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ABSTRACT

Objective: The study’s purpose has been to characterize the scientific production about the application of the
Calgary Family Assessment Model published in online nursing journals. Methods: It is an integrative literature
review, which was carried out at the Virtual Health Library (VHL), Portal CAPES and PubMed, whose sample
corresponded to 18 articles published over the period from 2014 to 2019. Data collection took place from
August to September 2019. Results: The highest concentration of publications occurred in 2017 and 2018,
with 4 (22.2%) publications in each year. Concerning the approach of the studies, the qualitative ones have
predominated showing 15 (83.3%) articles. Regarding the modality of publications, the original studies stood
out. Conclusion: The results have revealed that the investigated scientific production stands out as a relevant
theme and has been gradually expanding in the nursing research field.

Descriptors: Palliative Care, Nursing, Theoretical models, Family, Assistance.
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RESUMO

Objetivo: Caracterizar a produgio cientifica acerca da aplicagdo do Modelo
Calgary de Avaliagao Familiar, publicada em periddicos on-line da area
de enfermagem. Método: Revisio integrativa da literatura, realizada na
BVS, Portal CAPES e PUBMED, cuja amostra correspondeu a 18 artigos
publicados entre 2014 e 2019. Os dados foram coletados nos meses de agosto
e setembro de 2019. Resultados: A maior concentrac¢ao de publicagoes
ocorreu nos anos de 2018 e 2017, com 4 (22,2%) publica¢des em cada ano.
Com relagio a abordagem dos estudos, predominaram os qualitativos, com 15
(83,3%) artigos. Quanto a modalidade das publicagoes, destaca-se os estudos
originais. Concluséo: Os resultados revelaram que a produgio cientifica
investigada se destaca como uma temdtica relevante e vem gradativamente

apresentando uma expansdo no campo da enfermagem.

Descritores: Cuidados Paliativos, Enfermagem, Modelos tedricos, Familia,

Assisténcia.

RESUMEN

Objetivo: Caracterizar la produccion cientifica sobre la aplicacion del Modelo
de evaluacién familiar de Calgary, publicado en revistas de enfermeria en
linea. Método: Revisién bibliografica integral, realizada en BVS, Portal
CAPES y PUBMED, cuya muestra correspondié a 18 articulos publicados
entre 2014 y 2019. Los datos se recopilaron de agosto a septiembre de 2019.
Resultados: La mayor concentracion de publicaciones ocurrié en 2018 y
2017, con 4 (22.2%) publicaciones en cada afo. En cuanto al enfoque de
los estudios, predominaron los cualitativos, con 15 (83,3%) articulos. En
cuanto a la modalidad de publicaciones, destacan los estudios originales.
Conclusion: Los resultados revelaron que la produccion cientifica investigada
se destaca como un tema relevante y se ha expandido gradualmente en el
campo de la enfermeria.

Descriptores: Cuidados paliativos, Enfermeria, Modelos teéricos, Familia,

Asistencia.

INTRODUCAO

Na sociedade moderna, as familias configuram espagos
privilegiados de cuidados de suporte a vida e a saude
dos seus membros. Constituem unidades de energia e
se organizam de forma atemporal na sociedade, como
um sistema de relacdes interpessoais menores dentro de
um sistema de relacdes interpessoais maior. Esse modelo
sistémico deve ser considerado na perspectiva do bem-
estar familiar, integrando processos de retroalimentagdo
num ciclo entre estabilidade e mudanca que permite
transformagoes na estrutura do sistema familiar, e assim
manter a sua organiza¢io natural ao longo do seu ciclo de
vida.!

Com vistas as mudangas no padrdo assistencial da
Enfermagem, antes muito direcionado aos cuidados
centrados no paciente, atualmente, busca-se expandir e
englobar as familias nas préticas de satide. Para tanto, é
necessario que a Enfermagem esteja embasada por teorias
e modelos voltados a area a fim de fundamentar sua pratica
assistencial de forma holistica com énfase no binémio
paciente-familia.?

Dentre os principais modelos utilizados no campo da
enfermagem para planejamento de a¢des e intervencdes

em sadde voltadas ao sistema familiar, merece destaque o
Modelo Calgary de Avaliagdo Familiar (MCAF), proposto
por Wright e Leahey (2012)°.

