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HIGHLIGHTS

1. Sobrecarga de trabalho relaciona-se ao prejuizo no autocuidado do cuidador.
2. Cuidadores deste estudo apresentaram autocuidado inadequado.

3. Residir com idoso e cuidar continuamente relaciona-se a maior sobrecarga.
4. Construir estratégias em saude que favorecam as necessidades do cuidador.
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ABSTRACT

Objective: To identify factors related to burden and self-care for hypertension in family
caregivers. Method: an online, cross-sectional survey of 68 family caregivers of elderly
people, carried out between December 2021 and February 2022 in Brazil. Questionnaires
on caregiver activity, the Informal Caregiver Burden Assessment Questionnaire and the
Hypertension Self-Care Scale were applied. Descriptive and analytical analyses were
carried out. Results: caregivers who lived with the elderly (p=0.0006) and had no rest day
(p=0.0097) showed greater burden. The longer the time as a caregiver (p=0.0411), the
lower the score in the domain of self-care management measures during Elood pressure
decompensation. Caregivers who received help from someone else (p=0.0379) had a
higher score in the domain of the patient’'s degree of confidence in self-care related to
hypertension. Conclusion: This study contributes to a better understanding of the variables
relating to caregiver activity related to burden and self-care for hypertension among
caregivers of elderly people.
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INTRODUCAO

De acordo com a Organizacao Mundial da Saude (OMS), o niUmero de pessoas com
idade maior que 60 anos em 2015 era de 900 milhoes, namero que atingira dois bilhdes até
2050, sendo que 434 milhoes terdo 80 anos ou mais'. No Brasil, quinta maior populacédo
idosa do mundo, ha cerca de 28 milhdes de pessoas com 60 anos ou mais. Estima-se que,
em 2030, esse nimero ultrapassara o de criancas de 0 a 14 anos de idade?.

Nas Ultimas décadas, a melhoria da qualidade da assisténcia em salde e a
consequente elevacao da expectativa de vida se associaram ao crescimento da populacédo
idosa e reducdo na mortalidade tardia. Contudo, houve aumento na multimorbidade
decorrente das alteragdes morfofisiologicas provenientes do processo do envelhecimento,
com aumento da prevaléncia de doencas cronicas, que podem contribuir para ocasionar
ou agravar o estado de dependéncia dos idosos e implicar maior demanda por cuidados
de longa duracao®.

A Politica Nacional de Saide do Idoso (PNSI), em 1999, definiu cuidador como pessoa
gue realiza cuidados voltados as pessoas idosas, doentes ou dependentes na realizacdo
e suas atividades diadrias*. No Brasil, o nimero de familiares dedicados aos cuidados de

idosos saltou de 3,7 milhdes, em 2016, para 5,1 milhdes, em 2019, conforme Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios Continua (PNAD-C 2019)™.

Os cuidadores familiares geralmente prestam assisténcia a pessoa idosa, possuindo
varias responsabilidades, como supervisdo, administragdo medicamentosa, mobilizagao,
higiene e apoio psicolégico®. O resultado das atribuicoes realizadas pelo cuidador pode
gerar eventos estressores, sofrimento e prejuizos em seu bem-estar e autocuidado. Os
encargos de cuidar podem incluir dificuldades fisicas, psicoldgicas e financeiras®.

A sobrecarga é definida como o efeito das transformagdes do individuo em relagédo
a familia, originadas na necessidade subsequente de cuidados e supervisao’. Ao longo
da assisténcia a pessoa idosa, muitos cuidadores experimentam restricdes em suas vidas
pessoais e profissionais, com reducéo das atividades de lazer e déficit no autocuidado, por
falta de tempo ou de motivagao. Esse processo pode gerar desgaste, comprometendo a
qualidade do cuidado prestado as relagcoes familiares e autocuidado’.

O autocuidado em salde diz respeito as atividades que individuo, familia e sociedade
realizam, com o objetivo de promover salde, prevenir doengas, diminuir problemas de
saude e restabelecer a saude®.

