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A PERCEPGAO DO CUIDADOR SOBRE AS NECESSIDADES
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No ambito familiar, o processo de envelhecimento acompanhado pela figura do
idoso, permeado por alteragdes fisioldgicas e bioldgicas, exige ampla participagao
e ajuda dos familiares e/ou dos cuidadores. Através da proximidade fisica e dos
vinculos afetivos, o sistema emocional da familia € profundamente abalado. A
familia envolve-se por sentimentos intensos e conflitantes, dificeis de manejar.
Com isso, o cuidado dispensado a esse idoso torna-se muito complexo (). Desse
modo, podemos avaliar a grandeza da problematica e justificar ndo s6 nossa
preocupagao com o idoso fragilizado ou em estado mérbido de qualquer espécie,
mas também com as pessoas que cuidam e investem tempo, esforco e dedicagao
no cuidado ao idoso®. Diante desse quadro, os objetivos da presente pesquisa
foram: caracterizar o perfil dos cuidadores de idosos acamados no domicilio
cadastrados em trés equipes da Estratégia Saude da Familia (eéESF) do bairro
Satelite, Teresina(Pl); descrever a percepgdo do cuidador em relagdo as
necessidades dos idosos; identificar as principais dificuldades do cuidador no
atendimento as necessidades basicas afetadas dos idosos acamados e analisar

as diferentes formas de percepcdo do cuidador acerca das principais
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necessidades afetadas do idoso acamado no domicilio. Tratou-se de um estudo
exploratério descritivo, com abordagem qualitativa onde foram entrevistados 22
cuidadores de idosos acamados. O cenario da pesquisa compbs-se pelos
domicilios destes idosos que eram cadastrados em uma das trés eESFs do Bairro
Satélite em Teresina (Pl). Em respeito as questbes éticas preconizadas pela
Resolugdo 196/96 do CNS @, a pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal do Piaui (CAAE: 0094.0.045.000-08), e
autorizada pela Fundagdo Municipal de Saude de Teresina (Protocolo
n°04512.933/08). Para a abordagem qualitativa, utilizou-se um roteiro de
entrevista semi-estruturada com perguntas abertas. As entrevistas foram
gravadas e posteriormente transcritas na integra. O conteddo dos discursos
obtidos foi analisado pela técnica de Analise de Conteudo de Bardin. Durante as
analises, no intuito de garantir o anonimato dos entrevistados, estes receberam
nomes de deuses gregos. O tratamento dos dados obtidos nas entrevistas deu
origem a duas categorias com suas respectivas unidades de andlise. A primeira
categoria “O cuidador e as necessidades afetadas do idoso acamado” gerou as
unidades de analises: “Necessidades do idoso acamado na otica do cuidador” e
“Aspectos do cuidado diario realizado pelo cuidador”. Em “Necessidades do idoso
acamado na otica do cuidador” os sujeitos destacaram a dificuldade de
locomogao e dificuldades no autocuidado como os principais necessidades
afetadas do idoso acamado e que sao, portanto, as mais significativas na atengao
do cuidador: [...] Ndo caminha bem; ndo caminha s6 [...] (Artemis, Hera, Afrodite,
Atena, Héstia, Deméter, Gaia, Hemera, Nix, Némesis, Apolo, Hermes, Hefesto,
Eos, Higia, Panacéia); [...JComo ela se alimenta pela sonda tem que ter mais
cuidado com ela. [...] Ela pouco fala, dificilmente ela fala. Ela fica mais como
quem ta dormindo com os olhos fechados; dificilmente ela abre os olhos (Nix). Na
unidade de analise “Aspectos do cuidado diario realizado pelo cuidador”
enfatizou-se os cuidados diarios prestados pelos cuidadores na qual se obteve
alguns depoimentos como: Os remédios todos sou eu que dou (Artémis); Eu que
dou a alimentagao (Héstia). Neste sentido, os cuidadores de idosos dependentes
revelam em suas falas que s&o os principais responsaveis em atender as
necessidades basicas dos seus familiares idosos, e executam atividades

repetidas e rotineiras. Dessa forma, para que os cuidadores cumpram
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adequadamente seu papel, é essencial que haja treinamento e orientagbes
necessarias sobre o cuidado de idosos dependentes. Na segunda categoria
intitulada “Dificuldades encontradas no cuidado ao idoso acamado” os sujeitos
revelaram as dificuldades enfrentadas no cuidado diario ao idoso acamado no
domicilio. Dela emergiram temas relacionados com o compromisso solitario de
cuidar do idoso dependente, a auséncia de participagdo da familia, de apoio
financeiro e apoio governamental. Dessa categoria emergiram duas unidades de
analise: “Soliddo na responsabilidade do cuidado” e “Apoio financeiro e
assisténcia a saude do idoso acamado”. Na primeira unidade de analise desvelou-
se o cuidador como individuo sobrecarregado que gerencia afazeres domésticos,
recurso financeiros, por vezes escassos, e realiza a manutengao do domicilio: Eu
sou o responsével por todo o cuidado (Artemis, Hera, Héstia, Deméter, Nix,
Hermes, Eris, Eos, Higia); E aqui é so eu, ai eu ndo posso sair pra lugar nenhum
por que néo tem outra pessoa que cuide dela (Artemis). Na segunda unidade de
analise foram agrupados os discursos que tratam sobre as questdes
socioeconémicas influentes no cuidado ao idoso acamado referido pelos
cuidadores, além de possiveis solugbes governamentais para a melhoria da
assisténcia domiciliar: A renda aqui é os dois salarios deles aposentados, eu t6é
dependendo deles agora (Perséfone); [...] Uma dificuldade é que os idosos ndo
tém muito apoio do governol...] (Artemis). Mediante a analise completa dos dados
coletados inferiu-se que existe uma atuagao deficiente do cuidador quanto a
responsabilidade a ele incumbida de atender as necessidades do idoso acamado
no proprio domicilio. Constatou-se, ainda, uma relagéo reciproca de dependéncia
entre idoso e o responsavel pelo seu cuidado. A condicdo de cuidador é
desempenhada individualmente, ndo havendo compartiihamento igualitario de
cuidados entre os familiares do idoso. Portanto, o acompanhamento continuo do
idoso acamado e de seu respectivo cuidador com o intuito de prepara-los para o
processo de envelhecimento e do cuidar configuram-se como metas para os

enfermeiros e demais profissionais da saude que atuam na atengdo comunitaria.

DESCRITORES: Cuidadores, Idoso, Necessidades, Domicilio.
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