O MCAF ¢ alicergado por
multidimensional que possui trés eixos principais de

uma estrutura
avaliacdo: estrutural (estrutura interna, estrutura externa e
contexto), de desenvolvimento (estagios, tarefas e vinculos)
e funcional (instrumental e expressiva). O seu uso promove
a compreensdo da dindmica e do funcionamento familiar
de forma interacional e viabiliza agregar elementos-chave
para dar subsidio e direcionar o cuidado com o paciente e
a familia.*

Por ser um modelo tedrico-metodologico, o referido
modelo considera a utilizagdo de dois instrumentos base:
0 genograma e o ecomapa. O genograma é um diagrama
ilustrado que apresenta a composi¢do familiar das pessoas
envolvidas na avaliagdo. O ecomapa retrata as relagdes
existentes entre a familia, as redes de apoio e os servigos
utilizados, que permitem verificar as estruturas internas
e externas das familias dos pacientes acompanhados,
contribuindo para uma andlise mais ampliada de sua
condigdo.’

Em suma, utilizar um modelo metodolégico de
avaliagdo da familia possibilita aos profissionais organizar
informagdes aparentemente desiguais ou analisar os
relacionamentos entre indmeras variaveis que apresentam
impacto significativo na familia, proporcionando também
um foco para a intervengio. Os enfermeiros podem propor
intervengdes que irdo facilitar o ajustamento necessario a
cada unidade familiar. As interven¢des deverdo ter como
objetivo melhorar, estimular e dar apoio ao funcionamento
da familia, contudo, as mudan¢as mais abrangentes
sempre serdo aquelas que passam pelo 4mbito das crengas
familiares.?

Diante do exposto, este estudo tem como objetivo
caracterizar a producio cientifica acerca da aplica¢do do
Modelo Calgary de Avaliagdo Familiar, publicadas em
periddicos on-line da drea de enfermagem.

METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura que
tem como finalidade reunir e resumir o conhecimento
cientifico ja produzido sobre o tema investigado, ou seja,
permite buscar, avaliar e sintetizar as evidéncias disponiveis
para contribuir com o desenvolvimento do conhecimento
na temadtica. Destaca-se por conter a mesma exigéncia
em relacdo a clareza, a replicagdo, ao rigor, entre outras
caracteristicas observadas em estudos primarios.®

Os resultados de uma revisao integrativa demonstram
o estado atual do que se investiga, colaborando para uma
maior efetivacdo das a¢des no cendrio da saude, com um
custo menor, e também evidencia lacunas que podem
comprometer o desenvolvimento de pesquisas futuras.”

Na primeira etapa, foi elaborada a seguinte questdo
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de pesquisa: Qual a producio cientifica acerca do Modelo
Calgary de Avaliagdo Familiar?

Na segunda etapa, foi efetuado o levantamento de
artigos cientificos acerca da tematica; realizou-se a selegdo
da amostra, conforme os critérios de inclusdo e exclusdo
preestabelecidos. O critério de inclusdo foi: pesquisas que
abordassem o Modelo Calgary de Avaliagdo Familiar na
area da enfermagem, publicadas em portugués, inglés ou
espanhol, em formato de artigos.

Como critérios de exclusdo: trabalhos que ndo
apresentassem resumos na integra nas bases de dados
e na biblioteca pesquisada, artigos on-line, disponiveis
na integra, publicados nos idiomas portugués, inglés ou
espanhol entre o periodo de 2014 a 2019, e que abordassem
o assunto pertinente a tematica estudada, excluindo-se
teses e dissertagdes, as publicagdes em duplicidade e os
artigos que tratassem exclusivamente o Modelo Calgary de
Avalia¢do Familiar.

No levantamento bibliografico, foi buscou-se
publicagdes indexadas nas seguintes bases: a Biblioteca
Virtual da Satude (BVS), a Literatura Latino-americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), a Base de Dados
em Enfermagem (BDENF), a Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online (MEDLINE), a Scientific
Electronic Library Online (SciELO), a Coordena¢ido de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Portal
CAPES) e a PUBMED. Optou-se por essas bases por
entender que atingem a literatura publicada nos paises
da América Latina e Caribe, como também referéncias
técnico-cientificas brasileiras em enfermagem, e incluem
periddicos conceituados da area da saude e da enfermagem
em nivel nacional e internacional. Para contemplar a
busca, foram empregados os termos “Modelo Calgary” e
“Enfermagem’, sendo utilizado o operador booleano and.

