

		

			[image: Carmen.jpg]

		




		

			[image: imagem1]











  




  




  




  



	
Editora Appris Ltda.


1.ª Edição - Copyright© 2020 dos autores


Direitos de Edição Reservados à Editora Appris Ltda.


Nenhuma parte desta obra poderá ser utilizada indevidamente, sem estar de acordo com a Lei nº 9.610/98. Se incorreções forem encontradas, serão de exclusiva responsabilidade de seus organizadores. Foi realizado o Depósito Legal na Fundação Biblioteca Nacional, de acordo com as Leis nos 10.994, de 14/12/2004, e 12.192, de 14/01/2010.








      Catalogação na Fonte


Elaborado por: Josefina A. S. Guedes


Bibliotecária CRB 9/870













            	       S586h




      2020








      	       Silva, Carmen Lúcia Lucas da 



A história subjetiva de Ruth aos cuidados do SUS / Carmen Lúcia Lucas da Silva. - 1. ed. – Curitiba : Appris, 2020.	





      123 p. ; 21 cm. – (Multidisciplinaridade em saúde e humanidades).




      




      Inclui bibliografias




      ISBN 9786555236118




      




      1. Hemodiálise. 2. Gravidez. I. Título. II. Série.













            	



      	       




      




      CDD – 617.641


Livro de acordo com a normalização técnica da ABNT.
















    


  




  

     

            



      







                  	       Editora e Livraria Appris Ltda.




      Av. Manoel Ribas, 2265 – Mercês




      Curitiba/PR – CEP: 80810-002




      Tel: (41) 3156-4731 | (41) 3030-4570




http://www.editoraappris.com.br/








      	       [image: LogoNovaPreta]
















    


  





[image: imagem2]















  









	
FICHA TÉCNICA








	
EDITORIAL




	
Augusto V. de A. Coelho


Marli Caetano


Sara C. de Andrade Coelho









	
COMITÊ EDITORIAL




	
Andréa Barbosa Gouveia - UFPR


Edmeire C. Pereira - UFPR


Iraneide da Silva - UFC


Jacques de Lima Ferreira - UP


Marilda Aparecida Behrens - PUCPR








	
EDITORAÇÃO





	
Juliane Scoton









	
ASSESSORIA EDITORIAL





	
Beatriz de Araújo Machado








	
DIAGRAMAÇÃO




	
Luciano Popadiuk








	
 CAPA




	
Daniela Baumguertner








	
 ILUSTRAÇÃO DA CAPA




	
Angelica Lucas Zanardes








	
REVISÃO




	
André Luiz Cavanha








	
GERÊNCIA DE FINANÇAS




	
Selma Maria Fernandes do Valle 








	
COMUNICAÇÃO




	
Carlos Eduardo Pereira


Débora Nazário


Karla Pipolo Olegário








	
LIVRARIAS E EVENTOS




	
Estevão Misael








	
CONVERSÃO PARA E-PUB




	
Carlos Eduardo H. Pereira















   




  COMITÊ CIENTÍFICO DA COLEÇÃO MULTIDISCIPLINARIDADES EM SAÚDE E HUMANIDADES




   




  

        



    



    







            	     DIREÇÃO CIENTIFICA








    	     Dra. Doutora Márcia Gonçalves - UNITAU









    	








        	     CONSULTORES








    	     Lilian Dias Bernardo – IFRJ








    	     














        	



    	     Taiuani Marquine Raymundo - UFPR








    	     














        	



    	     Janaína Doria Líbano Soares - IFRJ








    	     














        	



    	     Rubens Reimao – USP








    	     














        	



    	     Edson Marques – Unioeste








    	     














        	



    	     Maria Cristina Marcucci Ribeiro – UNIAN-SP








    	     














        	



    	     Maria Helena Zamora – PUC-Rio








    	     














        	



    	     Aidecivaldo Fernandes de Jesus – FEPI








    	     














        	



    	     Zaida Aurora Geraldes – FAMERP








    	     




















A todos que contribuíram com esta obra e, em especial,
às mulheres que se propõem a dar à luz.


			





AGRADECIMENTOS


			O corpo da mulher passa por transformações ao longo de sua vida, mas é na gestação que a transformação da mulher está mais evidente: é o momento da experiência mais marcante, principalmente quando vivenciado junto ao risco de saúde. Nesta obra, pude experimentar momentos de emoções intensas e também transformações em minha própria vida, com reflexões que me conduziram a um caminho de gratidão.


