UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL
ESCOLA DE ENFERMAGEM
CURSO DE GRADUACAO EM ENFERMAGEM

BRUNA DE VARGAS SIMOES

O CUIDADO COM QUEM CUIDA: PERCEPCAO DE CUIDADORES LEIGOS
ACERCA DE SEU PROPRIO PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

Porto Alegre
2020



BRUNA DE VARGAS SIMOES

O CUIDADO COM QUEM CUIDA: PERCEPCAO DE CUIDADORES LEIGOS
ACERCA DE SEU PROPRIO PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado a
disciplina Trabalho de Concluséo de Curso Il da
Escola de Enfermagem da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul como requisito para a
obtencdo do titulo de Bacharel em Enfermagem.

Orientadora; Professora Doutora Maria Luiza Paz
Machado

Porto Alegre
2020



AGRADECIMENTOS

Agradeco, primeiramente, & Universidade Federal do Rio Grande do Sul pelo ensino
publico, qualificado e gratuito; serei eternamente grata a esta instituicdo pelo alicerce & minha
formacéo e pelos momentos vividos nestes 5 anos.

A Deus, por ter conduzido meu caminho de forma tdo venturosa, abencoando-me com
propositos, oportunidades e pessoas que iluminaram minha trajetoria até aqui.

A minha mé&e, Sénia, por ter sido sempre meu amparo, minha fortaleza e meu porto
seguro; para o resto da minha vida, quando for falar de amor, vou comecar falando de ti. Ao
meu pai, Sylvio (em mem@ria) por ter sido 0 meu maior exemplo de integridade, dedicacéo e
comprometimento. Devo e dedico todas as minhas conquistas a vOcés.

Ao meu namorado, Mauricio, por partilhar as etapas, os momentos, as aflicdes e a vida,
sempre tornando ela mais leve e muito mais feliz por se fazer presente; por ser um profissional
e um ser humano que me inspira; por toda a forca, carinho e incentivo fornecido.

Aos meus amigos e familia pela torcida, apoio e, especialmente, pela compreensdo
frente as auséncias. A felicidade € melhor quando compartilhada.

A minha orientadora, Maria Luiza Paz Machado, por todo o suporte e ensinamentos
fornecidos nos ultimos dois anos de graduacdo; por ter conduzido a orientacdo deste trabalho,
de monitorias e de estadgios com tanta leveza e afeto. Sinto-me honrada em ter sido
acompanhada durante a graduacdo por alguém que me inspira como enfermeira e como pessoa.

A todos os professores, preceptores, enfermeiros e demais profissionais que
compartilharam trechos desta jornada e contribuiram para a minha formagdo como futura
enfermeira.

A melhor parte de uma conquista é olhar para tras e lembrar de todos os passos deste
longo caminho, e de todos que trilharam ele junto contigo. Ver o orgulho no olhar destas pessoas
€ uma vitdria, e um motivo a mais para nos orgulharmos de nés mesmos. A todos que

caminharam junto comigo, 0 meu muito obrigada.



RESUMO

O envelhecimento populacional acelerado, atrelado ao aumento de doengas cronicas,
degenerativas e incapacitantes, e consequente dependéncia desta populacdo, revelam um
importante sujeito inserido neste processo: o cuidador de idosos. Com o aumento do nimero de
idosos dependentes e, assim, aumento de cuidadores, frequentemente, estes vivenciam seu
proprio processo de envelhecimento realizando as atividades de cuidado a outro idoso,
experienciando todas as mudancas e prejuizos inerentes ao envelhecer associadas as
consequéncias do carater continuo e desgastante do trabalho como cuidador. O sistema de salde
e os profissionais devem estar preparados para ofertarem uma rede de apoio eficaz para este
perfil de demanda. O objetivo deste trabalho é compreender a percepg¢do de cuidadores leigos
acerca de seu proprio processo de envelhecimento. Trata-se de um estudo qualitativo, de caréater
exploratorio descritivo, vinculado ao projeto de extensdo intitulado “Qualidade de vida em
cuidadores leigos: uma reflexdo em relagdo ao envelhecimento”. A coleta de dados deste estudo
se deu através de entrevistas semiestruturadas com cuidadores leigos de idosos participantes da
segunda edi¢do do projeto de extensdo, sendo realizadas no periodo de julho a agosto de 2020
de forma remota, em decorréncia da pandemia de por SARS-CoV-2. A organizacdo e analise
dos dados foi realizada a partir da técnica de analise de contetdo tematica. De maneira geral,
os cuidadores demonstraram encarar seu proprio envelhecimento de maneira natural, buscando
significar as etapas e limitacGes envolvidas neste processo a partir do cuidado com o préximo
e consigo mesmo. A dimensdo fisica do envelhecimento é a que gera mais impacto na vida dos
cuidadores, segundo os relatos. A proximidade com o envelhecimento, advinda do exercicio
constante de cuidado com idosos, possui influéncia tanto em escolhas e projecdes futuras
relativas ao seu envelhecer, quanto aos cuidados adotados consigo a fim de vivenciar um
envelhecimento saudavel. Cabe ao profissional de saude o olhar atento ao cuidador, buscando
estratégias para incentivar seu autocuidado e manutencao da sua salde, proporcionando, desta

