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RESUMO

Objetivo: identificar quais as dificuldades e facilidades que o cuidador de idoso
domiciliar enfrenta no cotidiano do trabalho. Metodologia: trata-se de um estudo
qualitativo por meio do método exploratério e descritivo. Esta pesquisa foi desenvolvida
com cuidadores de idosos residente em um municipio de pequeno porte, situado na
regidao Noroeste do interior do Rio Grande do Sul. Estudo foi desenvolvido no primeiro
semestre de 2018. Resultados: os profissionais participantes foram 10 mulheres, com
idade de 20 a 50 anos. O estresse é um dos marcos mais presentes, pelo fato do idoso
requerer muita atencao. Consideragoes Finais: o estudo aponta para a importancia de
um olhar atento e sensivel ao cuidado com o cuidador de idosos, na perspectiva da
humanizacao.

Descritores: Cuidadores; Estresse; Qualidade de vida.

ABSTRACT

Objective: To identify the difficulties and facilities faced by the caregiver of the elderly at
home in their daily work. Methodology: This is a qualitative study through the
exploratory and descriptive method. This research conducted with elderly caregivers
living in a small municipality, located in the northwestern region of the interior of Rio
Grande do Sul. Study conducted in the first semester of 2018. Results: the participating
professionals were 10 women, aged 20 years to 50 years. Stress is one of the most
common milestones, because the elderly require a lot of attention. Final Considerations:
the study points to the importance of a careful and sensitive look to the care of the elderly
caregiver, from the perspective of humanization.

Descriptors: Caregivers; Stress; Quality of life.

INTRODUCAO

O processo de envelhecimento
contempla mudancas progressivas, le-
vando a alteragdes fisioldgicas que ele-
vam o numero de doencas crbnicas e de
fatores que podem expor o idoso a uma
reducdo da sua capacidade funcional,

podendo provocar algum tipo de inca-
pacidade e, em muitos casos, depender
de um cuidador. O envelhecimento po-
pulacional é um fenémeno mundial que
estd relacionado as modificacdes na
estrutura etdria da populacdo, a partir
do declinio da fecundidade e do
aumento no numero de pessoas idosas.
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O ponto de vista que as pessoas tém
acerca do envelhecimento e do cuidado
ao idoso sdo importantes para con-
tribuir com a busca por um enve-
Ihecimento saudavel e bem-sucedido,
bem como melhorar as praticas de cui-
dado'.

Dados divulgados pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) indicam uma tendéncia de
aumento de idosos na populagdo. No
Brasil, em 2030, esta proporgdo seria de
18,6%, e, em 2060, de 33,7%, ou seja, a
cada trés pessoas na populacdo uma
terd ao menos 60 anos de idade. A
média de vida dos homens brasileiros é
de 71,5 anos e das mulheres de 78,5
anos?.

Existem varios fatores que
interferem na qualidade do enve-
lhecimento, dentre eles é o cuidado
recebido pelo idoso. O cuidado pode ser
entendido como o ato de prestar
assisténcia, seja a um cliente, amigo ou
familiar, portador de uma doencga cré6-
nica ou nao, para auxiliar este individuo
alcangar um nivel de independéncia
podendo ocorrer em variados locais, em
hospitais, domicilios, instituicdes, esco-
las, comunidades3.

No Brasil, a atencdo domiciliar
integra, desde agosto de 2011, a Rede
de Urgéncia e Emergéncia sob o titulo
“Programa Melhor em Casa” é atual-
mente regulamentado pela Portaria
GM/MS n? 825 de 25 de Abril de 2016.
No referido programa, a atencdo
domiciliar é considerada uma moda-
lidade de atencdo a saude integrada as
Redes de Atencdo a Saude, com acdes
de prevencao, tratamento de doencas,
reabilitacdo, paliacdo e promocdo a
saude, prestadas em domicilio®.

Quanto mais velhos os idosos se
encontram, maior a probabilidade de
apresentarem vdrios problemas de

saude, que podem interferir na sua
funcionalidade, gerando alta demanda
de assisténcia ao seu cuidador®. Estando
num contexto de dependéncia, o idoso
necessita, de fato, de um cuidador que
possa auxilid-lo a realizar diversas
atividades da vida didria ou mesmo
realiza-las por ele.