Conforme a OMS, a hipertensao arterial afeta de 20 a 40% da populagdo adulta, um
dos mais prevalentes agravos de saide publica, principalmente pela complexidade dos
recursos necessarios para seu controle e impacto a saude da populagao’. E considerada
um dos maiores fatores de risco para o desenvolvimento de doencas cardiovasculares
e cerebrovasculares, importantes causas de morbimortalidade, além de elevado custo
social. Apesar dos riscos que a hipertensao apresenta, a adesao a terapia medicamentosa
e nao medicamentosa ¢ ineficiente, caracterizando-se um desafio aos servicos de saude
e politicas publicas, visto que a maioria dos hipertensos nao mantém a pressao arterial
controlada, devido a baixa adesao ao tratamento’.

No Brasil, entretanto, ndo esta totalmente esclarecida arelacao entre asobrecarga e os
dominios do autocuidado de hipertensao, com variaveis referentes a atividade de cuidador
sociodemogréficas e clinicas. Conhecer essa relacdo podera subsidiar o planejamento de
intervencoes multidisciplinares direcionadas ao controle da hipertensao, evitando agravos
a saude do cuidador e colaborando para a continuidade do cuidado ao idoso.

Este estudo teve como objetivo identificar os fatores relacionados a sobrecarga e ao
autocuidado para hipertensdao em cuidadores familiares.
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METODO

Pesquisa quantitativa, online e transversal. Utilizou-se a ferramenta Google Forms®
para criar instrumentos online, distribuidos através de chamada publica via link nas midias
sociais (WhatsApp®, Facebook® e Instagram®). O processo utilizado para selecionar os
cuidadores incluidos na amostra foi por conveniéncia, no periodo de coleta de dados de
dezembro de 2021 a fevereiro de 2022, compondo, assim, a amostra final de 68 cuidadores
familiares hipertensos. Foram utilizadas as recomendacoes STrengthening the Reporting of
Observational studies in Epidemiology statement (STROBE)".

Foram incluidos familiares das pessoas idosas que cuidavam, que tinham o diagnédstico
de hipertensdo e em uso de anti-hipertensivo, e que exerciam a atividade de cuidador no
minimo ha trés meses, tempo considerado apropriado para incorporar as orientagdes e
praticar a atividade de cuidador'. Foram excluidos cuidadores familiares que recebiam
remuneracgao pela atividade de cuidador e que tinham idade menor que 18 anos.

Uma graduanda em enfermagem divulgou os instrumentos de forma online através
de chamada publica via link nas midias sociais (WhatsApp®, Facebook® e Instagram®), sem
necessidade de identificagcdo dos participantes do estudo. Ao acessar o link, o cuidador
acessava o Termo de Consentimento Livre e Informado; sendo aceito, era direcionado para
responder a pesquisa online.

Os instrumentos aplicados foram formulérios estruturados com as variaveis idade,
sexo, escolaridade, estado civil, ocupacao, renda, comorbidades e medicamentos e sobre
a atividade de cuidador (horas por dia dedicados ao cuidado, se Unico cuidador, se reside
com o idoso, se compartilha o cuidado mais pessoas e sente-se sobrecarregado). A Escala
Autocuidado de Hipertensdo avaliou a capacidade de autocuidado para hipertensao.
A escala possui 23 itens, que analisam autocuidado das pessoas com hipertensdo nos
dominios de manutencao (se¢ao A), manejo do autocuidado (seg¢ao B) e confianca (secao C).
As respostas foram através de escala tipo Likert, e os escores, calculados individualmente
entre os dominios. A base do céalculo foi a soma das questbes da secdo, subtraindo o
total de questdes da secao multiplicado pela constante, sendo, para secao A, soma (-11
x 3,03), para secao B, soma (-6 x 5,55), e para secao C, soma (-6 x 5,55). No dominio
manejo do autocuidado (secao B), existem duas questoes que sdao pontuadas de 0 a 4;
se o participante responder o equivalente a “0” em uma ou duas delas, deve-se usar
um total de cinco ou quatro questoes desse dominio, respectivamente. O autocuidado é
considerado adequado em escores igual ou maior que 703"