forma, meios para que este individuo cuide adequadamente de si e do outro.

Descritores: Cuidadores; Envelhecimento; Assisténcia integral a satde; Percepcao.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento populacional tem se dado de maneira acelerada. De acordo com a
Gltima revisdo do IBGE (2018), no ano de 2031 havera 42,3 milhdes de jovens (0 a 14 anos)
para 43,3 milhdes de idosos (60 anos e mais), fendmeno nunca antes observado. Esta mudanca
no perfil demografico estd diretamente relacionada com o aumento de doencas cronicas,
degenerativas e incapacitantes, acarretando na dependéncia e levando estes idosos a
necessitarem de auxilio para realizarem suas atividades diarias e de autocuidado.

Levando em consideracéo o estilo de vida moderno, em que familiares estdo geralmente
envolvidos com suas atividades de trabalho e estudo, surge o papel importante do cuidador na
vida destas familias (SANTOS et al., 2017). O cuidador é definido como sendo a pessoa
responsavel por prestar cuidados a um individuo, auxiliando-o na realizacéo de suas atividades
de vida diaria para as quais possui alguma limitacdo (SILVA et al., 2020).

O processo de envelhecer é subjetivo; apresenta variaveis socioeconémicas, culturais,
ambientais, individuais e coletivas, apresentando-se em cada ser de maneira singular. No Brasil,
considera-se idoso o individuo com idade superior a 60 anos, porém, o envelhecimento se da
como um processo natural, ocorrendo ao longo de toda a vida do ser humano, sendo
influenciado por escolhas, experiéncias e circunstancias (ANDRADE et al., 2013). Neste
contexto, é importante distinguir senescéncia de senilidade: a primeira, sendo definida por um
processo de envelhecimento lento e gradual, de forma natural e inerente ao ser humano; a
segunda, um processo patolégico de envelhecimento. Ainda que exista 0 comprometimento de
funcdes organicas e cognitivas, bons vinculos familiares e sociais favorecem a vivéncia deste
processo de maneira saudavel (FAVORETTO et al., 2017).

Com o aumento do nimero de idosos dependentes e consequente aumento do nimero
de cuidadores, observa-se que, frequentemente, estes passam pelo seu proprio processo de
envelhecimento realizando as atividades de cuidado a outro idoso (NICOLATO; SANTOS;
CASTRO, 2017). As necessidades do cuidador de idosos, especialmente de idosos dependentes
configuram-se em cargas elevadas de atividades e estresse, trazendo implicacGes tanto para sua
salide quanto para seu processo de envelhecimento e a forma como este sera percebido e
vivenciado (SILVA; MOREIRA-ALMEIDA; CASTRO, 2018).

Alteracdes no sistema osteomuscular, prejuizo da capacidade funcional e da satde como
um todo sdo apresentados como consequéncias do processo de cuidado a pessoa dependente,

sendo essencialmente elevadas quando as alteracGes do proprio processo de envelhecer do



cuidador somam-se a sobrecarga do trabalho executado, comprometendo sua qualidade de vida
(GOMES et al., 2019).

