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Objetivo: analisar o impacto do cuidar para o cuidador familiar de paciente apos acidente vascular
cerebral (AVC), correlacionando modificacbes de vida e sofrimento psiquico com a sobrecarga
percebida. Método: estudo transversal, quantitativo, realizado de janeiro a abril de 2010, em
Fortaleza, Ceard, Brasil. Resultado: investigaram-se 61 individuos, acompanhados pelo Programa
de Atendimento Domiciliar (PAD), de trés hospitais. A coleta dos dados ocorreu mediante entrevista
para identificar modificacGes de vida, e com a aplicagdo de trés escalas para investigar sobrecarga
percebida, estado mental e sofrimento psiquico. S&o elas, respectivamente: Caregiver Burden Scale
(CBS), Miniexame do Estado Mental (MEEM) e Self Reported Questionnaire (SRQ). Os cuidadores,
na sua maioria, eram do sexo feminino, casados(as) e filho(as) dos pacientes apos AVC. A média
de idade era de 48,2 anos (£12,4). As modificacdes de vida mais citadas foram referentes a rotina
diaria, as atividades de lazer e esgotamento ou cansaco. Quanto a sobrecarga, destacaram-se as
dimensodes tensdo geral, isolamento e decepgdo. Verificou-se maior sobrecarga quanto mais sintomas
de sofrimento psiquico o cuidador apresentasse, na auséncia de cuidador secundario e quando os
cuidadores principais relataram perceber modificacdo no corpo e na salude. Conclusdo: ndo foi
observada associagdo da sobrecarga com o estado mental do cuidador. Entender a conjuntura do
cuidado, mediante analise da sobrecarga de trabalho, e do conhecimento da situagdo biopsicossocial
fornecera subsidios para a atuacdo do enfermeiro para reduzir a carga gerada para os cuidadores

familiares.
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Burden and modifications in life from the perspective of caregivers for patients
after stroke

Objective: to analyze the impact that caring has on a member of the family caring for a patient
after a cerebrovascular accident, correlating life modifications and mental suffering with the
perceived burden. Method: a cross-sectional, quantitative study, undertaken in January-April
2010 in Fortaleza, Ceard, Brazil. Result: 61 individuals were investigated, monitored by three
hospitals’ Home Care Program. Data collection was through interviews for identifying life changes,
and through the application of three scales for investigating perceived burden, mental state and
mental suffering. Respectively these were the Caregiver Burden Scale (CBS), the Mini-Mental
State Examination (MMSE) and the Self Reported Questionnaire (SRQ). The majority of the carers
were female, married, and the children of the stroke patients. The average age was 48.2 years
(£12.4). The most-cited life modifications referred to the daily routine, to leisure activities, and
to exhaustion or tiredness. Regarding burden, the dimensions of General tension, Isolation and
Disappointment stood out. It was ascertained that overload was more severe when the carer
presented more symptoms of psychological distress, in the absence of a secondary carer, and
when the principal carers reported perceiving changes in their bodies and health. Conclusion: an
association between burden and the carer’s mental state was not observed. Understanding the
care, through analysis of the burden and of the knowledge of the biopsychosocial situation will
provide support for the nurse’s work in reducing the overload for family caregivers.

Descriptors: Caregivers; Stroke; Nursing.

Sobrecarga y modificaciones de vida en la perspectiva de los cuidadores de
pacientes con accidente vascular cerebral

Objetivo: analizar el impacto del cuidar para el cuidador familiar de paciente después de accidente
vascular cerebral, correlacionando modificaciones de vida y sufrimiento psiquico con la sobrecarga
percibida. Método: estudio transversal, cuantitativo, realizado de enero a abril de 2010, en
Fortaleza, Ceard, Brasil. Resultado: se investigaron 61 individuos, acompafiados por el Programa
de Servicio Domiciliar de tres hospitales. La colecta de los datos ocurri6 mediante entrevista para
identificar modificaciones de vida, y con la aplicacién de tres escalas para investigar la sobrecarga
percibida, estado mental y sufrimiento psiquico. Son ellas, respectivamente: Caregiver Burden
Scale (CBS), Mini Examen del Estado Mental (MEEM) y Self Reported Questionnaire (SRQ). Los
cuidadores, en su mayoria, eran del sexo femenino, casados (as) e hijo (as) de los pacientes
después del AVC. Edad Media de 48,2 afios (£12,4). Las modificaciones de vida mas citadas fueron
referentes a la rutina diaria, a las actividades de ocio y agotamiento o cansancio. En cuanto a la
sobrecarga, se destacaron las dimensiones Tensidn general, Aislamiento y Decepcién. Se verifico
mayor sobrecarga cuanto mas sintomas de sufrimiento psiquico el cuidador presentase, en la
ausencia de cuidador secundario y cuando los cuidadores principales relataron percibir modificacion
en el cuerpo y en la salud. Conclusion: no fue observada asociacién de la sobrecarga con el estado
mental del cuidador. Entender la coyuntura del cuidado, mediante andlisis del recargo de trabajo,
y del conocimiento de la situacion biopsicosocial, suministrard subsidios para la actuacion del
enfermero para reducir la carga generada para los cuidadores familiares.

