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Introducao

O objetivo deste trabalho € compreender a possivel especificidade das
familias nas quais um ou mais de seus membros apresentam comportamento
adictivo a drogas. Para isto analisaremos que tipos de relagdes se estabelecem no
interior dessas familias, utilizando o referencial sistémico. Acreditamos que esta
compreensao seja de fundamental importancia para instrumentalizar abordagens
terapéuticas cada vez mais eficazes no tratamento da dependéncia quimica.

O interesse pelo referido tema surgiu a partir da constatagao na clinica da
importancia da familia como pega necessaria ao tratamento em varias etapas do
processo terapéutico, desde a abordagem inicial do problema a permanéncia no
tratamento e a prevencdo de recaidas. Este fato aconteceu por meio da
compreensao do funcionamento familiar e de suas implicacbes na facilitacao,
manutencao e tratamento do fendbmeno da dependéncia.

Acreditamos que a dependéncia quimica seja uma patologia que se
estabelece progressivamente pela relagdo de um individuo com algum tipo de
substancia psicoativa. Essa relacdo faz com que, aos poucos, o individuo va
formando um estilo de vida em fungdo do uso da substancia psicoativa, e esse
estilo se torne palco da progressédo da dependéncia, permitindo que a mesma se
instale.

Percebe-se, a partir dai, que a dependéncia quimica € uma doenca que tem
sua sintomatologia voltada para o comportamento do individuo, para o seu estilo
de vida, sendo por isso identificada a partir da observagcao deste. Tal fato envolve
padrées de acido e de crencas pessoais muito particulares, caracteristicos dessa
condigdo. O individuo, movido pelo impulso fisico e psicolégico do mecanismo de
dependéncia, altera cada vez mais os seus padrdes habituais de agdo — ou seja,
aquilo que normalmente faria —, passando de forma progressiva a apresentar uma

perturbacao cronica de comportamento. Muitas vezes o processo de dependéncia
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pode agravar algumas outras perturbagdes de comportamento que o individuo ja
possuia antes de se drogar, estabelecendo entdo uma condigdo de comorbidade.
Acreditamos que todos esses fatores sejam causa de a dependéncia se
apresentar como uma condicdo tao resistente ao tratamento. As tendéncias mais
atuais para a abordagem do problema apontam para a necessidade de
abstinéncia das drogas, na medida em que o dependente delas parece nao
conseguir ter uma vida funcional utilizando-as. Contudo, ficar abstémio parece ser

um intento muito dificil para o dependente.

Apds ficar abstinente do uso de drogas, o paciente vai se
encontrar novamente na situagdo anterior ao uso, com O0S
mesmos problemas e as mesmas dificuldades. A tendéncia de
voltar ao mundo com drogas é sempre grande e fica maior
quando se depara com as velhas dificuldades (Leite, 1998, p.
241) .

Este fato também é citado por Donovan e Chaney (1993): “... as evidéncias
empiricas sugerem que 50 — 60% dos alcodlicos apresentam recaidas nos
primeiros meses apos o de tratamento” (p. 313). A dificuldade parece estar
principalmente localizada na necessidade de promover mudangas no estilo de vida
adoecido.

E importante ressaltar que o estilo de vida referido acima ndo é sé vivido
pelo dependente, mas também por sua familia. A observagao clinica mostra que
concomitantemente a adaptacéo fisica e psicolégica do dependente, existe a
adaptacdo da familia também a esse comportamento do dependente. E como se
a familia fosse “adoecendo junto” (Krestan e Bepko, 1995). A familia vai aos
poucos se ajustando ao estilo de vida do individuo que vai se tornando
dependente, e, com frequéncia, ndo parece oferecer muita resisténcia ao estilo de
vida que a dependéncia imprime. Com o progressivo envolvimento do dependente
com as drogas, a esposa, por exemplo, passa a assumir as fungdes de que seu
marido ndo mais da conta, tornando-se pai e mae, e mentindo, para ele nao

perder o emprego. Os filhos vao aprendendo também o clima de mentira e
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siléncio impresso pela familia. Os sentimentos sao proibidos por serem muito
doloridos e causarem muito incébmodo. O medo e a vergonha dominam. As
relagbes ficam desgastadas, ha brigas constantes, desconfiangas, mentiras, uso
de substancias por parte de outros membros da familia, conjunto este que torna a
convivéncia familiar cadtica e, como consequéncia, agrava o quadro de
dependéncia e o descontrole familiar. A familia, assim como o dependente, tem
dificuldade de reverter esse processo, e todos os esforcos parecem fazer com
gue as coisas piorem.