Com relagéo ao perfil sociodemografico destes cuidadores, estudo que avaliou a tensdo
excessiva associada ao cuidado aponta que sdo, em sua maioria, mulheres, na faixa etaria acima
dos 50 anos, geralmente familiares da pessoa dependente; estes dados corroboram com a
literatura acerca desta populacdo. Os resultados da pesquisa apontaram que, entre fatores que
contribuem para a sobrecarga e tensdo destes cuidadores estdo: avanco da idade, carater
continuo do cuidado e disfuncionalidade familiar do idoso dependente (NUNES et al., 2019).

Em outro estudo realizado com cuidadoras em um Centro de Satde Familiar localizado
no Chile, a “postergagdo como pessoa” apresenta-Se COmo pratica marcante deste perfil,
trazendo a prioridade de satisfazer as necessidades e desejos do receptor dos cuidados,
principalmente quando este é familiar, limitando o exercicio do autocuidado. As entrevistadas
também exprimiram suas percep¢Oes acerca da deterioracdo de sua saude decorrentes do
processo de cuidado, especialmente no &mbito da satide mental (RAMIREZ-PEREIRA et al.,
2018).

O carater continuo e desgastante que caracteriza a atividade do cuidador traz a
necessidade de estudos e estratégias de cuidado para este perfil. Bernal, Becerra e Mojica
(2018), em seu trabalho que avaliou os resultados da implementacdo de intervencdes de
enfermagem focadas no dmbito do bem-estar do cuidador familiar, demonstra que estas
resultaram em aspectos positivos, tais como reducdo da carga de trabalho, melhora da
funcionalidade familiar, estabelecimento de metas e reducéo das alteragdes emocionais destes
cuidadores. A pesquisa ainda apontou que este contato com os profissionais de Enfermagem
despertou nos cuidadores sentimentos de bem-estar emocional e amparo.

A partir da perspectiva de aumento do numero de cuidadores, aliada a influéncia que as
experiéncias pessoais e circunstancias exercem sobre o processo de envelhecimento, emerge
uma necessidade importante: o sistema de salde e os profissionais devem estar preparados para
ofertarem uma rede de apoio eficaz para este perfil de demanda, prevendo ndo somente a
recuperacdo do paciente, mas promovendo também apoio e suporte técnico para estes
cuidadores (CRUZ-ORTIZ et al., 2011).

Decorrente da vivéncia com os participantes do Projeto de Extensao “Qualidade de vida
em cuidadores leigos: uma reflexdo em relacédo ao envelhecimento” durante sua segunda edicéo,
pOde-se observar e ouvir relatos verbais dos cuidadores acerca de sua sobrecarga relacionada
ao trabalho, da falta de redes de apoio nos servicos de salde e de autopercepcdo a respeito da



negligéncia com o seu proprio envelhecimento. A partir desta experiéncia surgiu a motivagédo
para este estudo, visando uma qualificacdo da assisténcia para esta populacédo, para que
experienciem seu processo de envelhecimento de maneira positiva e saudavel, bem como o
avanco das pesquisas na area. Neste contexto, o presente estudo baseia-se na seguinte questdo
norteadora: “qual a percep¢do de cuidadores leigos acerca de seu proprio processo de

envelhecimento?”



2 OBJETIVO

Compreender a percepcdo de cuidadores leigos acerca de seu proprio processo de

envelhecimento.



3 REVISAO DE LITERATURA

O aumento da expectativa de vida representa um fendmeno mundial da atualidade. A
inversdo da pirdmide etéria ilustra o envelhecimento populacional, que tem se dado de forma
acentuada atraves da diminuicao das taxas de mortalidade e natalidade no Brasil. (OLIVEIRA,
RIBEIRO; COSTA, 2019). Este processo de transi¢do demografica iniciou-se na década de
1930 com o declinio da taxa de fecundidade, porém, mudancas mais significativas ocorreram a
partir da década de 1960, periodo em que este declinio passou a acontecer de maneira acelerada.
Gradualmente, o crescimento populacional foi concentrando-se nas idades mais elevadas,
ocasionado inicialmente pelo declinio da natalidade e sofrendo influéncia cada vez maior do
aumento da expectativa de vida ao longo dos anos (SANTOS; TURRA; NORONHA, 2018).