Descriptores: Cuidadores; Accidente Cerebrovascular; Enfermeria.

Introdugéao

O cuidado oferecido por familiares a pacientes no
domicilio é uma realidade, pois, quando esses saem
das instituigdes hospitalares, apds um acidente vascular
(AVC),

Isso ocorre porque a maioria da populacdo ndo dispGe

cerebral ainda requerem cuidados especiais.
de recursos financeiros que permita acrescentar ao

orcamento mensal o custo da contratacao de uma empresa

ou profissional particular, tecnicamente preparado para
a prestacdo de cuidados no domicilio®. Portanto, a
necessidade de cuidar decorre mais de uma imposicdo
circunstancial do que de uma escolha.

A figura do cuidador emerge de relacGes familiares,
quase sempre fragilizadas pela presencga da doencga e pelo
que foi vivenciado. Desse modo, exige severos e profundos
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arranjos na organizagdo e dinamica intrafamiliares para
corresponder as necessidades da pessoa dependente.

Diante desse cenério, estudos tém revelado que
o comprometimento da fungdo cognitiva, presenca
de depressdo, problemas de memoria e capacidade
funcional prejudicada de pacientes apds AVC corroboram
a sobrecarga dos cuidadores familiares(>,

A sobrecarga pode ser vista como um conceito
multidimensional que abrange a esfera biopsicossocial e
resulta da busca de equilibrio entre as seguintes variaveis:
tempo disponivel para o cuidado, recursos financeiros,
condigBes psicoldgicas, fisicas e sociais, atribuigdes e
distribuicdo de papéis“>.

Assim, o impacto emocional vivenciado pelo cuidador
pode interferir no cuidado prestado ao paciente, e constitui
fator preditor de maior nUmero de hospitalizacdes entre
os pacientes®, aumento de institucionalizagdes” e maior
mortalidade entre os cuidadores®. Por conseguinte,
os cuidadores sdo desafiados por iniUmeras demandas,
previsiveis ou ndo, em decorréncia da diminuicdo da
capacidade funcional do paciente cuidado, aliada a
presenca de multiplos fatores inerentes ao ato de cuidar.

Pesquisas como esta podem contribuir para a
melhoria da assisténcia de enfermagem ao torna-
la mais qualificada e orientada para as necessidades
das populagbes estudadas, uma vez que a maioria dos
trabalhos aborda o atendimento ao cuidador do paciente
idoso, sem avaliar os casos particulares, como o AVC, que
implicam em repercussdes para os cuidadores.

Desse modo, torna-se essencial que a enfermagem
reveja como ird trabalhar com o cuidador, uma vez que
ser cuidador se tornou ocupagdo reconhecida, atuante
em diversos cenarios. O enfermeiro pode considera-
lo como membro da equipe de enfermagem e treina-lo
para minimizar a sua sobrecarga e melhorar o cuidado
oferecido ao paciente dependente.

O estudo ora elaborado se justifica pela relevancia
epidemioldgica do AVC, que, em 2003, no Nordeste,
alcangou taxa de mortalidade de 54,6/100 mil habitantes®.
No municipio de Fortaleza, em 2008, individuos acometidos
por AVC corresponderam a 25,4% do total de internagdes
realizadas no Sistema Unico de Saude, em individuos
acima de 40 anos*®. Associam-se a esse quadro seu
potencial para a instalagdo de incapacidades, que levam
a tensdo do papel do cuidador, e a escassez na literatura
de trabalhos sobre os cuidadores de pacientes com essa
doenga.

