Artigo Original

Silva GDO, Martins G, Rocha LA, Machado MT, Pott Junior H, Gratdo ACM
Sobrecarga e sintomas psicolégicos em cuidadores informais de idosos na pandemia da
COVID-19

Rev Gaucha Enferm. 2022;43(esp):e20220163

doi: https://doi.org/10.1590/1983-1447.2022.20220163.pt

Sobrecarga e sintomas psicoldgicos em cuidadores informais de idosos na pandemia da
COVID-19

Burden and psychological symptoms on informal caregivers of the elderly in the COVID-19
pandemic

Sobrecarga y sintomas psicoldgicos em cuidadores informales de adultos mayores en la
pandemia de COVID-19

Giuliana Duarte de Oliveira da Silva® https://orcid.org/0000-0001-8577-3085
Gabriela Martins® https://orcid.org/0000-0002-3637-4763

Luana Aparecida da Rocha® https://orcid.org/0000-0002-6707-4982

Mariane Teixeira Machado? https://orcid.org/0000-0003-2248-0044
Henrique Pott Junior® https://orcid.org/0000-0003-3126-2946

Aline Cristina Martins Gratdo?® https://orcid.org/0000-0002-8508-0251

aUniversidade Federal de Sdo Carlos (UFScar). Centro de Ciéncias Biologicas e da
Saude.Departamento de Gerontologia. Séo Carlos, Sao Paulo, Brasil.

bUniversidade Federal de S&o Carlos (UFScar). Departamento de Enfermagem. Programa de
Pds-Graduacdo em Enfermagem. S&o Carlos, Sdo Paulo, Brasil.

®Universidade Federal de Sdo Carlos (UFScar). Centro de Ciéncias Biologicas e da
Saude.Departamento de Medicina. Séo Carlos, Sdo Paulo, Brasil.

Como citar este artigo:
Silva GDO, Martins G, Rocha LA, Machado MT, Pott Junior H, Gratdo ACM. Sobrecarga e
sintomas psicoldgicos em cuidadores informais de idosos na pandemia da COVID-19. Rev
Gaucha Enferm. 2022;43(esp):e20220163. doi: https://doi.org/10.1590/1983-
1447.2022.20220163.pt

RESUMO

Objetivo: Avaliar sobrecarga e sintomas psicoldgicos dos cuidadores informais de idosos
durante a pandemia da COVID-19.

Meétodo: Estudo transversal com 50 cuidadores do Ambulatorio de Gerontologia do interior
de S&o Paulo, avaliados em 2021 via teleconsulta pela Escala Hospitalar de Ansiedade e
Depressdo e Entrevista de Sobrecarga de Zarit. A Regressdo multivariada de Poisson foi
aplicada nos escores dos dois instrumentos em funcdo do conjunto de caracteristicas dos
participantes.

Resultados: Destacaram-se o0s sintomas psicoldgicos nos cuidadores com maior tempo em
exercicio (p=0,01; p=0,001) e que viviam no mesmo ambiente que o idoso (p=0,04; p=0,02).
A sobrecarga associou-se com sua idade (p<0,001) e morar junto ao idoso (p=0,001).
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Conclusdo: Urgem intervencGes atenuantes dos sintomas psicologicos e de sobrecarga nos
cuidadores com idade avangada, que residem junto ao idoso e desempenham a fungdo ha
maior tempo.

Palavras-chave: ldoso. Cuidadores. Depressdo. Ansiedade.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the burden and psychological symptoms of informal caregivers of the
elderly during the COVID-19 pandemic.

Method: Cross-sectional study with 50 caregivers from the Gerontology Outpatient Clinic in
the interior of S&o Paulo, evaluated in 2021 via teleconsultation by the Hospital Anxiety and
Depression Scale and the Zarit-Brief Burden Interview. Poisson’s multivariate regression was
applied to the two instruments scores according to the set of characteristics of the
participants.

Results: Psychological symptoms were highlighted in caregivers with longer time in exercise
(p=0.01; p=0.001) and who lived in the same environment with the elderly (p=0.04; p=0.02).
Burden was associated with age (p<0.001) and living with the elderly (p=0.001).

Conclusion: There is a need for interventions that attenuate psychological symptoms and
burden in older caregivers, who live with the elderly and have been working for a longer
time.

Keywords: Aged. Caregiver. Depression. Anxiety.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar sobrecarga y los sintomas psicologicos de cuidadores informales de
ancianos durante la pandemia de COVID-19.

