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CODEPENDENCIA QUIMICA: aimportancia e efetividade dos grupos de apoio
no tratamento [1]

Lorena Mendes Piazzi Oliveira [2]

Pedrita Reis Vargas [3]

RESUMO:

A codependéncia quimica € caracterizada como uma condi¢cdo psicologica,
emocional e comportamental por parte de um familiar de um usuario de substancias
psicoativas, que sofre com a evolugdo do adoecimento e perde o controle de seu
préprio bem estar e qualidade de vida. Este artigo menciona as possiveis formas de
tratamento diante dessa realidade, destacando o0s grupos de apoio como
fundamentais para o0 processo de recuperacdo e tratamento. No Brasil, quatro
movimentos comunitarios de grupos de mutua ajuda sdo importantes e trabalham
em torno da intervencéo diante da codependéncia quimica, o Al-Anon, Nar-Anon,
Amor Exigente e o projeto Ame mas nao sofra. Com a finalidade de estimular e
promover um ambiente compreensivo para os familiares, as reunifes funcionam de
maneira remota e presencial e proporcionam um espago para expor
vulnerabilidades e trocas, que assim fortalecem os lacos e trabalham questdes que
envolvem resiliéncia, coragem e autocuidado. A pesquisa foi exploratéria, de carater
gualitativo e descritivo, na modalidade de revisédo integrativa da literatura, sendo
utilizados livros impressos e artigos académicos a partir da aplicacdo dos
descritores que estavam em consonancia com o tema. O objetivo foi investigar e
compreender a importancia do trabalho que é realizado nos grupos de apoio aos
familiares codependentes.

Palavras-chave: Dependéncia quimica. Codependéncia. Tratamento. Grupos de
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Chemical Codependency: The Importance and Effectiveness of Support Groups in
Treatment

ABSTRACT:

Chemical codependency is characterized as a psychological, emotional, and
behavioral condition experienced by a family member of a substance user, who
suffers from the progression of the illness and loses control over their own well-being
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and quality of life. This article discusses possible treatment approaches in light of
this reality, emphasizing support groups as essential to the recovery and treatment
process. In Brazil, four community movements focused on intervention for chemical
codependency are significant: Al-Anon, Nar-Anon, Amor Exigente, and the Ame Mas
N&o Sofra project. Aiming to foster and promote a supportive environment for
families, the meetings are conducted both remotely and in-person, providing a space
to express vulnerabilities and share experiences, thereby strengthening bonds and
addressing issues related to resilience, courage, and self-care. The research was
exploratory, qualitative, and descriptive, conducted through an integrative literature
review, utilizing printed books and academic articles aligned with the topic. The
objective was to investigate and understand the importance of the work carried out in
support groups for codependent family members.

Keywords: Chemical dependency. Codependency. Treatment. Support groups.

1 INTRODUCAO

A teoria filoséfica “Tabula rasa”, do pensador John Locke (1632), define a
mente humana como uma tela em branco, sem nenhum conhecimento ou ideias
pré-concebidas, que é preenchida com experiéncias e conhecimentos adquiridos ao
longo da vida. Dessa forma, assumindo o olhar da psicologia comportamental,
ressalta-se que o comportamento do individuo é apreendido a partir da associacao e
do reforco daquele cenario, assim, a dependéncia de substancias e outras drogas
pode se dar a partir desse mesmo contexto, de que o sujeito preenche a nocéo dele
em relacdo ao uso a partir do que foi experienciado com o decorrer do tempo
(associacdo + reforco), podendo se tornar dependente e em uma condi¢do

patoldgica (Araudjo, 2008).

Existem diferentes maneiras de ingerir a droga, podendo ser ela fumada -
maconha e crack (efeito em média 10 segundos), injetada - heroina (efeito em
meédia 15 segundos), cheirada - cocaina (efeito em média de 5 minutos) ou, no caso
do &lcool, bebendo (efeito em média de 25 minutos). Ressalta-se que as
substancias naturais, sintéticas e semi-sintéticas s&o classificadas como o0s
principais tipos de droga, atuando e reagindo de maneiras diferentes no organismo,
com efeitos, de acordo com cada substancia, depressores, estimulantes ou
perturbadores (Fontes, 2013). A dependéncia quimica € vista e considerada como

um grave problema social que afeta a todos, tendo como consequéncia a inovacao
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cada vez maior de substancias e classificacbes, sendo necessario modelos de
tratamento atualizados e que recorram ndo somente ao usuario, mas a sociedade

com uma psicoeducacéo, e sobretudo, a familia (Sobral; Pereira, 2012).

