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PREFACIO

Esse livro aborda uma gama de temas sobre a saude, desde revisao de literatura e
pesquisas até relatos de casos. Dentre os assuntos estdo a promogao da educacdo em saude
bucal nas escolas; a prevencéo e diagndstico do cancer de boca; os métodos contraceptivos
orais hormonais; método de prescricdo e controle de exercicio fisico durante a pandemia; a
prevencao do risco de quedas em idosos por meio do pilates; os transtornos alimentares na
adolescéncia influenciadas pela midia; o acompanhamento nutricional de um paciente com
angina instavel; a avaliagdo do uso da Punica granatum; casos de doencga diarreica aguda;
os fatores de viruléncia presentes e a producgao de B-lactamases de espectro estendido em
isolados de Escherichia coli; os fatores de resisténcia em isolados multirresistentes de E.
Coli; as vantagens do contato pele a pele em recém-nascidos; a detec¢do de alteragdes
do desenvolvimento neurobiolégico na puericultura; o isolamento absoluto durante e pos-
pandemia; constelacédo sistémica; o uso da TCFC no diagnostico da displasia cemento-
Ossea florida; a assisténcia do enfermeiro no processo de amamentagdo em primiparas;
contribuigao dos registros de enfermagem no processo de auditoria hospitalar; as infecgdes
relacionadas a cateter vascular e longevidade clinica de restauragcdes dentarias.

Em nossos livros selecionamos um dos capitulos para premiagdao como forma de
incentivo para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este
livro, o premiado foi o capitulo 12, intitulado “FATORES DE VIRULENCIA E PRODUCAO
DE B-LACTAMASES EM ISOLADOS DE Escherichia coli OBTIDOS DE PACIENTES COM
INFECCAO HOSPITALAR”. Por fim, desejo que tenha uma excelente leitura.
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CAPITULO 17

Daniele Lopes da Silva'
UFF, Niterdi, Rio de Janeiro.
http://lattes.cnpqg.br/4521474105159073

Fatima Helena do Espirito Santo?
UFF, Niterdi, Rio de Janeiro.
http://lattes.cnpq.br/8549284765290566

Todo suporte terapéutico deve ser pensando como estratégia para aliviar o
sofrimento emocional das pessoas. As terapias tradicionais aliadas as Praticas Integrativas
Complementares (PICs) podem auxiliar as pessoas em sofrimento mental (BRASIL,
2020), dentre as quais a técnica de Constelagéo Sistémica, que € recurso terapéutico para
alivio de sofrimento mental. Este artigo € um relato de experiéncia em uma Clinica de
Familia, em uma comunidade carente da cidade do Rio de Janeiro, com o uso da técnica
Constelacéo Sistémica, que faz parte das Praticas Integrativas Complementares (PICs).
E teve por objetivo observar os efeitos da técnica Constelagdo Sistémica em um grupo de
trabalhadores do Centro Municipal de Saude em uma comunidade carente. O objetivo deste
projeto foi o de olhar o alto indice de tuberculose (TB) daquele territorio e especialmente,
compreender o porqué da falta de adesado ao tratamento dos usuarios naquela Clinica de
Familia, especificamente. O uso da técnica foi o de buscar entender quais 0os processos
inconscientes que atrapalham ou impedem os pacientes diagnosticados com TB e/ou seus
familiares a aderir ao tratamento de tuberculose por esta unidade de saude. Apds ver tais
processos inconscientes, buscar trabalhar pela mudanca de tais padroes, visando melhorias
nas taxas de ades&o ao tratamento.

Constelacao familiar sistémica. Saude mental. Psicologia.
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All therapeutic support should be thought of as a strategy to relieve people’s
emotional suffering. Traditional therapies combined with Complementary Integrative Practices
can help people in mental distress (BRASIL, 2020), among which the Systemic Constellation
technique, which is a therapeutic resource for mental suffering relief. This article is an
experience report in a Family Clinic, in a poor community in the city of Rio de Janeiro, with
the use of the Systemic Constellation technique, which is part of complementary integrative
practices. And the objective was to observe the effects of the Systemic Constellation
technique on a group of workers from the Municipal Health Center in a poor community.