Diante desde contexto, é fundamental que se esclareca as seguintes questdes: frente a
uma populacdo que esta envelhecendo, o que é envelhecimento e como este processo se da de
maneira saudavel? O envelhecimento pode ser definido como a representacdo da consequéncia
e dos efeitos da passagem do tempo; por possuir carater multifacetado, estes efeitos, positivos
ou negativos, podem ser observados tanto na dimensdo organica quanto na dimenséo psiquica
do individuo, sendo determinantes para a manutencdo de sua autonomia e independéncia. O
processo de envelhecimento ndo deve estar associado a perda destas caracteristicas, mas sim
como sendo fator de risco para o desenvolvimento de limitagdes e comorbidades (MORAES,
2008).

A Organizacdo Mundial da Saude caracteriza este processo como sendo saudavel
quando o seu desenvolvimento e a manutencgéo da capacidade funcional permitem o bem-estar
em idade avancada. Inerente a esta conceituacdo, é importante destacar que a capacidade
funcional do individuo ndo permanece constante, tendendo a diminuir com o avango da idade
ou diante de comorbidades; sendo assim, o envelhecimento saudavel é mais do que somente a
auséncia de doenca, tratando-se principalmente da manutencdo da funcionalidade do sujeito
(OMS, 2015).

O envelhecimento traz a tona perdas vivenciadas ao longo da trajetéria, bem como o
receio de perdas futuras, gerando sofrimento psico-sécio-espiritual em diferentes niveis; entre
estas, destacam-se: a consciéncia da finitude da vida, comprometimento da saude ou da
capacidade funcional, perda de relagdes afetivas, morte de entes queridos, menor integracao
social, declinio financeiro e cognitivo, entre outros (RIBEIRO; BORGES, 2018). Na dimenséo
organica do individuo, também decorrem do processo de envelhecimento alteracdes

fisioldgicas, entre elas: perda funcional do sistema imunoldgico, gerando a diminuicdo de
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resposta imune; desequilibrio da homeostase; atrofia cerebral, ocasionando déficits cognitivos
— coordenagdo, memoria — e maior pré-disposicdo para transtornos psiquicos; alteracoes
cardiovasculares; comprometimento da funcdo pulmonar; sarcopenia, provocando perda de
forca e de resisténcia aerobica; e perda de tecido 0sseo, mais preponderante nas mulheres
(FECHINE, 2012; MACENA; HERMANO; COSTA, 2018).

Atrelado a isto, tem-se a grande prevaléncia de doencas cronicas nao transmissiveis
(DCNT), que tém apresentado um crescimento significativo, acompanhando o envelhecimento
populacional. Este perfil de morbidade tende a afetar de maneira significativa a funcionalidade
das pessoas idosas, aumentando seu grau de dependéncia (BRASIL, 2007).

Todas estas mudancas advindas do processo de envelhecimento, aliadas a reducdo da
disponibilidade de cuidadores familiares, refletem na necessidade da figura do cuidador,
auxiliando estes idosos com a funcionalidade comprometida a realizarem suas atividades
diarias. Estudo recente que avaliou a sobrecarga de 53 cuidadores, bem como seu perfil
sociodemografico, apresentou um resultado de 58,5% da amostra com idade de 40 a 59 anos;
além disso, o estudo identificou que cuidadores formais — aqueles que contam com formacao
profissional — apresentaram na analise um nivel de sobrecarga, em sua maioria, ausente,
enguanto que o nivel de sobrecarga severa foi presente apenas em cuidadores informais (BOM,;
SA; CARDOSO, 2017). Em outra pesquisa avaliando sobrecarga, a média de idade dos 86
cuidadores avaliados foi de 56,5 anos; 67,4% apresentaram sobrecarga em diferentes niveis,
sendo que o maior nivel de sobrecarga foi identificado na faixa etaria dos 60 aos 69 anos
(JESUS; ORLANDI; ZAZZETTA, 2018). Estes dados despertam uma questdo fundamental
acerca deste perfil de cuidadores: em sua maioria, estes realizam suas atividades de cuidado a
outro idoso ao passo que vivenciam seu proprio processo de envelhecimento, somando as
alteracGes decorrentes deste processo a sobrecarga gerada pelas atividades de cuidado.