Partindo da nocédo de que o usuario e sua familia passam pelo processo de
adoecimento de dependéncia fisica e psicoldgica, € necessario compreender as
relacdes do contexto, bem como os papéis que cada sujeito ocupa dentro delas,
visto que a dependéncia quimica é uma doenca familiar (Sobral; Pereira, 2012).
Portanto, faz-se relevante a pesquisa sobre a maneira de desenvolvimento da
codependéncia quimica, as possiveis formas de tratamento e a importancia dos

grupos de apoio diante dessa realidade.

A problematica exposta neste estudo se deu acerca da identificacdo dos
sinais da codependéncia e a participacdo nos grupos de apoio para enfrentar e
compreender o cenario vivenciado. Sendo assim, a hipétese se da a partir da
consideracdo de que essa codepéndencia se trata de um transtorno emocional de
sofrimento em familiares de usuarios de substancias psicoativas. Assim, a
identificacdo antecipada de possiveis indicios que caminham em direcdo ao
adoecimento familiar do usuario é importante para prevenir a evolucdo do quadro

tanto do dependente, quanto dos que o cercam (Fontes, 2013).

A partir disso, a finalidade e objetivo do estudo foi investigar e compreender a
importancia do trabalho que é realizado nos grupos de apoio aos familiares
codependentes. Por isso, para contextualizacdo do tema, foi exposto um breve
historico da dependéncia quimica, a forma de desenvolvimento e os sinais da

codependéncia e as possibilidades de tratamento para o familiar adoecido.

Diante do que foi mencionado, realizou-se uma pesquisa exploratéria, de
carater qualitativo e descritivo, na modalidade de revisdo integrativa da literatura.
Com a finalidade de investigar os estudos realizados em relagéo a importancia dos
grupos de mutua ajuda no processo de codepedéncia quimica, foram utilizados os
descritores e suas combinagfes: dependéncia quimica, codependéncia, tratamento
e grupos de apoio, nas bases de dados dos sites BVS, Capes Periddicos, Scielo e
Pepsic e de forma impressa. A partir dessa busca, todos os trabalhos académicos

gue ndo estavam em consonancia com o tema escolhido foram excluidos.
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2 USO DE SUBSTANCIAS: dependéncia e codependéncia quimica

A dependéncia quimica é uma condicdo caracterizada pelo uso compulsivo
de substancias psicoativas, que leva o0 sujeito a apresentar mudangcas no seu
comportamento e danos em sua saude mental, fisica e emocional. Assim, a perda
de controle em relagcdo ao uso faz com que a ingestdo da droga (substancia
psicoativa) faca parte do cotidiano do sujeito para que ele funcione, mesmo que isso
afete seus relacionamentos, trabalho e saude (Diehl; Cordeiro; Laranjeira, 2011).
Dessa forma, é importante ressaltar que a realidade da dependéncia quimica nédo é
atual, uma vez que ao longo da historia é possivel rastrear suas raizes, desde 0 uso
medicinal, até a propria producao industrial das substancias (Pratta, 2009). Nesse
contexto, os topicos a seguir ttm como objetivo evidenciar um histérico breve da
dependéncia quimica, bem como contextualizar e aprofundar acerca do

desenvolvimento da codependéncia que surge no contexto do vicio.
2.1 DEPENDENCIA QUIMICA: um breve histérico

Desde a antiguidade, o consumo de drogas e substancias psicoativas € um
costume em diferentes culturas, através de cerimonias, rituais e até mesmo cultos,
ou seja, se trata de uma pratica milenar e universal, que acontece cada vez mais
com o0 objetivo do sujeito reduzir seu sofrimento psiquico e aumentar seu prazer,
podendo se tornar uma fonte de anestesia que silencia dores e questdes da vida
humana que causam incobmodo (Diehl; Cordeiro; Laranjeira, 2011). O histérico do
desenvolvimento dessas substancias, bem como a dependéncia que elas causam,
sdo ressignificados em diversos momentos ao longo do tempo, visto que sao
envolvidos os fatores de consumo, formas de producdo e a criacdo de novos
elementos. (Pratta, 2009).

