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1. INTRODUCAO

A atencdo domiciliar aponta ao potencial de se concretizar como uma
modalidade de substituicdo do cuidado, envolvendo todo o contexto domiciliar do
individuo, possibilitando a producdo de um cuidado mais humanizado e menos
técnico quando comparado a situacdo nosocomial. Nao se trata de uma
desospitalizacdo prematura, mas de proporcionar uma situacao mais confortavel e
favoravel a morte deste usuario (NETO; MALIK, 2007). Sendo esse cuidado ao
paciente com condi¢gdes crénicas ou em situacdo de terminalidade realizado no
domicilio, faz-se necessario a presenca de alguém que realize o cuidado e, com
iSS0, surja esse sujeito que ira executar tal acédo: o cuidador.

Os cuidadores familiares, como sugere a nomenclatura, sdo pessoas da
familia escolhidas para a funcdo de cuidar de um dos membros da mesma que
esteja passando por situacdo de enfermidade. Esse geralmente é escolhido pelo
grau de parentesco, proximidade fisica e por conta do vinculo com o paciente
(MENDES, 1995). O cuidador, neste caso informal, ndo recebe remuneracéo e
torna-se responsavel pela rotina do familiar, atentando para sua alimentacéo,
higiene pessoal, medicacao, entre outros cuidados (BRASIL, 1999).

Em grande parte das vezes, o familiar € destinado a fungcédo de cuidador
sem o devido preparo e condi¢cdes para realizar o cuidado, com escassez de
informagdes e recursos. Assim, 0 executa a0 mesmo tempo em que ocorrem
desgastes fisicos e mentais decorrentes desse despreparo frente a sobrecarga de
responsabilidades (FALLER et al., 2012). Trabalhos como o de OLIVEIRA et al.
(2012) trazem discursos desses cuidadores comprovando o cuidar do préximo em
detrimento do autocuidado, onde os mesmos deixam de lado carreira, lazer e até
mesmo sua propria saude.

Relacionado a isso, temos, dentre os Diagnodsticos de Enfermagem (DE) da
NANDA (NANDA, 2013), o de “Tensdo do Papel de Cuidador’ (p. 366),
confirmando em suas caracteristicas definidoras o que foi dito acima: o cuidador
pode ter por vezes sentimentos de apreensao e preocupacao, acarretando falta
de tempo para o autocuidado, carreira e lazer, que podem ocasionar conflitos
familiares, problemas de salude pessoais, entre outros problemas que coloquem
em xeque tanto a qualidade de sua funcdo quanto a de sua vida.

Frente a essas situagbes, percebe-se a importancia de adequadas
intervengdes de profissionais. Faz-se necessario prestar atencdo ndo somente no
cuidado ao enfermo, mas também na realidade do cuidador (GARCIA et al.,
2011). A equipe de saude, nesses casos, é considerada um importante apoio para
o responsavel pelo cuidado, pois 0 mesmo acaba por se envolver bastante com o
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enfermo e seus problemas, o que traz uma necessidade de exteriorizacdo de
sentimentos, davidas e anseios com alguém que entenda sua realidade (VIEIRA
et al., 2012).

O projeto de Extensdo “Um olhar sobre o Cuidador Familiar: Quem cuida
merece ser cuidado” traz, dentre seus objetivos, o acompanhamento de
cuidadores familiares no domicilio propiciando um espaco de reflexdo e
discussbes sobre suas experiéncias no ambito. Em um dos encontros propostos
com os cuidadores, hd um video com desenhos do cotidiano dos cuidadores, que
podem ter efeito de produzir reflexdes e narrativas. Segundo LISBOA; PIRES
(2010), a fotografia e os objetos pictéricos sdo importantes pois podem elucidar
perguntas e reflexdes. Fato ainda confirmado por VALE (2014), que estudou a
utilizacdo de filmes para “retirar algo” das pessoas a quem o exibe. Assim,
objetivamos com esse trabalho discutir a utilizacdo de recursos audiovisuais como
estratégia de reflexdo no cuidado domiciliar.

2. METODOLOGIA

No periodo de janeiro a junho de 2015 foram feitos desenhos de grafite em
papel, de autoria de Caroline de Melo Oreste, uma das académicas integrantes
dos projetos de pesquisa “Formas de ser Cuidador em Programas de Atencéo
Domiciliar: praticas que falam de si” e do projeto de extensdo “Um olhar sobre o
Cuidador Familiar: Quem cuida merece ser cuidado”. As imagens foram pensadas
e produzidas a partir de cenas que imaginamos do cuidado sendo realizado no
domicilio e a partir de leituras de artigos sobre cuidadores. Conforme cada
confeccdo, havia a exposicdo dos mesmos ao grupo de estudos sobre cuidadores
familiares e atencao domiciliar, instigando a exposicdo de novas sugestdes para
gue fossem feitas as imagens subsequentes.