Na terceira etapa do estudo, foram obtidas informacoes
importantes acerca dos artigos selecionados, empregando
um instrumento elaborado pelas autoras que contemplou
as seguintes varidveis: titulo, modalidade, formacéo
do pesquisador, ano de publicagdo, regido, desenho
metodoldgico, nivel de evidéncia e desfecho.

Posteriormente, na quarta etapa, foram elencados
os achados dos estudos, através de uma avaliagdo critica
que teve como meta a identificacio da tematica central
dos artigos analisados. Com a identificacdo de diferentes
enfoques, estabeleceram-se duas categorias, com o objetivo
de agrupar os resultados achados de uma maneira mais
clara.

Em seguida, a quinta etapa consistiu na discussao dos
resultados, baseada na literatura, conforme a tematica
proposta. A sexta ultima fase, que compreendeu a
apresentacdo da revisdo, através da construgio de um
quadro, para possibilitar uma melhor visualiza¢io dos
estudos selecionados e favorecer a discussdo do texto por
meio das categorias estabelecidas e a sintese dos contetidos
focados nos estudos:

IDENTIFICACAO

SELECAO

INCLUSAO

32 Busca
Numero de registros no
PUBMED (n=17)

2? Busca
Numero de registros no
PORTAL CAPES (n=95)

12 Busca
Namero de registros na
BVS (32)

v
Numero de registros apés eliminar os duplicados (n= 123)

v
‘ Numero de registros » Registros excluidos (n= 2)

selecionados (n= 22 )

ELEGIBILIDADE

Artigos em texto completo
avaliados para elegibilidade (n=20)

Artigos em texto
» completo excluidos, com
Jjustificativa (n=2)

‘ ESTUDOS INCLUIDOS EM SINTESE QUALITATIVA (N= 18)

Figura |- Fluxograma para o processo de selecdo dos estudos inseridos

na pesquisa. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2019

A busca possibilitou um resultado de 144 artigos.
Depois da leitura dos resumos, 18 artigos enquadraram-
se nos critérios de inclusao instituidos. Em seguida, foram
adquiridas copias dos estudos elegidos e realizada uma
leitura rigorosa de cada artigo, com o proposito de estruturar
as informagdes relacionadas com o desenvolvimento da
revisdo proposta, para que o objetivo proposto pudesse ser
alcancado.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados obtidos evidenciaram que a maior
concentragdo dos 18 artigos publicados pertence aos
anos de 2018 e 2017, com 4 (22,2%) publicagdes em cada
ano; seguidos de 2016 e 2015, com 3 (16,6%) publicagdes
cada; e os anos de 2019 e 2014 contaram com 2 (11,1%)
publica¢des cada.

Com relagdo aos artigos qualitativos, predominaram
15 (83,3%) entre os estudos pesquisados, seguidos dos
estudos quantitativos 2 (11,1%) e dos estudos de revisao
1 (5,5%). Na Base de Dados LILACS, que tem alcance na
América Latina e no Caribe, foi constatada maior produg¢ao
de artigos acerca do MCAF, seguidos da MEDLINE, da
SciELO, da BDENF e da PubMed.

Em vista ao nivel de evidéncia (NE) com base na Oxford
Centre Evidence-Based Medicine a maioria dos estudos
incluidos nessa revisao foram do tipo 2c (35,3%) seguidos
de estudos com NE 4 e NE 2a em 29,4%, ja os estudos com
com NE 1a,2a, 3a estiveram presentes em 17,6%. Os demais
dados encontra-se distribuido no quadro 1 a seguir.
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Quadro | - Artigos selecionados que fazem parte da Categoria |, de
acordo com titulo, pais, ano, abordagem, nivel de evidéncia e desfecho

das publicagdes. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2019

Titulo NE Pais / Ano/ Desfecho
Abordagem
Funcionalidade do apoio a 2c Brasil A reorganizagao familiar mostrou-
familia da crianga com 2019 se relevante e efetiva em periodos
pneumonia Qualitativo de crise.
Familias de usuarios de 2b Brasil A avaliacao pelo MCAF propiciou
bebida alcodlica: aspectos 2019 conhecimento para processos de
estruturais e funcionais Qualitativo promogao, tratamento
fundamentados no Modelo e recuperagao da salde, de modo a
Calgary restabelecer as relacdes familiares
fragilizadas.
Utilizagdo do modelo 2a Brasil Estudos baseados nesse modelo
Calgary em dissertagées e 2018 despertaram o interesse dos
teses de Quantitativo pesquisadores em disseminar o

enfermagem: estudo conhecimento na salde da familia.