Sao vérias as possibilidades de classificacdo quando o assunto € drogas
(substancias psicoativas - SA). A partir do Ministério da Cidadania (2020), de acordo
com a Constituicdo brasileira, pode-se classificar as drogas (SA) em dois géneros:
as ilicitas e as licitas. Nesse contexto, as drogas ilicitas sdo aquelas que a
producéo, comércio e consumo sao proibidos por lei no Brasil, uma vez que tém um
alto poder viciante e destruidor (efeito passa rapido), e que ao serem vendidas e

consumidas ilegalmente, podem gerar o trafico e seus males. Sao elas: maconha,
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cocaina, crack, heroina, lanca-perfume e etc. Paralelamente, o alcool, anabolizantes
e tabacos séo considerados drogas licitas, ou seja, que tém a producdo, comércio e
consumo permitidos por lei. No entanto, € importante destacar que mesmo que
existam restricobes médicas e sociais que “controlem” esse uso, as drogas licitas
também sdo nocivas e prejudiciais quando mau utilizadas, podendo, da mesma

maneira, causar dependéncia (Ministério da Cidadania, 2020).

Segundo o DSM-5tr, Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos
Mentais, 52 edicdo, a dependéncia quimica € caracterizada como um transtorno
mental que pode ser diagnosticado a partir de diversos critérios especificos, como
uso compulsivo e inadequado de substancias psicoativas, isto €, presenca de um
conjunto de sintomas cognitivos, fisiolégicos e comportamentais que podem gerar
prejuizos imediatos ou circunscritos ao episddio de consumo (Associacao

Psiquiatrica Americana, 2014).

Nesse contexto, por se tratar de uma doenca, salienta-se que o individuo
portador do distlrbio mencionado perde o controle em relacdo ao uso, o que afeta
diretamente e gravemente seu estado psiquico, fisico, emocional e espiritual.
Concomitantemente, o transtorno da dependéncia de substancias representa uma
série de fatores que afetam o sujeito, visto que se trata de uma doenca psicolégica,
guimica, progressiva, fisica, crénica (incuravel, mas controlavel), e que, sobretudo,
atinge ndo s6 o usuario, mas toda a sua familia e circulo social préximo (Ribeiro;
Laranjeira, 2007).

2.2 A CODEPENDENCIA QUIMICA

De acordo com Normand (2024) a Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
salienta e sugere que o tratamento da doenca da dependéncia quimica aconteca
sob uma perspectiva biopsicossocial, uma vez que a droga passa a ocupar e
exercer um papel central na vida e contexto do sujeito, que preenche, de certa
maneira, suas lacunas do ambito social e psiquico. Por isso, é proposto uma
intervencdo que vai além do individuo usuério, evidenciando também sua familia e a
guestdo da codependéncia nessa relacdo. Dessa forma, a codependéncia quimica &

caracterizada como um transtorno emocional especifico de pessoas de convivéncia
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direta de usuarios dependentes de substancias psicoativas, podendo ser familiares,

amigos, cuidadores, vizinhos e etc (Dimarées; Silva; Vasconcelos, 2023).

O desenvolvimento da codependéncia familiar se déa a partir de um conjunto
de padrdes de condutas e pensamentos que se tornam patolégicos e geram
sofrimento psiquico. Os codependentes sdo familiares, na maioria das vezes
cbnjuges ou mées, que tém a vida em funcdo do adicto, agindo através de uma
assisténcia obsessiva que se torna a razao da sua existéncia e faz com que todas
as suas questdes e inquietacdes sejam camufladas e projetadas no dependente e

seus problemas diante do uso (Paz; Colossi, 2013).

Apesar de compreender que em uma estrutura familiar que possui a
dependéncia quimica o adicto seja o paciente identificado, é importante ressaltar
gue os individuos que convivem diretamente com ele podem estar tdo adoecidos
qguanto, pois passam a apresentar comportamentos internos que se assemelham
com o préprio estado emocional do usuéario (Marinho; Souza; Teixeira, 2015), ja que
se trata de uma relacdo sadia que foi adoecida por ambas as partes,
caracterizando-se como uma simbiose construida. A relacdo entre o dependente e o
codependente € ilustrada a partir da afirmacdo de Sanda (2001), que menciona que
‘Enquanto o dependente é viciado na droga o codependente é viciado nos
problemas do dependente”, ou seja, o codependente sofre e vive diretamente o
impacto do uso e dependéncia por parte do adicto, sendo assim a forma mais
evidente de identificar os sinais da codependéncia quimica, pois o familiar se vé
diante de um cenério de extrema vulnerabilidade, hora sentido-se culpado, hora se

vendo como vitima, culpando-o.