Logo, sdo necessarias investigagdes para a ampliagdo
do conhecimento sobre os eventos que compdem os
fendbmenos da sobrecarga de cuidadores, a partir das
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experiéncias dos sujeitos; e torna-se essencial a provisdo
de suporte adequado para os cuidadores com vistas a
minimizar problemas e melhorar sua qualidade de vida.
Dessa forma, o objetivo do presente estudo foi analisar
o impacto do cuidar na vida do cuidador familiar de
paciente, apds AVC, correlacionando modificacdes de vida
e sofrimento psiquico com a sobrecarga percebida.

Método

Estudo
familiares de pacientes apds AVC, acompanhados pelo

transversal, realizado com cuidadores
Programa de Assisténcia Domiciliar (PAD) de trés hospitais
de atendimento tercidrio de Fortaleza, CE, no periodo de
janeiro a abril de 2010. As equipes de atendimento dos trés
programas eram multiprofissionais, e desempenhavam
atividades como cuidados médicos devidos e intervengdes
com a familia do paciente sem condicGes de sair de casa
para se submeter a tratamento ambulatorial.

Foram incluidos no estudo os cuidadores familiares
principais, que desempenhavam o papel havia pelo menos
dois meses. Excluiram-se os cuidadores familiares de
pacientes que, além do AVC, tinham transtornos mentais
e outras doencas neuroldgicas, e cuidadores alcoolistas ou
dependentes quimicos.

Utilizou-se para o calculo da amostra uma férmula
indicada para estudos em que a variavel de desfecho é
a média de uma escala. Logo, o tamanho da amostra foi
definido com base num coeficiente de confianga de 95%,
erro amostral absoluto de 0,126 pontos, baseando-se no
valor da sobrecarga de cuidadores de pacientes, apds um
AVC, medida através da Caregiver Burden Scale (CBS) em
estudo anterior®), Optou-se por usar esse estudo devido
a nao haver no Brasil trabalhos que avaliem a sobrecarga
nessa populagao com a referida escala.

Selecionou-se o grupo participante por conveniéncia,
de forma consecutiva. Utilizou-se, para coleta, formulario
estruturado para investigar dados sociodemograficos
(sexo, idade em anos, estado civil, escolaridade por anos
de estudo, grau de parentesco com o paciente). Foram
relatados por entrevista as principais modificagdes na
rotina diaria e o perfil clinico dos participantes.

Para avaliar o estado cognitivo, utilizou-se o
Miniexame do Estado Mental (MEEM), composto por
diversas questfes agrupadas em sete categorias, que
avaliam fungdes cognitivas especificas como: orientagdo
para tempo e local, registro de trés palavras, atengdo
e calculo, lembranga das trés palavras, linguagem e
capacidade construtiva visual®®. A identificacdo de
sintomas psiquiatricos foi aferida por meio do Self Reported
Questionnaire (SRQ), ja validado no Brasil?. O SRQ-20
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detecta a morbidade psiquiatrica na populacdo geral. As
20 questdes componentes da escala foram desenhadas
para abordar sintomas emocionais e fisicos, associados a
quadros psiquiatricos.

Quanto a avaliagdo da sobrecarga, adotou-se a CBS
por medir o impacto subjetivo de doenga em cuidadores,
com coeficiente de reprodutibilidade interobservadores e
intraobservadores de 0,92 e 0,87, respectivamente®.

A CBS é composta por 22 questdes, agrupadas em
cinco dimensdes (tensdo geral, isolamento, decepcdo,
envolvimento emocional e ambiente). As questdes
podem ser atribuidas respostas de 1 a 4, sendo: 1 -
de modo algum; 2 -- raramente; 3 - algumas vezes e
4 - frequentemente. Para a medida da sobrecarga dos
cuidadores, o escore total é obtido pela média aritmética
dos valores equivalentes as respostas das 22 questdes, e
o escore individual é obtido a partir da média aritmética
dos valores equivalentes as respostas das questGes
especificas de cada dimensdo. Ndo ha ponto de corte para
classificar a sobrecarga®®.

