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responsabilidade em lutar em prol da efetivacdo das diretrizes propostas pelo SUS, sendo assim, faz-se
necessario que o mesmo venha utilizar algumas ferramentas de trabalho, as quais possam contribuir para o
alcance de tal proposta. Mediante a isso, a utilizacdo da sala de espera, pode ser considerada mais um
instrumento importante de trabalho para os servigos de satde, principalmente para o profissional enfermeiro.

Descritores: Enfermagem; Humanizacao da Assisténcia; Sistema Unico de Satde.

QUALIDADE DE VIDA DO CUIDADOR PRINCIPAL DE IDOSOS ATENDIDOS NO PROGRAMA
DE ATENDIMENTO DOMICILIAR AO ACAMADO
Débora Faturi da Silveira, Lisiane Manganelli Girardi Paskulin

Universidade Federal do Rio Grande do Sul

deborafaturi@gmail.com

O envelhecimento ¢ um processo progressivo e irreversivel, o qual todos nds, seres vivos, estamos sujeitos.
Nele, ocorrem uma série de modificagcdes no organismo e na vida das pessoas, tendo varias conseqiiéncias
tais como ajustes relacionados ao papel do individuo no contexto social, ajustes psicologicos e diminui¢do da
capacidade para realizar atividades da vida diaria. Os ultimos censos demograficos realizados no Brasil
indicaram um inequivoco envelhecimento de sua populagdo. O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) indica que no ano de 2020 a populacdo idosa podera exceder a 30 milhdes de pessoas, representando
30% da populagdo brasileira (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2002). O
envelhecimento da populagdo brasileira chama a atencdo para a necessidade de um maior investimento na
atencdo a saude da pessoa idosa. Muitas vezes em func¢do de sua dependéncia para executar tarefas de vida
diaria, a pessoa idosa necessita do auxilio de um cuidador. Esse, geralmente é um membro da familia que se
envolve com varias atividades que vao desde o apoio em tarefas externas e supervisdo no autocuidado do
idoso, até a realizagdo de cuidados de higiene e conforto deste. O responsavel pelos cuidados do idoso ¢
denominado cuidador principal. (GONCALVES et al., 2006). Freqiientemente este cuidador também abre
mao de aspectos da sua vida pessoal, ou se sobrecarrega, assumindo as suas atividades pessoais além dos
cuidados com a pessoa idosa. A presente pesquisa se propde conhecer os cuidadores principais de pessoas
idosas vinculadas ao programa e também a identificar a percep¢do da qualidade de vida dos mesmos.
Segundo o grupo World Helth Organization Quality of Life (THE WHOQOL GROUP, 1995, p. 1.405),
qualidade de vida ¢ definida como a “percep¢do do individuo de sua posi¢do na vida no contexto da cultura e
sistemas de valores nos quais ele vive ¢ em relagdo aos seus objetivos, expectativas, padrdes e
preocupacdes”. O presente trabalho faz parte de um projeto “guarda-chuva” intitulado “Impacto de um
programa de atengdo domicilidria na qualidade de vida de cuidadores de idosos em uma unidade de atengdo
basica de Porto Alegre” (MORALIS et al., 2008). A pesquisa tem como objetivo avaliar a qualidade de vida
dos cuidadores principais dos idosos atendidos no Programa de Atendimento Domiciliar ao Acamado
(PADA) da Unidade Basica do Centro de Satde IAPI E um estudo de cunho quantitativo, descritivo e
transversal (ROUQUAYROL, 2003). Este foi realizado com todos os cuidadores principais dos idosos
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acamados vinculados ao PADA que aceitaram participar da pesquisa. O critério de inclusdo era ser cuidador
principal dos usuarios atendidos no PADA e aceitar participar do estudo e o de exclusdo era ser cuidador de
usuarios do PADA que possuissem menos de 60 anos e o falecimento do usuario. Outro critério de excluséo
utilizado, e ndo previsto inicialmente, foi a impossibilidade de contato com o cuidador em fungdo da
hospitalizagdo do usuario durante o periodo de coleta de dados. De todos os 36 cuidadores principais dos
idosos vinculados ao PADA no més de agosto de 2008, apenas 28 se enquadravam nos critérios descritos
acima. A coleta de dados foi realizada através de um questionario que continha varidaveis sociais,
econdmicas, demograficas e de aspectos relacionados a satide dos cuidadores (PEREIRA, 2000). Continha
ainda questdes relacionadas ao cuidado prestado pelo cuidador a pessoa idosa (GONCALVES et al., 2006;
VILELA et al., 2006). Foi utilizada também a versdo brasileira do questionario proposto pela OMS que
avalia a qualidade de vida denominado WHOQOL-BREF. No cuidador principal que tivesse 60 anos ou
mais, foi aplicado ainda 0 médulo WHOQOL-OLD para a avalia¢do da qualidade de vida das pessoas idosas.
Para o inicio do procedimento de coleta de dados, no més de julho de 2008, foram identificados os usuarios
idosos e seus cuidadores principais. No més de setembro e outubro de 2008, os cuidadores foram procurados
via contato telefonico para solicitar autoriza¢do para a visita. Foi agendado um horario para aplicagdo dos
instrumentos com os cuidadores que concordaram participar da pesquisa. Na visita no domicilio foram
explicados os objetivos do estudo e fornecido o termo de consentimento livre e esclarecido, para
conhecimento ¢ assinatura. Foi solicitado entdo que o mesmo preenchesse o instrumento com dados
sociodemograficos, de saude e aspectos relacionados ao cuidado, além do preenchimento dos questionarios
de avaliacdo da qualidade de vida WHOQOL-BREF ¢ WHOQOL-OLD, este ultimo somente quando o
cuidador possuia 60 anos ou mais de idade. Foi realizada uma analise descritiva através da freqiiéncia
absoluta e relativa, média e desvio padrio e analise bivariavel (teste Wilk's lambda (ANOVA) e Bonferroni
e teste t-Student). Os dados foram gerenciados através do programa SPSS 13. 0, com nivel de significancia
de 5%. A coleta de dados deu-se somente apos a aprovacdo da Comissdo de Pesquisa da Escola de
Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (COMPESQ/EEUFRGS) e do projeto “guarda-
chuva” pelo Comité de Etica e Pesquisa da Secretaria de Satide da Prefeitura Municipal de Porto Alegre. Foi
solicitada uma autorizagdo da geréncia do Distrito Noroeste do municipio de Porto Alegre e outra
autorizac¢do da chefia do CS IAPI para a realizagdo do projeto “guarda-chuva”. Os principios éticos foram
respeitados, os participantes foram informados sobre os objetivos a que se propunha esta investigacdo de
acordo com as determinacdes dos Orgdos que legislam sobre a pesquisa com seres humanos no pais,
estabelecidas pela Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude (BRASIL, 1996). Foi elaborado um
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, o qual foi fornecido ao cuidador e lido em voz alta pela
pesquisadora antes da entrevista e assinado em duas vias, ficando uma com o entrevistado e outra com a
pesquisadora. De acordo com os resultados da pesquisa, entre os respondentes, 82,1% eram do sexo
feminino, a média de idade era 54,5 anos (DP+13,6), 53,6% tinham companheiro, 42,9% haviam estudado
12 anos ou mais, 46,4% eram filhos (as) dos idosos e cuidavam destes ha 4,6 anos, em média (DP+ 4,0).
Quanto aos cuidados prestados, 89,3% cuidavam de modo permanente dos idosos. Em relagdo ao auxilio