Método: Estudio transversal con 50 cuidadores del Ambulatorio de Gerontologia del interior
de Sdo Paulo, evaluados en 2021 mediante teleconsulta por la Escala de Ansiedad y
Depresion Hospitalaria y Entrevista de Sobrecarga de Zarit. Se aplicd la Regresion
multivariada de Poisson a las puntuaciones de los dos instrumentos en funcion de las
caracteristicas de los participantes.

Resultados: Los sintomas psicolégicos destacaron en cuidadores con mayor tiempo de
gjercicio (p=0,01; p=0,001) y que vivian en mismo ambiente que lo anciano (p=0,04;
p=0,02). La sobrecarga asocié con edad (p<0,001) y convivencia con ancianos (p=0,001).
Conclusién: Existe una necesidad de intervenciones de mitigacion de los sintomas
psicoldgicos y sobrecarga en cuidadores mayores, que viven con ancianos y realizan la
funcién por mas tiempo.

Palabras clave: Anciano. Cuidadores. Depresion. Ansiedad.

INTRODUCAO

Diante da concomitante ocorréncia das transicdes demograficas e epidemioldgicas no
contexto mundial, tém-se 0 aumento expressivo do envelhecimento da populagdo®. Estas
transformagOes ocorreram devido a acentuada reducdo da mortalidade e o aumento da
expectativa de vida, resultando assim, no surgimento de um novo perfil epidemiolégico em
que as doencas tipicas do envelhecimento predominam®. Estima-se que no Brasil, uma a
cada dez pessoas tem 60 anos de idade ou mais®. De acordo com o Relatério Mundial de

Envelhecimento e Salde, a populagdo de pessoas idosas cresce acima da média no Brasil,



mostrando que enquanto no mundo a quantidade de pessoas com mais de 60 anos vai duplicar
até 2050, no Brasil vai quase triplicar@?),

O perfil epidemioldgico da populacdo idosa é caracterizado pelo predominio das
condigGes cronicas, prevaléncia de elevada mortalidade e morbidade, cabendo destacar que
esse quadro ndo significa necessariamente limitacdo de suas atividades, restricdo da
participacdo social ou do desempenho do seu papel social, que atualmente sofreu importante
impacto em virtude das medidas de controle para a disseminagdo do novo Coronavirus, no
qual o isolamento social foi recomendado como o principal meio de prevencdo para a
doenca®.

O surgimento do novo coronavirus de alta mortalidade e transmissibilidade,
identificado como SARS-CoV-2, atingiu cerca de 13 milhdes de pessoas no mundo até julho
de 2020, sendo 600 mil delas vitimas fatais®®).0s individuos maiores de 60 anos e aqueles
que apresentavam condicGes cronicas de saude como diabetes, cancer, doencas respiratorias e
cardiacas cronicas, possuiam maior risco de desenvolver a COVID-19 em sua forma mais
grave®).

A pandemia ocasionou irreparaveis perdas humanas, econémicas, sociais e de
satde™. Além disso, o bem-estar cognitivo foi diretamente prejudicado com o distanciamento
social imposto pelos planos de contingéncia, bem como o aumento do desemprego, perda de
familiares, disseminacdo de noticias falsas e excesso de informagoes®.

Um estudo on-line desenvolvido no Brasil discorre sobre a incidéncia dos sintomas
depressivos e ansiosos em adultos brasileiros, durante a pandemia da COVID-19. Nele, foi
evidenciado que ap06s o surto inicial do SARS-CoV-2, estes sintomas eram superiores se
comparados as taxas pré-pandemia, indicando danos referentes a salde mental dos
brasileiros®).

A funcionalidade familiar, a comunicagéo intrafamiliar, a rotina de cuidados com o0s
idosos diante do surgimento do novo coronavirus no Brasil, somados aos desencontros de
orientacOes e informacOes, geraram conflitos negativos que foram intensificados devido as
situaces extremas, crises e situacoes de vulnerabilidades™?.

Além da habitual sobrecarga implicada pelo ato de cuidar, sendo proporcional ao
avanco da pandemia, os cuidadores informais de idosos depararam-se com o temor pela vida,
sentimentos de incerteza e medoV). Vale ressaltar que o cuidador informal, é aquele
representado por membro da familia, amigo ou vizinho, cujo papel € prestar o cuidado no
ambiente domiciliar de maneira voluntaria, sem beneficiamento financeiro, exercendo a
atividade em horério integral®®. O estresse cronico relacionado ao processo assistencial de
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idosos juntamente ao confinamento, implicaram negativamente nos aspectos psicologicos
destes cuidadores, tendo como consequéncia adversidades emocionais e fisicas),

Com as drasticas mudancas de rotina durante a pandemia, tornou-se cada vez maior a
probabilidade do desenvolvimento de sintomas ansiosos e depressivos em individuos com
baixa capacidade de lidar mental ou emocionalmente com estes eventos estressores®3).