Para identificar os principais modificadores da rotina
diadria dos cuidadores, utilizaram-se parcialmente itens de
uma escala de sobrecarga para familiares de pacientes
psiquiatricos"®, e as caracteristicas definidoras do
diagndstico de enfermagem tensdo do papel do cuidador,
da NANDA-International (NANDA-I)(®),

O instrumento construido foi submetido a apreciacdo
de trés juizes, especialistas no cuidado aos pacientes,
apds AVC, ou que trabalhavam com a tematica cuidadores
de pacientes dependentes, em novembro de 2009, para
avaliar a aparéncia e se o constructo respondia a questdo
de pesquisa. Todas as sugestdes propostas foram adotadas
e contribuiram para o refinamento dos instrumentos de
coleta de dados.
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Os dados foram coletados por enfermeiros e
graduandos do ultimo semestre de enfermagem, que
receberam treinamento prévio, abordando o conteldo
tedrico da pesquisa e a aplicacdo do instrumento, o qual
foi submetido a teste-piloto com quatro cuidadores,
excluidos do estudo. Os resultados foram compilados
numa planilha Excel 8.0, processados e analisados com
auxilio do software Statistical Package for Social Sciences
(SPSS), versdao 15.0. Para todos os testes, o nivel de
significancia adotado foi de 5% (p<0,05).

Procedeu-se a andlise mediante abordagem estatistica
descritiva, com distribuicdo das frequéncias absolutas
e relativas para as varidveis categoricas, e calculo de
médias e de desvio-padrdo para as varidveis continuas.
Para verificacdo da normalidade dos dados utilizaram-se
o teste de Shapiro-Wilk e o teste de Kolmogorov-Smirnov.
Com base nos resultados desses testes, aplicou-se o teste
t ou de Mann-Whitney para verificagdo de diferenca de
média/mediana entre dois grupos, e entre trés ou mais
grupos usou-se o teste de Kruskal-Wallis. O coeficiente
de correlacdo de Spearman foi calculado para medir a
correlagdo entre as variaveis numéricas.

Atenderam-se os principios éticos da pesquisa com
seres humanos, em consonéancia com a Resolugdo 196/96,
do Conselho Nacional de Salde, com aprovacdo do estudo
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
do Ceara, sob Protocolo n°310/09.

Resultados

Participaram do estudo 61 cuidadores de pacientes,
apos AVC, acompanhados pelo PAD de hospitais terciarios
de Fortaleza, CE. Na Tabela 1 sdo apresentados os dados
quanto a caracterizagdo sociodemografica dos cuidadores.

Tabela 1 - Dados sociodemograficos dos cuidadores familiares de pacientes, apds AVC. Fortaleza, CE, Brasil, 2010

Variaveis

n

%

Sexo
Feminino
Masculino

Estado civil
Casado
Solteiro
Divorciado
Viavo

Relagéo cuidador/paciente
Filho(a)
Esposo(a)
Neto(a)
Genro/nora
Sobrinho(a)
Vizinho(a)

Mae

57
04

32
20
06
03

31
15
06
03
02
02
02

93,4
06,6

52,5
32,8
09,8
04,9

50,8
24,6
09,8
04,9
03,3
03,3
03,3
(continua...)
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Tabela 1 - continuagédo
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Variaveis %

Trabalha

Nao 50 82,0

Sim 1 18,0
Conta com suporte financeiro externo

Nao 34 55,7

Sim 27 443

Média dp* Mediana P25t P75* Valor p$

Idade (anos) 48,2 14,9 49,0 38,5 61,5 0,808
Escolaridade (anos) 08,8 04,5 11,0 05,0 12,0 0,029
Tempo como cuidador (meses) 49,1 57,8 27,0 05,0 84,0 0,013
Tempo despendido com o paciente (horas) 18,2 06,1 18,0 12,0 24,0 0,000

*desvio-padrdo; tpercentil 25; #percentil 75; §teste de Kolmogorov-Smirnov.

Os cuidadores, na sua maioria, eram do sexo feminino
(93,4%), casados(as) (52,5%) e filhos(as) dos pacientes,
apds AVC (50,8%). A média de idade foi de 48,2 anos
(£12,4), variando de um minimo de 38,5 anos (P25) até
61,5 anos (P75). As variaveis: escolaridade, tempo como
cuidador e tempo despendido com o paciente por dia
apresentaram distribuicdo assimétrica (valor p<0,05). De
acordo com o evidenciado, metade da amostra frequentou
a escola por até 11 anos, cuidava havia 27 meses e se
dedicava 18 horas por dia a atividade de cuidar.

