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QUALIDADE DE VIDA DE CUIDADORES DE IDOSOS

Gabriel Azevedo de Freitas!, Karoline Eulimares da Cruz Batalha?, Nelimar
Ribeiro de Castro?

Resumo: O objetivo desse estudo foi verificar se existe diferenga entre a qualidade
de vida dos cuidadores de idosos com doenga de Alzheimer e cuidadores de
idosos sem a doenga. Participaram da pesquisa 50 cuidadores, entre familiares e
profissionais da satide, de ambos os sexos, com idade variando de 24 a 62 anos.
A coleta de dados foi realizada em trés municipios da Zona da Mata do Estado
de Minas. Os instrumentos foram aplicados de forma individual. Diante dos
resultados foi verificado que ndo houve diferenca na qualidade de vida entre os
cuidadores de Idosos com Alzheimer e outras enfermidades.
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Abstract: The objective of this study was to determine whether there are differences
between the quality of life of caregivers of patients with Alzheimer’s disease and
caregivers of patients without the disease. Participants were 50 caregivers, including
family members and health professionals, of both sexes, aged 24-62 years. Data
collection was performed in three municipalities of the Mining State Forest Zone.
The instruments were applied individually. Based on the results it was found that
there was no difference in quality of life among caregivers of elderly with Alzheimer’s
and other diseases.
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Introdugao

O processo de envelhecimento populacional no Brasil vem sendo
marcado pelo aumento do numero de idosos. Estima-se em mais de 21
milhées o nimero de pessoas acima de 60 anos no pais. Dias (2007) relata que
envelhecer é um processo multifatorial e subjetivo, ou seja, cada individuo tem
sua maneira propria de envelhecer. Sendo assim o processo de envelhecimento
¢ um conjunto de fatores que vai além do fato de ter mais de 60 anos, deve-se
levar em considera¢ao também as condigdes bioldgicas, que esta intimamente
relacionada com aidade cronolégica, traduzindo-se por um declinio harménico
de todo conjunto organico, tornando-se mais acelerado quanto maior a idade;
as condi¢des sociais variam de acordo com o momento histérico e cultural;
as condigdes econdmicas sdo marcadas pela aposentadoria; a intelectual é
quando suas faculdades cognitivas comegam a falhar, apresentando problemas
de memoria, aten¢ao, orienta¢do e concentragio; e a funcional é quando ha
perda da independéncia e autonomia, precisando de ajuda para desempenhar
suas atividades bdsicas do dia-a-dia (PASCHOAL, 1996; MAZO, et al., 2007
apoud DIAS, 2007).

No cendrio brasileiro, cerca de 85% dos idosos possuem pelo menos
uma doenga cronica e 10% destes apresentam comorbidades. Dentre as
DCNTs que acometem as pessoas na fase do envelhecimento, as deméncias
se destacam por terem caracteristicas que nao afetam apenas o individuo
doente, mas se estendem a toda estrutura familiar e a sociedade, causando
nelas um grande impacto psicossocial e econémico. As sindromes demenciais
se caracterizam pelo declinio das fungdes intelectuais, comprometendo a
memoria, a linguagem, a personalidade, a percep¢ao, a atengao e o raciocinio,
e consequentemente, interferindo nas atividades da vida didria da pessoa e nos
seus relacionamentos sociais (MATOS, 2012).

Dados epidemiologicos indicam que mais de 24 milhdes de pessoas
sofrem de alguma deméncia no mundo e que esta estimativa pode ultrapassar
80 milhdes em 2040. Nesse contexto, a Doenga de Alzheimer (DA) é o principal
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tipo de deméncia em grupos etarios mais avanc¢ados, sendo responsavel por 50
a 70% do numero total de casos e atingindo aproximadamente 5,3 milhdes de
pessoas no mundo. Afeta cerca de 5% de individuos com idade superior a 65
anos, 20% daqueles que tém 85 anos e até 47% nos octogenarios (MOONEY,
2010).