Pensando neste momento de isolamento e vulnerabilidade fisica e emocional vivida
por esses cuidadores e receptores de cuidado, alguns servicos criaram grupos on-line, com o
objetivo de apoio profissional para suprir, de alguma forma, as necessidades dos cuidadores.

Os servicos de apoio on-line foram respaldados pela Portaria N° 340 de 04 de
setembro de 2020, que regulamentou a telemedicina e a teleassisténcia, determinando esta
pratica ndo apenas para meédicos, mas também para os demais profissionais da area da
salde. Além disso, a Resolugdo COFEN 634 de 26/03/2020 publicada no inicio da
pandemia, autoriza e normatiza a teleconsulta de enfermagem como forma de combate a
pandemia provocada pelo Sars-Cov-2, mediante esclarecimentos, consultas,
encaminhamentos e orientaces através dos meios tecnoldgicos®). Apenas em maio de 2022,
a Telenfermagem foi regulamentada no Brasil pela Resolucdo COFEN 696/2022, sendo
alterada pela COFEN N° 707/2022, normatizando-a e dispondo sobre a atuacdo da
Enfermagem na Satde Digital®),

A Teleconsulta é definida como modalidade assistencial realizada remotamente (a
distancia) mediada por Tecnologias de Informagéo e Comunicagéo (TIC), com profissional
de saude e paciente localizados em diferentes espagos geograficos4). Por meio da utilizagdo
das TIC’s, consegue-se fornecer suporte a servi¢os, manter os cuidados prestados aos
pacientes, monitorar situacdes de saude garantindo que o cuidado prestado tenha seguimento
e, deste modo, assegurar que a populacdo idosa juntamente aos seus cuidadores sejam
assistidos mesmo em tempos de isolamento social 17,

Estudos sobre cuidadores de pessoas idosas sdo necessarios ndo apenas para
caracterizar os impactos da pandemia sobre esse grupo populacional, mas, sobretudo
subsidiar o planejamento de acGes para promover a salde, prover suporte e cuidado tanto para
guem cuida quanto para quem é cuidado.

Diante disso, 0 presente trabalho teve como objetivo avaliar sobrecarga e sintomas

psicoldgicos dos cuidadores informais de idosos durante a pandemia da COVID-19.



METODO

Tratou-se de um estudo transversal com cuidadores informais de idosos atendidos no
Ambulatério de Gerontologia do Hospital Universitario da Universidade Federal de S&o
Carlos. A investigacdo ocorreu durante o periodo de marco a dezembro de 2021. O
Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology (STROBE) foi
utilizado para guiar os passos deste estudo.

O Hospital Universitdrio “Prof. Dr. Horacio Carlos Panepucci” da Universidade
Federal de Sdo Carlos (HU-UFSCar), esta localizado na cidade de Sdo Carlos, interior
paulista. A estrutura aproximada de 8 mil m2 e 54 leitos, permite servicos nas areas de pronto
atendimento, apoio, diagnostico, terapia, atencdo psicossocial e as unidades de internacédo
pediatrica e adulta.

O ambulatério de Gerontologia do HU-UFSCar, inaugurado em junho de 2019,
disponibiliza atendimento gratuito pelo Sistema Unico de Satde (SUS) a pessoas idosas
frageis, com idade superior a 60 anos e ao seu cuidador, encaminhados pelas Unidades
Bésicas de Saude (UBS) do municipio. No HU-UFSCar o servico existe com o0 nome de
Ambulatério de Gerontologia, no entanto, pelo sistema de regulacdo do SUS (CROSS) para
agendamentos via rede (Secretaria da Salde), o servico estd sob o nome de Enfermagem
Geriatrica, por ainda ndo ter a terminologia Gerontologia no sistema CROSS.

A equipe é composta pela professora responsavel pelo servico, enfermeira e docente
do curso de Gerontologia, além de alunos de graduacdo em Gerontologia e da Pds-Graduacgao
em Gerontologia e Enfermagem, responsaveis pelo atendimento. As atividades se relacionam,
de forma geral, ao atendimento de idosos frageis, e seus cuidadores, avaliaces
gerontolégicas e elaboracdo de plano terapéutico individual, além de oferecimento de oficinas
de estimulagcdo cognitiva para idosos e orientacfes para cuidadores, integrando acfes de
ensino, pesquisa e extensdo. O atendimento on-line, ou teleconsulta do Ambulatério de
Gerontologia, iniciava com o acolhimento e delineamento do perfil do cuidador. Em
seguimento, por meio de uma avaliacdo multidimensional, eram identificadas demandas
biopsicossociais, bem como os sintomas psicologicos (ansiedade e depressao) e sobrecarga,
para, a partir desta identificagéo, elaborar um plano de ag¢Ges voltadas aos cuidadores.