Além disso, quanto a situacdo ocupacional, 82%
deles ndo trabalhavam e, desses, 21 (42,9%) deixaram
de trabalhar para se tornarem cuidadores; 11 (22,4%)
eram donas de casa e 10 (20,4%), aposentados(as),

conforme o relato dos cuidadores.

No que se refere a contar com suporte financeiro
externo, para ajudar a cuidar do paciente apds AVC,
55,7% relataram ndo contar com nenhum tipo de ajuda,
contudo, daqueles que a recebiam, na maioria das vezes,
essa foi citada como proveniente da familia (68%) e de
forma mensal (88%).

Além dos cuidadores familiares principais, 72,1%
dos pacientes possuiam um cuidador secundario para
auxiliar no servico e 26,2% pagavam alguém para auxiliar
no cuidado; 36,1% contavam com cuidador eventual.
Afora cuidar dos problemas dos pacientes, apds AVC,
os cuidadores mencionaram suas proprias doengas. Na
Tabela 2 consta o perfil clinico dos cuidadores.

Tabela 2 - Perfil clinico dos cuidadores de pacientes, apds AVC. Fortaleza, CE, Brasil, 2010

Presente Ausente
Variaveis
n % n %
Hipertensao arterial 17 27,9 44 72,1
Diabetes mellitus 07 11,5 54 88,5
Cardiopatia 01 01,6 60 98,4
Dislipidemia 07 11,5 54 88,5
Osteoporose 06 09,8 55 90,2
Normal Alterado
Variaveis
n % n %

MEEM cuidador 34 55,7 27 443
Classificagdo SRQ-20 34 55,7 27 443

Variaveis Média dp* Mediana P25t P75* Valor p$
Tempo DM (meses) 55,2 52,0 48,0 18,0 096,0 0,554
Tempo HAS (meses) 72,0 72,2 39,0 13,5 120,0 0, 249
Tempo osteoporose (meses) 19,0 21,3 10,0 06,5 033,0 0, 531
Tempo dislipidemia (meses) 37,8 49,3 04,5 12,0 084,0 0,761
SRQ-20 06,9 04,2 06,0 03,5 011,0 0,305
MEEM cuidador 26,0 03,4 27,0 24,0 029,0 0,319

*desvio-padrdo; tpercentil 25; #percentil 75; §teste de Kolmogorov-Smirnov.

No concernente as situagdes clinicas que propiciam
maior risco para o desenvolvimento de doengas, a

hipertensdo arterial foi a doenga mais frequente (27,9%).
E, em 75% dos cuidadores com essa doenca, ela ja se

C
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manifestava ha 120 meses. Outras morbidades como
diabetes mellitus e dislipidemias estiveram presentes em
11,5% dos participantes, respectivamente, enquanto que
a osteoporose foi referida por 9,8% deles. Além dessas
alteragbes, alguns cuidadores mencionaram problemas
como depressdo, distlurbios de circulagdo e da tireoide.
No tocante a varidvel tempo das doencas, todas elas
apresentaram distribuigdo simétrica (valor p>0,05).

Ao se avaliar o estado cognitivo, obteve-se média
de 26,0 pontos (*3,44), e 44,3% apresentaram nivel
cognitivo alterado, segundo a relacdo entre o nivel de

escolaridade e a pontuagdo do MEEM.

De acordo com o SRQ-20, 44,3% manifestaram
algum sofrimento psiquico, cuja média ficou em 6,9 pontos
(£4,2). Como sintomas psiquiatricos presentes em mais
de 50% dos cuidadores constaram: sente-se nervoso,
(63,9%),
tem se sentido triste ultimamente (55,7%). Entretanto,

tenso ou preocupado (73,8%), dorme mal

nenhum cuidador afirmou sentir-se uma pessoa inutil, sem
préstimos. Na Tabela 3 sdo apresentados os resultados
obtidos com aplicagdo da escala de sobrecarga.

