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Resumo

Cuidar é uma atitude de amor e interesse por outra
pessoa. Cuidar de alguém ¢ igualmente apreciado como um
atributo positivo — um timbre de comportamento maduro e
civilizado. A capacidade de uma sociedade cuidar dos seus
membros menos bem-aventurados ¢ a marca do seu
desenvolvimento (Brotchie e Hills, 1991).
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Abstract

Caring is an attitude of love and concern for another
person. Caring for someone is also appreciated as a positive
attribute of timbre of a mature and civilized behavior. The
ability of a society care for their less-well-blessed is the
hallmark of development (Brotchie e Hills, 1991.)
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Introducéo

O cuidado, enquanto realidade cultural, ndo pertence ao mundo fisico nem bioldgico,
nem sequer ao dos seres ideais, em que se situam as realidades logicas e matematicas, pois
enquanto estas sdo abstratas ¢ intemporais, o cuidado é concreto, variavel no tempo e no
espago, e, como realidade humana, ¢ profundamente marcado pela temporalidade ¢ pela

149



André, Suzana; Cunha, Madalena; Rodrigues, Vitor (2011). O Cuidado como Realidade Cultural
que Emerge na Familia. Millenium, 41 (julho/dezembro). Pp. 149-151.

historicidade essenciais ao proprio homem. O cuidar humano ou o cuidar de si representa o
viver do ser humano. O cuidar do outro, que estd impossibilitado de autocuidado, ¢ uma
condi¢do temporaria e circunstancial (Gongalves, Alvarez e Santos, 2005).

Como formagao cultural nao ¢ um dado, uma realidade preexistente que o homem
encontre no mundo ou na natureza, nem uma realidade estatica, mas sim espirito objetivado,
projecdo espiritual do homem. Entdo podemos dizer que o cuidado é uma relacgo interativa,
solidaria, controversa ¢ processual de auxilio, sobrevivendo do espago conflituante entre a
protecdo e a opressdo, ¢ a caracteristica do cuidar, enquanto gesto, ¢ uma atitude solidaria,
inclinando-se para a protegdo, assegurando a vida, direitos e cidadania (Pires, 2004).

Assim, o cuidado, pela sua propria natureza, possui dois significados que se
interrelacionam: por um lado, é uma atitude de atengéo e solicitude para com o outro, mas, ao
mesmo tempo, representa preocupagdo e inquietagdo, pois o cuidador sente-se envolvido
afetivamente e ligado ao outro (Damas, Munari e Siqueira, 2004).

Enquadramento teorico

O cuidador é uma pessoa que se envolve num processo de cuidar do outro, vivendo
uma experiéncia continua de aprendizagem ¢ de vida com a pessoa cuidada, resultando na
descoberta de potencialidades reciprocas. E nesta relagio intima e humana que se despertam
potenciais, muitas vezes encobertos, sejam na pessoa cuidada, sejam no cuidador. A pessoa
cuidada avaliara se ¢ capaz de se autocuidar e, por sua vez, o cuidador visualizara as reais
capacidades da pessoa em cuidado (Brasil, Ministério da Saude, 2006).

E uma pessoa essencialmente humana, que mantém o equilibrio entre o seu eu
interior — e vive em niveis profundos de autoaceitagdo — e 0 seu exterior — na medida em que se
sintoniza com o outro em alto grau de empatia. E uma pessoa completa, que reformula, a cada
dia, a sua propria direcdo. A sua bussola sdo os seus proprios sentimentos € os seus caminhos
sdo os do coragdo (Silva e Gimens, 2000).

Entdo conhecer a familia e a sua cultura, num sentido mais amplo e real, ¢ um
requisito basico para a atuac@o do profissional integrante de uma equipe de satide da familia,
pois so assim o assistir/cuidar da familia atinge os seus objetivos e proporciona qualidade de
vida ¢ cidadania. Cabe ao profissional de satide reconhecer que ndo constr6i o processo de
assistir/cuidar individualmente, pois este, para ter eficiéncia e qualidade, deve atender as reais
necessidades de seus clientes/pacientes. Portanto, ao enfocar o individuo como ser integral
inserido em seu contexto, com necessidades diferenciadas e especificas, os profissionais de
saude devem interagir com outros profissionais de diferentes areas, como Psicologia,
Sociologia, Antropologia, para que juntos possam assistir/cuidar de familias de forma holistica,
atendendo as suas necessidades ¢ melhorando a sua qualidade de vida. A familia deve ser
considerada o fundamento do cuidado. Se entendermos a familia como sujeito do processo
saude-doenga e como objeto de assisténcia/cuidado dos profissionais da saude, estes devem
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envolver as familias neste processo, considerando que elas possuem crengas, valores e
principios proprios. Quando as familias ndo sdo consideradas pelos profissionais de saude em
sua totalidade, ocorre distanciamento entre os desejos ¢ anseios da comunidade ou dos
membros da familia e o que ¢ oferecido como assisténcia/cuidado por estes profissionais (Ratti,
Pereira & Centa, 2005).

Consideracfes finais

Nesta perspetiva, ¢ na familia que se propiciam os aportes afetivos e, sobretudo,
materiais necessarios ao desenvolvimento e bem-estar dos seus componentes. E em seu espago
que sdo absorvidos os valores éticos ¢ morais, que se constroem as marcas entre as geragdes €
sdo observados os valores culturais (Gomes & Pereira, 2005).

Somos de opinifio que € necessario socializar, aculturar o conhecimento e
democratizar os processos de aprendizagem dos cidadaos para também favorecer a assisténcia
interdisciplinar e transdisciplinar por parte dos profissionais.
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