A amostra deste estudo foi ndo-probabilistica e intencional. Todos os cuidadores
informais dos pacientes idosos atendidos pelo Ambulatério de Gerontologia no ano de 2019
foram convidados. No ano de 2019, 54 idosos e seus respectivos cuidadores foram atendidos,
e o0 contato aos cuidadores foi retomado no primeiro semestre de 2021, para convida-los a

passarem por uma avaliacdo via teleconsulta.



Os critérios de inclusdo foram: cuidadores informais de idosos cadastrados no
Ambulatério de Gerontologia do HU-UFSCar, com idade igual ou superior a 18 anos, que
foram identificados como o principal responséavel pelo cuidado ao idoso (definido pelo tempo
de cuidado diario), que tinham conhecimento prévio em tecnologia e que demonstraram
interesse em participar do estudo. Foram excluidos aqueles em que o contato ndo foi bem
sucedido ou eram incapazes de participar das teleconsultas por dificuldades com a tecnologia.

Para os cuidadores que aceitaram participar, agendou-se uma sessao de teleconsulta e
foi encaminhado o Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE) eletrdnico, além do
Termo de concordancia para teleconsulta.

No inicio de cada avaliacdo, a equipe expds os objetivos da pesquisa, colocando-se a
disposicédo para esclarecer eventuais ddvidas a respeito do estudo e TCLE. Todas as regras da
teleconsulta foram respaldadas pela Portaria N° 340 de 04 de setembro de 2020. Em seguida,
os participantes foram convidados a responder o protocolo de avaliacdo do estudo via
plataforma Google Forms®, aplicado por meio da teleconsulta, isto €, avaliacdo remota do
quadro clinico do participante, com o objetivo de definir e direcionar a uma assisténcia
adequada, a partir das necessidades evidenciadas. Esse recurso é caracterizado como uma
modalidade da telenfermagem, que contempla a realizacdo de consulta, orientacdo e
acompanhamento por meio eletrénico.

Seguindo as recomendacfes da Resolucdo 340, todos os pacientes avaliados pela
teleconsulta ja tinham passado por uma primeira avaliacdo no formato presencial no ano de
2019. O fluxo do atendimento e o registro da consulta foram realizados da seguinte forma:
Acesso a reunido pelo link no dia e horario estabelecido; Realizacdo da identificacdo positiva
(print screen da tela da videoconferéncia com a imagem do paciente demonstrando o
documento oficial com foto); Envio do print da tela para o Auxiliar Administrativo que salva
na pasta especifica da Teleconsulta com o titulo "nimero do prontuario”; Registro da
Teleconsulta no sistema de prontuario eletrdnico (Aplicativo de Gestdo para Hospitais
Universitarios - AGHU) seguindo as recomendacdes:
| - dados clinicos necessarios para a boa conducdo do caso, sendo preenchidos em cada
contato com o paciente;

Il - data, hora, tecnologia da informacé&o e comunicacgéo (TIC) utilizada para o atendimento;
I11 - nimero do Conselho Regional Profissional e sua unidade da federacao;
IV — identificacdo da Teleconsulta no AGHU escrevendo no prontuario do paciente

#teleconsulta;



Cada sessdo de teleconsulta teve duracdo aproximada de 40 minutos, acompanhando a
seguinte ordem de coleta dos dados: (1) dados sociodemograficos (sexo, idade, escolaridade,
estado civil, grau de parentesco com o idoso); (2) dados sobre o estado de saude do cuidador;
(3) dados sobre o conhecimento acerca da doenca do idoso e tipos de atividades exercidas no
cuidado; (4) Inventario de Sobrecarga de Zarit (ZBI) e, (5) Escala Hospitalar de Depressao e
Ansiedade (HAD).

O Inventério de Sobrecarga de Zarit tem a finalidade de avaliar a percepgéo objetiva e
subjetiva da sobrecarga sofrida pelo cuidador do idoso, porém foi utilizada a verséao brasileira
abreviada e validada deste instrumento, o Zarit-Brief Burden Interview (ZBI1-12)(819) .0 ZBI-
12 possui 12 questbes, obtendo um score total de 44 pontos, sendo que a sobrecarga pode ser
identificada pela nota de corte igual a 13 pontos®®).