Tabela 3 - Escore global e das dimensdes da CBS. Fortaleza, CE, Brasil, 2010

Variaveis Média dp* Mediana P25t P75¢* K-S (Valor p)$
Média CBS 2,3 0,5 2,4 1,9 2,8 0,381
Média tensao geral 2,7 0,8 2,8 2,1 3,5 0,343
Média isolamento 2,7 1,0 3,0 2,0 3,6 0,076
Média decepgao 2,5 0,8 2,6 2,0 3,1 0,874
Média ambiente 2,1 0,6 2,0 1,6 2,6 0,216
Média envolvimento emocional 1,6 0,7 1,3 1,0 2,0 0,002

*desvio-padrdo; tpercentil 25; #percentil 75; §teste de Kolmogorov-Smirnov.

Em relagdo a medida da sobrecarga dos cuidadores
familiares de pacientes, apds AVC, a média geral da CBS
foi 2,3 (£0,5). As dimensGes apresentaram distribuicdo
simétrica (p<0,05), exceto o envolvimento emocional, que
mostrou distribuigdo assimétrica, e metade da populacao
alcancou pontuagdo de 1,3 nesse item. As dimensées

com maiores valores de sobrecarga foram tensdo geral,
isolamento e decepcdo, com média de 2,7, 2,7 e 2,5,
respectivamente. Na Tabela 4 listam-se as principais
modificagdes de vida sentidas pelos cuidadores familiares
de pacientes, apos AVC.

Tabela 4 - ModificacGes na vida dos cuidadores familiares de pacientes, apés AVC. Fortaleza, CE, Brasil, 2010

Modificag6es na vida dos cuidadores n %
Mudancas mais ou menos permanentes na sua rotina diaria 53 86,9
Atividades sociais e de lazer foram alteradas ou perturbadas 49 80,3
Sente esgotamento ou cansaco 48 78,7
A rotina da casa foi alterada ou perturbada 46 75,5
O fato de cuidar de seu familiar impediu de dedicar atencdo e tempo aos outros membros da familia 45 73,8
Houve alguma mudanga no estado emocional apds iniciar o cuidado do paciente 45 73,8
Sente dores no corpo 43 70,5
Atrasou-se ou cancelou algum compromisso 41 67,2
Deixou de aproveitar férias 40 65,6
Sentiu modificacdes no corpo ou na saude apds as atividades como cuidador 40 65,6
Deixou de receber (ou recebe menos) pessoas em casa 30 49,2
Deixou de ter uma relagdo harmoniosa com os outros familiares 29 47,5
Trabalha menos ou abandonou o seu emprego ou teve que trabalhar mais para cobrir os gastos 28 45,9
Perdeu amizades 19 31,1
Sente depresséo 19 31,1
Aposentou-se mais cedo 05 08,2

A modificagdo mais citada pelos cuidadores foi
referente a rotina diaria (86,9%), seguida por alteragdes
nas atividades de lazer (80,3%), esgotamento ou cansago

www.eerp.usp.br/rlae

(78,7%), problemas em relagdo a rotina da casa (75,5%)
e impedimento para dedicar atengdo e tempo aos outros
membros da familia (73,8%).
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Dentre as mudangas na rotina diaria, 70,5%
mencionaram a falta de tempo livre para assistir TV, ler,
visitar amigos ou parentes; 65,6% disseram ndo ter tempo
livre para ir ao banco, fazer compras ou ir ao médico;
57,4% ndo conseguiam realizar os afazeres domésticos;
50,9% nao tinham tempo para se alimentar e 36,1%
diziam faltar tempo livre para tomar banho.

O relato de ter percebido alguma modificagdo no
estado emocional, apos iniciar o cuidado do paciente,
foi apresentado por 73,8% dos cuidadores. E, ainda;

Tela 7

sentir dores no corpo foi referido por 70,5%. Dentre eles,
69,8% afirmaram que a dor iniciou-se apds a instalagao
da dependéncia do paciente e 83,7% disseram que a dor
permanecia apds a realizacdo das atividades. Quanto a
localizagdo da dor, os locais mais citados foram a coluna
(30,2%) e coluna e pernas (20,9%). A seguir, na Tabela
5, expbem-se as estatisticas de correlacdo entre as
caracteristicas dos cuidadores com a média da escala de
sobrecarga.