bibliométrico

Avaliagdo familiar de 2c Brasil Quando nao ocorrem mudangas na
pacientes idosos com 2018 funcionalidade e na dinamicidade
hepatopatia Qualitativo da familia, as repercussoes do
planejamento de salde podem ser
negativas.
Avaliacdo de familias de 2c Brasil Estudo pode ser usado pelos
criancas com doenca 2018 enfermeiros para subsidiar o
falciforme Qualitativo planejamento do trabalho e a
elaboracao de intervencdes
personalizadas de acordo com o
funcionamento da dindmica
familiar.
La practica del enfoque 3a Brasil 0 estudo infere a necessidade de
familiar en el 2018 planejamento em conjunto da
contexto de g atencion Qualitativo equipe multiprofissional e da
primaria: estudio familia. A proposicao de
de caso comparado alternativas de intervencao foram
concebidas por uma perspectiva
plural de saberes, superando uma
racionalidade tecnicista em salde.
A dindmica familiar frente | 2c Brasil Autores afirmam que a abordagem
ao risco de morte - uma 2017 Sistémica como metodologia
analise sistémica do Qualitativo inovadora a uma praxis de
processo de hospitalizacio cuidados integrais a familia
vulneravel a morte e ao morrer no
contexto hospitalar.
Modelo Calgary de 4 Brasil 0O MC auxilia enfermeiros no
avaliagdo familiar aplicado 2017 planjamento do cuidado, buscando
em contexto ribeirinho Qualitativo melhoria da qualidade de vida
familiar e colaborando para
encontrar solugdes nas dificuldades
cotidianas.
Modelo Calgary de 4 Brasil 0 MC mostrou ser eficaz como uma
avaliacao familiar: 2017 nova estratégia de avaliagdo,
Avaliacao de familias com Qualitativo contribuinde para o planejamento
individuos de cuidados de familias em
adoecidos de tuberculose qualguer nivel de atencdo a salde.
Avaliagdo e intervencdo na | 2c Brasil A atengdo domiciliar foi capaz de
familia de adolescentes 2017 proporcionar suporte e de
com doenga falciforme Qualitativo fortalecer cada familia, dentro de
sua especificidade.
Aplicacdo do Modelo Brasil 0O MC possibilita uma abordagem
Calgary 2016 aprofundada sobre a estrutura, o
de Avaliacao Familiar no 2a Revisao desenvolvimento e o
contexto hospitalar e na funcionamento familiar e é tido
atencéo primaria a satde: como ferramenta efetiva para
uma revisdo integrativa identificar diagnosticos familiares.
Application of the Calgary 1a Dinamarca Apresenta narrativas e reflexdes

Family Assessment and 2016 acerca do MC para a pratica

Intervention Models: Qualitativo profissional.
reflections on the
reciprocity
between the personal and
the professional
A (re)organizacéo do 4 Brasil Sugere-se a implementacéo de
nicleo de cuidado 2016 estratégias que envolvam os
familiar diante das Qualitativo familiares no planejamento da alta
repercussdes da condicao hospitalar.
cronica por doenca
cardiovascular
Avaliagao de familias de 2c Brasil Evidenciou que o
criangas e adolescentes 2015 uso de um dispositivo tecnolégico
submetidos a Qualitativo traz melhoras a salide da crianga,
gastrostomia porém € um processo dificil de ser
aceito inicialmente.
Producao cientifica acerca 2a Brasil Os resultados evidenciaram a
do modelo Calgary de 2015 producao cientifica investigada

como uma tematica de interesse e
crescimento no campo da
Enfermagem.

avaliacao da familia: um
estudo bibliométrico

Quantitativo

Modelo Calgary na 4 Brasil 0 MC subsidia enfermeiros no
avaliagao estrutural, 2015 planejamento do trabaltho no
desenvolvimental e Qualitativo cuidado a mulher com céncer e a
funcional da familia sua familia.

de mulheres

mastectomizadas

apds céncer de mama
Nurses’ fidelity to theory- 2c Suécia Reforca a importéncia das

reflexdes e treinamentos dos
enfermeiros para a realizagao de
intervengdes nas familias por meio
de dialogo.