A sobrecarga do cuidador foi avaliada pelo Questionario de Avaliagdo da Sobrecarga
do Cuidador Informal (QASCI), composto por 32 itens, contemplando sete dominios
(sobrecarga emocional; implicacbes na vida pessoal; sobrecarga financeira; reacgdes
as exigéncias; percepcao dos mecanismos de eficicia e de controle; apoio familiar; e
satisfacdo com o papel e com o familiar). As respostas variam de um a cinco (1= nunca; 2=
raramente; 3= as vezes; 4= quase sempre; e 5= sempre). O escore total varia de 32 a 160
pontos. Quanto maior o valor, maior a sobrecarga. Para obtencdo do escore, é necessario
inverter os valores dos trés ultimos dominios, pois sdo dimensdes positivas'. Para verificar
a sobrecarga, foi realizada analise normativa do QASCI: 0 pontos = auséncia de sobrecarga;
1 a 25 pontos = sobrecarga ligeira; 26 a 50 pontos = sobrecarga moderada; 51 a 75 pontos
= sobrecarga grave; e >75 pontos = sobrecarga extremamente grave'®.

Todas as variaveis foram armazenadas em planilhas do programa Microsoft Office
Excel® 2016 para posterior anélise estatistica. A analise descritiva foi utilizada para varidveis
categodricas de frequéncia e percentual. Para variaveis continuas, utilizaram-se média, desvio
padrao, minimo, mediana e maximo. Para comparar o escore dos dominios do QASCI com
varidveis categoricas, foram utilizados teste t (duas categorias) e ANOVA (trés ou mais
categorias). Caso as suposi¢oes para os testes nao fossem satisfeitas, utilizaram-se o Teste
de Mann-Whitney (duas categorias) e o Teste de Kruskal-Wallis (trés ou mais categorias).
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Para comparar o escore dos dominios do QASCI com variaveis continuas, utilizou-se
coeficiente de correlacdo de Spearman. Para comparar escore dos dominios da Escala de
Autocuidado de Hipertensdo com variaveis categoricas, foram utilizados o teste t (Duas
categorias) e ANOVA (trés ou mais categorias). Caso as suposi¢coes para os testes nao
fossem satisfeitas, foram utilizados o Teste Mann-Whitney (duas categorias) e o Teste de
Kruskal-Wallis (trés ou mais categorias). Para comparar o escore dos dominios da Escala de
Autocuidado de Hipertensao com variaveis continuas, utilizou-se coeficiente de correlacao
de Spearman. Para verificar a relacdo entre os escores dos dominios do QASCI com os
escores dos dominios da Escala de Autocuidado de Hipertensao com variaveis categodricas,
foi utilizado o coeficiente de correlagao de Spearman. Em todas as anélises comparativas,
utilizou-se nivel de significancia de 5% (p-valor < 0,05).

A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Sao Paulo (UNIFESP), sob Parecer n® 4.600.957. Todos os participantes tiveram
seus nomes expressos por numeros e codificados por sigla.

RESULTADOS

A amostra constitui-se de 68 cuidadores: com média de idade 52,72 anos (DP=11,41);
média de anos de estudo 14,13 anos (DP=3,98); atividade de cuidador exercida em média
a 4,78 anos (DP=5,42); tempo dedicado ao cuidado de 4 a 24 horas por dia; sexo feminino
(n=58; 85,3%); residia com o idoso (n=44; 64,7%); maioria filha ou filho (42; 61,8%);
idosos que recebiam os cuidados com diagnéstico de deméncia (n=40; 58,8%); cuidados
prestados diariamente (n=42; 61,8%); cuidadores casados (n=34; 50%); e aposentados ou
pensionistas (n=21; 30,9%).

Verifica-se que, na Escala de Autocuidado de Hipertensao (n=68 cuidadores),
apenas o dominio manutencao do autocuidado referente a rotina de cuidados apresentou
autocuidado inadequado (Tabela 1).

Tabela 1 — Escores dos dominios da escala de autocuidado de hipertensao em cuidadores
de pessoas idosas - Sao Paulo, SP, Brasil, 2022

Dominios da Escala Autocuidado de Hipertensao Média (desvio padrao)
Manutencao do autocuidado referente a rotina de cuidados 69,07 (14,05)
Medidas de manejo do autocuidado durante descompensagdo pressorica 73,04 (17,95)
Grau de confianga do paciente referente a sua condigéo 87,06 (13,80)

Fonte: Os autores (2022).