Ha duas modalidades de clas-
sificacdo para o cuidador: o informal e o
formal; o primeiro é, geralmente, rea-
lizado por um membro familiar, muitas
das vezes do sexo feminino que se
responsabiliza pelos cuidados do idoso
sem ser remunerado; o cuidador formal
é o profissional contratado e remu-
nerado para exercer suas fungdes em
uma residéncia ou em outros equi-
pamentos de saude®. Dentre as tarefas
do cuidador, destacam-se: o auxilio nas
atividades basicas de vida diaria; o
estimulo a comunicacdo, a realizagao de
exercicios fisicos e lazer; o acom-
panhamento do idoso nas consultas e
exames e o cuidado da medicagao por
via oral’.

Conforme o Manual do Cuida-
dores de Pessoa Idosa®, o cuidador é
aquele que cuida de pessoas idosas em
dependéncia, desenvolvendo a¢bes que
promovam a melhoria de sua qualidade
de vida em relacdo a si, a familia e a
sociedade. Suas acGes fazem interface
principalmente com a saude, a educa-
¢do e a assisténcia social e devem ser
pautadas pela solidariedade, compai-
Xdo, paciéncia e equilibrio emocional.
Cuidar da pessoa idosa de forma
adequada é manter no melhor nivel
possivel, as condi¢des funcionais,
levando em conta que o idoso é capaz
de manter o melhor e maior grau
possivel de sua independéncia e
autonomia no desempenho de suas
atividades no seu cotidiano sem se im-
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portar com suas limitacdes ou doencas
que apresente.

Cuidar de idosos envolve aspec-
tos positivos e negativos. Os positivos
sdo a importancia da manutencdo da
vida do idoso com comportamentos que
expressem amor, carinho e dedicacao,
ou praticas diarias, como alimentacao,
banho e medicacdo, ja, os negativos
apontam para inseguran¢a no cuidar,
inseguranca, estresse, medo, o desgaste
e a sobrecarga de trabalho®.

Como citado logo acima o ato de
cuidar é considerado um fator estressor
e, somado ao carater cronico e sem um
tempo definido para a sua duragdo,
encontra-se associado a repercussoes
negativas do cuidar, provocando
interferéncias na saude fisica e psi-
colégica de quem cuida. O estresse do
cuidador pode afetar negativamente a
vida e o cuidado prestado ao idoso,
evidenciando a relevancia da compre-
ensao de sua qualidade de vida para que
seja possivel o auxilio na melhoria da
salde tanto de quem cuida como de
guem é cuidado, comumente associado
a algo negativo, que ocasiona prejuizos
nas atividades do cuidador e que
interfere no cuidado prestado ao idoso.
E uma reagdo do organismo com
componentes psicoldgicos, fisicos, men-
tais e hormonais que ocorre guando
surge a necessidade de uma adaptacao
grande a um evento ou situacdo de
importancia, ou seja, quando o
individuo precisa emitir uma resposta a
alguma demanda que excede sua
capacidade adaptativa®®.

A sobrecarga gerada sobre os
cuidadores pode levar ao desenvol-
vimento de sintomas psiquidtricos,
fadiga, uso de medicamentos, além de
ter sua propria salde prejudicada, o que
leva a falta de condi¢Bes para cuidar do
idoso, e a reducdo desses sintomas

sentidos pelo cuidador pode ser en-
contrada no apoio emocional, social e
familiar. O cuidador precisa ser cuidado,
para suportar perdas e melhorar seu
trabalho para o outro®'.

O estudo se justifica na medida
em que direciona um olhar para o
cuidador de idoso acometido pelo es-
tresse, assim, pode subsidiar a ela-
boracdo de estratégias que favorecam
acbes educativas para evitar o
adoecimento das pessoas cuidadoras.
Objetivo deste estudo foi identificar
quais as dificuldades e facilidades que o
cuidador de idoso domiciliar enfrenta no
cotidiano do trabalho.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo quali-
tativo por meio do método exploratdrio
e descritivo, desenvolvido com cuida-
dores de idosos residente em um
municipio de pequeno porte, situado na
regido Noroeste do interior do Rio
Grande do Sul durante o primeiro
semestre de 2018.

