuperacgao:

Al —“Ela precisa de apoio dos familiares, amigos e de boa vontade do préprio
alcodlatra e também dos grupos de apoio e das autoridades e profissionais de
saude.”

O Familiar A3 ndo respondeu.

As doencas podem assumir diferentes formas, mas é no meio familiar que mais
vezes elas serdo resolvidas, com isso o0s profissionais devem se
instrumentalizar para ampliar uma visdo critica para ofertar uma assisténcia de
qualidade a familia. As estratégias referentes ao apoio social para a satude dos
cuidadores familiares e a reabilitacdo do individuo dependente sdo aquelas que
fazem o cuidador se sentir-se em condicdes para retomar suas rotinas,
anteriormente abandonadas™®.

Quando pesquisamos certos aspectos da experiéncia de doenca, podemos ser
testemunhas de vidas de familias sendo atingidas por um evento muitas vezes
devastador™.

A familia é uma organizacdo social ativa que responde aos estimulos e
dificuldades do mundo que a cerca; portanto, seus problemas tém raizes na
cultura existentes na sociedade, assim, tempos atras, era natural valorizar o
SER: ser bom, ser correto, ser digno e honrado, era importante FAZER: fazer
um trabalho com honestidade, competéncia e seriedade, para
consequentemente, TER: o respeito da comunidade, a ascensdo econdémica e
social, sentir-se realizado e feliz, entretanto, hoje luta-se bravamente s6 para
TER: ter diploma, ter sucesso, ter casa e por ai afora, pior ainda € quando
vivemos de aparéncia e aparentar ter é o que nos consome™®.

Nos momentos dificeis de sofrimento, em que a aflicdo parece insuportavel, a
familia recorre a praticas significativas as suas crencas, buscando suavizar o
sofrimento e centralizando a atencdo na esperanca™”.

O A&lcool, substancia psicoativa prejudicial a saude, tem sido aceito e
consumido amplamente pela sociedade, de forma precoce. O uso de bebidas
alcoolicas provoca agravos que se referem a saude fisica, psiquica e social.
Devem ser instituidas politicas de saude e educacéo referentes ao tema, com
abordagens preventivas relacionados ao consumo do alcool, incluindo agdes
fundamentadas por propostas metodoldgicas que enfatizem, principalmente, os
fatores de risco e as possiveis complicacdes biopsicossociais** #°, sendo que
os planos de intervengdo devem inserir o ndcleo familiar para a reabilitacdo do
alcoolista?®, de forma sistémica’. A familia deve ser considerada eixo
fundamental na recuperacao do paciente.
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Discussao

Os sentimentos vivenciados pela familia em relacdo ao alcoolismo sé&o
variados, complexos e contraditérios com misto de tristeza; angustia,;
decepcao; revolta; raiva; ndo aceitacdo; rejeicdo; brigas; discordia; sentimento
de culpa; pena; medo e esperanca.

A adaptacdo da Familia diante da dependéncia do familiar ao alcool envolve
acostumar-se a situacao; ignorar e ficar em silencio; cobrar quando o
dependente estd soébrio; ndo aceitacdo e desespero; além dos relatos de
preconceito e rotulo inseridos sobre o dependente e toda a familia. Nas
palavras dos préprios entrevistados denota-se que a familia também precisa de
tratamento. Se um membro da familia esta em dificuldade a familia também
esta.

Para a familia o apoio e suporte recebido do Grupo Amor Exigente foram
essenciais para o0 reencontro da esperanca, propiciando aprendizagem e
conhecimento sobre o enfrentamento do alcoolismo no contexto familiar; além
da necessidade do cuidado do cuidador familiar.

A familia necessita do suporte e apoio da equipe multiprofissional da saude e
de uma rede de tratamento eficaz. Considera-se essencial o papel do grupo de
amor exigente no apoio e suporte para o enfrentamento do alcoolismo no
contexto familiar. A partir desta pesquisa vislumbra-se a necessidade do
cuidado de enfermagem em uma concepcdo integralizada de familia.
Considera-se essencial a formacéo do enfermeiro para o cuidado integral, ético
e humanizado frente ao dependente de alcool e familiares.
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