			Agradeço a Deus pela minha vida e saúde e pelos momentos de grande aprendizado.


			Aos meus pais, Eurides Lucas e Maria Alves, pelo amor suficiente e pela força na minha vida.


			À minha filha, Carolina, pela compreensão de tantos momentos dedicados a este trabalho.


			Em especial, à minha irmã, Cássia Vânia, que sempre me apoiou e me incentivou a seguir em frente, como exemplo do arquétipo de maternidade.


			A todas as pessoas que, de alguma forma, contribuíram para o meu aprendizado durante todo o processo deste trabalho.


			Nunca se esqueça que basta uma crise política, econômica ou religiosa para que os direitos das mulheres sejam questionados. Esses direitos não são permanentes. Você terá que manter-se vigilante durante toda a sua vida. 


			(Simone de Beauvoir)


			





PREFÁCIO


			Desde a primeira vez que li a história de Ruth produzida no ambiente da hemodiálise, percebe-se então sobre o afeto, a sensibilidade, o medo e outras várias emoções que compõem processos complexos da subjetividade humana, envolvidos na terapia renal substitutiva, especificamente a hemodiálise, utilizando todos os recursos subjetivos do sujeito em seus processos de saúde, analisados de forma brilhante pela autora, utilizando a Teoria da Subjetividade de González Rey.


			Este trabalho nos leva a inferir, no campo das possibilidades, a existência de uma ponte entre a ciência positivista e a representação social da religiosidade/espiritualidade de Ruth, grávida, submetida a tratamento da Doença Renal Crônica com hemodiálise, que utiliza de todos os seus recursos subjetivos em prol da melhoria de seus processos de saúde, bem como do filho que está gerando. Apesar de contraditórias, em alguns momentos, trazendo elementos de alegria versus tristeza, vida versus morte, medo versus coragem, a autora identifica quatro Zonas de Sentidos do sujeito, tratadas de forma objetiva, por meio de suas observações subjetivas, levando-nos a delinear uma possível construção da tão sonhada (por mim e por tantos outros pesquisadores) ponte entre o científico e o espiritual, quais sejam: “a) minha família, minha base; b) o suplício das sessões de hemodiálise; c) o medo sempre presente; d) a vida como um presente de Deus”.


			Tais observações nos remetem a uma Ruth forte, corajosa, disposta a enfrentar seus desafios com todas as forças, lutando para gerar um filho forte e sadio. A autora descreve uma Ruth determinada, muito parecida com a Rute (cujo nome bíblico significa “AMIZADE”), a moabita, que se tornou uma ancestral de Davi por meio do casamento de cunhado com Boaz, em favor de sua sogra, Noemi. Traçando um paralelo entre as duas personagens, podemos observar que ambas têm a família como base; ambas demonstram resignação em suas trajetórias, ambas são capazes de enfrentar seus medos com fé e esperança, sempre tendo Deus como seu guia. No livro, A autora consegue também identificar duas Zonas de Sentido que envolvem as profissionais (médicas e enfermeira) que acompanham o tratamento dialítico de Ruth: “e) tensão no trabalho com hemodiálise; f) Gestação e hemodiálise uma possibilidade”.


			Mais uma vez a controvérsia entre a vida versus morte se apresenta de forma clara e concreta, envolvendo a equipe que cuida de Ruth, refletem um misto de angústia pelo sentimento de impotência e alegria pelo sentimento de uma nova perspectiva de vida. Questões que me levaram a pensar sobre minhas próprias fragilidades, e as fragilidades de todos nós profissionais da saúde, que somos preparados para enfrentarmos patologias, às vezes não visualizando o sujeito como ser complexo, com sua história, seus sentimentos, suas vontades, suas crenças. São inevitáveis as decepções, as grosserias involuntárias, as quebras da etiqueta que permeia as relações interpessoais... Enfim, temos sempre uma completa inadequação de comportamento.


			É notável, nessas circunstâncias, a infinita paciência dos pacientes com as nossas limitações de conduta, de saberes e de habilidades necessárias ao enfrentamento integral da Doença Renal Crônica e seu tratamento, físico, mental, social, psíquico e espiritual. Na medida em que envelhecemos, nos tornamos mais experientes, somos capazes de entender que o papel do médico nefrologista ultrapassa a fronteira da “filtração das toxinas do sangue, representadas principalmente pela URÉIA e pela CREATININA”.