Em estudo que avaliou o autocuidado e as vivéncias do envelhecer por parte de
cuidadores, 0s participantes apontaram aspectos positivos trazidos pela idade, como a carga de
experiéncias que resultaram em maturidade para enfrentarem as situacfes do dia-a-dia, ainda
que relatem limitagdes decorrentes das alteracdes fisicas, como dores, maior lentiddo e cansago
na realizacdo das atividades. Ainda, os entrevistados também expressaram o receio de
envelhecer, manifestando medo de se tornarem dependentes como os idosos dos quais cuidam,
tornando-se um fardo para sua familia (NICOLATO; SANTOS; CASTRO, 2017).

Garbin et al. (2010), em trabalho desenvolvido com cuidadores de Institui¢des de Longa
Permanéncia para ldosos (ILPIs), destacam que a percepcdo destes cuidadores acerca do
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envelhecer é reflexo da imagem que estes possuem durante o cuidado com o idoso, evocando o
medo de maus tratos, abandono familiar, soliddo, fraqueza, receio de “dar trabalho”,
preconceito, entre outros. As autoras ainda apontam que a ndo capacitacdo e orientacdo
adequadas a este profissional resultam em maior desgaste tanto para o cuidador quanto para o
idoso que recebe os cuidados.

A convivéncia com o processo de envelhecimento e, consequentemente, com a morte,
faz parte do cotidiano de trabalho do cuidador, gerando sobrecarga emocional e sofrimento. Em
sua maioria, estes ndo possuem preparacdo adequada para lidarem com o momento da morte,
gerando um processo de luto mal elaborado, podendo ocasionar ansiedade e depressdo. Muitas
vezes, os cuidadores dedicam-se tdo inteiramente a cuidarem do sofrimento alheio, que acabam
postergando suas proprias necessidades emocionais (OLIVEIRA et al., 2013).

O comprometimento funcional do idoso dependente também se caracteriza como um
fator que influencia fortemente o nivel tensional do cuidador; por exigir assisténcia continua,
elevada carga de demanda e execucdo de papéis simultaneos, o cuidado prestado a idosos mais
comprometidos, bem como a idosos acamados e com deméncia, constitui maior desgaste fisico,
mental e emocional, acarretando em maior sobrecarga para o cuidador (DINIZ; LIMA; SILVA,
2017). Ainda com relacdo a sobrecarga associada a este perfil de cuidado, Lino et al. (2016)
apontam que esta é influenciada diretamente pela presenca de depressao e de déficit cognitivo
no receptor dos cuidados, gerando maiores niveis de estresse. Os autores ainda ressaltam que
as variaveis interacdo social, apoio emocional e apoio de informaces, quando referidas pelos
cuidadores como insatisfatdrias, também se constituem em maior chance de sobrecarga. Flesch
et al. (2017), em estudo de revisdo acerca da qualidade de vida em cuidadores de idosos,
ressaltam que em cuidadores com idade mais avancgada, 0s riscos sédo ainda maiores. Com o
aumento da idade, foi identificado um afeto menos positivo destes cuidadores, bem como sua
maior insatisfacdo com a vida.

A falta de suporte, seja familiar, social, da comunidade ou do Estado, resulta na
abdicacdo como pessoa por parte do cuidador, sendo apresentada também como um fator de
sobrecarga, refletindo negativamente na saude fisica e psicoldgica tanto do cuidador como do
receptor do cuidado. Muitas vezes, 0s servigos de salde disponiveis ndo fornecem o suporte
adequado para se tornarem uma referéncia de apoio (NASCIMENTO; FIGUEIREDO, 2019).

Pope et al. (2017) destacam a importancia de uma maior integracao entre os servigos de
salde e os cuidadores, visando uma assisténcia integral que promova ndo sé suporte e

informacfes que o auxiliem na sua prética de cuidado, mas que também fornega apoio e
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intervengdes em prol de sua saude emocional e fisica. Abordagens como grupos de apoio,
terapia acessivel e disponibilidade de recursos — humanos e materiais — sdo vistas pelos autores
como forma de reduzir o estresse advindo das atividades de cuidado, bem como incentivar a
busca por qualidade de vida através do autocuidado.