Os problemas dos dependentes de alcool e outras drogas ndo séo sofridos
em isolamento, pois virtualmente todo dependente quimico afeta outros —
especialmente os que vivem proximo a eles. Alids, a dependéncia quimica é
comumente chamada de doenca familiar. Costuma existir um envolvimento
tdo grande e tdo visivel entre os familiares e os problemas e sintomas do
doente, que o termo Codependéncia foi inventado para descrever tal
situagdo. Embora ndo existam duas familias iguais, ou que respondam a
dependéncia quimica da mesma forma, ha temas, sentimentos e
comportamentos comuns que prevalecem em quase toda a familia que
abriga um paciente. (Krupnick & Krupnick, 1995, p.31)

Diante de tantos estimulos que a vida com um dependente quimico tras, o

principal e mais comum movimento que a familia acaba fazendo (que desenvolve a
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codependéncia familiar) é a atividade de fuga, denominada como as fases da
codependéncia (Souza, 2016), que se assemelha com as fases do luto, sendo elas:
1) Negacédo da realidade (momento de indignacéo e duvida em relacéo ao adicto);
2) Barganha (negociacdes com o adicto e idealizagdo com o fim do sofrimento -
nenhuma nocéo da gravidade do problema); 3) Depressao (imensa tristeza e fase
mais propicia para extremos: mudanca do adicto diante da decepcéo - tratamento,
ou um apego ainda maior nas substancias); 4) Agressao (familiares comecam a ter
uma série de acdes punitivas desesperadas com 0 objetivo de acabar com essa
realidade, apostando todas e “ultimas” fichas); 5) Aceitagdo (familia comeca a
aceitar e construir novos meios de compreender a situagdo e projetar diferentes
caminhos para a resolucao da realidade, € 0 momento em que ocorre o inicio da

saida da codependéncia familiar).

Paralelamente, existe uma fase descrita por Sanda (2001), que diante da
realidade da codependéncia familiar € a mais comum: o movimento da facilitacado,
gue é definida a partir de uma série de atitudes por parte da familia (codependente)
gue ndo contribuem para a recuperacdo do adicto, ou seja, o familiar se torna o
maior patrocinador da doenca, pois 0 mesmo acaba desempenhando uma conduta
totalmente desfavoravel para o tratamento do dependente. Assim, o facilitador
passa a ser um sujeito que perdeu sua identidade, sendo incapaz de cuidar de si,
voltando-se somente ao adicto, com preocupacdes demasiadas e crénicas. Por isso,
o tratamento dessa realidade ndo se da somente ao usuario de substancias, mas
também ao familiar codependente, visto que ambos encontram-se doentes e
necessitam de serem submetidos a cuidados, cada um tratando sua demanda

diante do cenério vivenciado (Sobral; Pereira, 2012).
3 MODALIDADES DE TRATAMENTO

Por terem que lidar constantemente com a desesperanca, falta de estrutura e
com a intensa exaustdo emocional, podem surgir nos codependentes diversos
distarbios de comportamentos e de saude (fisica e mental) em relacdo a essa
realidade. Por isso, a respeito dos possiveis tratamentos condicionados a familiares
de dependentes quimicos, ressalta-se que a ajuda externa de profissionais
gualificados faz toda diferenca nesse processo, uma vez que, na maioria dos casos,

os familiares sentem-se culpados, envergonhados e com dificuldade de admitir o
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problema (Hollanda, 2016). Nesse contexto, como forma de tratamento evidencia-se
a psicoterapia individualizada com profissionais especialistas na area, bem como,
em casos extremos, 0 acompanhamento psiquiatrico e medicamentoso. Outrossim,
a experiéncia em grupos de apoio com familiares que vivenciam 0 mesmo cenario

também auxilia no processo de aceitacdo e trocas (Marinho; Souza; Teixeira, 2015).
3.1 OS GRUPOS DE APOIO: intervencéao para a codependéncia

De acordo com a psicologia, os grupos de apoio sdo caracterizados como um
ambiente em que os individuos que enfrentam semelhantes situacdes, experiéncias
e dificuldades se reinem (presencialmente ou virtualmente) para compartilhar suas
angustias, histérias e inquietacbes em relacdo aquela realidade. Nesse contexto, o
objetivo dos grupos é proporcionar um ambiente seguro e acolhedor, fazendo com
gue os participantes se sintam respaldados, compreendidos e incluidos, visto que a
troca de vivéncias oferece, na maioria das vezes, um novo olhar com relacdo ao
contexto, oferecendo novas perspectivas e estratégias para enfrentar tais desafios.
Paralelamente, o grupo de apoio contribui significativamente com um suporte
emocional e empatia aos participantes, promovendo qualidade na saude mental e

bem-estar (Yalon; Leszcz, 2006).

