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RESILIENCE:
AN INTRODUCTORY DISCUSSION

toes tedricas por ele suscitadas.
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Por ocasido da Pré-Conferéncia Latino-
Americana sobre Criancas de Risco, realizada em
Recife em julho de 1993, Urie Broffenbrenner
referiu-se ao conceito de resiliéncia como oriun-
do de sobreviventes de campos de concentragdo
nazistas que re-construiram as suas vidas enquanto
outros ndo conseguiam ultrapassar o trauma pelo
qual todos haviam passado. Através de um segui-
mento intergeracional, constatou-se uma qualida-
de que passava de uma geracdo a outra. Esta qua-
lidade, segundo Broffenbrenner, estava associada
a esperanga quanto ao futuro que essas pessoas
possuiam enquanto submetidas ao sofrimento.

A resiliéncia surgiu como tematica para o
Centro de Estudos do Crescimento e Desenvolvi-
mento do Ser Humano (CDH) a partir de junho
de 1993 com um Projeto de Pesquisa da Organi-
zagdo Panamericana de Saude (OPS) e da Uni-
versidade de Birmigham, Alabama, coordenada
pela doutora Edith Grotberg.
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Resumo: Este artigo é uma leitura introdutdria ao tema da resiliéncia, apresentando e discutindo
este conceito a partir de pesquisa bibliografica e da experiéncia das autoras devido a participacio
em uma pesquisa multicéntrica sobre o tema. Concluem pela relevancia da problematica implicada
no conceito e por sua operatividade superando a necessidade de um aprofundamento nas ques-

Tratava-se de uma pesquisa multicéntrica
internacional envolvendo varios paises. O Brasil
foi representado neste projeto pelo CDH3, através
de contatos feitos pela OPS e pela Dra. Grotberg
com a Faculdade de Satde Publica da USP.

O estudo denominado “Promocéo de Re-
siliéncia em Criancas” (GROTBERG, 1993) vi-
sava obter dados sobre agdes que diferentes cul-
turas utilizavam para estimular a resiliéncia, isto
é, a capacidade de sobrepor-se a situacdes adver-
sas.

Nos ultimos 15 anos, em escala interna-
cional e de modo crescente, um sem nimero de
acBes, pesquisas e programas concentraram-se em
torno da crianga submetida a dificuldades de toda
ordem, tendo como tema a promogao da resilién-
cia, entendida como a capacidade de enfrentamen-
to e fortalecimento diante da adversidade. A resi-
liéncia seria necessaria para a crianga minimizar
os efeitos negativos da adversidade e maximizar

*  Este trabalho ¢ parte dos estudos realizados pelo Centro de Estudos do Crescimento e do Desenvolvimento do Ser

Humano - CDH.
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a sua habilidade para funcionar em um mundo
complexo e potencialmente hostil.

Este tema esta relacionado com as mudan-
¢as no mundo, envolvendo a dissolucéo de pa-
drdes tradicionais de cultura, com implicacfes nos
comportamentos e habitos prevalentes na socie-
dade e na familia. Implica, também, no aumento
de criangas em situacgdo de risco em funcdo de
desastres naturais e criados pela mao do homem,
inclusive dentro da familia. Todos esses aspectos
envolvem pessoas que necessitam achar forcas e
recursos para, apesar de tudo, funcionar. A resi-
liéncia surge como o termo usado para encampar
estas forcas e recursos.

A compreensao da resiliéncia no desenvol-
vimento é parte do entendimento e prevencao de
dificuldades psicoldgicas e de desajustamentos
sociais. Conforme FONAGY etal. (1994), o inte-
resse atual nas criancas resilientes existe em fun-
¢do da mudanca de foco para a prevencao prima-
ria, decorrente de pressdes econdmicas associadas
ao aumento da demanda pelos servicos de salde,
principalmente de salde mental, e de um desejo
de justica social.

A resiliéncia infantil e adolescente pode ser
promovida de vérias maneiras, entretanto, a meta
atual, em escala internacional, € o desenvolvimen-
to de um curriculum programatico que reflita as
diferencas culturais na sua promogé&o.