Na Tabela 2, evidencia-se que os cuidadores (n=68) apresentaram sobrecarga
extremamente grave pela pontuagao total do QASCI, e o dominio das implicagdes na vida
pessoal apontou sobrecarga moderada.
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Tabela 2 - Escores dos dominios do Questionario de Avaliagao da Sobrecarga do Cuidador
Informal em cuidadores de pessoas idosas - Sao Paulo, SP, Brasil, 2022

Questionario de Avaliacdo da Sobrecarga do Cuidador Informal Média (desvio padrao)

83,75 (28,97)

Pontuacdo total

Sobrecarga emocional 11,79 (4,47)
Implicacdes na vida pessoal 31,43 (13,38)
Sobrecarga financeira 5,50 (3,02)
Reacbes a exigéncias 11,62 (4,67)
Mecanismo de eficacia e de controle 6,84 (2,78)
Suporte familiar 5,94 (2,88)
Satisfagdo com o papel e com o familiar 10,68 (5,29)

Fonte: Os autores (2022).

Na Tabela 3, os cuidadores (n=68) que nao se sentiam sobrecarregados apresentaram
maior escore no dominio grau de confianca dos pacientes referente a sua condicao de
hipertenso, comparados aos que se sentiam muito sobrecarregados. Cuidadores auxiliados
por outra pessoa no cuidado apresentaram maior escore no dominio grau de confianca
do paciente referente a sua condicao de hipertenso, quando comparados aos que nao
recebiam auxilio. Quanto maior o tempo de cuidado prestado, menor o escore do dominio
medidas de manejo do autocuidado durante a descompensacao pressorica.

Tabela 3 - Associacdo entre os dominios da Escala Autocuidado de Hipertensao e as
variaveis referentes a atividade de cuidador de pessoas idosas - Sdo Paulo, SP, Brasil, 2022

Dominios da Escala Autocuidado de Hipertensao

Variaveis

Manutencao do
autocuidado,

rotina de
cuidados -

média (desvio

Medidas de manejo
do autocuidado

durante a

descompensacao
pressérica - média

Grau de confianca

do paciente

referente a sua
condicado - média
(desvio padrao)

padrao) (desvio padrao)
Como se sente sendo cuidador?
Muito sobrecarregado 64,71 (15,31) 68,62 (16,96) 82,76 (14,94)
Sobrecarregado 71,37 (10,98) 75,69 (15,93) 91,18 (9,35)
Muito pouco/pouco sobrecarregado 67,78 (15,05) 69,26 (20,80) 79,63 (17,28)
Nao me sinto sobrecarregado 76,67 (11,26) 82,05 (18,59) 96,41 (4,80)
p-valor 0,06457 0,09377 0,0065¢%
Recebe auxilio de outra pessoa para o
cuidado?
Sim 69,67 (15,39) 76,33 (14,67) 92,67 (9,28)
Nao 68,82 (13,62) 71,67 (19,13) 84,72 (14,76)
p-valor 0,8227% 0,47437t 0,03791F
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Héa quanto tempo vocé cuida? (anos)

R™ -0,12 -0,25 -0,02

p-valor 0,3330 0,0411 0,8952

Teste de Kruskal-Wallis; *ANOVA; $Teste t; "Teste de Mann-Whitney; #Coeficiente de correlagdo de Spearman.
Fonte: Os autores (2022).

Os cuidadores (n=68) sem descanso semanal obtiveram maior pontuagao no QASCI
nos dominios implicacbes na vida pessoal e satisfacdo com o papel e com o familiar.
Cuidadores que cuidavam diariamente apresentaram maior pontuacdo no QASCI no
dominio das implicagdes na vida pessoal, quando comparados aos que cuidavam de um a
trés dias. Aqueles que moravam com idoso apresentaram maior pontuagao no QASCI nos
dominios implicacdes na vida pessoal, sobrecarga financeira e reagdes a exigéncias (Tabela

4).