O conhecimento sob a dtica da percep¢do do cuidador proporciona a compreensao
acerca das consequéncias das atividades de cuidado para o bindémio cuidador—receptor,
sustentando e auxiliando o desenvolvimento de estratégias que minimizem agravos, tais como
sugerem Loureiro et al. (2015): orientar e auxiliar procedimentos, quando necessario; fornecer
informacdes acerca de doengas, bem como possiveis alteracbes no ambiente a fim de auxiliar
no cuidado; estimular e acolher relatos de sentimentos, experiéncias e dificuldades. Desta
maneira, o profissional e o cuidador poderdo construir em conjunto a melhor maneira de

fornecer o cuidado, beneficiando a todos.
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo de estudo

Pesquisa do tipo exploratoria descritiva, com abordagem qualitativa, vinculada ao
Projeto de Extensdo “Qualidade de vida em cuidadores leigos: uma reflexdo em relagéo ao
envelhecimento™.

Para Minayo (2012a), a abordagem qualitativa baseia-se na compreensdo; segundo a
autora, compreender significa exercer a capacidade de colocar-se no lugar do outro, levando
em conta a singularidade de cada individuo, bem como sua subjetividade. A metodologia
qualitativa aborda a manifestacao do viver total, inserido no universo das relagdes interpessoais,
aspectos estes que ndo podem ser quantificados ou reduzidos a equacdes (SIDI; CONTE, 2017).

Dentro da abordagem qualitativa, o desenho de pesquisa exploratério descritivo permite
a imersdo do pesquisador em descri¢Bes detalhadas de varidveis, bem como a utilizagdo destes
dados para avaliar condicdes e fendmenos correntes, permitindo o planejamento de melhores
praticas de atencdo a satude (LOBIONDO-WOOD; HABER, 2001).

4.2 Campo do estudo

Em razdo da pandemia de COVID-19, que gerou a necessidade de isolamento social, e
preservando a ndo exposicdo dos participantes e pesquisadores, este estudo foi desenvolvido de

maneira inteiramente remota, atravées de contatos telefonicos e por aplicativo de mensagens.

4.3 Participantes

Para Polit e Beck (2011), estudos que abordam fenémenos, tal como este, tendem a gerar
confianga com amostras muito pequenas, de dez participantes ou menos, no geral; ha, no
entanto, um principio norteador que deve ser respeitado para que esta confiabilidade ocorra:
todos os participantes devem ter experimentado o fendmeno, sendo assim, capazes de expressar
significados desta vivéncia. Mediante quatro recusas a participacdo, a amostra desde estudo foi
constituida por quatro cuidadores participantes da segunda edi¢do do Projeto de Extensdo
“Qualidade de vida em cuidadores leigos: uma reflexdo em relagdo ao envelhecimento”.

Esta edicdo ocorreu durante 0os meses de agosto e setembro de 2019, abrangendo oito

encontros semanais com palestras e aulas que abordavam temas referentes ao envelhecimento.
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Foi realizada a participacdo presencial por parte da autora para observacao destes encontros,
visando a obtencdo de conhecimento acerca dos temas abordados e a criagdo de vinculo com 0s
participantes.

Os critérios de inclusdo deste estudo foram: atuar ou ja ter atuado como cuidador de
idosos; ter participado da segunda edicdo do Projeto de Extensdo “Qualidade de vida em
cuidadores leigos: uma reflexdo em relagdo ao envelhecimento”; ser lucido e possuir
disponibilidade para realizar a entrevista; ser adulto, com idade acima de 40 anos.

E importante ressaltar que, apesar das diferentes classificacdes etarias definidas nos
diversos contextos, deve-se reconhecer que a idade cronologica ndo ¢ um marcador fixo
relacionado as mudancas vivenciadas no envelhecimento (OMS, 2005). Sendo assim, foi
definido como marco de idade para este estudo a faixa etaria a partir de 40 anos. Para Fechine
(2012), esta faixa etaria compreende o inicio do declinio funcional dos sistemas bioldgicos,
variando de 10 a 30% em relacdo aos valores maximos deste individuo adulto/jovem.

Como critério de exclusdo, foi considerado: ter menos de 40 anos e possuir formacao
especifica para atuar como cuidador.