A coleta de dados foi realizada
por meio da aplicagdo de um ques-
tiondrio com perguntas abertas. Os
dados foram coletados por meio de
entrevistas e foram submetidos a
analise temdtica. Esse tipo de analise se
processa em 3 fases, em primeiro vem a
Leitura compreensiva do material
selecionado, nessa etapa, busca-se, de
um lado, ter uma visdo de conjunto e, de
outro, apreender as particularidades do
material. Pode-se adotar varias clas-
sificacBes para distribuir o material da
pesquisa. Em seguida realizada a
exploracdo do material, nessa fase é de
fundamental importancia ser capaz deir
além das falas e dos fatos ou, em outras
palavras, caminharmos na direcdo do
gue esta explicito para o que é implicito,

Revista Interdisciplinar em Ciéncias da Saude e Bioldgicas, 2019; 3(2)3-12



Assenheimer A, Brum ZP de Brum.

do revelado para o velado, do texto para
o subtexto. E por ultimo vem a ela-
boracdo de sintese interpretativa, nesta
procura-se caminhar na dire¢ao de uma
sintese!?. Para que se tenha éxito nessa
sintese interpretativa devemos princi-
palmente fazer uma articulagao entre os
objetivos do estudo, a base tedrica
adotada e os dados empiricos.

Visando atender aos aspectos
éticos da pesquisa e tendo como base a
resolucdo 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude que dispde sobre as
diretrizes e normas regulamentadoras
de pesquisas envolvendo seres huma-
nos o projeto foi aprovado pelo Comité
de Etica da Universidade Regional
Integrada do Alto Uruguai e das Missdes
— Campus de Santo Angelo CAAE
67266417.0.0000.5354. Aos sujeitos da
pesquisa elaborou-se o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido que
apresentava, esclarecimentos sobre sua
livre participacdo, preservacao do
anonimato e respeito a liberdade do
sujeito em nao participar da pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Os cuidadores participantes da
pesquisa foram dez (10) mulheres, com
idade de 20 a 50 anos. O que é
confirmando em estudo em que
identificou que a maioria dos cuidadores
eram do género feminino®3. Assim, o
papel do cuidado atribuido a mulher
parece ser fruto de uma construgao
histérica e social, em que desde crianca
as meninas sao ensinadas a realizar
tarefas de cuidado, criando sobre elas a
expectativa de que exercam o papel de
cuidadora quando necessario ao longo
de suas vidas. Logo, pode-se designar a
cultura como um elemento norteador
para a escolha de quem assistird ao
idoso em seu processo de envelhe-

cimento'®. H4 uma determinac3o velada
as mulheres para as tarefas de cuidado
com a prole, o lar, os doentes da familia
e os idosos que precisam de cuidados?®®.

Entre as dificuldades encon-
tradas entre os cuidadores participantes
da pesquisa estd a falta de apoio,
principalmente quanto a dificuldade de
conseguir alguma folga. De acordo com
estudos, a auséncia de apoios informal
ou formal faz com que o cuidador fique
mais vulneravel a doencas, a depressao,
a estados emocionais negativos e a
desorganiza¢ao de sua vida pessoal,
gerando impacto negativo tanto para a
familia do cuidador, quanto para o
idoso®®.

Outro aspecto observado no
decorrer da pesquisa foi o cansaco, pois
quanto mais cuidados continuos sao
realizados ao doente, mais o cansago é
demonstrado pelo cuidador devido a
responsabilidade de estar em vigilancia
constante. A sobrecarga do cuidador
mostra que esta pessoa assume uma
responsabilidade além dos seus limites
fisicos e emocionais, motivo pelo qual
necessita ser apoiada, valorizada e
reconhecida pelo trabalho que executa.
O que se pode observar no caso dos
cuidadores entrevistados, uma sobre-
carga de tarefas.

A sobrecarga de ordem pratica,
traduzida pela dependéncia do paci-
ente, gera uma tensdo cotidiana no
cuidador que agrega essas atividades a
outras responsabilidades da vida dia-
rial®. Ao assumirem essa profissdo, os
cuidadores relataram que deixaram de
ter vida social e vida prdpria, ndo tem
tempo de cuidarem de si, ndo tem lazer,
tendo o estresse sempre presente em
suas vidas, muitos apresentando
sintomas de ansiedade, depressao, do-
res, insdnia e doencas cronicas.
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O estresse é um dos marcos mais
presentes, pelo fato do idoso requerer
muita atencdo. Relatos surgiram que
ndo aguentavam mais aquela situacao,
mas estdao trabalhando no local ainda
pela dificuldade em arranjar outro
emprego, pois precisavam do dinheiro
para sustentar sua familia. O estresse
continuo no trabalho pode trazer
consequéncias prejudiciais a saude
mental e fisica do trabalhador, tais
como desenvolvimento de disturbios do
sono, diabetes, hipertensdao, sindrome
de burnout, depressao, uso de subs-
tancias psicoativas, além de queda na
produtividade, insatisfacdo e baixa qua-
lidade de vida no trabalho'’.

