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1. INTRODUCAO

O envelhecimento da populacéo é notado mundialmente e desde a década
de 1970 no Brasil ocorre diminuicdo das taxas de fertilidade, estando relacionada
ao aumento da expectativa de vida, sendo até 2050 a quinta populacdo mais idosa
do mundo. As doencas crbénicas nao transmissiveis (DCNT) sédo decorréncia desse
processo, agravada pela diminuigéo da capacidade funcional dos idosos, causando
dependéncia da assisténcia de um cuidador. Observa-se, assim, que a demanda
por cuidadores devera aumentar na préxima década em torno de 50% (PEDREIRA
et al., 2018).

O cuidador familiar é definido como um cbénjuge, companheiro ou outro
membro da familia que ndo é remunerado, mas é responsavel pelo apoio fisico,
emocional e/ou financeiro de outra pessoa que nao pode cuidar de si devido a
doenca, lesédo ou incapacidade (THE NATIONAL ALLIANCE FOR CAREGIVING,
2019). Tal papel é também mencionado na Atencdo Domiciliar (AD) proposta pelo
Ministério da Saude Brasileiro, a qual consiste em um modelo de cuidado que
otimiza leitos hospitalares, especialmente para doentes cronicos (BRASIL, 2016).

Com o aumento das DCNT e dos agravos nao transmissiveis, que sao
problemas de saude que podem causar incapacidades e limitacées que requerem
tratamento continuo, os cuidadores se tornam necessarios, ja que o familiar doente,
devido as complicacbes clinicas e estado de saude, precisa ser cuidado
(MACHADO; DAHDAH; KEBBE, 2018).

Objetiva-se com este trabalho decrever o perfil sociodemografico e clinico
de cuidadores familiares de pacientes vinculados a um Programa de Atencéo
Domiciliar.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um recorte da dissertacdo de mestrado intitulada de “Efeito da
intervengao incitagdo do cuidado de si em cuidadores familiares de pacientes
vinculados a um programa de atencdo domiciliar: ensaio clinico randomizado”,
realizada com cuidadores familiares de pacientes com agravos crénicos vinculados
a um Programa de Atencdo Domiciliar em um municipio do Sul do Brasil, o estudo
foi realizado no ano de 2021. Para compor o estudo foram convidados a participar
18 cuidadores, 9 no grupo intervencao e 9 no grupo controle, seguindo os critérios
de elegibilidade.
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Como critérios de elegibilidade o cuidador deveria ser maior de 18 anos; ser
0 cuidador familiar principal; cuidar de pessoa com agravo cronico, como:
deméncia, acidente vascular cerebral, com comprometimento musculoesquelético,
motor, neurodegenerativo; dedicar-se exclusivamente ao cuidado da pessoa; ser
alfabetizado; falar/compreender o idioma portugués e residir na area urbana de
Pelotas/RS.

O estudo foi submetido de forma online a Plataforma Brasil para a
apreciacdo de um Comité de Etica em Pesquisa (CEP), com aprovacdo sob CAE
0897720.0.0000.5337 e no de parecer 4.479.390. A pesquisa também possui
cadastro no Registro Brasileiro de Ensaios Clinicos (ReBEC).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Na tabela 1, sdo apresentados os dados referentes as caracteristicas
sociodemograficas autodeclaradas relacionadas a idade, sexo, cor, escolaridade,
habitacdo, ocupacdo e renda familiar; informacdes clinicas autodeclaradas
referentes a morbidades e uso de medicamentos.

Tabela 1 - Caracteristicas sociodemograficas e informacdes clinicas dos cuidadores
familiares. Pelotas, 2021.

TODOS  INTERVENCAO CONTROLE

Variavel n (%) n (%) n (%)
Sexo Masculino 2 (11,1) 1(11,1) 1(11,1)
Feminino 16 (88,9) 8 (88,9) 8 (88,9)
Cor Branca 12 (66,7) 6 (66,7) 6 (66,7)
Preta 6 (33,3) 3(33,3) 3(33,3)
de 1 a4 anos 3(16,7) 2 (22,2) 1(11,1)
Escolaridade de 5 a 8 anos 8 (44,4) 6 (66,7) 2(22,2)
de 9 a 12 anos 5 (27,8) 1(11,1) 4 (44,4)
mais de 15 anos 2(111) 0 (0,0) 2(22,2)
. Imével préprio 15 (83,3) 7(77,8) 8 (88,9)
Habitagdo Imével alugado 3(16,7) 2 (22,2) 1(11,1)
Do lar 6 (33,3) 6 (66,7) 0 (0,0)
Auténomo 1(5,6) 0 (0,0) 1(11,1)
= Empregado 3(16,7) 1(11,1) 2 (22,2)
Ocupagéo Desempregado 3(16,7) 1(11,1) 2(22.2)
Aposentado 4 (22,2) 1(11,1) 3(33,3)
Estudante 1(5,6) 0 (0,0) 1(11,1)
Até um salario minimo 4 (22,2) 2(22,2) 2(22,2)
Um a dois salarios minimos 9 (50,0) 5 (55,6) 4 (44,4)
Renda Familiar Dois a trés salarios minimos 2(11,1) 0(0,0) 2 (22,2)
Acima de trés salarios 2(111) 1(11,1) 1(11,1)
Sem renda 1(5,6) 1(11,1) 0 (0,0)
Morbidade Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) 10 (35,7) 4 (26,7) 6 (46,2)
autodeclarada* Outras 12 (42,9) 8 (53,3) 4 (30,8)
Nenhuma 6 (21,4) 3(20,0) 3(23,1)
. . Sim 10 (55,6) 5 (55,6) 5 (55,6)
Uso de Medicacao 8 (44,4) 4 (44,4) 4 (44,4)
Variavel Média + DP Média + DP Média + DP
Idade** 48,4 £13,8 49,8 +12,2 47,9 +£15,9