A resiliéncia pode ser considerada como
uma combinacdo de fatores que ajudam os seres
humanos a enfrentar e superar 0s problemas e
adversidades da vida. Uma sintese das recentes
pesquisas mostra que as trés maiores fontes de
resiliéncia sdo: atributos da crianca, atributos do
ambiente e atributos do funcionamento psicol6-
gico da crianga.

Entre os aspectos das circunstancias ime-
diatas da crianca que ajudam a protegé-la da ad-
versidade estdo: maternagem competente, o que
inclui responder as necessidades Unicas da crian-
ca, oferecer modelos efetivos de comportamento,
dar oportunidades para desenvolver a criativida-
de e a expressividade; uma relacdo boa com ao
menos um caretaker; uma boa rede de relacbes
informais; apoio social formal, sendo um deles a
educacdo; atividade religiosa organizada e ter fé.

Os atributos da crianga resiliente incluem:
nivel socioecondmico alto; auséncia de deficién-
cias organicas; temperamento facil; idade preco-
ce por ocasido do trauma; e auséncia de perdas e
separagdes precoces.

As caracteristicas do funcionamento psi-
cologico da crianca resiliente que parecem
protegé-la do estresse incluem: inteligéncia e ca-
pacidade de resolver problemas; autonomia ou
locus interno de controle; boa auto-estima;
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empatia; desejo e capacidade de planejamento; e
senso de humor.

De um modo geral, escola, familia e co-
munidade contribuem para a promocéo da resi-
liéncia na crianga segundo estes estudos.

No entanto, ndo ha acordo sobre o concei-
to de resiliéncia, nem de sua possivel explicacao.

Em primeiro lugar, o conceito de resilién-
cia tem sido usado de modo descritivo e explica-
tivo. Como conceito descritivo, é usado como o
oposto de vulnerabilidade, significando o resul-
tado observado; como conceito explicativo, seria
uma qualidade a ser detectada no ambiente e/ou
no individuo.

Além disso, enquanto GREENSPAN
(1991) sugere que as pessoas sao resilientes quan-
do sdo capazes de experimentar a total extensao
dos sentimentos humanos em todos 0s niveis de
desenvolvimento, BLOCK (1991) fala em sobre-
viventes ao invés de resilientes. ENGELAND
(1991) e SAMEROFF (1991), por sua vez, indi-
cam que o namero de fatores de risco e adversi-
dade sdo mais importantes para o potencial de re-
siliéncia de uma pessoa do que a espécie de
adversidade. SMITH et al. (1990) criticam os es-
tudos sobre resiliéncia devido a sua tendéncia de
isolar variaveis. Em funcéo disso, propdem o con-
ceito de varidveis moderadoras conjuntivas, no
qual maltiplos moderadores devem co-ocorrer em
uma combinacao especifica ou padrdo, a fim de
maximizar a relacdo entre um preditor e a varia-
vel resultado.

Ha pesquisas que situam o estudo da resi-
liéncia em termos de fatores ou tragos enquanto ou-
tras 0 fazem em termos de sistemas ou processos.

Outras diferencas referem-se a resiliéncia
como uma caracteristica do individuo, como o
temperarnento, ou do ambiente. Estudos como o
de CRITTENDEN (1985) com criangas que so-
freram maus tratos, mostrando que a atuacéo so-
bre o comportamento materno torna a crianca mais
resiliente, fazem a balanca pender para o lado da
influéncia ambiental. Na mesma direc&o, o estu-
do de IHLE (1993), comparando criancas que ti-
veram riscos biol6gicos ao nascer, conclui que,
na idade pré-escolar, os distlrbios cognitivos e
socioemocionais apareciam associados as crian-
cas que tiveram dificuldades psicossociais.

RUTTER (1990) conclui que a resiliéncia
ndo pode ser pensada como um atributo nascido
com a crianga ou adquirido durante o seu desen-
volvimento. Paraele, aresiliéncia s pode ser vista
€OmMO um conjunto de processos sociais e intra-psi-
quicos que ocorrem em um tempo, dadas certas
combinag@es benéficas de atributos da crianca, fa-
milia, ambientes social e cultural. Em principio
todos 0s processos psicossociais que subjazem o
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desenvolvimento saudavel podem estar envolvidos
naresiliéncia. Aresiliéncia seria, pois, o desenvol-
vimento normal sob condicdes dificeis.