A ansiedade e o nervosismo
também tém sido representados nas
falas dos cuidadores, que acaba ocor-
rendo no momento em que o cuidado se
sente impaciente e nervoso em
decorréncia da impossibilidade de rea-
lizar algumas atividades, esse senti-
mento experimentado pelo doente
também afeta o cuidador, ao sentir-se
cansado e sobrecarregado e ao vivenciar
a impaciéncia do paciente, podendo
muitas vezes, acarretar problemas mais
graves, como por exemplo, a depressao.

A ansiedade pode ser definida
como uma prepara¢ao do organismo
para agir diante de estimulos e
contingéncias que ameagam a integri-
dade da sua estrutura. E um sentimento
vago, indescritivel e desagradavel, de
medo e apreensdo, caracterizado por
tensdo ou desconforto, derivado de
antecipacdo do perigo, de algo estra-
nho, desconhecido. Quando a ansie-
dade extrapola os limites da norma-
lidade, surgem os transtornos de
ansiedade, considerados muito comuns,
mas que causam sofrimento e compro-
metimento funcional importante, po-
demdo impedir o adequado dessem-

penho do profissional®. O cuidador
pode apresentar um alto nivel de
ansiedade, tanto pelo sentimento de
sobrecarga quanto por constatar que a
sua estrutura familiar estda sendo
afetada pela modificacdo dos papéis
sociais. Ele é cotidianamente testado
em sua capacidade de discernimento e
adaptacdo a nova realidade, que exige,
além de dedicacdo, responsabilidade e
paciéncia®®.

A alta prevaléncia de depressao
entre os cuidadores de idosos pode
estar associada ao tempo utilizado para
tomar conta de um idoso. Aqueles
cuidadores que atendem aos idosos
durante varios dias do més e por varias
horas no dia, diminuem seu tempo para
visitar amigos, relaxar, fazer atividades
que gostam, e tém maiores chances de
apresentar episddios de depressio?.
Ela é considerada uma das principais
causas de incapacidade em todo o
mundo. Estima-se que 350 milhdes de
pessoas sdao afetadas pela depressao,
sendo mais comum entre mulheres. E
caracterizada por um emaranhado de
sensacOes e alteracbes no compor-
tamento dos individuos, como tristeza,
perda de interesse ou prazer, senti-
mentos de culpa ou baixa autoestima,
disturbios do sono ou do apetite,
cansaco e falta de concentracdo?.

E importante que o cuidador
receba apoio de pessoas da familia do
proprio idoso, mesmo que ocorra nos
momentos de visita, pois a exposi¢do
prolongada a uma situacdo potencial-
mente geradora de estresse contribui
fortemente para o esgotamento do
individuo e seu consequente senti-
mento de sobrecarga gerada pelos
cuidados excessivos. Os familiares pode-
riam ser o pilar para evitar casos que
prejudiqguem a saude dos cuidadores,
poderiam dar algumas folgas, ndo dei-
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xando toda sobrecarga do cuidado para
os profissionais cuidadores, mas nao é
assim que ocorre.

Estudos demonstram que, com o
passar do tempo e com a maior
dependéncia do idoso, as dificuldades
de prestar assisténcia ao outro podem
gerar sentimentos de sobrecarga e
estresse e até contribuir para o
aparecimento de depressdo em
cuidadores, afetando diretamente sua
qualidade de vida®.

A presenca do medo foi outra
questdo relatada pelos profissionais,
gue persistiu nos primeiros dias de
trabalho, pelo medo do desconhecido,
pois alguns ndo tiveram experiéncias
anteriores, ja outros trabalhavam nesta
area a mais tempo. Geralmente os
idosos com idade avang¢ada necessitam
da ajuda da familia, amigos ou vizinhos
para atividades de vida didria pro-
porcionando seguranca da pessoa idosa.
No entanto, aqueles que cuidam nem
sempre estdo preparados para realizar
essas tarefas e lidar com as tensdes e
esforcos decorrentes do cuidar?’. O
cotidiano do cuidado favorece o
surgimento de sentimentos de insa-
tisfacdo por parte do cuidador e a
manifestacdo do seu descontenta-
mento, entre outros motivos, pode
produzir situacdes de conflito entre ele
e 0 idoso?3.