Com base em tudo que foi mencionado nos tépicos anteriores e na breve
definicdo do que se trata os grupos de apoio, é importante ressaltar que o familiar
tem um papel crucial no tratamento e recuperacdo do dependente quimico. Para
isso, com o objetivo de lidar melhor com o cenério, o primeiro e melhor passo que o
codependente pode dar é enfrentar o transtorno e adquirir mudancgas. No Brasil
existem diversos grupos de muatua ajuda que prestam acolhimento, apoio e amparo
aos familiares que lidam diariamente com essa realidade, sendo eles: Al-Anon,
Nar-Anon, Amor exigente e projeto Ame, mas nado sofra. Assim, o objetivo dos
pontos a seguir é descrever e caracterizar a finalidade de tais grupos, bem como

evidenciar a importancia da participacdo nas reunides.
¢ Al-Anon e Nar-Anon

A dependéncia quimica é considerada uma doenca familiar, ou seja, que o
usuario e sua familia necessitam de tratamento. Nesse contexto, o grupo de apoio

familiar Al-Anon foi criado em 1951 em Nova York — Estados Unidos da América, por
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dois americanos que tinham como objetivo abrir um escritorio de acolhimento para
atender e responder as inquietacbes de familiares de usuarios de alcool que
frequentavam o AA (Alcodlicos Andnimos) (Timko; Young; Moos, 2012).

No Brasil, o grupo passou a ter funcionamento legal em 1966, uma vez que
foi registrado no Escritério de Servico Mundial (ESM), e segue atuando até entao.
Assim, o Al-Anon é um grupo conhecido mundialmente que tem como finalidade
acolher e orientar familias e amigos de pacientes alcoodlicos, sem vinculo com
religibes ou movimentos politicos, 0s encontros sdo baseados nos principios e
valores descritos no proprio AA (Cermak, 1998). Além disso, em 1957, adolescentes
se reuniram com o intuito de ajudar outros adolescentes que tinham parentesco com
algum alcodlico, dando origem a primeira subdivisdo do Al-Anon, o Alateen, e tendo
como objetivo a defesa dos mesmos principios e valores descritos anteriormente.
Em territério brasileiro, o primeiro encontro oficial dos jovens ocorreu em 1972,

funcionando até os dias de hoje de maneira remota e presencial (Reis, 2012).

Concomitantemente, seguindo a mesma premissa do Al-Anon e se tornando
uma segunda subdivisdo do movimento, o grupo de apoio Nar-Anon foi fundado na
cidade de Studio, na Califérnia — Estados Unidos da América e passou a ser oficial
em 1971. Dessa forma, o grupo tem como filosofia a ideia de que a familia de um
dependente quimico (adicto) precisa de ajuda tanto quanto o usuario, incentivando a
troca de experiéncias e estimulando a melhora do estado emocional dos
participantes através dos 12 passos do NA (Narcéticos Anbnimos). Ademais,
compreendendo que jovens parentes de usuarios de substancias também precisam
de amparo, o Narateen surge como uma resposta de acolhimento, funcionando da

mesma maneira que 0s outros trés grupos (Schroder, 2012).

Existem alguns principais grupos de muatua ajuda no Brasil, porém, é
importante evidenciar que o Al-Anon e suas subdivisdes (Alateen, Nar-Anon e
Narateen) ocupam um lugar importante e reconhecido na promocdo para o
tratamento do codependente, visto que seus funcionamentos ocorrem de maneira
parecida, baseada nos principios dos doze passos, doze tradicbes e doze conceitos
de cada respectivo publico participante (familiares de alcodlicos ou narcoticos)
(Reis, 2012). Os principios dos doze passos que direcionam as reunides para

recuperacgéao sao:
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- Passo 01 - Admitimos que éramos impotentes perante o alcool/adicto — que
nossas vidas tinham se tornado incontrolaveis.

- Passo 02 - Viemos a acreditar gue um Poder Superior a n6s mesmos poderia
nos devolver a sanidade.