Acreditamos assim que entender o comportamento da familia € muito
importante para um entendimento maior da questdo da dependéncia e da sua
abordagem. Se pudermos ter uma visdo de que o0 abuso e a consequente
dependéncia de drogas indicam uma dinamica familiar comprometida, estaremos
ampliando nossa compreensio para o fato de ndo estarmos apenas abordando
um individuo que se droga, mas um sistema familiar no qual a dependéncia de um
de seus membros € um de seus fatores (Stempliuk e Bursztein, 1999). Entéao, a
dependéncia quimica se coloca como doenca, comprometendo aquele sistema
familiar, e também como sintoma de um sistema familiar comprometido.

Esta comprovacdo tem embasado o interesse cada vez maior dos
profissionais que lidam com a dependéncia quimica com relagdo ao entendimento
da dindmica familiar frente a realidade da adic¢cdo. Diversos estudos tém
assinalado a eficacia da abordagem da familia na reducado do abuso de drogas.
(Brasiliano e Cobelo, 1994). As abordagens mais atuais tendem a entender que a
relacdo entre o dependente e sua familia acontece por meio de uma influéncia
reciproca em que nem o dependente pode ser culpabilizado pelo caos familiar,
nem tampouco a familia pode ser particularmente responsabilizada pela doenca
do dependente. Sendo assim, entendemos que o tratamento do fendmeno da
dependéncia precisa integrar tanto os aspectos individuais do dependente quanto
os relacionais da dinamica familiar adictiva.

Nossa experiéncia de 13 anos com essa problematica comprova este fato.

Um dos caminhos para a abordagem da dependéncia é feito por intermédio da

familia. Acreditamos que a saude do sistema familiar adictivo ndo esteja
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exclusivamente condicionada a decisdo do dependente quimico de se tratar.
Ocorre que, muitas vezes, o usuario de drogas se recusa a buscar ajuda, fazendo
com que a familia se sinta impotente diante do problema. E, caso a familia ndo
consiga convencer o dependente a se tratar ,todos estariam condenados a
“morrer” junto com ele, e a sofrer todo o caminho. A familia observa estarrecida
uma espécie de suicidio lento e sofrido de seu ente querido, torcendo para que
este mal ndo seja “contagioso, contagiante e hereditario”.
A partir de uma abordagem sistémica, entendemos que a familia pode ser
um alvo eficaz de intervencdo da questdao da dependéncia. Sendo assim, o
tratamento da dependéncia n&o estaria subordinado apenas a vontade do adicto
de querer se tratar, pois muito pode ser feito se um membro da familia atentar
para essa problematica. Essa abordagem, portanto, tende a valorizar a familia
enquanto um organismo dindmico e poderoso para influenciar e manter
mudancgas.
O trabalho que atualmente desenvolvemos com as familias acontece no
Setor de Dependéncia de Alcool e Outras Drogas no Servico de Psiquiatria da
Santa Casa de Misericordia RJ . Ele é feito em sessdes exclusivas (com uma
familia) ou em grupo, (com diversas familias, ou familiares). A indicagéo para uma
situacao e/ou outra depende de avaliagao prévia.
Qualquer que seja o caso, faz-se necessario abordar trés pontos
fundamentais:
= A falta de informacédo da familia sobre a questao da dependéncia e sobre o
adoecimento do sistema familiar.

» A necessidade da mudancga imediata dos padrdes relacionais disfuncionais.

= A necessidade de manutencido desta mudancga, que viria com a aquisicdo de
padrées mais saudaveis pelo sistema.

A experiéncia com Grupos de Terapia Familiar ou de Orientagao Familiar
revela canais bastante produtivos de tratamento. As familias chegam ao grupo
perdidas e com muita culpa, e ao contarem para outras pessoas a sua histéria, ou
ouvirem a histéria de outras familias, tém a oportunidade de ressignificarem seu

préprio sofrimento percebendo outras formas de lidar com antigas dificuldades. O
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tratamento se inicia pelo desabafar angustias e duvidas, a principio voltado para o
terapeuta; entretanto, com o passar do tempo, o grupo vai se tornando importante
fonte de ajuda, orientag&o, apoio e fortalecimento de mudangas.

A disponibilidade do familiar (ou da familia) para participar do tratamento &
fundamental e em geral esta relacionada com a gravidade da crise — quanto mais
grave mais o familiar parece ficar motivado a participar das sessées. Com o
tempo, percebemos que a motivacdo se desloca para o entendimento da trama
familiar e de como seu comportamento pode estar tanto motivando a saude
quanto a doenca.