			Não é, absolutamente, o que o leitor encontrará ao longo da leitura. Uma das características mais notáveis no trabalho desenvolvido pela autora é sua fina sensibilidade aos valores e necessidades dos pacientes e sua aguda percepção da rudeza e dos limites da nossa ciência, pouco capaz de apreender, por exemplo, a importância de se fortalecer a tríplice aliança: a aliança consigo mesmo, a aliança com o próximo e a aliança com Deus. A experiência aqui relatada nos oferece um vislumbre do grau de dificuldade enfrentado pela autora, que transcende de forma sublime os limiares do cientificismo positivista, transitando em todos os níveis da (in)consciência, desde o mental, social e psíquico, chegando até o nível mais profundo: o espiritual. Enquanto isso, deleitemo-nos com a leitura deste belo e instigante trabalho, fruto de uma nova e criativa geração de pesquisadores da psicologia voltada para a religiosidade/espiritualidade.


			Sávio Ananias Agresta


			Médico nefrologista


			





APRESENTAÇÃO


			As doenças crônicas são desencadeadas por inúmeras causas caracterizadas por início gradual com prognóstico indefinido na maioria dos casos e com longa e indeterminada duração, podendo gerar incapacidades. Nesse sentido, a mulher apresenta um diferencial no tratamento renal. Por motivos fisiológicos, que também comprometem o psicológico, submetendo a várias mudanças na vida da gestante, há modificações como um todo.


			Esta obra tem como objetivo compreender como é a vivência de uma gestante no contexto da doença crônica e como a equipe acompanha esse processo. O método adotado foi a Epistemologia Qualitativa, proposta de González Rey (2003). A protagonista deste trabalho é uma gestante e uma equipe de saúde auxiliando todo o processo. Os instrumentos utilizados foram os sistemas conversacionais e o complemento de frases. Para analisar as informações, foi realizada uma análise construtivo-interpretativa, conforme Gonzalez Rey (2005), pela qual foram construídos indicadores e zonas de sentidos. A análise conjunta da história de vida da gestante, das sessões de hemodiálise e do complemento de frases favoreceu o levantamento dos indicadores e a construção de quatro zonas de sentido para a gestante, a saber:


			A – Minha família, minha base;


			B – O suplício das sessões de hemodiálise;


			C – O medo sempre presente; e


			D – A vida como presente de Deus.


			E representando a equipe de saúde, duas zonas foram construídas nesse sentido: Tensão no trabalho com hemodiálise e Gestação e hemodiálise – uma possibilidade.


			Ao final do percurso foi possível compreender a singularidade da mulher com doença crônica em seu período de gestação, as múltiplas interferências sociais, culturais, o histórico de vida, os vínculos afetivos, a fé, o apoio familiar, além de perceber que não há uma maneira padronizada de resposta à doença crônica. Percebeu-se que a subjetividade pode ser um fator de contribuição no desenvolvimento humano.
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1


			TUDO COMEÇOU PELA DÚVIDA


			No meu caminho surgiram algumas dúvidas, então resolvi escrever sobre algumas inquietações em relação ao mundo em que vivo, que tratam não só de questões de trabalho, mas também de um projeto de vida. Nesse sentido, o que me impulsiona a criar novos caminhos me remete ao caminho já percorrido e, ao longo da minha formação e graduação, obtive motivações para trabalhar como pesquisadora e me aventurar como escritora.


			Minha primeira experiência foi movida pela curiosidade e, assim, a academia me acolheu e recebeu como colaboradora no trabalho intitulado: “Espiritualidade em idosos” realizada na Universidade Católica de Brasília (UCB). A partir do ano de 2006, ingressei em diversos trabalhos pela área da psicologia jurídica. Como o estudo da “Percepção da comunidade e dos operadores de direito em relação à central de medidas alternativas – Cema”, com apresentações de seminários e discussões teóricas.


			Em 2008, fui colaboradora no estudo “Construção da rede comunitária de apoio às medidas alternativas no DF – uma investigação interventiva”. Uma elaboração mista, na qual lidei com os dados estatísticos e sua compilação. Foi uma parceria da UCB com a Escola Superior do Ministério Público da União.


			Nesse mesmo ano, atuei com crianças e adolescentes em situação de abrigamento no DF, na realização de levantamento de 26 instituições e 800 crianças. As atividades eram compilação de dados quantitativos e análise dos gráficos e aplicação de instrumentos.
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