Tabela I: Sintese dos estudos incluidos na revisdo segundo autor, titulo, tipo de estudo, ano, local de realizacdo, universidade e principais resultados,

Rio Grande do Sul, 2017.

Autor

Storti LB®

Marins
AMF’

Ramos
JLc!

Vieira
CPB"

Gaioli
CCLO"

Seima

Titulo

Relagdo entre sobrecarga do
cuidador familiar e alteragoes
comportamentais e funcionais

do idoso com doenca de
Alzheimer
Alteragdes de comportamento
do idoso com doenca de
Alzheimer e o cuidador
informal: Contribui¢des para a
enfermagem gerontologica

Ritual do cuidar de idosos com
deméncia de Alzheimer:
historia oral de vida de
cuidadores familiares

Sobrecargas do cuidador
familiar de idoso com acidente
vascular cerebral isquémico e o
cuidado clinico de enfermagem

Cuidadores de idosos com
doenca de Alzheimer: variaveis
sociodemogréficas e da saude
associadas a resiliéncia
Relagao/Participagdo no
cuidado entre o cuidador
familiar e o idoso com
Alzheimer

Tipo de
estudo/Ano

Dissertagao

2014

Tese

2012

Dissertagao

2011

Dissertagao

2011

Tese
2010
Dissertagao

2010

Local/
Universidade

Sdo Paulo/
Universidade de
Sdo Paulo

Rio de Janeiro/
Universidade do
Rio de Janeiro

Bahia/
Universidade
Federal da Bahia;
Escola de
enfermagem

Fortaleza/
Universidade
Estadual do Ceara

Sao Paulo/
Escola de
Enfermagem de
Ribeirdo Preto

Parana/
Universidade
Federal do Parana

Principais resultados

Quanto maior a frequéncia e a gravidade dos sintomas
neuropsiquiatricos, alteragdes comportamentais e dependéncia do
idoso maior ¢ a sobrecarga do cuidador.

Os achados indicam um comprometimento das acdes informativas
e educativas de enfermagem ao cuidador no reconhecimento das
acoes/alteragdes de comportamento do idoso com doenca de
Alzheimer.

Percebeu-se o ritual de cuidados executado pelos familiares como
um constructo baseado em diferentes culturas, sendo assim, estes
sdo frutos das culturas e experiéncias de cada cuidador.

A sobrecarga geral esteve entre leve e moderada em 92,3% dos
casos, apresentando associacdes estatisticamente significantes com
um maior grau de incapacidade funcional do idoso e com aspectos

relacionados diretamente a vida do cuidador e ao suporte familiar
recebido.

O cansaco, o esgotamento e o desanimo do cuidador associaram-se
significantemente com alto grau de resiliéncia. O estadiamento da
deméncia do idoso associou-se significantemente com percepgao

do estado emocional e da irritabilidade do cuidador.

A relagdo/participagdo entre o familiar e o idoso com Alzheimer ¢
misteriosa, envolve o amor, a fidelidade e a presencga. Por meio do
amor, o cuidador promete fidelidade e permanece em
relagdo/participacdo presente no cuidado ao idoso com Alzheimer.




Anjos
ACY"

Santos
NMF"

Santos
ISC'®

Pedreira
Lc"

Souza
EBM'®

Santana
RF"

Fonseca
AMZO

Repercussdes do cuidar do
idoso em quimioterapia
oncoldgica na vida do familiar
cuidador

Qualidade de vida e sobrecarga
e estresse do cuidador de idoso
com historico de acidente
vascular encefalico

Relatos orais de idosos com
doenca de Parkinson:
concepgdes sobre a doenga e o
cuidado familiar

Modos de ser do idoso com
sequela de acidente vascular
cerebral: cuidado familiar

Cuidado transdimensional na

consulta de enfermagem com

cuidadora familiar de pessoa
idosa com Alzheimer.