Tabela 4 - Associacao entre os dominios do Questionario de Avaliagao da Sobrecarga do
Cuidador Informal e as variaveis referentes a atividade de cuidador de pessoas idosas - Sao
Paulo, SP, Brasil, 2022

Tem dia de
. . Mora com a
descanso na Dias da semana que cuida .
pessoa idosa
semana

Questionario de Avaliacdo da Sim N3o De1a3 De4a Todos Sim N3o
Sobrecarga do Cuidador Informal dias 6 dias os dias
Média 72,0 90,5 63,8 75,3 91,7 92,3 68,0
(desvio padréo) (21,5)  (30,7) (24,2) (25,5) (28,5) (28,5)  (22,7)
p-valor 0,0097t 0,00798§ 0,0006t
Sobrecarga emocional
Média 11,0 12,2 10,4 10,8 12,5 12,5 10,4
(desvio padrao) (3,5) 4,9) 4,9) (3,9) 4,5) 4,3) 4,4)
p-valor 0,3192t 0,0687t
Implicagdes na vida pessoal
Média 25,0 35,1 20,3 26,9 35,7 36,4 22,2
(desvio padrado) (10,5 (13,5 (9,5) (12,5 (12,5 (12,00 (10,5
p-valor 0,0041% 0,0019tt <0,0001%
Sobrecarga financeira
Média 4,8 5,9 4,2 4,6 6,1 6,3 3,9
(desvio padréo) 2,1) 3.3 2,7) (2,0) (3,2 (3,0 2,2)
p-valor 0,2515% 0,1419t+ 0,0026%
Reacdes a exigéncias
Média 10,3 12,3 10,0 10,5 12,4 12,5 9.8
(desvio padrao) (3,3) (5,0) (3,5) (5,2) (4,5) (5,0) (3,3)
p-valor 0,1565% 0,1455++ 0,0222%
Mecanismo de eficacia e de controle
Média 6,2 7,1 5,4 6,6 7,2 7.1 6,2
(desvio padréo) (1,9 3.1) (1,2) (3,0) (2,8) 2,7) (2,8)
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p-valor 0,3757% 0,11581t 0,0910%
Suporte familiar

Média 56 6,1 4,7 6,5 6,0 6,1 55
(desvio padrao) (2,7) (2,9) (3,0) (3,0) (2,7) (2,9) (2,8)
p-valor 0,5118% 0,2750t7 0,4754%
Satisfagdo com o papel e com o

familiar

Média 8,8 1,7 8,8 9.1 11,6 11,1 9.7
(desvio padrao) (3,6) (5,8) 4,0) (5,7) (5,2) (5,3) (5,1)
p-valor 0,0372% 0,0556t7 0,1716%

Teste t; fTeste de Mann-Whitney; §ANOVA; t1Teste de Kruskal-Wallis.
Fonte: Os autores (2022).

Em relacao aos cuidadores da Tabela 5 (n=68), quanto maior a pontuagao total do
QASCl e dominiossobrecargaemocional,implicacoes navida pessoal e reagdes a exigéncias,
menor o escore no dominio manutencao do autocuidado, rotina de cuidados da Escala
Autocuidado de Hipertensao. Quanto maior a pontuacao total do QASCI e nos dominios
implicacbes na vida pessoal e suporte familiar, menor o escore no dominio medidas de
manejo do autocuidado durante a descompensacao pressérica da Escala Autocuidado de
Hipertensao. Quanto maior a pontuacgao total do QASCI e nos dominios implicacoes na
vida pessoal e sobrecarga financeira, menor o escore do dominio grau de confianga do
paciente referente a sua condicao da Escala Autocuidado de Hipertensao.

Tabela 5 - Correlagao entre os dominios da Escala Autocuidado de Hipertensao e os
dominios do Questionario de Avaliacdo da Sobrecarga do Cuidador Informal. Sao Paulo,
SP, Brasil, 2022