Systemic family constellation. Mental health. Psychology.

Devido a alguns acontecimentos pessoais impactantes, surgiu a oportunidade
de conhecer a técnica Constelacdo Sistémica em 2014, resolvi me aprofundar nesses
conhecimentos fazendo algumas formagdes que em sua maioria, traziam apenas
explicagdes holisticas sobre os processos inconscientes sistémicos, faltando o viés cientifico
para explicar tais processos. Por conta disso, concomitante aos estudos das Constelacbes
Sistémicas (Familiar e organizacional), resolvi buscar uma fonte cientifica da abordagem
sistémica através da especializacdo em Terapia de Familia & Casal no IPUB/UFRJ.

Essa especializagao possibilitou entender melhor a origem da técnica, especialmente,
devido a pesquisa cientifica para obtencao de titulo de especialista em Terapeuta de Casal &
Familia, pois consegui me aprofundar e compreender a técnica no viés cientifico. O estudo
cientifico foi intitulado “Constelacédo Familiar: contribuicbes no processo psicoterapéutico
de familias que estdo em atendimento no IPUB/UFRJ (2020)”, foi a primeira pesquisa em
uma universidade publica sobre os beneficios dessa técnica.

Durante esse curso da UFRJ, por conta da pesquisa que estava em andamento,
fui convidada a participar de um trabalho voluntario com Constelagao Sistémica em uma
Clinica da Familia no territério de uma comunidade carente.

A assessora técnica da atencéo primaria, que conhecia técnica, queria entender a
razdo de uma determinada Clinica da Familia, em uma comunidade com trés clinicas, ter
baixissimo indice de adesédo dos doentes ao tratamento de tuberculose; em um territério
com altos indices de contaminagédo por abandono ao programa de tratamento oferecido
pela Unidade Basica de Saude.
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Como ex-moradora de uma comunidade carente no Rio de Janeiro, o convite foi
emocionante e muito especial. Primeira vez que a técnica da Constelagao Sistémica estaria
a servico em uma comunidade carente no Rio de janeiro.

O Sistema Unico de Saude (SUS), em vigor desde 1990, foi uma das principais
conquistas da Constituicdo de 1988 e tem como principal objetivo proporcionar acesso
universal, integral e gratuito nos servigos de saude para todo cidadao, sem discriminagao
(BRASIL, 2019). O SUS tem por objetivo prestar assisténcia as pessoas por intermédio
de acbes de promocéo, protecao e recuperagao da saude; incluindo saude do trabalhador
e assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica. E organizado em trés niveis de
atengao: primario, secundario e terciario (BRASIL, 2018, 2019).

Sistema Unico de Saude (SUS) integrou nas suas praticas de cuidado abordagens
que utilizam recursos terapéuticos diferenciados com uma visdo ampliada do processo
de saude e doenga; tais abordagens sdo nomeadas pela Organizagdo Mundial de Saude
(OMS) como medicina complementar (BRASIL, 2015).

A Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) entrou em
vigor pelas portarias ministeriais n°® 971 no dia 03 de maio e n° 1.600 de 17 de julho de
2006, iniciando com a insergao das seguintes terapias: acupuntura, fitoterapia, homeopatia,
plantas medicinais e termalismo (BRASIL, 2015). No ano de 2018 ja se contabilizava vinte e
quatro novas praticas incorporadas ao PNPIC, incluindo a Constelagao Familiar Sistémica;
a técnica foi inserida nas praticas integrativas complementares do Sistema Unico de Saude
(SUS), pela Portaria N° 702, de 21 de margo de 2018 (BRASIL, 2018).