para realizar atividades de vida diaria, 92,9% ajudavam o idoso no banho. A atividade que referiram maior
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incomodo para realizar foi o deslocamento da cama e cadeira (29,2%). No WHOQOL-BREF, os dominios
Relagdes Sociais e Fisico apresentaram maiores escores, enquanto que o dominio Meio Ambiente apresentou
o menor. No WHOQOL-OLD, as facetas de maior escore foram Intimidade ¢ Autonomia ¢ as de menor
foram Funcionamento do Sensério e Morte e Morrer. As cuidadoras apresentaram melhores escores no
dominio Relagdes Sociais do WHOQOL-BREF do que os cuidadores, com diferenga estatisticamente
significativa (p<0,05). Os resultados demonstram a complexidade da tarefa de cuidado aos idosos e que a
qualidade de vida pode ser um importante pardmetro de avaliacdo das intervenc¢des do cuidado prestado. Este
estudo contribuird para a melhor compreensdo da enfermagem sobre o modo de viver o cotidiano dos
cuidadores de pessoas idosas e de como esses percebem sua qualidade de vida, fornecendo subsidios na
proposi¢do de intervengdes que possam apoiar os cuidadores no sentido de preservarem sua qualidade de
vida. Trara também subsidios para os profissionais do PADA que acompanham esses usuarios € seus
cuidadores.

Descritores: Qualidade de vida; Idosos; Cuidadores.

REFLEXOES SOBRE VIVENCIAS EM UM PLANO TERAPEUTICO SINGULAR COM
PORTADORES DE DOENCAS CRONICAS

Graciela Dutra Sehnem, Raquel Potter Garcia, Tassiane Ferreira Langendorf
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A Estratégia de Saude da Familia (ESF) surgiu como uma proposta de reorientacdo do modelo assistencial,
ou seja, uma superacdo do modelo biomédico. Busca ter compromisso com as necessidades individuais de
cada usuario, realizando ag¢des intervencionistas que devem considerar o ambiente familiar, pois ¢ dele que o
individuo recebe suporte de ordem fisica, emocional e social para seu pleno desenvolvimento. O objetivo
desse resumo ¢ relatar as experi€ncias vivenciadas por académicos do curso de Enfermagem, da
Universidade Federal de Santa Maria, a partir da sua insercao no contexto familiar de portadores de doengas
cronicas. A metodologia foi pautada no desenvolvimento de um Plano Terapéutico Singular (PTS), o qual foi
realizado por meio de visitas domiciliares e propos além de uma compreensao ampliada a respeito da vida do
sujeito e de sua familia, também, a defini¢do de agdes de satde pautadas na realidade destes. Durante as
visitas priorizou-se por prestar assisténcia por meio de a¢des educativas adequadas a cada familia,
respeitando seu saber popular e valorizando a sua singularidade. Foi observada a intima relagdo da familia
com o processo saude-doenga, favorecendo a reabilitacdo do portador de doenga cronica. Com o auxilio do
PTS e a inser¢do no ambito familiar, foi possivel a identificacdo de fatores que interferem na qualidade de
vida dos usuarios, o que refor¢cou a necessidade do apoio familiar no auxilio ao enfrentamento da doenca. A
realizacdo dessa atividade proporcionou aos académicos de enfermagem o exercicio de vinculo ¢ de co-
responsabilizagdo com as familias. Cabe ressaltar, que o convivio com esses sujeitos promoveu uma

ampliagdo na visdao do processo satide-doenca, desviando o foco de atengdo da doenga ou da técnica para a
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