- Passo 03 - Tomamos a decisédo de entregar nossa vontade e nossa vida aos
cuidados de Deus, como nés O concebiamos.

- Passo 04 - Fizemos um minucioso e destemido inventario moral de nos
mesmos.

- Passo 05 - Admitimos para Deus, para n0S mesmos e para um outro ser
humano, a natureza exata de nossos defeitos.

- Passo 06 - Ficamos inteiramente prontos para que Deus removesse todos
esses defeitos de carater.

- Passo 07 - Humildemente, pedimos a Ele para remover nossas imperfei¢des.

- Passo 08 - Fizemos uma relacdo de todas as pessoas que tinhamos
prejudicado e nos dispusemos a fazer reparagdes a todas elas.

- Passo 09 - Fizemos reparacfes diretas a essas pessoas, sempre que
possivel, exceto quando fazé-lo viesse prejudica-las ou a outras pessoas.

- Passo 10 - Continuamos fazendo o inventario pessoal e, quando estdvamos
errados, nés o admitiamos prontamente.

- Passo 11 - Procuramos, através da prece e da meditacdo, melhorar nosso
contato consciente com Deus, como nés O concebiamos, rogando apenas o
conhecimento de Sua vontade em relacdo a nos e a forca para realizar essa
vontade.

- Passo 12 - Tendo tido um despertar espiritual, por meio destes Passos,
procuramos levar esta mensagem a outras pessoas e praticar estes

principios em todas as nossas atividades.

Outrossim, a prece da serenidade é o lema do participante e faz parte do
manual de condugédo do grupo, evidenciando serenidade, aceitagdo, coragem e
sabedoria — “Deus, concedei-me Serenidade para aceitar as coisas que nao posso
modificar, coragem para modificar aquelas que posso e sabedoria para perceber a
diferenga”, uma vez que a comunidade defende, sem vinculo religioso especifico,
gue somente o poder superior é capaz de mudar e tomar controle da situacao,

entregando-o (Reis, 2012).
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Por fim, salienta-se que as reunides sao dirigidas pelos proprios membros
(familiares) do movimento, ou seja, sem ligacdo com profissionais, funcionando por
conta proépria (Schroder, 2012). Os encontros ocorrem diariamente presencialmente
por todo o pais e também através de video-chamadas (modalidade on-line) pela
plataforma do Google Meet . Assim, os links para participacdo séo disponibilizados
nos sites das plataformas Al-Anon e Nar-Anon Brasil, bem como os enderecos de
cada encontro presencial, separados por regides e estados.

¢ Amor-exigente

A histéria do Amor Exigente iniciou-se na década de 60, nos Estados Unidos
da América, quando um casal descobriu que suas duas filhas estavam usando
substancias psicoativas. A partir disso, por lidarem com o inesperado, 0s pais
procuraram ajuda em diversos nichos e nao obtiveram sucesso com a busca,
deparando-se com profissionais desqualificados e despreparados para acolher e
lidar com tal situacdo. Assim, o casal, com a ajuda do conselheiro escolar, passou a
se reunir com os responsaveis dos amigos de suas filhas, dando o pontapé inicial da
organizacdo Toughlove, grupo de ajuda voltado para pais que enfrentavam a mesma
situacao: filhos que apresentavam problemas comportamentais em relacdo a drogas
(Rocha, 2011).

No Brasil, a pratica iniciou-se no comec¢o dos anos oitenta, quando um padre
responsavel por uma comunidade terapéutica adotou a proposta americana. Dessa
forma, desde 1984 a ONG Amor Exigente (AE) funciona e tem como caracteristica
oferecer apoio e orientacdo aos familiares de usuéarios de drogas (dependentes
guimicos), baseando-se, ha mais de trés décadas, nos 12 fundamentos bésicos, 12
principios éticos, na pluralidade espiritual e na responsabilidade social do programa.
Posto isso, seu principal objetivo € promover auto e mutua ajuda ao publico,
evidenciando a necessidade da mudanca na organizacao familiar, maior qualidade
de vida e equilibrio emocional, carregando como lema a frase “Cada vez melhor!”
(Galdino, 2022). Logo, os principios basicos que direcionam a FEAE (Federacgéo de

Amor-Exigente) séo:

- 1° principio basico: Identificador

- 2° principio basico: Humanizador
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- 3° principio basico: Protetor

