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RESUMO: Utilizacdo de ferramentas que abordem o individuo com demandas muito proprias,
mas perceba tudo em volta, s3o essenciais para o acompanhamento detalhado, entendendo essa
necessidade o genograma e ecomapa ofertam a sistematica dessas informagdes. O presente
trabalho objetiva relatar a utilizagao do genograma e ecomapa na assisténcia oferecida pela ESF
Baixio das Palmeiras localizada na cidade de Crato, Ceara. Trata-se de um trabalho descritivo,
do tipo relato de experiéncia, elaborado com vivéncias de marco a julho de 2023, onde foram
incluidos no estudo atendimentos interprofissionais realizados com trés residentes do Programa
de Residéncia Multiprofissional em Saude Coletiva da Universidade Regional do Cariri, € com
a enfermeira. O relato expde momentos de consultas compartilhadas entre os profissionais
adscritos, o genograma ¢ utilizado para realizar acompanhamento de individuos ao tempo que
opera informagdes com no minimo trés geragdes familiares, trata-se de representacdes graficas
e simbolos geométricos contendo relagdes entre estes membros. O ecomapa opera abordagem
familiar, relaciona as interagdes entre 0 meio e o territdrio que se vive, integrado as ligagdes
com presenca ou auséncia de recursos sociais, retratando a dindmica da vida. Foram realizadas
as aplicacdes dos instrumentos durante as consultas na unidade de satide. Durante a montagem
do genograma e ecomapa, os proprios pacientes conseguiam enxergar problemas diante ao
proprio estilo de vida que apresentava algum tipo de risco a satide. Problemas recorrentes se
tornou possivel por retratar a transgeracionalidade, a permanéncia ou mudanga da dindmica da
familia em estudo, vislumbrando possiveis vulnerabilidades. A utilizacdo dessas ferramentas ¢
eficaz no processo de literacia em saide dando autonomia ao paciente, uma vez que ao
participar dessa construcdo ele se percebe na sua realidade tornando-se conhecedor dos
diferentes fatores que o cercam. Essas ferramentas tem alta potencialidade de facilitar no
processo de promog¢do da saude, mas precisam de outros elementos para que possam apos
gerada a autopercepc¢ao, garantir o desempenho nas construgdes indispensaveis conduzidas pela
rede de apoio em diferentes dimensdes que ndo depende apenas do interagente. Gera uma maior
imersdo da equipe com seus usuarios, melhorando a acolhida, entendimento, integralidade do
cuidado e empatia dos profissionais.

PALAVRAS-CHAVE: Abordagem familiar; Estratégia em Satude da Familia; Consulta
compartilhada.
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INTRODUCAO

E imperceptivel para familia, mas ela mantém espagos de socializagdo que possibilitam
uma busca de estratégias de sobrevivéncia para a pratica da cidadania, além de possuir fatores
que favorecem o desenvolvimento pessoal e coletivo dos seus membros, independente dos seus
arranjos, e que resulta na promog¢ao de saude ou adoecimento (KALOUSTIAN, 2004).

Entendendo a notoriedade da familia nos diferentes ciclos vitais da vida e o papel dela
na saude individual e coletiva, percebemos a importancia ¢ necessidade do estreitamento de
lacos entre as equipes de Estratégia em Saude da Familia (ESF), buscando assim preconizar as
atribuicdes direcionadas aos profissionais das esquipes de atencdo basica que sao
regulamentadas pela Politica Nacional de Atencdo Basica (BRASIL, 2012).

A utilizag¢do de ferramentas que possibilitem aproximagdes entre a ESF e as familias
acompanhadas pela ESF, que garantam olhar voltado para a contextualizagdo e ndo isolado,
percebendo com os dados coletados os padrdes instalados, ¢ possivel perceber suscetibilidades
entre fatores genéticos e comportamentais (ROLIM et al., 2018).

Segundo Souza et al. (2022), instrumentos como genograma e ecomapa, quando
aplicados na ESF, possibilitam enxergar problemas relacionados a satide, entender dinamicas
da familia com integralidade e se torna modelo para assisténcia como estratégia com aspectos
afetivos dos profissionais de saude da Atengdo Primaria a Saude (APS) para seus usuarios,
intensificando a promogao do cuidado e da vigilancia em saude.

Frente ao que foi exposto, considerando a importancia de circundar a percep¢ao dos
usuarios nos processos de avaliagdo dos servicos de saude e de analisar processos
potencialmente exitosos, o presente trabalho objetiva refletir e relatar indicadores associados a
satisfacdo dos usudrios com énfase na utilizagdo de genograma e ecomapa na assisténcia que

vem sendo oferecida pela ESF Baixio das Palmeiras localizada na cidade de Crato, Ceara.

DESCRICAO DO RELATO

Trata-se de um trabalho descritivo, do tipo relato de experiéncia com analise reflexiva,
elaborado com vivéncias do percurso de marco a julho de 2023, onde foram incluidos no estudo
atendimentos interprofissionais realizados com a presenca de trés residentes (bidlogo,
nutricionista e profissional de educagado fisica) do Programa de Residéncia Multiprofissional
em Saude Coletiva (RMSC) da Universidade Regional do Cariri (URCA), com presenga da
preceptora enfermeira locada na ESF Baixio das Palmeiras, em parceria com a secretaria de

satde da Prefeitura Municipal de Crato, no estado do Ceara.