A aplicagdo do modelo
permitiu identificar as diferencas
entre o apoio familiar na doenca

cronica e o enfrentamento do
individuos e a familia.

based core components 2014
when implementing Family Qualitativo
Health Conversations - a
qualitative inquiry
Modelo Calgary de 4 Brasil
avaliagao da familia: 2014 Qualitativo
experiéncia em um projeto
de extensao

NE: Nivel de evidéncia

Apds a leitura e a exploragdo do material empirico, os
artigos foram agrupados em duas categorias temadticas,
a saber: Categoria I - Utilizacdo do Modelo Calgary de
Avaliacdo Familiar na Aten¢do Primaria a Satde e no
ambito hospitalar e Categoria II - Aplicagdo do Modelo
Calgary de Avaliagdo Familiar nas doengas cronicas.

Categoria | - Utilizacdo do Modelo Calgary de Avaliacao
Familiar na Atencdo Priméaria a Saude e no ambito
hospitalar

A Aten¢do Primaria a Saade (APS) pode ser
compreendida como uma estratégia de reorganizacio do
sistema de atencio a saude. Por meio desse entendimento,
a APS possui um papel singular no reordenamento dos
recursos do sistema de satde, de forma a satisfazer as
demandas da populagdo. Consiste no primeiro nivel de
cuidado profissional a ser buscado pela populagio, sob o
qual a maioria das necessidades preventivas e curativas
serdo satisfeitas.®’

No contexto da APS, sdo direcionados cuidados a
crianca, ao adolescente, a mulher, ao adulto e ao idoso.
Nesse contexto, inserem-se os cuidados direcionados a
crianga em processo de adoecimento, mais especificamente
criangas acometidas por pneumonia, o que envolve também
os seus familiares. Frente a complexidade clinica da crianga
e a partir do entendimento de que as praticas de cuidado
da familia favorecem um quadro de relagdes sociais, os
profissionais de saide devem considerar seu estado clinico
nos planos de cuidado. *°

O nucleo familiar, frente as demandas de atengdo a
crianga com pneumonia, € com 0 objetivo de supri-las,
mobiliza recursos, os quais envolvem a rede social. Nesse
sentido, o apoio social é percebido como um recurso
fornecido pelas pessoas que interagem com a familia, a
exemplo dos familiares, amigos e vizinhos, e pode ocorrer de
varias formas, tais como emocional, afetiva, informacional
e de interagdo positiva. Os individuos que constituem essa
rede interagem e unem forgas com o propésito de apoiar a
familia no enfrentamento da patologia da crianca."

Ressalta-se que trés estudos que trazem a aplicagdo
do modelo Calgary de avaliagdo familiar evidenciaram
a importancia do apoio social para a familia no contexto
da aten¢do primdria: o primeiro voltou-se a dindmica
adaptativa do sistema familiar vulnerdvel a morte e ao
morrer; o segundo avaliou a dindmica de uma familia
ribeirinha, com fortes redes de apoio social familiar
e comunitario; o terceiro trouxe a importidncia da
identificagdo das redes de apoio social no cuidado a crianga
e ao adolescente gastrostomizado;'* !4

Outro estudo também evidencia a importancia do
apoio social, dessa vez, no contexto hospitalar. Refere-
se a pesquisa sobre mulheres mastectomizadas no
tratamento do cancer de mama, ressaltando a importincia
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do apoio social a paciente e a familia nesse momento da
hospitalizagdo.”” As dificuldades encontradas durante a
hospitalizagdo dessas mulheres, geralmente, conduzem a
familia a buscar apoio na sua rede social, constituida por
trabalho, amigos, religido e grupos em geral."?

Um importante apoio social ressaltado em estudos
pesquisados, e que existe no préprio hospital, consiste
na rede formada por cada familiar acompanhante,
determinada pela convivéncia no ambiente de cuidado,
configurando-se como uma fonte de resiliéncia para a
superagdo das adversidades existentes durante o processo
de vivenciar uma patologia.'?

Diante das dificuldades existentes, o apoio religioso
também se destacou como essencial no processo vivenciado
por pacientes, familiares e profissionais de enfermagem.
Destarte, a espiritualidade apresenta espaco significativo
no processo saude-doenga, promovendo impactos na saude
fisica e mental dos individuos, melhorando a qualidade de
vida, gerando bem-estar e prevenindo doengas e agravos
da saude, em como atua também como mecanismo de
enfrentamento das mais variadas necessidades de saude.'