A versdo validada para o Brasil da Escala Hospitalar de Depressdo e Ansiedade
(HAD) foi utilizada para avaliar a presenca de sintomas depressivos e de ansiedade nos
cuidadores. Esta escala possui 14 itens, com questdes especificas que avaliam depressdo e
ansiedade. As respostas variam de 0 a 3 e a somatdria igual a 0-7 indica improvaveis
sintomas de depressdo e ansiedade, 8-11, possivel presenca dos sintomas, porém questionavel
ou duvidosa e 12-21 provavel presenca dos sintomas@%21),

A normalidade dos dados foi testada pelo teste de Shapiro-wilk. Variaveis numéricas
sdo apresentadas sob a forma de média + desvio padrdo ou mediana (intervalo interquartil)
conforme o resultado do teste. Os dados continuos foram expressos como média + desvio
padrdo. As variaveis categoricas foram expressas em frequéncia absoluta (frequéncia
relativa). Modelos de regressdo de Poisson avaliaram 0s escores no inventario ZBI-12 e
escalas HAD (depressdo e ansiedade separados) em funcéo de caracteristicas dos cuidadores
assistidos. Todas as analises foram realizadas usando R versdo 4.0.3 (The R Foundation for
Statistical Computing, Viena, Austria) no R-Studio 1.3.1093 (RStudio Inc., Boston, EUA). O
modelo de regressdo de Poisson foi escolhido para que os residuos (diferencas entre os
valores reais e preditos) fossem considerados como seguindo a distribuicdo de Poisson em
vez da distribuicdo normal. A transformacédo logaritmica na distribuicdo de Poisson garante
gue os valores preditos da variavel dependente serdo zero ou positivos.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humano
da Universidade Federal de Sado Carlos (parecer 3.825.117/2020, CAAE:
24244519.3.0000.5504). Este projeto foi conduzido de acordo com as recomendacfes das
Boas Préaticas Clinicas e da Resolugcdo n°® 466 de 2012 do Conselho Nacional de
Saude/Ministério da Saude.



RESULTADOS

Foram contactados os 54 cuidadores da lista e, entre eles, 50 individuos concordaram

em participar deste estudo. O motivo da exclusdo foi a recusa em participar do estudo (n=4).

A maioria da amostra é do sexo feminino (94%), com idade média de 54,7+15,1 anos,

casada (40%) e com média de escolaridade de 9,4+4,7 anos. As demais caracteristicas

sociodemogréficas e de salde dos participantes do estudo estdo descritas na Tabela 1.

Tabela 1 - Distribuicdo sociodemografica e perfil de saude dos cuidadores informais dos
idosos acompanhados pelo Ambulatério de Gerontologia do HU-UFSCAR. Séo Carlos, Séo

Paulo, Brasil, 2022

Variavel Amostra (n=50)
Sexo feminino 47 (94%)
Faixa etéria
21 — 31 anos 4 (8%)
32 — 42 anos 7 (14%)
43 — 53 anos 13 (26%)
54 — 64 anos 12 (24%)
65 — 75 anos 9 (18%)
76+ anos 5 (10%)
Estado civil
Casado(a) 20 (40%)
Solteiro(a) 19 (38%)
Vilvo(a) 4 (8%)
Separado(a) 5 (10%)
Outros 2 (4%)
Escolaridade
Analfabeto 2 (4%)
1 a4 anos 12 (24%)
5a 8 anos 7 (14%)
9 anos ou mais 29 (58%)
Parentesco com o idoso
Esposo(a) 10 (20%)
Filho(a) 28 (56%)
Genro/Nora 4 (8%)
Neto(a) 4 (8%)
Irméo(4) 3 (6%)
Sobrinho(a) 1 (2%)
N&o familiar 0 (0%)
Vive com 0 idoso? 40 (80%)
Tempo de cuidado em anos 8,7+10,0
Horas de cuidado/dia 175+8,6
Comorbidades
Nenhuma 5 (10%)
1 a4 doencas 43 (86%)
5 doencas ou mais 2 (4%)
Medicamentos em uso continuo
0 a 3 medicamentos 42 (84%)
4 medicamentos ou mais 8 (16%)



ZBI-12

Escore 17,3+10,2
Presenca de sobrecarga 30 (60%)
HAD-D
Escore 57+4,6
Sintomas depressivos
Improvaveis 39 (78%)
Possiveis 3 (6%)
Provaveis 8 (16%)
HAD-A
Escore 6,3+4,7
Sintomas de ansiedade
Improvaveis 35 (70%)
Possiveis 8 (16%)
Provaveis 7 (14%)

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.
Abreviagdes: ZBI-12, Zarit-Brief Burden Interview; HAD, Escala Hospitalar de Depressao e
Ansiedade.