Tabela 5 - Distribuicdo das estatisticas de associacdo e correlagdo entre as caracteristicas do cuidador de paciente, apds

AVC, e média da Caregiver Burden Scale. Fortaleza, CE, Brasil, 2010

Variaveis Média dp Valor p (teste T)
HAS
Sim 2,3 0,6 0,871
Néo 2,3 0,5
Cuida de outra pessoa
Sim 2,4 0,7 0,579
Nao 2,3 0,5
Classificagdo MEEM cuidador
Normal 2,4 0,5 0,444
Alterado 2,3 0,6
Variaveis Média dos postos Valor p (teste de Mann-Whitney)
Sexo
Masculino 26,5 0,600
Feminino 31,3
Situagao marital
Com companheiro 26,4 0,058
Sem companheiro 35,0
Trabalha
Sim 25,7 0,277
Nao 32,1
A familia recebe alguma ajuda
Sim 29,5 0,576
Nao 32,1
DM
Sim 25,0 0,342
Néo 31,7
Osteoporose
Sim 36,4 0,431
Nao 30,4
Dislipidemia
Sim 26,2 0,448
Néo 31,6
Sentiu modificagdes no corpo ou na saude apds as
atividades como cuidador
Sim 35,1 0,005
Nao 21,9
Variaveis R Valor p (teste de Spearman)
Idade do cuidador 0,220 0,089
Escolaridade -0,037 0,779
Tempo como cuidador 0,202 0,118
Tempo despendido com o paciente 0,201 0,121
SRQ-20 0,586 0,000
MEEM -0,014 0,912
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Houve correlagdo positiva entre a média da SRQ-
20 de disturbios psicoemocionais do cuidador e a média
da CBS (p=0,000). Ao se comparar a média dos postos
do item sentiu modificacdes no corpo ou na saude apos
as atividades como cuidador, com a média da CBS,
segundo se observou, aqueles cuidadores que relataram
alguma mudanga tinham maiores valores de sobrecarga
(p=0,005).

Discussao

Quanto aos dados sociodemograficos, observa-se
predominancia das mulheres como responsaveis pelo
cuidado (93,4%),
destaca o papel da mulher como cuidadora, principalmente

corroborando estudo anterior que

no ambito familiar®”. Foi significativa também a
quantidade de filhos (50,8%) como cuidadores familiares
principais. Nesse aspecto, o sentimento de retribuicdo
pode estar presente, principalmente nas mulheres que,
em sua maioria, sao mais emotivas.

O estado civil do cuidador também requer atencgéo,
pois 0s coOnjuges acabam vivenciando 0s mesmos
problemas dos pacientes, como mudangas no estilo de
vida, frustracdo, perda da independéncia, da confianca
e sentimentos de inutilidade e soliddo®®. A maioria dos
cuidadores era casada (52,5%), o que pode ser um
fator positivo, quando constitui apoio para as atividades
desenvolvidas, ou negativo, quando gera sobrecarga ao
cuidador pelo acimulo de papéis.

Outro problema refere-se as dificuldades financeiras,
relatado por 59% dos entrevistados. Parte dos cuidadores
familiares tem problemas com o emprego, chegando a
abandona-lo, ou reduzem a jornada de trabalho, a fim
de dedicar mais tempo ao individuo, apos AVCU®, No
presente estudo, a maioria dos cuidadores ndo possuia
atividade remunerada (82%) fora do domicilio, nem
recebia suporte financeiro externo (34%); em 42,9% dos
casos, o cuidador deixou de trabalhar para dedicar tempo
integral ao paciente, apds AVC.

Os cuidadores necessitam adaptar-se a nova rotina
de cuidados de forma inesperada e intensa, enfrentando
dificuldades econOmicas e estruturais, necessitando de
apoio?, Essa rede de apoio social formal e informal
deve ser constituida por instituicdes, servigos oficiais
publicos ou privados, redes de amigos ou voluntarios, que
atuam como facilitadores para o controle de situagdes
problematicas®?.

De forma geral, o cuidador familiar de individuo,
apds AVC, vivencia mudangas significativas no seu estilo
de vida que reduzem, modificam e geram insatisfagdes
isolamento.

em sua vida, levando a sentimentos de

Entre os principais fatores limitantes de sua vida social
estdo: sobrecarga de atividades, perda do companheiro
em atividades sociais, distlirbios comportamentais do
paciente. apds AVC, mudancga no relacionamento familiar
e no circulo de amizades, relutédncia por suporte e
isolamento pela nova vizinhanga®®,