Escala Autocuidado de Hipertensao

Manutencao Grau de

Questionario de Avaliacao do Medlda.? 20 EMGD Co confianca
autocuidado durante

da Sobrecarga do Cuidador autocuidado, d - do paciente
Informal rotina de a descompensagao referente a sua
. pressorica . -
cuidados condicdo
R -0,26 -0,17 -0,21
Sobrecarga emocional I
p-valor 0,0321 0,1786 0,0824
R -0,33 -0,30 -0,32
Implicagdes na vida pessoal 1
p-valor 0,0060 0,0138 0,0071
R -0,10 -0,14 -0,28
Sobrecarga financeira U
p-valor 0,4057 0,2562 0,0190
R -0,31 -0,17 -0,08
Reacgdes a exigéncias I
p-valor 0,0114 0,1635 0,5101
Mecanismo de eficécia e de Rt 0,16 -0,08 -0,14
controle p-valor 0,1919 0,5091 0,2413
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N Rt -0,15 -0,34 0,22
Suporte familiar
p-valor 0,2094 0,0047 0,0686
Satisfagdo com o papel e com ___ Rt -0,17 -0,23 -0,14
o familiar o-valor 0,1741 0,0635 0,2643
~ RT -0,26 -0,28 -0,28
Pontuacdo total
p-valor 0,0294 0,0203 0,0230

1TR= coeficiente de correlacdo de Pearson
Fonte: Os autores (2022).

DISCUSSAO

Neste estudo, a maioria dos cuidadores hipertensos de idosos era do sexo feminino,

filhas ou filhos, casada, aposentada ou pensionista. Além disso, a maioria morava com a

pessoa idosa e os cuidados eram prestados diariamente. Esses dados corroboram com

estudo realizado em Teresina, que avaliou a ansiedade e depressdo em cuidadores informais

de idosos dependentes. Apesar de todas as transformagdes sociais e dos novos papéis

assumidos pela mulher, ainda se espera que a mulher assuma as funcées do cuidado em
17
geral®.

Os cuidadores deste estudo apresentaram autocuidado inadequado no dominio da
manutenc¢ao do autocuidado referente a rotina de cuidados. A ndo adesao a terapéutica
medicamentosa e ndao medicamentosa pode causar pressao arterial descontrolada,
aumento do risco de complicagdes e mortalidade dos individuos hipertensos™@.

Verificou-se na amostra estudada que, quanto maior o tempo que o cuidador exerce
o cuidado, menor o escore do dominio medidas de manejo do autocuidado durante a
descompensacao pressoérica. Sabe-se que a hipertensdo estd associada ao aumento do
risco de infarto agudo do miocardio, insuficiéncia cardiaca, doenca arterial periférica,
acidente vascular encefalico e doenca renal cronica. Essa associacdo contribui para que a
hipertensao seja uma das principais causas de diminuicao da qualidade e expectativa de
vida, associada a ébitos prematuros e incapacidades'.

Os cuidadores que ndo se sentiam sobrecarregados apresentaram maior escore no
dominio grau de confianga do paciente referente a sua condicdo. A medida que aumenta
a dependéncia das pessoas idosas, o cuidado torna-se mais exaustivo e estressante, com
provaveis restricoes em sua rotina, gerando sobrecarga. A sobrecarga pode contribuir
para que os cuidadores familiares ne%hgenaem o autocuidado com sua salde em virtude
do desempenho da tarefa de cuidar®. Em parte, isso pode explicar os cuidadores mais
sobrecarregados desta pesquisa serem menos confiantes com sua condicao de saude.

Cuidadores que recebiam auxilio de outra pessoa no cuidado apresentaram
maior escore no dominio grau de confianca do paciente referente a sua condicao.
E de conhecimento que a atividade de cuidar é comumente assumida por familiares e
frequentemente exercida por apenas um membro da familia, que acumula, junto desse
novo papel, outras fungdes que ja exercia. Portanto, o apoio informal ou formal é premente
para que o cuidador nao se sinta sobrecarregado, possa cuidar da sua saude fisica e mental,
e organizar sua vida pessoal?'.

A sobrecarga estd significativamente associada ao sexo feminino, ter baixa
escolaridade, morar junto com o paciente, passar longas horas cuidando, ter depresséao,
viver em isolamento social e ter restricoes financeiras?. Caracteristicas semelhantes foram
encontradas neste estudo. Os cuidadores que moravam com a pessoa idosa, que cuidavam
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todos os dias da semana, sem descanso, apresentaram maior pontuacao total no QASCI
e nos dominios implicagdes na vida pessoal, sobrecarga financeira, reacdes a exigéncias,
satisfacdo com o papel e com o familiar, quando comparados aos que nao residem.