A Tabela 2 apresenta o tipo de assisténcia prestada pelo cuidador ao idoso. A maior
parte das atividades de cuidado concentram-se em controle das medicagdes (78%);
alimentacéo (60%); sono e repouso (54%); e higiene corporal (52%).

Tabela 2 - Tipo de cuidado desempenhado ao idoso pelos cuidadores. Sdo Carlos, S&o Paulo,
Brasil, 2022

. . Amostra
Tipo de cuidado n=50)
Controle de medicamentos 39 (78%)
Alimentagdo 30 (60%)
Sono/Repouso 27 (54%)
Higiene Corporal 26 (52%)
Cuidados com a pele 21 (42%)
EliminacGes 17 (34%)
Higiene Oral 16 (32%)

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.

Utilizou-se os modelos de regressdo de Poisson para acessar a sobrecarga e o0s
sintomas de depressdo e ansiedade nos cuidadores em fungéo da idade do cuidador, se o
cuidador vive com o idoso e o tempo em que exerce a fungédo de cuidador do idoso. A Tabela
3 mostra que viver junto ao idoso obteve associagdo estatisticamente significante e positiva
com todos os escores (ZBI-12, HAD-D e HAD-A). A idade do cuidador (em anos) também
apresentou associagéo estatisticamente significante com os escores de sobrecarga e ansiedade,
mas ndo com depressdo. N&o obstante, o tempo em que exerce a funcdo de cuidador do idoso
apresentou associacdo estatisticamente significante e positiva com os escores de ansiedade e

depressdo, mas ndo com de sobrecarga.



Tabela 3 - Regressdo de Poisson para dos escores ZBI-12 e HAD em fungdo das variaveis do
cuidador. S&o Carlos, Sdo Paulo, Brasil, 2022

Variavel dependente

Variavel independente ZBI-12 HAD Depressao HAD Ansiedade
RP (1C 95%) p RP(IC9%%) p RP(C%%) p

. 1.01 (1.01- <0.00 1.01(0.99- 1.01 (1.00 -
Idade do cuidador, anos 1.02) 1 1.01) 0.1 1.01) 0.01
Vive com o0 idoso
Nao Referéncia - Referéncia - Referéncia -

. 1.27 (1.05 - 142 (1.00- 0.0  1.45(1.04-
Sim 1.54) 0.01 2.00) 4 2.03) 0.02
Tempo que cuida doidoso, 1 g (0,99 - 03 L01(100- 00 102(L00- 0.00
anos 1.01) ' 1.02) 1 1.02) 1

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.
Abreviagdes: RP, Razdo de Prevaléncias; IC, Intervalo de Confianga; ZBI-12, Zarit-Brief Burden
Interview; HAD, Escala Hospitalar de Depressao e Ansiedade.

DISCUSSAO

O presente estudo apresentou como objetivo avaliar por meio da teleconsulta o
cuidador informal do idoso atendido em um Ambulatério de Gerontologia quanto o grau de
sobrecarga e sintomas psicologicos no periodo de isolamento social durante a pandemia
COVID-19, além de identificar os fatores associados a sobrecarga e sintomas psicologicos.
Os resultados demonstraram que maiores niveis de sobrecarga do cuidador associaram-se
independentemente com a idade do cuidador e morar com o idoso assistido. Sintomas de
depresséo e ansiedade foram estatisticamente significativos para cuidadores que vivem com o
idoso e para aqueles com maior tempo em anos que exercem a funcdo de cuidador.

Em uma rapida revisao sistematica, foi verificado na literatura o impacto da COVID-
19 nos aspectos de salde e bem-estar dos cuidadores informais de pessoas demenciadas.
Entre os 10 estudos selecionados, os sintomas de depressdo, ansiedade e sobrecarga foram
evidenciados como desfechos mais comuns®2),

Apesar da amostra estudada na presente pesquisa ter apresentado, em sua maioria,
sintomas improvaveis de depressdo e ansiedade, aqueles que apresentaram, foram associados
a fatores préprios do cuidador, como a idade, residir junto ao idoso e ser cuidador por mais
anos. Em uma pesquisa que avaliaram cuidadores italianos de idosos com deméncia, quanto
ao impacto da pandemia e do periodo lockdown nos sintomas psicoldgicos, resiliéncia e
sobrecarga, verificou-se um aumento da sintomatologia depressiva, no entanto, a ansiedade

néo foi evidenciada®®. O sintoma de depressdo pode ser potencializado pelo sentimento de se
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sentir sozinho, quando os individuos vivenciam luto coletivo, alta letalidade, abandono de
governantes e falta de politicas pUblicas de protecdo social em momentos de pandemia®.