A equipe de ESF desse estudo ¢ completa, com os profissionais médico, dentista,
enfermeira, técnico de enfermagem e agente comunitario de saude, além de receber os
residentes ja citados trés vezes na semana. Atende trés unidades de satide distintas na zona rural
do municipio de Crato, nos sitios Romualdo, Baixio do Muquém e Baixio das Palmeiras, onde
existe um rodizio nos atendimentos, a equipe acaba se deslocando entre as unidades no decorrer
da semana. O funcionamento acontece de seis horas corridas iniciando as oito horas da manha
e com encerramento as catorze horas da tarde.

O presente relato expde momentos de consultas compartilhadas entre os profissionais
adscritos, também podendo ser chamadas de Projeto Terapéutico Singular (BRASIL, 2007),
com intuito de propor um conjunto de discussdes que possibilitem diagnostico ¢ analise com
maiores detalhes, tragando estratégias de intervencdo qualificada com escuta entre equipe e
usuario. Além disso, cada profissional ficava livre para fazer esclarecimentos ou indagacdes
que julgassem necessarios em formato de roda de conversa permitindo aproximagao entre o
interagente e os profissionais (MACHADO et al., 2015).

Genograma, inicialmente desenvolvido e chamado de diagrama familiar por Murray
Bowen, apesar de que alguns autores como Butler (2008) consideram genograma e diagrama
ferramentas distintas. E um dispositivo amplamente simples e potente utilizado para realizar
acompanhamento de individuos ao tempo que opera informag¢des com no minimo trés geragoes
familiares, trata-se de representacdes graficas e simbolos geométricos contendo a relagdes entre
estes membros e algumas informacgdes particulares como idade, doencas, sexo, nivel de
parentesco e outras que podem ser indagadas, informatizadas e documentadas pelo profissional
que manuseia (BOWEN, 1993; MOURAO; ROLDAO, 2016).

Ecomapa, instrumento de abordagem familiar com possibilidade de direcionar para
individuo, familia e comunidade, busca relacionar as interagdes entre 0 meio € o territdrio que
se vive, integrado as ligacdes com presenca ou auséncia de recursos sociais em niveis
econOmicos e cultural, retratando a dindmica da vida em condi¢des de forca, qualidade e
impacto (BARBOSA; ZANETTI; SOUZA, 2021).

Esse relato busca enfatizar a importancia e poténcia que foi a utilizagdo do genograma
e ecomapa como ferramentas simples e, no entanto, essenciais durante essas abordagens
familiar pela ESF, relacionadas a avaliagdo e intervengdo visando que permitem incorporar a
complexidade e dindmica da estrutura familiar, auxiliando a equipe/profissional na elaboragdo
e organizagdo dos dados de forma a serem melhores operacionalizados e sistematizados

(SOUZA et al., 2022).



RESULTADOS E APRENDIZADOS COMPARTILHADOS

O processo formativo do Programa de Residéncia Multiprofissional em Satude Coletiva
da Universidade Regional do Cariri (URCA), busca integrar os residentes sob orientacdo de
profissionais de elevada qualificagdo em Unidades Basicas de Saude (UBS), no primeiro ano
de formacao, com intuito de propiciar o desenvolvimento de aprendizagem através do método
ensino em servigo que vao de encontro com a prestacdo de agdes com base nos principios e
diretrizes do Sistema Unico de Satide (SUS), em consonéncia das necessidades e realidades
locais e regionais no que dispde os eixos norteadores da Portaria Interministerial N° 45 de 2007.

O conjunto de profissionais de diferentes formagdes permite o caracter interprofissional,
proporcionando uma busca continuada de saberes e competéncias que podem ser empregadas
as comunidades em diversos cendrios, tanto pelo aprofundamento da concep¢do ampliada de
saide verticalizada, como por consistir em diferengas entre social, politico e cultural,
potencializando os envolvidos em uma condi¢ao de protagonistas sociais.

Foram realizadas as aplicagdes dos instrumentos de genograma e ecomapa durante as
consultas de puericultura e pré-natal, momentos compartilhados entre a enfermeira da unidade
de saude e os trés residentes, essas agdes aconteciam na sala da propria enfermeira onde a
mesma habitualmente ja tem costume de receber esses pacientes, as orientagdes variavam entre
30 a 60 minutos de duracgdo, consistindo na participacdo ativa e dindmica de todos os
envolvidos.

A medida que o didlogo acontecia as dividas do paciente apareciam, quando muito
especifica e direcionada, o profissional correspondente, o respondia com uma linguagem de
facil compreensdo e muitas vezes ludica, e os demais presentes se sentissem necessidade de
complementar, tinham essa liberdade gerando um momento de confianca entre todos
permitindo o entrosamento ativo do paciente.