A sobrecarga do cuidador estad associada a desregulacdo imunoldgica, a doenca
arterial coronariana e ao aumento na mortalidade por todas as causas®. Os cuidadores,
muitas vezes, prestam cuidados de longo prazo aos entes queridos em seus papéis como
conjuges, parceiros e filhas/os. Conflitos entre carreira profissional, responsabilidades
na tarefa de cuidador e necessidades familiares contribuem para a sensacdo de maior
sobrecarga do cuidador.

O apoio familiar, comunitario e social € aspecto importante para prevenir ou reduzir
essa sobrecarga. Portanto, a carga do cuidador precisa ser compreendida, para que os
profissionais de salde possam identificar as necessidades, dificuldades e condicoes de
saude do cuidador, capacitando-o para o ato de cuidar de maneira eficiente, sem prejuizo
em sua saude fisica e mental?.

Este estudo identificou que, quanto maior a pontuacao total do QASCI e dos seus
dominios sobrecarga emocional, implicagbes na vida pessoal e reacdes a exigéncias,
menor o escore no dominio manutencao do autocuidado, rotina de cuidados da Escala
Autocuidado de Hipertensao. Esses resultados vao ao encontro do que ja estd bem
estabelecido na literatura em relacdo aos cuidadores informais que tém um alto risco de
desenvolver burnout e exaustao, pois tarefas de cuidado sido estressantes em combinagao
com outras atribuicoes®. Os cuidadores mais sobrecarregados possuem menos tempo
parg manter sua propria saude e bem-estar, podendo associar-se aos piores desfechos de
saude.

A baixa adesdo medicamentosa ao anti-hipertensivo € um componente critico do
autocuidado da hipertensao. A dificuldade com a adesdao aos medicamentos é, muitas
vezes ,multifatorial, pois o custo dos medicamentos, o acesso aos cuidados e as crengas
de salide quanto a seguranca e eficacia dos medicamentos e a alfabetizagao literacia em
salide estao associados a adesdo. Além desses fatores, os cuidadores que experimentam
um alto nivel de sobrecarga com responsabilidades variadas podem nao priorizar a
adesao a medicamentos, especialmente se os medicamentos precisam ser tomados em
determinadas horas do dia ou se um regime é complexo®.

Eles também podem ser menos propensos a priorizar a presenca de suas proprias
consultas médicas e, portanto, oportunidades para reforcar a necessidade de adesao
a medicacao podem ser perdidas?®. Outro aspecto importante de ser destacado é que
os cuidadores familiares, pela dificuldade de dividir com outros parentes o cuidado
com as pessoas idosas, abdicam de projetos profissionais e existenciais. Essa abdicagao
frequentemente vem acompanhada de impactos negativos na vida financeira desses
cuidadores®.

As politicas publicas ainda sao precarias, e muitos cuidadores encontram-se sozinhos
ao exercer essa funcdo, sentindo-se desamparados frente aos desafios diarios. O cuidador
familiar necessita de acompanhamento psicolégico e suporte social para encontrar
condi¢bes de construir algumas estratégias que favorecam sua qualidade de vida?.

Este estudo teve algumas limitagdes, como o fato de que a sobrecarga do cuidador
pode variar entre os cuidadores que cuidam de pacientes com doencas diferentes ou
em diferentes estagios, a técnica para a coleta de dados (online), uma vez que muitos
cuidadores familiares também sdo pessoas idosas; logo, é possivel que tenham maior
dificuldade nesse tipo de coleta de dados (responder a um formulario eletrénico, dificuldade
de entendimento de questdes, entre outros), e a amostra de cuidadores desta pesquisa foi
pequena, o que nao permite que os dados sejam generalizados.
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CONCLUSAO

Os cuidadores hipertensos tiveram autocuidado inadequado na Escala de
Autocuidado de Hipertensao. O dominio manutencao do autocuidado referente a rotina
de cuidados indicou sobrecarga extremamente grave, e o dominio implicacbes na vida
pessoal apresentou sobrecarga moderada. Quanto maior o tempo que o cuidador exercia
o cuidado, menor o escore do dominio medidas de manejo do autocuidado durante a
descompensacéo pressorica. Aqueles que nado recebiam auxilio de outra pessoa para o
cuidado apresentaram menor escore no dominio grau de confianga do paciente referente
a sua condicao.