Figura 1 Colagem com exemplos de figuras utilizadas

ApoOs a elaboragdo das figuras, um video no formato de slideshow foi
montado, utilizando como musica de fundo versdo instrumental de Viva la Vida,
da banda Coldplay. O objetivo do uso desse video é a producéo de reflexdes nos
cuidadores familiares que realizam o cuidado domiciliar.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A intencdo que se tem é a de mostrar aos cuidadores o video com as
gravuras de modo a instigar a reflexdo acerca do cotidiano para que, a nivel de
extensdo, ocorram explanacdo de enfrentamentos, desafios, acontecimentos, e
ainda trocas de informacgdes e saberes entre académicos e cuidadores familiares.
Acreditamos que esse espaco possa aliviar as angustias dos cuidadores.

No dia 24 de junho de 2015, na apresentacdo do projeto de extensédo e do
video &s equipes de saude do Programa Melhor em Casa, houve a mengéo de
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frases como “Os desenhos falam por si s6, deram vida ao papel”’ e “Desenhos
simples, mas com muito significado”.

Ademais, saindo das concepcdes pessoais e se colocando no lugar do
publico-alvo, também foi dito sobre os cuidadores precisarem desses espagos
“para refletir e falar, pois se sentem muito angustiados e sozinhos”. Comprovando
cientificamente o que se presume, tem-se o trabalho de BAPTISTA et al. (2012)
que traz, em analise de diversas publicacbes sobre esse tema, categorias como
‘o cuidar solitarioc” e “o desgaste biopsicossocial do cuidador” (p. 151),
considerando justamente esses sentimentos. Frente a isso, faz-se necessario
abrir portas para que essas pessoas sintam-se a vontade para expor o que
guardam para si por abrir mdo do pessoal em prol do individuo cuidado.

Nos encontros nos quais utilizamos o video, alguns cuidadores expressaram
ao longo da exposicdo do mesmo, palavras que vinham rapidamente na mente,
como por exemplo: o tempo (Figura 1); o paciente experienciando a doenca
sozinho ou a cama vazia apés a morte do paciente (Figura 1); os obstaculos que
temos que passar, atropelar, pular (Figura 2); entre outros. A maioria dos
cuidadores assistiu 0 video em siléncio, aguardando os desenhos impressos que
disponibilizamos para fazer analise um a um, ou dos que mais chamaram a
atencdo. As ilustraces representam o cotidiano dos cuidadores, e eles trouxeram
relatos do tempo (Figura 1) e do medicamento (Figura 2), que muitas vezes
cuidam os horarios, mas também avaliam a necessidade de uso do medicamento.
A poltrona (Figura 2) eles associam com a do paciente, dizendo que muitas vezes
torna-se o0 Unico trajeto dele: da cama para a poltrona e vice versa. Outras
disseram sentir-se tristes ao ver o quarto vazio ou a poltrona vazia, pois é como
pensam o futuro, 0s espacos vazios antes ocupados pelo ente querido.

Figura 2 Colagem com exemplos de figuras utilizadas

O desenho do paraquedas (figura 2) foi analisado por uma Unica cuidadora,
que disse estar em um voo cego, sem chdo desde a doenca do marido. O
telefone (figura 1) foi associado a comunicagdo com familiares proximos ou
distantes, e também com os servi¢os de salde em caso de alguma intercorréncia.

Conforme a avaliacdo dos cuidadores, o espaco propiciado para reflexao
tem ajudado a aliviar suas tens@es, pois ha questbes que eles falam apenas para
nos que estamos acompanhando-os via esse projeto de extensao.

4. CONCLUSOES

O trabalho de confeccionar desenhos com a tematica “cuidador familiar”,
muito além de consistir na elaboracdo de uma ferramenta para extensao, fez com
que varias reflexdes também ocorressem dentro do grupo. Com isso, acredita-se
até mesmo em um maior preparo dos académicos para a realizagdo de um
contato de qualidade com os cuidadores. Essa crenca se baseia nas exposicoes
do grupo supracitadas onde, além da atribuicdo de significados as figuras, houve
um reconhecimento da ferramenta como espago de compreensao necessario aos
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individuos alvo do trabalho, abrindo, assim, uma nova porta tanto para
académicos quanto para cuidadores.
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