Para embasar essa abordagem terapéutica fez-se necessario um
aprofundamento na compreensdo da dindmica familiar adictiva. Sendo assim,
este estudo teria como finalidade suprir tal necessidade, contribuindo para um
entendimento mais consistente das interacbes entre os membros das familias
adictivas.

Com o intuito de alcangar este objetivo, o presente trabalho sera
desenvolvido da forma descrita a seguir. O primeiro capitulo, Dependéncia
Quimica, apresentara conceitos basicos sobre dependéncia quimica para que o
leitor possa ter contato com a abordagem escolhida, e sera dividido em quatro
itens. No primeiro item, Drogas psicoativas — consideragbes iniciais,
apresentaremos um panorama geral do surgimento da utilizacdo de substancias
psicoativas, tragcando um paralelo entre seu uso no inicio dos tempos e o atual.
No segundo item, Classificagdo das substédncias psicoativas, abordaremos as
caracteristicas das principais substancias psicoativas, focalizando seus principais
efeitos e as consequéncias de seu uso. No terceiro item, Do uso a dependéncia,
exporemos as diferentes formas de utilizacdo de substancias psicoativas,
priorizando uma de suas possibilidades, que consiste na passagem do uso de
drogas a dependéncia. Iniciaremos descrevendo os critérios utilizados para o
diagnostico da dependéncia. Embasamo-nos para este fim nos critérios descritos
no DSM - IV e no CID 10, por entendermos que essa abordagem é a oficialmente
aceita no diagndstico da dependéncia, e também por ser a que melhor

instrumentaliza nosso estudo. E importante ressaltar que, de acordo com o critério
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adotado neste estudo, a énfase do diagndstico da questdo da dependéncia é
dada a relagao estabelecida com a substancia, e ndo a especificidade da droga
utilizada. Finalizaremos descrevendo o processo vivido na dependéncia quimica,
por meio do modelo cognitivo-comportamental de Vernon Johnson (1999). No
quarto item trataremos dos possiveis fatores condicionantes desta patologia,
abordando seus aspectos bioldgicos, psicoldgicos e sociais.

No segundo capitulo, A familia como sistema, abordaremos a familia
enquanto berco primario das relagdes, priorizando o contexto das interagcdes entre
seus membros. Para tal fim, discutiremos no primeiro item, Principios basicos do
funcionamento familiar, o conceito de familia enquanto sistema, descrevendo seu
funcionamento pelo referencial sistémico. No segundo item, Estrutura familiar, sob
a Otica sistémica, aprofundaremos o entendimento da estrutura familiar por meio
dos conceitos de Salvador Minuchin de padrdo transacional, subsistemas,
fronteiras e hierarquia. No terceiro item, Estrutura familiar e processo de
diferenciagdo, discutiremos como se da o importante processo de diferenciagcao
na estrutura familiar, conceito este que embasara o restante de nosso estudo.

No terceiro capitulo, Dependéncia quimica na familia, faremos uma
articulacédo entre os dois capitulos anteriores, analisando as possiveis fungdes do
fendbmeno da dependéncia no sistema familiar. No primeiro item, Formagdo do
sintoma, discutiremos o conceito de sintoma segundo a oOtica sistémica, e
sinalizaremos seu papel no sistema familiar, pontuando sua caracteristica
ambivalente de sofrimento e de protecdo para o sistema.No segundo item, A
funcdo da dependéncia no sistema familiar, discutiremos de que forma este
sintoma se articula na estrutura familiar, sinalizando suas trés funcdes basicas —
manutencdo da homeostase familiar, manutencdo dos papéis familiares e a
dependéncia e os estagios desenvolvimentais. No terceiro item, Caracteristicas
do sistema familiar adictivo, apontaremos as principais caracteristicas das familias
adictivas, e discutiremos como o sistema familiar se comporta, em sua dinédmica
relacional, na presenga deste sintoma. Para este fim, optamos por tratar da

questao através de trés perspectivas — abordando a estrutura familiar adictiva, o
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processo desenvolvimental das familias adictivas e a forma de comunicacao
existentes nessas familias.

Finalizando, no quarto capitulo, Estudo de Casos Clinicos, ilustraremos as
consideragdes tedricas com o estudo de quatro casos clinicos, ressaltando as

caracteristicas apresentadas no item anterior.
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