Comunicagao entre cuidadores
principais e idosos com
deméncia: implicagdes para o
cuidado de enfermagem
O cuidado domiciliario ao
idoso com doenca de
Alzheimer: um enfoque ao
cuidador

Tese

2010

Dissertacao

2010

Dissertagao

2009

Tese

2009

Tese

2008

Tese
2007
Dissertagao

2007

Sao Paulo/
Escola de
Enfermagem de
Ribeirdo Preto
Uberaba/
Universidade
Federal do
Triangulo
Mineiro

Bahia/
Universidade
Federal da Bahia;
Escola de
Enfermagem

Bahia/
Universidade
Federal da Bahia;
Escola de
Enfermagem

Santa Catarina/
Universidade
Federal de
Santa Catarina

Rio de Janeiro/
Escola de
Enfermagem
Anna Nery
Rio de Janeiro/
Escola de
Enfermagem
Alfredo Pinto

Todos os cuidadores relataram falta de preparo para os cuidados
especificos ao idoso em quimioterapia domiciliar.

A sobrecarga dos cuidadores obteve um escore de moderada. O
maior escore de sobrecarga e estresse do cuidador foi o preditor de
menor escore para o dominio de qualidade de vida relagdes
sociais.

A doenga foi percebida como degeneracao da saude; produgdo de
dependéncia; limitagdo do viver cotidiano; tratamento;
constrangimento e instabilidade emocional. Os significados do
cuidado familiar foram relatados como: satisfagao e gratidao;
obrigacdo/ reciprocidade; seguranca no ambiente doméstico;
impaciéncia; e, suporte fisico, emocional e financeiro.

Os modos de ser apresentados pelos idosos dependem da sua
temporalidade, influenciada por fatores como: relagdes familiares,
redes de apoio, nivel socio econdmico e educacional, localizagdo e

extensdo do AVC, personalidade entre outros.

Durante esse processo de cuidado, foi possivel que as cuidadoras,
refletissem sobre o seu modo de viver, o que influencia de maneira
significativa no seu viver cotidiano, evidenciadas pelas sensag¢des
de bem-estar, alegria, diminui¢do ou extingdo das dores antes
referidas e, por fim, a possibilidade de construir objetivos para a
sua vida.

A comunicagdo entre cuidadores principais € idosos com deméncia
se da pela intencionalidade expressa através dos sentidos do corpo,
estando influenciado pelas caracteristicas do contexto de vida dos
mesmos.

As atividades realizadas pelo cuidador no ambiente domicilidrio
envolvem higiene corporal, bucal, cuidar dos cabelos,
alimentagdo; acompanhamento e vigilancia; necessidades
fisiologicas, vestuario e comunicagdo. As dificuldades encontradas




Belo Horizonte/

pelo cuidador foram delineadas em trés aspectos: Subjetividades
do cuidar/cuidado; Familia e cuidado; e Higiene Corporal.