- 4° principio béasico: Valorizador

- 5° principio bésico: Libertador

- 6° principio bésico: Influenciador
- 7° principio basico: Preparador

- 8° principio basico: Esperancador
- 9° principio basico: Apoiador

- 10° principio béasico: Cooperador
- 11° principio basico: Organizador

- 12° principio basico: Compensador

Ademais, concomitante aos principios mencionados anteriormente, conceitos
de respeito, sigilo, fidelidade, bondade, fraternidade, solidariedade, doacéo,
coragem, espiritualidade, honestidade e paz fazem parte dos doze principios éticos
da ONG. Assim, com este conjunto de tematicas evidenciadas, torna-se possivel,
entdo, a restauracdo da familia, do ciclo social, e, sobretudo, do individuo, visto
gue assim a codependéncia é isolada e restaura-se a identidade, dignidade e
hombridade do mesmo (Rocha, 2011).

Com o fito de levar os familiares a compreensao e aceitacdo de seus limites,
o grupo funciona nas modalidades presencial e on-line em diversos paises além do
Brasil, como na Argentina, Uruguai, Itdlia e Estados Unidos (Galdino, 2022). Nesse
contexto, além dos grupos gerais, foram promovidas pela organizacdo acfes
especificas para determinados publicos, sendo elas: movimento da Prevencao (1),
gue esmorece 0 uso e experimentacdo de substancias; Sobriedade (2), que acolhe
sujeitos gque estédo passando pelo processo de recuperacao;
Amor-Exigentinho/Amor-exigenteen (3), carregando como proposta o acolhimento e
orientacdo de condutas saudaveis as criancas e adolescentes; Sempre € tempo (4),
voltado ao publico idoso, trabalhando questbes de solidédo, solitude e abandono; e,
por fim, Cénjuges (5), que foca nos companheiros de dependentes quimicos.
(FEAE, 2016).

¢  Ame, mas nao sofra
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Por fim, o projeto “Ame, mas n&o sofra” é dirigido, desde 2013, pela
Secretaria de Estado e Justica, Direitos Humanos e Cidadania do Distrito Federal
gue busca conduzir os participantes a compreensdo da necessidade de um
tratamento eficaz na recuperacdo do adicto, demonstrando que a codependéncia
atrapalha no processo de melhora. Baseando-se nisso, a ideia central surgiu a partir
de observacdes feitas por profissionais de saude mental, terapeutas e pessoas
envolvidas no processo de recuperacao de dependéncia quimica, que perceberam o
impacto profundo do vicio ndo apenas no usuario, mas também em seus entes
gueridos. Assim, o programa é voltado para os familiares e amigos de dependentes
guimicos e tém como foco principal oferecer apoio emocional, auxiliando na ideia de

gue é possivel amar com limites, sem se perder nesse processo (Moll, 2016).

Dessa forma, o movimento trabalha defendendo a nocdo de que existem
limites saudaveis, oferecendo orientacdo através de dinamicas, reunides, grupos de
apoio, palestras e oficinas dirigidas por profissionais da psiquiatria, psicélogos,
assistentes sociais, ex-usuarios de drogas e até mesmo familiares dos adictos,
reforcando a necessidade do autocuidado, bem-estar e qualidade de vida (EBC,

2016). Nesse contexto, a filosofia do projeto aborda temas como:

- 1- Entendimento da codependéncia: Ajudar pessoas a reconhecerem se
estdo em um ciclo de codependéncia, onde o sofrimento pessoal esta
vinculado diretamente ao comportamento do ente querido dependente.

- 2- Estabelecimento de limites: Ensinar como colocar limites saudaveis para
proteger sua propria saude mental e emocional, sem deixar de amar ou
apoiar a pessoa que enfrenta a dependéncia.

- 3- Informacdes sobre o processo de recuperacao: Oferecer conhecimento
sobre os estagios da recuperacdo e o papel do familiar ou amigo nesse
contexto, sem assumir a responsabilidade total pelo sucesso ou fracasso do
tratamento.

- 4- Cuidar de si mesmo: Promover o autocuidado, mostrando que € possivel

oferecer apoio e amor sem se sacrificar ou se anular emocionalmente.

4 CONSIDERACOES FINAIS
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Ao longo do presente artigo, foram destacados, no capitulo inicial, o conceito
de dependéncia quimica e elaborado um pequeno histérico desse fendmeno,
ressaltando que tal realidade ocorre h&4 muito tempo, sendo sua histéria confundida
com a propria histéria da humanidade. Assim, a dependéncia quimica €
caracterizada como uma doenca que leva o sujeito ao uso compulsivo de

substancias psicoativas, resultando em alteracfes emocionais, fisicas e sociais.