Diante desse cenario em que o doente é cada vez mais dependente de
cuidados e sem autonomia para a realizagdo de atividades simples do cotidiano,
faz-se necessario a presen¢a de um cuidador, forjado subjetivamente na medida
em que aparecem as dificuldades cotidianas de uma nova realidade, exigindo
a tomada de decisdes e a incorpora¢io de atividades que passam a ser de sua
inteira responsabilidade.

De acordo com Domingues, Santos, Quintans (2009) quando o
cuidador dedica-se integralmente ao individuo doente, existe uma grande
probabilidade de ocorrer esgotamento fisico e psiquico, pois o trabalho ¢
repetitivo e continuo, podendo afetar a qualidade da assisténcia prestada. No
caso de deméncias, o fator estressante ndo ¢ um evento isolado, mas as multiplas
demandas que resultam da deterioragdo e da dependéncia do doente, as quais
levam o cuidador a uma sobrecarga fisica e emocional nos estagios mais
graves da doenca. Mediante isso, o presente estudo tem por objetivo comparar
a qualidade de vida de um grupo de Cuidadores de idosos acometidos pela
doencga de Alzhaimer com um grupo de cuidadores de idosos sem a doenga.

Material e Métodos

Participantes

Participaram do estudo cuidadores de idosos, entre familiares e
profissionais da saude, foram entrevistados 25 cuidadores de idosos acometidos
comaDoengade Alzheimer e 25 cuidadores deidosos sem a doenga, totalizando
50 entrevistados, com idade variando de 24 a 62 anos (M= 42,76, DP=10,512).
Em relacdo ao sexo 46 participantes eram do sexo feminino (92,0%) e 4 do
sexo masculino (8,0%). Em relagdo a escolaridade, 32 cuidadores possuem
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Ensino Médio Completo (64,0%), 6 Ensino Médio Incompleto (12,0%), 2
Fundamental Completo (4%), 1 Fundamental Incompleto (2,0%), 5 Superior
Completo (10,0%), 3 Superior Incompleto (6,0%), 1 Técnica (2,0%).

Instrumento

Questionario de caracterizagdo, utilizado para registro e coletar
informagdes do perfil dos cuidadores, como o nome, data de nascimento, RG,
local de nascimento, escolaridade, profissao, ha quanto tempo acompanha o
idoso, qual a idade do idoso, quantas horas de trabalho, se dorme no trabalho
e quantas vezes por semana. Para avaliar a saide e qualidade de vida dos
cuidadores foi utilizado o Questionario WHOQOL. O médulo WHOQOL ¢
um questionario avaliando sobre como vocé se sente a respeito de sua qualidade
de vida, satide e outras areas de sua vida. E constituido de 26 perguntas (sendo
a pergunta numero 1 e 2 sobre a qualidade de vida geral), as respostas seguem
uma escala de Likert (de 1 a 5, quanto maior a pontuagdo melhor a qualidade
de vida). Fora as duas questdes (1 e 2), o instrumento tem 24 facetas as quais
compdem 4 dominios que sdo: Fisico, Psicologico, Relagdes Sociais e Meio
Ambiente.

Procedimento

Inicialmente o projeto foi apresentado ao Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos da Univigosa (no 177/2015-1I ), apds aprovagao a aplicagdo
ocorreu individualmente em local com condigdes ambientais apropriadas,
tendo sido os participantes informados dos objetivos e procedimentos de
aplicagao, bem como de seus direitos como voluntario, conforme o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que foi devidamente assinado por

€SSeS.
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Resultados e Discussiao

Para analise dos dados obtidos, primeiramente calcularam-se as
estatisticas descritivas do WHOQOL, e posteriormente foi realizada uma
correlagdo entre cuidadores de idosos com Azheimer e idosos com outras
enfermidades. Para avaliar a qualidade de vida, a pontua¢ao do WHOQOL é
estabelecida de 1 a 5, em que 1-2 é conceituado que a pessoa tem uma baixa
qualidade de vida, 3 é considerado uma qualidade de vida moderada e 4-5
indicam uma boa qualidade de vida. Assim, quanto as estatisticas descritivas,
no WHOQOL para avaliacdo da qualidade de vida.