Cuidado de satde do idoso, no . ~ Universidade A dedicacao das cuidadoras as tarefas do cuidado influencia
Y . Dissertagdo ! . . .
Rates HF?! domicilio: implicagdes para as Federal diretamente na qualidade de vida, ocasionando perdas de
cuidadoras, no Distrito Ressaca 2007 de Minas Gerais; oportunidades de trabalho, de convivio social e lazer, com
- Municipio de Contagem/MG Escola de repercussoes na sua saude fisica e emocional.
Enfermagem
Dissertacio Sao Paulo/ Os dados mostram a grande demanda na atividade de cuidar e
Gratao Demanda do cuidador familiar ¢ Escola de conseqiiente sobrecarga, revelando a necessidade urgente de
ACM* com idoso demenciado 2006 Enfermagem de estratégias de suportes formais e informais para os cuidadores de
Ribeirao Preto 1dosos.
Marineé/ O estudo revelou que as representagdes sobre o cancer estao
- Sentimentos, saberes e fazeres  Dissertagdo Janng estreitamente relacionadas com as praticas terapéuticas
Vieira . o ; Universidade L o ay .
23 do cuidador principal do idoso domiciliares e os significados atribuidos ao cuidado, com a
MCU A Estadual de ~ . ) .
com cancer 2006 Marined percepgao das dificuldades e dos beneficios associados ao papel de
£ cuidadora principal.
Assisténcia cuidativa A assisténcia cuidativa constituiu-se nao s6 em instancia de
humanistica de enfermagem Tese Floriandpolis/ assisténcia mais imediata de vida e saude, mas também de um
Pelzer para familiares cuidadores de Universidade espaco de desenvolvimento pessoal e fortalecimento enquanto
MT* idosos com doenca de 2005 Federal de Santa  grupo para o encaminhamento de reivindicacdes e lutas politicas
Alzheimer a partir de um grupo Catarina que facam valer os direitos de cidadania tanto dos idosos quanto
de ajuda mutua. dos seus cuidadores familiares.
Os sentimentos da familia em rela¢do ao diagndstico do cancer
N envolve sofrimento, dor, revolta diante do impacto do cancer e a
. . Sao Paulo/ o o2 - X
) cn 1 Dissertagdo aceitacdo desta condi¢do por alguns familiares; As cuidadoras
Messias A experiéncia da familia frente Escola de o Lo
25 ) n primarias expressaram sua religiosidade perante a doenga; As
DX ao idoso com cancer Enfermagem de . . o
2005 o dificuldades surgidas no contexto familiar envolve aspectos
Ribeirdo Preto . o oo
financeiros e as mudangas na organizacao familiar frente ao
processo de cuidar.
Cuidador familiar de idosos Tese Campinas/ A principal diferenca observada entre os dois grupos de familias
Santos com deméncias: um estudo Universidade ndo residiu em padrdes de tarefas e de papéis de cuidar, mas nos
SMA?® qualitativo em familias de 2003 Estadual de significados atribuidos ao apoio familiar, ao cuidado em si mesmo
origem nipo-brasileira e Campinas e ao cuidado e a velhice no contexto do curso de vida social e




brasileira

Cuidado domiciliar ao idoso
com doenga de Alzheimer:

Lima representacdes de familiares
CFM?’ cuidadores, membros de uma
associacao de apoio, na cidade
de Salvador-Ba
Cuidar de idosos com acidente
Lavinsky vascular encefalico:
AE* representacdes de familiares
cuidadores
Caldas Sentido dq ser cuidando de'
Cp¥ uma pessoa idosa que vivencia

um processo de deméncia

Dissertagao

2002

Dissertagao

2001

Tese

2000

Salvador/
Universidade
Federal da Bahia;
Escola de
Enfermagem

Bahia/
Universidade
Federal da Bahia;
Escola de
Enfermagem

Rio de Janeiro/
Escola de
Enfermagem
Anna Nery

individual.

A representacdo gerada foi a de um fendmeno estressante, mas
com possibilidade de produzir uma maior interacao entre os
elementos envolvidos, a depender de alguns fatores como: vinculo
afetivo anterior, tempo de permanéncia junto ao idoso,
personalidade dos sujeitos, concep¢ao acerca do envelhecimento,
atividade profissional exercida e historia de vida, permitindo uma
dimensao valiosa na constituicdo das representacdes sociais do
cuidado domiciliar.

As representacdes que envolvem o AVE sao tidas como algo
inexplicavel, repentino, o fim da vida, deixando o idoso como
crianga; a falta de ajuda dificulta o cuidado, modificando o
quotidiano familiar; o cuidar de idosos, em domicilio, envolve
manifestagdes de sentimentos ¢ estreita a convivéncia familiar,
apresenta sentimentos como tristeza, medo, nervoso, satisfagao,
pena, carga pesada, amor dos familiares; a orientagdo de um
profissional contribui para o
fortalecimento do familiar cuidador, expressa dificuldades
amenizaveis se houvesse orientacdo profissional.

Na otica assistencial, € necessario discutir o tempo e o cuidado.
Em relacdo ao tempo, o cuidador pode estar aberto para fazer
ajustes no seu cotidiano e nao anular as suas proprias
possibilidades. Em relacdo ao cuidado, € preciso que os
profissionais de satide compreendam que no inicio, os cuidadores
até poderdo cumprir as prescri¢des e orientacdes, mas depois ele
proprio decidird, livre e independente dos profissionais de saude, a

partir das experiéncias e conhecimentos adquiridos.

Fonte: dados da pesquisa, os autores.