Frente a essas necessidades de satide, torna-se necessario
planejar para que se possa propor uma melhor assisténcia
ao paciente e a familia. Nesse sentido, destaca-se o MCAF,
consistindo em um instrumento de cuidado que pode ser
utilizado na pratica dos profissionais de enfermagem, de
forma a contribuir para o desenvolvimento de habilidades
para realizar a abordagem familiar."’

Portanto, verificou-se que estudos acerca da utilizagdo
do MCAF sao relevantes para a area da enfermagem,
pois auxiliam na compreensio da dindmica familiar em
diferentes contextos e facilitam a aproximagdo entre o
profissional e o paciente, contribuindo, assim, para a
prestacdo de uma assisténcia de qualidade.

Categoria II- Aplicacdo do Modelo Calgary de Avaliacao
Familiar nas doencas cronicas.

As doengas cronicas estdo entre as maiores demandas
de cuidados pelos enfermeiros nos niveis hospitalar
e ambulatorial. Requer uma assisténcia continuada e
constantemente planejada do processo saude-doenga no
ambito familiar, muitas vezes associado ao envelhecimento
e a frequentes hospitalizacdes. Portanto, patologias
cronicas e de longa duragdo costumam afetar mais de um
dos familiares que auxiliam os demais no processo satde-
doenga."”

Estudiosos afirmam que os cuidados prolongados
costumam gerar, em maior ou menor grau, varias
alteragdes emocionais e sociais decorrentes desse processo
em uma familia. Entre os principais fatores estressores,
os mais citados sdo: sobrecarga, desmotivagao, depressao,
isolamento e dificuldades no relacionamento social do
sistema familiar. Sendo assim, a inclusdo da familia nos
cuidados de saude pode auxiliar a reduc¢io de dificuldades

e proporcionar facilidades no tratamento e na adaptagéo de
toda a familia & nova situagdo de vida.'®"*

Os estudos indicam que, em situagbes de crise
ocasionadas pelo processo de adoecimento, a familia
experimenta desequilibrio em sua funcionalidade e sofre
alteracdes que envolvem afeto, financas e relagdes de poder,
mas, a depender da capacidade de resiliéncia e uniéo, tende
a buscar a reorganizagao familiar'

Um estudo com paciente com hepatopatia cronica
evidenciou que a familia também pode interferir
negativamente no tratamento de sade quando a origem da
doenga se encontra no cerne familiar, cujos membros nio
buscavam modificagdes no estilo de vida em relagdo ao uso
abusivo de bebidas alcoodlicas. A auséncia de modificacoes
funcionais, portanto, gera perturbagdio da dinimica
familiar, com inevitdveis repercussdes sobre os demais
elementos, ou mesmo uma ruptura familiar.**(Tucci;
Oliveira, 2019)

Outro estudo com paciente crénico com tuberculose
revela que a patologia costuma gerar importante isolamento
familiar dos demais grupos sociais devido a estigmatiza¢ao
social da doenca. Nesses casos, a enfermagem necessita
pautar sua assisténcia nos principios da humanizagiao
e buscar de forma ativa o resgate dos familiares ao
convivio social, a valorizagdo das suas potencialidades e
a aproximagdo com a equipe de saude para uma melhor
conduta terapéutica.”!

Diante do exposto, fica evidente o uso cada vez mais
frequente do modelo e de fundamentagdes tedricas que
subsidiem os cuidados de enfermagem voltados a familia e
aos pacientes com problemas cronicos.'®!

CONCLUSOES

Este estudo possibilitou conhecer a utilizagdo do
Modelo Calgary de Avaliagio Familiar no contexto da
saide, percebendo-se o quanto tal modelo vem sendo
utilizado na area da enfermagem, tanto no nivel da aten¢éo
primdria, como dentro do ambiente hospitalar.

E valido ressaltar que os estudos contemplam a
importancia da rede social, em especial da familia, no
fornecimento do apoio ao paciente, seja crianca, seja
adulto, durante o momento do enfrentamento da patologia.

Evidencia-se também a relevancia do Modelo Calgary
de Avaliacdo Familiar como um instrumento de cuidado
utilizado pelos enfermeiros para prestar uma assisténcia
qualificada no que diz respeito a uma melhor abordagem
familiar.
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