De inicio realizdvamos uma escuta ativa e qualificada, sobre as demandas trazidas pelos
pacientes, que variavam entre consultas de rotina como puericultura e pré-natal ou aquelas
presentes na demanda livre que ndo estavam programadas pra acontecer, mas que por uma
diversidade de fatores acabam se tornando necessario. Apds corresponder de forma humana as
necessidades do paciente partiamos para a utilizacdo das duas ferramentas com finalidade de
complementar na oportunidade um atendimento que tivesse um efeito superior, incialmente,
antes das primeiras aplicacdes ndo tinhamos dimensdo de como seria consideravel suas
utilizagdes.

Observou-se que durante a montagem do genograma e ecomapa, os proprios pacientes

conseguiam naturalmente enxergar problemas diante ao préprio estilo de vida ou outras



caracteristicas que os mesmos desenvolviam de forma rotineira que apresentavam algum tipo
de risco a saude, demandava desgaste mental desnecessario, ou maior necessidade de poder
aquisitivo para comprar artefatos que nao sdo essenciais, percebemos que com essas duas
ferramentas poderiamos promover o primeiro passo para uma literacia em satde dos atendidos
naquela localidade.

Nessa dinamica utilizamos duas folhas em branco de papel A4, uma para o genograma
e outra para ecomapa, desse modo, configurando as linhagem das geragdes passadas e atuais,
considerando avoés, pais, irmaos, filhos e netos (quando presentes); faziamos perguntas
direcionadas e norteadoras sobre sexo, idade, presenca ou auséncia problemas ligados a satde,
relacionamentos saudaveis ou ndo entre os parentes, estilo de vida, tipos de relagdes, tudo
conforme as necessidades de um preenchimento do genograma.

Para o ecomapa, faziamos perguntas norteadoras sobre a convivéncia e rotina, além de
tentar procurar encaixar as mudancas realizadas no estilo de vida daquela familia, como
mudanca do consumo alimentar (ingestao de alimentos industrializados ou do campo advindos
do préprio cultivo), formas de trabalho se no campo ou na cidade, espiritualidade, relagdo com
a populagdo da comunidade, trajeto diario sobre os afazeres necessarios e que sao conduzidos
pela vivéncia da realidade local (deixar e pegar o filho na escola, lavar roupa no riacho e entre
outros), realizacdo de atividade fisica, uso de medicamento frutos do conhecimento empirico.

Colhidas todas essas informacdes e deixando disposto para visualizacdo de todo
processo de construcdo desse material junto ao paciente, tornou-se possivel por diversas vezes
uma auto visualizacdo do mesmo, gerando uma reflexao sobre os aspectos positivos € nocivos
vividos. Foi marcante para nds profissionais, o que acontecia durante esses processos, porque
muitas vezes o proprio paciente possuia a livre autonomia de realizar através dessa aquisicao
basica de autoconhecimento, uma tomada de decisdo coerente sobre seu caso peculiar.

Em uma outra situacdo especifica, durante uma consulta advinda da demanda livre,
dispusemos de todo o processo, com todos os momentos de escuta ativa e qualificada, prestando
instrucao sobre a especificidade do paciente, logo passamos para constru¢cdo mutua do que ja
estava proposto e foi descrito acima, mas em particular, percebemos a resisténcia do usuario
quando abriu essa percepcao clara sobre sua rotina e suas relagdes, gerando um desconforto
maci¢o ao tempo que havia o gritante interesse de mudanga, nesse momento em particular,
percebemos que se torna visivel através da utilizacdo do genograma e ecomapa que os fatores
adotados ndo sdo suportados sozinhos, sdo imprescindiveis pontos de apoio cruciais de
diferentes instancia desde financeira, politica, social e cultural para garantir a efetivacdo da

adog¢ao de medidas que promovam a saude na integra.



A visualizag¢do de problemas recorrentes ¢ possivel por retratar a transgeracionalidade
por acompanhar mais detalhadamente os antepassados e a permanéncia ou mudanca da
dindmica da familia em estudo, vislumbrando as possiveis vulnerabilidades proporcionando
diferenciais adequando ao acolhimento, diagndstico e tratamento. Permitindo maior

compreensdo dos sistemas sociais, sobre a rede de apoio e os relacionamentos com essa rede.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo evidencia que a utilizacdo de genograma e ecomapa sdo eficazes no
processo de literacia em saude e autonomia para o paciente, uma vez que ao participar dessa
construcao ele se percebe inserido na sua realidade e se torna conhecedor dos diferentes fatores
que o cercam e podem ser danoso ou proveitoso.

Foi possivel vislumbrar que essas ferramentas tem alta potencialidade de facilitar no
processo de promogdo da saude, mas precisam de outros elementos para que possam, apds
gerada a autopercepcao, garantir o desempenho nas construgdes indispensaveis conduzidas pela
rede de apoio em diferentes dimensdes como social e econdmica que sdo fragilidades
modificaveis e que ndo depende exclusivamente do interagente.

Gera uma maior imersao da equipe de ESF com seus usudrios, por possibilitar olhar
voltado para o contexto e nao isolado, melhorando o entendimento, a integralidade do cuidado
e empatia dos profissionais, ademais de aproximar os usudrios de forma afetiva a Unidade

Basica de Satde e dos profissionais que nela atuam.
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