A Constelacao Familiar Sistémica pode ser compreendida como uma técnica que
retrata as relagcdes de forma espacial, o que possibilita detectar problemas emocionais
(BRASIL, 2018). A técnica CFS é considerada por alguns especialistas como uma terapia
sistémica breve, pois uma unica sessao leva o cliente em direcdo a agao de uma suposta
ou possivel resolugdo de alguma dinamica que até entdo n&o estava consciente (MVANNE,
2008; FRANKE-BRYSON, 2006; FRANKE-BRYSON, 2013).

Constelagdo Familiar € uma técnica originaria da Terapia de Familia, mas foi
aprimorada pelo alemao Bert Hellinger, visto que ele agregou outros conhecimentos a
técnica original (HELLINGER, 2013, 2017; SILVA, 2020). Somos influenciados pelas leis
sistémicas que atuam no inconsciente coletivo de um sistema, seja este familiar ou de
uma organizagao, infringir essas leis traz diversos problemas aos membros desse sistema
(ANDRADE 2010; FRANK-BRYSON, 2006, 2013; MANNE, 2008; SILVA, 2020). Segundo
tedricos da abordagem sistémica, sao trés as leis sistémicas que afetam o inconsciente
humano: 1. Pertencimento: todos tem direito a pertencer ao sistema, ninguém pode ser
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excluido; 2. Ordem: cada um tem seu lugar no sistema, os que chegaram primeiro tem
preferéncia em relagdo aos mais novos; 3. equilibrio- troca equilibrada entre o dar e tomar
entre os membros do sistema (HELLINGER, 2017; SILVA, 2020).

A CFS pode ser feita em grupo ou individualmente. No trabalho em grupo, o cliente
escolhe um tema para ser visto e convidara pessoas, de preferéncia que nao o conhece,
para representa-lo e para representar outras pessoas do seu sistema; os representantes
sentirdo processos (emogdes, sensagbes, movimentos e comportamentos) e isso trara
informagdes que estavam inconscientes para o cliente (ANDRADE, 2008; SILVA, 2020).
No atendimento individual ha cinco etapas: o cliente define seu tema, se conecta com
as imagens que atuam em seu inconsciente e o terapeuta direciona o cliente, auxilia no
processo de sentir e observar as dindmicas que aparecem no processo (GRACA, 2015;
SILVA, 2020).

Diferentes campos do saber vém utilizando a técnica, como o Direito Sistémico
que utiliza as constelagdes sistémicas nas Varas de familias em diversos estados do
Brasil, projeto idealizado ha mais de uma década pelo juiz Sami Storch e com diversas
pesquisas na area juridica comprovando a eficacia da técnica (STORCH, 2018). A area
educacional tem como representante a Pedagogia Sistémica, que levou os ensinamentos
de Hellinger para as escolas, gerando mudangas nas relagées humanas que acontecem
no ambiente educacional (FRANKE-GRICKSCH, 2005). Outro campo de atuagao é na area
organizacional chamado de Constelagdes Organizacionais.

A Constelacao Sistémica, independentemente se familiar ou organizacional, trabalha com
as projegoes inconscientes (imagens internas) que a pessoa tem sobre as suas relagées
pessoais/profissionais, sobre o lugar que ocupa na vida/organizagao. Atécnica traz a tona
tais projegdes, surgindo uma nova consciéncia sobre determinado problema e isso muda a
forma de enxergar e se relacionar com a vida. Quando se trabalha com questdes pessoais
usa-se a técnica constelacao sistémica familiar; quando se trata de instituicbes, o nome é
constelagao sistémica organizacional.

Devido ao alto indice de pessoas infectadas por tuberculose na comunidade e a
falta de explicagdo do porqué em uma determinada area ter maior indice de abandono do
tratamento e consequentemente, de contaminagdo do que outras areas do territério. O
projeto de Constelagao Sistémica foi o de entender o porqué dessa questdo dentro do que
propdem a técnica constelacao sistémica.