Encontra-se consenso na literatura quanto a distingdo
entre sobrecarga objetiva e subjetiva. A primeira refere-
se aos acontecimentos percebidos pelos cuidadores,
relacionados ao desempenho do seu papel, enquanto que
a segunda refere-se aos sentimentos e atitudes inerentes
ao processo de cuidar®®, A sobrecarga também pode ser
observada no ambito fisico, emocional e social. No presente
estudo, os niveis de sobrecarga estavam elevados, e
destacaram-se as categorias tensdo geral, isolamento e
decepgdo. Estudo realizado com cuidadores de pacientes,
apos AVC, em Cartagena, Coldmbia, encontrou que o bem-
estar fisico € o mais prejudicado, sendo a fadiga muscular
e alteragdes para dormir os aspectos mais afetados nos
cuidadores®b.,

Percebe-se que a falta de tempo para lazer, amigos
e coisas comuns do dia a dia, a sensagdo de prisdo, a
dedicagao exclusiva, em alguns casos, sem poder alternar
os cuidados com alguém, e o cansaco fisico pela sobrecarga
de atividades sdo fatos comumente observados na rotina
de pessoas que cuidam de pacientes, apds AVC,e essas
situacdes geram conflitos familiares, de soliddo e exclusao
social dos cuidadores®.

Foi investigada a sobrecarga psicoldégica ou
emocional, que nem sempre é expressa espontaneamente
pelos cuidadores. Estudo constatou que os cuidadores de
idosos estdo em maior risco de morbidade psiquiatrica e
fisica se comparados a populagdo geral'”), Essa situagdo é
agravada pela existéncia de outra condicdo incapacitante
como o AVC.

Outro problema foi mencionado - 44,3% apresentaram
alteragdo no seu estado cognitivo e/ou algum sofrimento
psiquico. O fato de estar deprimido pode fazer com que o
cuidador tenha mais dificuldade de reinserir o paciente na
sociedade(??,

Ante essa realidade, os cuidadores constituem um
grupo carente social e economicamente, com pouca oferta
de dreas de lazer e cultura, com baixo nivel de escolaridade,
acometidos por doengas crénicas, e que contam quase
exclusivamente com a rede de apoio informal familiar. Essa
sobrecarga pode acarretar problemas fisicos, psicoldgicos,
emocionais, sociais e financeiros, com reflexos no bem-
estar do doente e do cuidador.

A hipdtese, segundo a qual os cuidadores estdo sob
maior risco para o desenvolvimento de varios problemas
de salde, como altos niveis de depressdo, ansiedade e
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queixas fisicas, foi confirmada neste estudo, pois os
distUrbios psicoemocionais medidos pelo SRQ-20 foram
encontrados em 44,3% dos cuidadores de pacientes,
apos AVC. Portanto, acima da taxa de 22,7%, taxa essa
encontrada em estudo populacional de pessoas normais,
residentes em Pelotas(?®, e acima de cuidadores de idosos
dependentes, em que a taxa foi de 32,2%@%.

Em trabalho anterior(?®, assim como no presente
estudo, ndo se identificou nenhuma associagdo da idade
e sexo do cuidador com a presenca de sobrecarga.
Houve, porém, associagdo entre a presenca de sintomas
psiquiatricos e o aumento da sobrecarga.

A funcdo de prevenir perdas e agravos a saude
devera abranger, igualmente, a figura do cuidador.
Assim, devem ser desenvolvidos programas destinados
a prevenir a sobrecarga e o impacto emocional negativo
que podem afetar sua salde e sua qualidade de vida. O
enfermeiro deve possuir papel ativo no desenvolvimento
dessas atividades.

O presente estudo limitou-se pelo seu desenho
metodoldgico, o qual ndo incluiu um acompanhamento
das atividades desempenhadas pelos cuidadores, e por
esses estarem dentro do PAD, o que ndo corresponde a
realidade da maioria dos pacientes, apds AVC.

Conclusao

O AVC pode trazer graves repercussdes para o
paciente, sua familia e a sociedade. Entender a conjuntura
do cuidado, mediante andlise da sobrecarga de trabalho,
e do conhecimento da situagdo biopsicossocial, fornecera
subsidios para a atuacgdo do enfermeiro, para reduzir a
carga gerada nos cuidadores familiares. Destaca-se,
também, a importancia de se conhecer as principais
dificuldades enfrentadas por esses individuos para
que novas politicas sejam tracadas para atender essa

populagao.
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