4.4 Coleta de dados

O desenho de pesquisa descritivo exploratério permite que os dados sejam coletados por
meio de questionarios ou entrevistas. No entanto, para Lobiondo-wood e Haber (2001),
entrevistas se apresentam como um método superior aos questionarios, uma vez que permitem
um ritmo de resposta mais amplo e elevado, o que contribui para eliminar a tendenciosidade da
amostra. Os autores também apontam vantagens das respostas em aberto, proporcionando a
exposicdo de dados mais ricos e complexos.

Sendo assim, a coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas semiestruturadas
(APENDICE A) com perguntas abertas, previamente agendadas com os participantes. O
convite para a participagdo na pesquisa ocorreu através de contato telefénico, autorizado
previamente pela coordenadora do Projeto de Extensdo, bem como a obtencdo dos dados
telefénicos dos participantes (APENDICE B). As entrevistas foram realizadas no periodo de
julho a agosto de 2020, de forma remota, visando a ndo exposicdo de pesquisadores e
participantes no periodo de pandemia por SARS-CoV-2.

Ap0s 0 convite para participacdo na pesquisa e aceite deste, foram agendados com 0s
participantes data e horario para realizacdo da entrevista. O Termo de Consentimento Livre e
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Esclarecido (APENDICE C) foi enviado individualmente para cada entrevistado por meio de
aplicativo de mensagens, sendo solicitado, no momento da entrevista, o aceite oral do mesmo,
conforme orientagdo do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Rio Grande
do Sul. As entrevistas tiveram duracdo de aproximadamente trinta minutos, sendo gravadas
perante autorizacdo prévia do entrevistado e, posteriormente, registradas atraves da transcricdo

integral das mesmas.

4.5 Analise dos dados

A etapa de andlise dos dados foi norteada pela técnica de analise de contetdo, proposta
por Minayo. Para a autora, a técnica possibilita replicar e validar inferéncias e conteudos
manifestos através da comunicacao, visando a consisténcia destes dados (MINAYO, 2012b).

Dentre as modalidades de analise de contetdo, a que foi utilizada neste trabalho é a
analise tematica, por ser considerada a mais adequada para investigacdes qualitativas em salde.
Esta técnica busca, através da definicdo de ndcleos de sentido e andlise de suas presencas e
frequéncias, definir o carater do discurso (MINAYO, 2012b).

Estdo descritas a sequir as trés etapas previstas pela analise tematica:
a) etapa de pré-analise, na qual se realiza uma leitura flutuante do material, de maneira
intensa, de modo a impregnar o contetdo das entrevistas; nesta etapa, sdo atendidas as normas
de validade qualitativa: exaustividade, representatividade, homogeneidade e pertinéncia. Da-se
seguimento com a definicdo das unidades de registro, dos recortes, da forma de categorizacao,
da modalidade de codificacao dos dados e dos conceitos tedricos que orientardo a analise;
b) etapa de exploracdo do material, caracterizada pela busca dos nicleos de compreensao
do texto, na qual sdo definidas categorias, que séo palavras ou frases significativas que irdo
especificar os temas;
c) etapa de tratamento dos dados obtidos e interpretacdo, na qual € realizada a analise das
informacdes obtidas nas etapas anteriores, bem como inferéncias e interpretacbes emergentes
da leitura do material, inter-relacionando com o quadro tedrico.

A partir da andlise dos dados, criou-se quatro categorias, a saber: “A percep¢do dos
cuidadores acerca do processo de envelhecimento”, “A percepg¢ao dos cuidadores acerca de seu
proprio processo de envelhecimento”, “A percepcao do processo de envelhecimento a partir da

experiéncia como cuidador” ¢ “Estratégias adotadas para um envelhecimento saudavel”.
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5 ASPECTOS ETICOS

Este estudo estd em consonancia com a Resolucdo n° 466/2012 do Conselho Nacional
de Saude, no que diz respeito a suas diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas
envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012).

O projeto de pesquisa foi encaminhado para apreciacdo da Comissdo de Pesquisa da
Escola de Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (COMPESQ/ENF).
Ap6s aprovacdo (ANEXO A), foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul (CEP/UFRGS), aprovado conforme parecer n° 4.069.580
(ANEXO B).

Deu-se inicio & coleta de dados somente apds a aprovacdo do projeto pela
COMPESQ/ENF e pelo CEP/UFRGS. Os dados coletados durante este estudo respeitaram 0s
principios de confidencialidade. Os participantes ndo foram identificados ao longo do trabalho,
assim sendo, seus nomes ndo constardo na publicagdo dos resultados. Cada entrevistado foi
identificado pela letra ‘E’ seguida do niimero correspondente a ordem de entrevista (ex.: E1,
E2,..).