*Alguns cuidadores declararam apresentar mais de uma comorbidade;
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**Média = DP;

***Qutras: Ansiedade; Hipotireoidismo; Hipercolesterolemia; Insuficiéncia Cardiaca; Bronquite Asmatica;
Cancer; HIV.

Fonte: Dados da pesquisa.

Observou-se predominancia do sexo feminino, com 88,9%, 66, 7% de cor
branca e 44,4% com escolaridade de 5 a 8 anos. Quanto as morbidades
declaradas, 42,9% declararam outras comorbidades n&o listadas e 55,6% dos
cuidadores relataram necessidade de utilizar um ou mais medicamentos
diariamente. Os resultados indicaram que os cuidadores familiares incluidos neste
estudo, em relacdo as caracteristicas sociodemograficas, eram 88,9% do sexo
feminino.

Em outros estudos a prevaléncia de cuidadores foi do sexo feminino com
84% no estudo clinico randomizado de Moskowitz et al. (2019), 75% no estudo
randomizado de Cheng, Chair e Chau (2018), 75% no estudo experimental de
Figueirdo et al. (2018) e 67,6% no estudo transversal de Anjos et al. (2018).

Em relacédo a cor 66,7% se declararam brancos, da mesma forma, outros
estudos clinicos randomizados realizados com cuidadores familiares
demonstraram que 88% se declaravam brancos (MOSKOWITZ et al., 2019).

Quanto a escolaridade 44,4% estudaram de 5 a 8 anos, no estudo de Cheng,
Chair e Chau (2018) 71,6% estudaram menos de 12 anos, sendo 0 que mais se
assemelha aos resultados encontrados neste estudo. Em contrapartida no estudo
transversal de Coppetti et al. (2018) 49,2% estudaram 9 anos ou mais e no estudo
de Moskowitz et al. (2019) 25% concluiram o0 ensino superior.

Sobre a habitacdo, neste estudo destaca-se que 83,3% dos cuidadores
familiares possuem imovel proprio. Com relagdo a ocupacao o estudo demonstrou
gue 33% sao do lar, contudo em outros estudos os dados relativos a ocupa¢ao sao
descritos como ter ou ndo ocupacgao, no estudo de Anjos et al. (2018) 78,9% dos
cuidadores estavam desempregados e no estudo de Cheng, Chair e Chau (2018)
54,7% estavam desempregados. Quanto aos valores referentes a renda familiar o
estudo indicou que 50% dos cuidadores recebem de um a dois salarios minimos,
no entando o estudo de Figueiredo et al. (2018) demonstrou renda mensal dos
cuidadores é de 5,8 salarios minimos e no estudo de Leite et al. (2017) a renda
mensal variou de R$ 800,00 reais a 3.000,00 reais.

As morbidades autodeclaradas pelos cuidadores familiares neste estudo
foram de 42,9% relacionadas a outros tipos, como: Ansiedade; Hipotireoidismo;
Hipercolesterolemia; Insufiéncia Cardiaca; Bronquite Asmatica; Cancer e Virus da
Imunodeficiéncia Humana, como também 55,6% relataram a necessidade de uso
de medicacao diaria. Em contraposicao no estudo de Anjos et al., (2018) 59,1% dos
cuidadores relataram possuir problemas de coluna e 46,5% faziam uso de
medicacfes diarias. JA no estudo de Leite et al., (2017) 46,7% apresentavam
Hipertenséo Arterial Sistémica e 77% usavam de um a cinco medicamentos diarios.

Acerca da idade dos cuidadores familiares 48,4 anos com desvio padrao de
13,8 anos. O cuidador mais jovem apresentou idade de 20 anos e o mais velho,
idade de 68 anos. Entretando encontrou-se em outros estudos cuidadores mais
velhos, com a média de idade de 79,5 anos com desvio padrdo de 10,6 anos
(ANJOS et al., 2018). E em outro estudo 32,6% dos cuidadores estavam na faixa
de etaria de 48 a 57 anos (LEITE et al., 2017).

4. CONCLUSOES
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Este estudo proporcionou identificar o perfil dos cuidadores familiares
atendidos na atencdo domiciliar, com prevaléncia de mulheres, de meia-idade, com
baixa escolaridade e comorbidades que necessitam de medicamentos para a rotina
diaria.
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