Outro fato importante identi-
ficado nos cuidadores foi o uso de
medicacbes ansioliticas e antidepres-
sivas, pois sentiram mudancas de
comportamento, dificuldades em pegar
no sono, dificuldade em se concentrar
apos ter iniciado com o emprego.
Nessas situacdes deveria ser importante
fazer um acompanhamento psicoldgico,
mas devido a poucas condi¢bes eco-
némicas e horario de trabalho des-

gastante eles acabam ndo procurando
ajuda.

Mesmo com todas as situacdes
os profissionais se sentem importantes
cuidando de um idoso, pois podem fazer
diferenca na vida deles, auxiliando nos
cuidados do dia a dia, atingindo bons
resultados independente dos esforgos
exigidos. Alguns autores tém demons-
trado que existe grande satisfacdo por
parte dos cuidadores de idosos depen-
dentes ao realizar sua fungdo cuida-
dora?*. A satisfacdo no trabalho reflete
como a pessoa se sente em relacdo a seu
emprego de forma geral e a seus
diferentes aspectos ou dimensdes’.

Nas verbalizagbes dos sujeitos
deste estudo, percebemos que os
sujeitos da pesquisa se veem tomados
por um misto de sentimentos que
envolve retribuicdao, amor e satisfacao,
medo, pena, nervoso e impaciéncia, ao
prestar os cuidados aos idosos. Ne-
cessario em algumas situacdes o
preparo do cuidador para que possa
prestar cuidados de qualidade ao idoso
no domicilio, da forma mais eficiente
possivel, evitando quedas, mau jeito no
movimentar e falta de destreza manual
para a realizacdo das tarefas, por mais
simples que elas sejam. Essa neces-
sidade tem sido um dos problemas do
cuidar em domicilio, por ser esta uma
atividade complexa para os profissionais
que recebem e assumem missdes para
as quais ndo foram devidamente pre-
parados!®.

O cuidador de idosos depen-
dentes precisa ser alvo de orientacdo de
como proceder nas situagcdes mais
dificeis, e receber em casa Vvisitas
periddicas de profissionais, como, mé-
dico, enfermeiro, fisioterapia, e outras
modalidades de capacitagdo e supervi-
sdo8. Dessa forma, o profissional enfer-
meiro estd habilitado a integrar a equipe
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multidisciplinar, contribuindo para o
planejamento das acbes de cuidado,
pautadas na educacao em salde, dando
suporte e apoio para a realizacdo dos
cuidados intra e extradomiciliares, ja
qgue reudne conhecimento e experiéncia
necessarios para dedicar atencao
especial aos cuidadores leigos, visando
prepara-los para o cuidado didrio de
idosos, utilizando a enfermagem como
pratica social em que se pode aplicar o
cuidado holistico para o atendimento as
necessidades dos seus clientes?>. Ter
uma ateng¢dao aos cuidadores, enten-
dendo as barreiras fisicas, sociais e
emocionais envolvidas no ato de cuidar
para proporcionar maior qualidade de
vida e menor sobrecarga nos cuidadores
como para quem é cuidado?®.

CONSIDERACOES FINAIS

Analisando todas essas questdes
percebeu-se o qudo arduo é o trabalho
do cuidador de idoso domiciliar,
gerando sobrecarga ligada, muitas ve-
zes, com a falta de tempo do cuidador
com seus afazeres podendo prejudicar
sua saude e diminuir sua qualidade de
vida.

O estudo veio comprovar que ha
necessidade de mudanca relevante e
benéfica a favor do cuidador. Essa
mudanca serd eficaz se forem
desenvolvidas acdes e orientagdes por
parte do profissional da saude. Cuida-
dores sem informacdes adequadas da
enfermidade do paciente, sem acdes
sociais de ajuda e suporte, sem amparo
necessario ndao podera prestar um
atendimento de qualidade ao idoso
dependente.

Devem ser feitas propostas no
sentido de “cuidar do cuidador”, para
que esse possa continuar exercendo a
sua funcdo com um desgaste menor,

melhorando tanto a sua qualidade de
vida quanto a daquele que é cuidado.
Poderiam ser desenvolvidas estratégias
gue possibilitassem a estes atores um
aprendizado que permita uma vivéncia
mais adaptada, como, por exemplo,
espacos vivenciais que possibilitem a
continua ressignificacdo do processo de
cuidar.
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