O uso da técnica foi 0 de buscar compreender quais 0s processos inconscientes que
atrapalham ou impedem os pacientes diagnosticados com TB e/ou seus familiares a aderir
ao tratamento de tuberculose por esta unidade de saude. Apés ver tais processos, trabalhar
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pela mudanga de tais padrdes, visando melhorias nas taxas de adesao ao tratamento.

Apbs o segundo encontro com a diregdo da CMS, ficou decidido que antes de trabalhar
a técnica nos usuarios, precisavamos ver se existiam emaranhamentos oriundos do sistema
organizacional que poderia estar contribuindo para a demanda inicial trazida, a de baixa
adesao dos usuarios ao tratamento naquela Clinica da Familia especificamente. Ficou
combinado que a diretora, dois profissionais da geréncia e ao menos um representante de
cada setor (ACS; ADM) iriam participar da sessédo. Apés muitas marcagdes e desmarcagoes,
o encontro aconteceu em agosto de 2018, em uma sala na parte externa da UBS, mas dentro
do espago fisico da instituicdo. A gestora principal que estava na UBS, que se comprometeu
a estar ativa no processo, nado pode participar do grupo.

Resolvemos dar continuidade no processo, convidando alguns técnicos da instituicdo
para o grupo de Constelagdo Sistémica Organizacional: Enfermeiros, ACSs e técnicos
de enfermagem. No total de oito pessoas da equipe do CMS, além da Daniele Lopes
psicoterapeuta, a assessora técnica da atengao primaria e Arlindo Gomes com a fotografia-
filmagem, que teve a devida autorizagdo de todos os participantes.

Ninguém da equipe do CMS conhecia a técnica, fiz alguns exercicios para explicar
e sentir melhor o que é esse processo. Pois sentiram dificuldade em entender apenas
explicando verbalmente.

Apods estarem mais a vontade, iniciamos o processo. Para evitar influéncia dos
representantes no que iriam sentir no processo, utilizei o método oculto de se constelar,
0 que pode ser entendido como nao saber o que /quem estdo representando durante o
processo da constelacio sistémica.

O chefe da equipe que era enfermeiro, se candidatou para ser o cliente e escolher
os representantes da constelacido sistémica. O cliente leu mentalmente uma tabela que
continham nomes das fung¢des daquela empresa (CMS) que seriam representadas; cada
funcao tinha um numero especifico que seria a identificagcao do representante. As pessoas
eram identificadas por numeros, apenas eu e o cliente sabiamos quem era quem (1- Direcao,
2- administragdo, 3- médicos, 4- técnicos ,5- ACSs, 6- usuarios).

O cliente posicionou cada numero no campo (meio da sala) e a partir de algum tempo,
esses representantes passaram a relatar sensagdes, emogdes e/ou fazer movimentos
diversos no campo.
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Apds alguns movimentos, sensagdes dos representantes (mal-estar, choro,
conformidade, revolta, alivio e solugdo- paz), o campo apresentou como problema
principal a ser trabalhado para alcancar o resultado que buscam o ACOLHIMENTO. Nao
ha acolhimento real na instituicdo, em nenhuma parte. Representantes dos setores mais
‘humilhados” pela gestdo, eram os que mais sentiam mal-estar, apesar de no inicio do
processo, quase todos sentirem-se mal. Apresentou-se também, a total falta de consciéncia
do “mal-estar” que a diregdo causava em toda equipe. Os maus tratos psicolégicos se
apresentaram como algo “normalizado” pela equipe. Importante ressaltar que em nenhum
momento antes dessa sessao foi falado ou demonstrado para a terapeuta qualquer tipo de
reclamacgao ou problema com a gestdo da UBS.