As variaveis relativas a atividade de cuidador que se relacionaram com o autocuidado
de hipertensao prejudicado foram maior tempo como cuidador, sentir-se sobrecarregado
e nao ter auxilio de outra pessoa para o cuidado. As variaveis referentes a atividade de
cuidador que se relacionaram com a sobrecarga do cuidador informal de idosos foram
cuidar todos os dias da semana, morar com o idoso e se sentir sobrecarregado.

O presente estudo permitiu avaliar a sobrecarga do cuidador familiar a partir do
QASCI e da Escala Autocuidado de Hipertensao. Os resultados evidenciaram que a
sobrecarga do cuidar possui impacto negativo no bem-estar emocional, fisico, financeiro
e social do cuidador.

Todavia, este estudo contribuiu com maior compreensao das variaveis referentes a
atividade de cuidador que se associaram a sobrecarga e ao autocuidado para hipertensao
de cuidadores de pessoas idosas. Diante do envelhecimento populacional e crescente
necessidade da presenca de cuidadores de pessoas idosas, faz-se necessario identificar as
demandas de trabalho, dificuldades e condi¢des de salide do cuidador para elaboracao de
estratégias em saude que contemplem as necessidades desta populacao.
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FATORES RELACIONADOS A SOBRECARGA E AO AUTOCUIDADO PARA HIPERTENSAO EM
CUIDADORES FAMILIARES

RESUMO:

Objetivo: identificar os fatores relacionados a sobrecarga e ao autocuidado para hipertensdo em cuidadores familiares.
Método: pesquisa online e transversal, com 68 cuidadores familiares de pessoas idosas, realizada entre dezembro
de 2021 e fevereiro de 2022, no Brasil. Foram aplicados questionarios sobre atividade de cuidador, Questionario
de Avaliacdo da Sobrecarga do Cuidador Informal e Escala Autocuidado de Hipertensdo. Foram realizadas anélises
descritivas e analiticas. Resultados: cuidadores que residiam com idoso (p=0,0006) e sem dia de descanso (p=0,0097)
apresentaram maior sobrecarga. Quanto maior o tempo como cuidador (p=0,0411), menor o escore do dominio
medidas de manejo do autocuidado durante a descompensacao pressoérica. Cuidadores que recebiam auxilio de
outra pessoa (p=0,0379) apresentaram maior escore no dominio grau de confianca do paciente para o autocuidado
relacionado a hipertensdo. Conclusdo: este estudo contribui para maior compreensdo das variaveis referentes a
atividade de cuidador relacionada a sobrecarga e ao autocuidado para hipertensdo de cuidadores de pessoas idosas.

DESCRITORES: Cuidadores; Hipertensao; |doso; Enfermagem Geriatrica; Esgotamento Profissional.

FACTORES RELACIONADOS CON LA CARGA Y EL AUTOCUIDADO DE LA HIPERTENSION EN
CUIDADORES FAMILIARES

RESUMEN:

Objetivo: identificar los factores relacionados con la carga y el autocuidado de la hipertension en cuidadores familiares.
Material y método: encuesta transversal online a 68 cuidadores familiares de ancianos, realizada entre diciembre
de 2021 y febrero de 2022 en Brasil. Se aplicaron cuestionarios sobre la actividad del cuidador, el Cuestionario de
Evaluacion de la Carga del Cuidador Informal y la Escala de Autocuidado de la Hipertension. Se realizaron analisis
descriptivos y analiticos. Resultados: los cuidadores que vivian con el anciano (p=0,0006) y no tenian dia de descanso
(p=0,0097) mostraron mayor carga. Cuanto mayor era el tiempo como cuidador (p=0,0411), menor era la puntuacion
en el dominio de las medidas de gestidon del autocuidado durante la descompensacion por presidn. Los cuidadores
que recibian ayuda de otra persona (p=0,0379) tenian una puntuacion mas alta en el dominio del grado de confianza
del paciente en el autocuidado relacionado con la hipertensién. Conclusion: Este estudio contribuye a una mayor
comprension de las variables relativas a la actividad del cuidador relacionadas con la carga y el autocuidado de la
hipertension de los cuidadores de personas mayores.

DESCRIPTORES: Cuidadores; Hipertension; Anciano; Enfermeria Geriatrica; Agotamiento Profesional.
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