Por ser considerada uma doenca familiar, esta condicdo ndo afeta apenas a
saude do usuario, mas também causa impacto em sua rede de relacionamentos,
sobretudo em familiares. A codependéncia quimica familiar € definida a partir de
uma série de comportamentos disfuncionais de algum parente préximo do
dependente, que se torna excessivamente envolvido no contexto do uso,
negligenciando sua saude emocional, bem-estar e qualidade de vida. Assim, como
forma de tratamento diante dessa realidade, propde-se acompanhamento
psicoterpico semanal com profissionais especialistas da area, assisténcia médica
psiquiatrica e medicamentosa caso necessario e a participacdo em grupos de apoio

promovidos por proprios familiares que enfrentam 0 mesmo cenario.

No topico subsequente, evidenciou-se a dinamica, historico e filosofia dos
principais grupos de mutua ajuda realizados no pais, que abordam e fornecem
acolhimento aos familiares de dependentes quimicos, como o Al-Anon - que
proporciona suporte aos familiares de dependentes de alcool, o Nar-Anon - que foca
no apoio e auxilio a parentes de usuarios de drogas, o Amor Exigente - que adota
uma dindmica que oferta apoio emocional relacionada a limites saudéaveis, e o
projeto Ame, mas nao sofra - que € uma iniciativa por parte de profissionais visando

auxiliar familiares no processo de codependéncia.

Ao longo do desenvolvimento e elaboracdo do presente artigo, a autora
participou de alguns dos grupos de mutua ajuda mencionados anteriormente, com 0
fito de acompanhar e aprofundar em conhecimento em relagdo a estrutura de
funcionamento do cotidiano dessas familias e das reunibes. A partir disso, foi
possivel a participacdo de maneira remota nos grupos Al-Anon (2) e Nar-Anon, e

presencial nos encontros do Amor Exigente da cidade de Juiz de Fora - MG.
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De maneira geral, percebeu-se muitos fatores em comum na vivéncia pratica
dos quatro grupos, como por exemplo, o publico de participantes em todas as
reunides era predominantemente feminino (maioria das integrantes eram maes ou
esposas de dependentes quimicos). Além disso, durante as reunides foi
manifestada a insatisfacdo dos facilitadores em relacdo a baixa participacdo e
indicagé@o por parte dos profissionais de satude mental (médicos, psicélogos e etc)
sobre a importancia desses grupos de mutua ajuda como um dos bragos de apoio
fundamental no processo de recuperacao no tratamento da codependéncia quimica.
Do mesmo modo, ressaltou-se que a falta de suporte de voluntarios, divulgacao e
credibilidade faz com que a continuidade do trabalho seja fragilizada e instavel, uma
vez que a auséncia de reconhecimento e investimento nesses movimentos de apoio
reforcam ainda mais a necessidade da integralizar o suporte comunitario como peca

fundamental para a recuperacao.

Em sintese, é importante ressaltar que os grupos de apoio séo eficazes no
processo de tratamento da codepéndencia quimica, uma vez que oferecem um
ambiente de empatia, solidariedade e menos isolamento, proporcionando educacéo
sobre a dependéncia e a codependéncia, e permitindo que os participantes
desenvolvam habilidades essenciais para lidar com sua realidade. Ao buscar apoio
nessas comunidades, os familiares podem encontrar for¢a para priorizar seu préprio
bem-estar, aprender a cuidar de si mesmos e, entdo, promover relacdes mais

saudaveis, melhor recuperacao e maior autocuidado.

Por fim, é fundamental salientar que, para projetos e trabalhos futuros, o
campo da psicologia, enquanto ciéncia e profissao, deve se inteirar e participar mais
do processo de recuperacdo do codependente quimico no campo grupal, pois quase
ndo ha material encontrado relacionando as duas tematicas. Ademais, 0
envolvimento da psicologia nesses movimentos pode possuir forte potencial de
impacto social, ja que a estrutura familiar afeta diretamente o proprio processo de
recuperacdo da dependéncia quimica nos lares. Assim, espera-se que este trabalho
contribua para o aprofundamento do estudo em relagdo ao contexto evidenciado de
codependéncia, grupos e psicologia, incentivando novas investigacdes e praticas
gue promovam e beneficiem tais projetos, visto que, mesmo que indiretamente, hoje

ja caminham juntos.
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