Entende-se como ressonancia um movimento energético que comega no topo da
piramide hierarquica (diregéo) reverbera para as outras partes abaixo, de forma consciente
e inconsciente, até chegar ao usuario. Na constelagdo sistémica mostrou que ndo ha
acolhimento por parte do topo da piramide (gestao) em relagéo aos funcionarios. Estes,
inconscientemente, transmitem por uma linguagem nao verbal, emog¢des negativas
opostas ao acolhimento ao usuario final. Por mais que os técnicos de saude desejam ser
“acolhedores”, isso nao é sentido de verdade, logo, ndo é transmitido ao usuario final. O
que explica a baixa adesao dos pacientes (usuarios) a tratamentos diversos, em especial
TB nesta instituicdo em particular.

Neste encontro, que teve duracao de trés horas e meia, fizemos essa constelacéo
e dois exercicios sistémicos, que visou auxiliar a equipe lidar melhor com determinado
tipo de situacdes de alto estresse no trabalho, se protegerem das “bagagens emocionais”
dos outros. Finalizamos o0 processo com a equipe muito surpresa e motivada com tudo
que se apresentou durante a constelacao sistémica. Transcrevo aqui os relatos dados
espontaneamente por alguns participantes.

“Achei uma experiéncia maravilhosa, porque através das sensagdes
podemos identificar problemas no nosso trabalho e dia-a-dia. Achei renovador, muito
interessante e que a gente possa fazer com outras pessoas. Precisamos realmente ter
uma visdo mais humanizada, para criar mais vinculo com o usuario. Espero que esse
projeto seja adotado e continuemos com essa atividade”. (Representante- dire¢do)

“Muito bom! Vocé entra profundamente nas mentes dos outros”,
(Representante usuério)
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“Tive uma nova interpretacéo apés ser apontado o problema. E verdade
que todos nés de uma forma, somos acolhimento. S6 que eu ndo conseguia enxergar
que atras desse acolhimento existem outras questées que faz com que eu néo seja
tao acolhedor assim- isso foi novo para mim! Jamais tinha pensado nisso antes. Foi
muito importante participar desse processo”. (Enfermeiro, cliente)

Esse trabalho no campo da Atengcao Basica, na comunidade carente, mostrou o
quanto essa técnica pode ser util para mostrar processos inconscientes diversos que afetam
a todos, algo que se inicia na gestao e afeta o processo do cuidado em saude do usuario
final.

No caso apresentado, a falta de acolhimento real gerou como consequéncia a
baixissima confianca e adesdo aos tratamentos de doengas graves, como tuberculose
nessa UBS. O acolhimento deve comegar no topo da piramide hierarquica para chegar no
usuario. Para isso acontecer, a gestao deve buscar melhorar as relagbes humanas com os
demais funcionarios. Nao ha equilibrio entre o “dar e receber”, pois s6é podemos dar o que
recebemos.

Em reunido ficou acordado que o projeto de constelacdo sistémica s6 poderia
dar continuidade se a gestdo da UBS participasse do processo de forma ativa, ou seja,
participando ao menos de um encontro mensal com o grupo. Algo que, infelizmente, ndo
aconteceu. Para esse processo chegar ao seu objetivo final, que era o de entender o porqué
das baixas adesdes dos pacientes aos tratamentos e principalmente, mudar essa realidade,
precisariamos trabalhar toda equipe, a comecgar pela gestdo. A equipe quis continuar o
tratamento e outros que nao participaram do processo também, mas a diregao se negou a
participar e acabou pedindo o encerramento do projeto.

A constelagao sistémica comprovou que as projegdes do inconsciente humano nos
afetam de diversas formas e que n&o se trata de algo sobrenatural “sem explicagdo”. A CF
€ uma técnica oriunda da terapia de familia e outras técnicas terapéuticas com potencial
imenso de ampliar possibilidades de solu¢des para questdes psicoemocionais que afetam
familias, instituicbes e organizagodes.

Nés, autores deste artigo, declaramos que nao possuimos conflitos de interesses de
ordem financeira, comercial, politico, académico e pessoal.
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