Somado a isto, um estudo realizado com a populagéo adulta brasileira demonstrou que
mulheres e adultos mais jovens apresentaram maior probabilidade de sintomas de depresséo e
ansiedade durante a pandemia da COVID-19¢®). Este fato vai ao encontro dos resultados
alcancados na presente pesquisa, 0 qual apresentou amostra de predominancia feminina e
filhos cuidadores. Foi visto, entdo, que a pandemia aumentou a demanda dos cuidadores,
resultando em maiores niveis de ansiedade e depressdo, além de uma maior sobrecarga, 0 que
se verifica também em outro estudo ©-13),

Em uma pesquisa com dez cuidadores informais durante a pandemia, problemas
relacionados a pouco ou nenhum apoio psicoldgico diante da sobreposicdo de demandas, o
medo de contaminagdo de si e dos outros, restricbes no espago domiciliar para conciliar
atividades de trabalho e demandas do lar, foram relatos frequentes dos cuidadores
familiares®?),

O fator “morar junto ao idoso” aumentou significantemente os trés sintomas avaliados
nesta presente pesquisa: sobrecarga, sintomas de depressdo e ansiedade. Em decorréncia da
pandemia da COVID-19, houve certa “limitagdo” do apoio tanto informacional quanto
estrutural prestado pelos servigos de salde e redes de suporte aos cuidadores, como por
exemplo atividades em grupo e atendimentos domiciliares. Além disso, considera-se que 0s
sintomas psicolégicos supracitados sdo potencializados frente ao isolamento social e
mudancas presentes na dedicacdo do cuidado. Estes fatores podem ser, também, explicados,
pela alteracdo na rotina tanto dos idosos quanto dos cuidadores. Aqueles membros familiares
que eventualmente cuidavam de seus entes, reorganizaram-se para propiciar apoio em outras
vertentes, como a aquisicdo de medicamentos, alimentos, entre outras necessidades.
Outrossim, os idosos com maior grau de dependéncia e seus respectivos cuidadores, foram
impossibilitados de receberem visitas e viveram restritos em seus domicilios, intensificando a
sensacdo de solido, desamparo e isolamento neste momento(9),

Complementarmente, uma pesquisa teve como objetivo explorar a possibilidade de
associacOes entre as mudancas implicadas pela pandemia da COVID-19 e o status rural-
urbano no quesito sobrecarga de cuidadores informais norte-americanos. Os resultados deste
estudo evidenciaram um aumento percebido da sobrecarga do cuidador durante a pandemia
naqueles que viviam com o receptor de cuidados e que foram diagnosticados pela COVID-19,

sendo a questdo de residir junto ao idoso, respectivamente, presente no estudo atual®¥,
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Diante dos sentimentos de medo e incerteza, os cuidadores informais tiveram a
necessidade de desenvolver suas habilidades de comunicacdo e compaixdo com a pessoa
idosa receptora dos cuidados. Neste contexto adverso, a qualidade de vida prejudicada
demandou maior resiliéncia dos cuidadores, sendo esta uma caracteristica fundamental e
necessaria para auxiliar em uma adaptacdo positiva em suas residéncias. Desse modo, 0
equilibrio entre 0os mecanismos emocionais, cognitivos e socioculturais, necessitam de um
olhar holistico para que os niveis de resiliéncia ndo sejam afetados®%).

No que se refere ao “tempo de cuidado”, os cuidadores exerceram uma média de 8,7
anos (x£10,0), além de uma média de 17,5 horas por dia (+8,6). Estes achados demonstram-se
de maneiras distintas através da busca pela literatura. Em um primeiro estudo, realizado no
Ambulatério de Geriatria de um municipio do sudeste do Brasil, a maioria dos cuidadores
apresentaram uma média entre 0-3 anos®). Em contrapartida, na pesquisa desenvolvida em
Unidades Basicas de Salde da cidade de Caxias-MA, os cuidadores desempenhavam o
cuidado por mais de 4 anos®®. Assim, o tempo despendido ao cuidado de um idoso
dependente é considerado elevado, além de ser caracterizado como um fator predisponente a
sobrecarga, uma vez que os familiares responsaveis possuem uma reducdo no tempo
destinado para as relagdes sociais e as atividades de autocuidado®@?,