No dominio fisico os Cuidadores de Idosos com Alzheimer tiveram
média24,32% (DP=2,23%),eo0s CuidadoresdeIdososcom OutrasEnfermidades
23,88% (DP=2,35%), mas nao sendo encontrada significdncia estatistica (t=
0,679, df=47,86), ou seja, ndo houve diferenca significativa nessa faceta. No
dominio psicolégico os Cuidadores de Idosos com Alzheimer tiveram média
21,68% (DP=2,73), e os Cuidadores de Idosos com Outras Enfermidades
22,32% (DP=2,59%), ndo sendo encontrada nenhuma significincia estatistica
(t= -0,849, df=47,86). No dominio relagdes sociais, os Cuidadores de Idosos
com Alzheimer tiveram média 11,72% (DP=1,67), e os Cuidadores de Idosos
com QOutras Enfermidades 11,96 (DP=1,81), ndo sendo encontrada nenhuma
significdncia estatistica (t= -0,487, df=47,68). No dominio meio ambiente os
Cuidadores de Idosos com Alzheimer tiveram média 28,36% (DP=3,75%), e
os Cuidadores de Idosos com Outras Enfermidades 28,80% (DP=3,13%), mas
ndo sendo encontrada significancia estatistica (t= -0,450, df=46,53).

Tabela 1. Teste t de Student dos componentes do WHOQOL em razao
do tipo de enfermidade do idoso.
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N | Média | DP | t df p
Alzheimer 25 24,32 2,23
Fisico
Enfg?rtirgzldes 25 23,88 2,35 e 020
Psico. Alzheimer 25 | 21,68 | 2,73
logico Outras 25 | 2230 | 259 | 80| 4787 | 040
Enfermidades ’ ’

Alzheimer 25 11,72 1,67

Social 049 | 4769 | 062
Outras 25 | 11,96 | 1,81

Enfermidades
A Alzheimer 25 | 28,36 | 3,75
m_
biental Out.ras 25 28.80 313 -0,45 | 46,50 0,65
Enfermidades > ’

Esses dados vao ao encontro com a literatura da drea e corroboram
com a pesquisa, os cuidadores reconhecem que, depois de assumir este papel,
nao tem mais tempo de se cuidarem, de se divertirem, e que estdo sempre
cansados. Estes relatos pdem a tona que o processo do cuidado do idoso
interfere diretamente na vida social do cuidador, que perde seu préprio “ser” e
vive em fungdo do outro, até que um venha a falecer (MENDES, MIRANDA,
BORGES, 2010). Revisando os estudos brasileiros realizados com cuidadores
familiares de idosos, Santos (2003) verificou que em todos eles os cuidadores
familiares se ressentem pela falta de uma rede de suporte mais efetivo nas areas
da saude e social, e carecem de treinamentos e orientagdes especificas para a
realizacdo dos cuidados no ambito domiciliar.

Considerac¢oes Finais

O estudo comparou a saude dos cuidadores de idosos acometidos da
doenga de Alzheimer com cuidadores de idosos com outras enfermidades,
para saber se sua saude e qualidade de vida prejudicadas.

No entanto observou-se que ndo ha diferenca entre a qualidade de
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vida entre eles, podendo concluir que os dois grupos analisados enfrentam as
mesmas dificuldades em praticarem essa ocupacéo.

Ressalta a necessidade de haver mais estudos acerca dos cuidadores,
além de boa formacdo dos profissionais de satide especializados nesta édrea e
implantagao de programas de orientagao e apoio ao cuidador que envolvam a
familia, a comunidade e o estado.
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