Mais recentemente, para FONAGY et al.
(1994), a identificacdo dos fatores de risco ndo
prediz a resiliéncia; ou seja, todo este conheci-
mento acumulado ndo permite uma acéao preven-
tiva eficaz. Segundo eles, isto se deve a auséncia
de um quadro tedrico que permita uma interven-
¢do coerente. Sugerem a teoria do apego (BOWL-
BY, 1984, 1984a, 1985) como quadro de referén-
cia. Para estes autores, criancas resilientes sdo
criancas seguramente apegadas. O apego seguro
seria parte do processo mediador da resiliéncia
devido ao modelo interno hipotético de relages
decorrentes deste apego. Uma crianca segura ten-
de a demonstrar uma expectativa de uma resposta
empatica enquanto uma crianca evitativa parece-
ra desinteressada, talvez para evitar um novo fra-
casso doloroso.

Estes modelos internos sdo supostos de
regular o comportamento das criangas com as fi-
guras de apego, inclusive seus préprios filhos.
Deste modo, pais inseguramente apegados tendem
a transmitir este tipo de relacdo a seus filhos. Po-
rém uma presenca, mesmo que relativamente re-
mota, mas estavel e responsiva na vida da crianga
pequena pode ser um fator protetor e favorecer
um modelo interno seguro de relacéo, contribuin-
do para a resiliéncia da crianca.

FONAGY et al. (1994) constataram que
pais insegurarnente apegados podem transmitir um
apego seguro a seus filhos se tiverem um “eu re-
flexivo”, isto é, se forem pessoas que se auto-ana-
lisam e repetem a respeito de si proprias. Para estes
autores, esta capacidade auto-reflexiva, que pode
ser desenvolvida, por exemplo, através da psico-
terapia, seria um atributo necessario a sensibili-
dade na relacdo, garantindo a resposta adequada
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as necessidades infantis. Essa funcao auto-refle-
Xiva seria um processo protetor para prevenir a
transmissao de experiéncias negativas do passa-
do dos pais para os filhos, mas concomitantemente
para dar a crianca a capacidade de utilizar de modo
6timo as suas relagdes para ter autonomia e um
sentido coerente de identidade. Essa funcéo além
disso, ajudaria a protegé-la contra a ameaca de
fusdo, submissdo passiva e perda de identidade,
observadas na crianga mal-tratada e favorecer a
capacidade de empatia, observada em criancas
resilientes. Finalmente, facilitaria a capacidade de
suspender as demandas da realidade imediata e
contemplar percepcoes alternativas, relendo a dis-
tincéo entre fantasia e realidade (WINNICOTT,
1975), o que é uma enorme vantagem quando se
tem de lidar com adversidades.

O estudo de Fonagy aproxima-se, deste
modo, das consideracdes sobre a resiliéncia, ex-
postas, inicialmente, por Broffenbrenner, ndo ape-
nas no referente & sua transmissdo intergeracional
mas principalmente ao colocar a possibilidade de
projecéo para o futuro através do presente, seja ele
qual for, possibilitando assim uma “iluséo cons-
trutiva”. Segundo LEFEVRE (com. pessoal, 1995),
“seria uma saida ndo-depressiva gque capacitaria o
individuo a tracar a sua propria trajetoria”.

Finalizaremos apontando que o estudo da
resiliéncia desponta como uma tematica da maior
relevancia social e tedrica no Brasil: de um lado
porque todos os brasileiros seriam resilientes,
como apontou uma de nossas entrevistadas ao
responder que a maior dificuldade que tinha era
viver no clima de instabilidade e inseguranga co-
tidianos; de outro lado porque o estudo da resi-
liéncia reintroduz, de modo atualizado, a necessi-
dade do conhecimento sobre o desenvolvimento
humano estar ancorado na promog¢&o de uma me-
Ihor qualidade de vida para todos.

Abstract: This articie proposes an introductory reading of the issue of resilience, presenting and
discussing this concept through bibliographical research and the personal experience the authors
had when they participated in a multicentrical research on resilience. The conciusion poh”lts to
the relevance ofthe theme and to its operativity, suggesting, however, the need to deepen the

theorethical questions raised by this concept.

Key-wortls: resilience, resilient.
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