Na presente investigacdo, 60% dos cuidadores informais avaliados possuiam
sobrecarga relativa ao cuidado exercido ao idoso. Um estudo desenvolvido durante a
pandemia da COVID-19 por meio de telessalde viabilizada por plataformas de
videoconferéncia, trouxe resultados significativos com relacdo a essa variavel. A amostra
compreendeu sessenta diades de idosos com transtorno neurocognitivo atendidos em um
centro de atividades de Hong Kong e seus cuidadores conjugais. Dessa forma, as diades
foram alocadas em dois grupos, ou seja, intervencdo e controle. Os cuidadores do grupo
controle foram submetidos a telefonemas semanais com duragdo de 30 minutos, ja 0s
cuidadores do grupo intervencdo receberam, além dos telefonemas, atendimento por
profissionais de satide através de aplicativos por videoconferéncia®®),

Esses individuos foram avaliados no inicio e no final da intervengédo por instrumentos
voltados a diferentes variaveis, dentre elas a sobrecarga, por intermédio do ZBI na versao de
22 itens. Em quatro semanas de acompanhamento, foi observado uma piora nos niveis de
sobrecarga dos cuidadores provenientes do grupo controle, diferente do grupo intervencéo,
em que houve uma melhora evidente dessa varidvel (p < 0,0001), sugerindo que o0s
atendimentos via videoconferéncia foram benéficos a essa populacdo durante o contexto da
pandemia(®®),
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Assim, é imprescindivel que os cuidadores obtenham orientacbes com relacdo ao
cuidado do idoso a serem aplicadas de maneira sistematica e com os meios apropriados. Além
disso, é preciso proporcionar um espaco de escuta aos cuidadores, visto que sdo expostos
constantemente aos desafios referentes ao ato de cuidar e que somados ao distanciamento
fisico, elevam os niveis de sobrecarga e estresse. Também devem ser considerados o historico
de doencas e interesses desses individuos antes da pandemia da COVID-19, para que seja
possivel direcioné-los aos servicos de salde de acordo com as particularidades evidenciadas
em cada caso, bem como, incentiva-los ao retorno de suas atividades®®.

Portanto, a teleconsulta concedida através de videochamadas pode ser uma estratégia
a ser utilizada, principalmente em periodos em que a populacdo passa por condi¢Bes sociais
desfavoraveis que impedem a interacdo social e o suporte as pessoas pertencentes a grupos
mais vulneraveis®).

As ac0es realizadas por servicos como o realizado pelo Ambulatério de Gerontologia
na presente pesquisa, no formato on-line, garante direcionar o olhar aos cuidadores informais
dos idosos, por meio do estabelecimento de um plano de cuidados que englobe avaliactes e
intervencbes junto a uma equipe multidisciplinar a partir das necessidades de salde
evidenciadas pelos cuidadores, bem como de orientacdes quanto aos recursos de apoio
disponiveis que indiquem formas de diminuir os efeitos do exercicio de sua funcéo.

Os resultados do presente estudo devem ser discutidos considerando algumas
limitacdes. Destaca-se que os achados apresentados se referem a populacdo delimitada pelo
estudo, pois apresentam maior acesso a informacdo e recursos comunicacionais. Pessoas sem
acesso a internet, com pouca informacdo, ou, sem apoio para a utilizacdo da tecnologia de
videochamadas ndo puderam participar da pesquisa. Além disso, esta amostra representa uma
pequena parcela da populacéo de cuidadores de idosos que utilizavam o servico de satde no
Hospital do municipio estudado, o que pode ter levado a estimativas enviesadas. Sao
necessarias mais pesquisas que incluam uma quantidade significativa de cuidadores para

permitir a generalizacdo dos dados.

CONCLUSAO
Os resultados demonstraram que residir junto ao idoso no momento do isolamento
social da pandemia da COVID -19 e o cuidador ter idade mais avancada, aumentou,
significativamente, os niveis de sobrecarga. Desse modo, urgem intervenc@es em salde para
garantir o suporte aos cuidadores informais quanto a diminui¢do da sobrecarga relacionada ao
cuidado da pessoa idosa.
13



Os dados obtidos revelaram evidéncias importantes para a translacdo do conhecimento

e avangos nas praticas de salde e de enfermagem, visto que demonstrou um formato de

atencdo voltada a satde de cuidadores de pessoas idosas.

As préticas de atengdo e suporte aos cuidadores informais, podem ser implementadas

nos servigos de saude por meio de avaliacGes sistematizadas do estado de satde, no modelo

remoto e também no presencial, para garantir acesso a todos, em caso de situaces de

isolamento social imposto e mesmo para aqueles que ndo conseguem chegar aos servicos de

saude.
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