Os participantes foram assegurados da confidencialidade dos dados fornecidos,
voluntariedade de sua participacdo no estudo e viabilidade de desisténcia a qualquer momento
do mesmo, bem como a isencdo de prejuizos para o participante neste caso, conforme consta
no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE C). O TCLE
digitalizado foi fornecido em sua integralidade para os participantes do estudo, enviado através
de aplicativo de mensagens, a fim de garantir acesso aos mesmos sobre as garantias e
informag0es constantes no documento, bem como os dados de identificagdo e contato das
pesquisadoras em caso de necessidade de comunicacdo. Os dados obtidos a partir das
entrevistas ficardo sob a guarda da autora por um periodo de cinco anos e, ap0s, serdo
inutilizados, em consonancia com a Lei dos Direitos Autorais 9.610/1998 (BRASIL, 1998).

Com este estudo, espera-se proporcionar beneficios diretos tanto aos participantes
qguanto aos demais cuidadores leigos, uma vez que contribuird para o enriquecimento do
conhecimento acerca do assunto, bem como poderd incitar novas pesquisas na area,
qualificando a assisténcia.

Por tratar-se de uma pesquisa qualitativa, o risco ao qual os participantes foram expostos

é minimo, estando relacionado a um possivel desconforto devido ao tempo de entrevista. Neste
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caso, foi assegurada a possiblidade de interrupcdo da entrevista, retomando-a quando o

participante assim desejasse.
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6 RESULTADOS E ANALISE DAS INFORMACOES

Foram entrevistados quatro cuidadores leigos de idosos para a obtencéo dos dados deste
estudo. Os mesmos foram identificados em relagdo ao sexo, idade, escolaridade, situacédo
conjugal, tempo de atuagdo como cuidador(a), grau de parentesco com o receptor dos cuidados
e a existéncia ou ndo de outra ocupacao laboral. Os resultados obtidos a partir da coleta destes

dados de identificacédo estdo expostos a seguir no Quadro 1.

Quadro 1 — Identificacdo dos participantes

Identificacdo | ldade | Sexo | Escolaridade Situacao Tempo~de Grau de OutraN
conjugal atuacdo | parentesco | ocupagéo
Ens. médio - « <
El 65 anos F completo Vilva 10 anos Néo Né&o
E2 62 anos F Ens. superior Casada 2 anos Nao esta Néo
completo atuando
Ens. médio . . « <
E3 57anos| F completo Divorciada | 10 anos Né&o Né&o
E4 56 anos | F Ens. superior Divorciada 3anos | Sim (mée) Né&o
completo

Fonte: SIMOES, 2020.

Conforme exposto no Quadro 1, as quatro participantes do estudo se declaravam como
sendo do sexo feminino, com idade entre 56 e 65 anos, apresentando uma baixa variacao da
faixa etéria. Duas participantes possuiam ensino superior completo, enquanto as outra duas
possuiam ensino médio completo. Com relacdo ao tempo de atuacdo, houve uma variagéo de
dois a dez anos atuando como cuidadora entre as participantes. No que concerne ao grau de
parentesco, houve a predominancia de participantes que nao possuiam nenhum grau de
parentesco com o(a) receptor(a) dos cuidados; uma participante referiu que cuidava de sua mae,
tendo, portanto, vinculo familiar. Nenhuma das participantes do estudo possuia outra ocupagao

no periodo da coleta de dados.

6.1 A percepcao dos cuidadores acerca do processo de envelhecimento

Por estarem vivenciando ativamente seu processo de envelhecimento, a reflexao acerca
desta tematica incita sentimentos e percepcfes que levam em conta a vivéncia subjetiva dos
entrevistados. Détilo e Cordeiro (2015) ressaltam a heterogeneidade e a multidimensionalidade
na percepcdo do envelhecer, especialmente em se tratando do envelhecimento saudavel e
levando em conta todas as dimensdes envolvidas neste processo: fisica, social, emocional,

econdmica, cognitiva, entre outras. As falas trazidas a seguir evidenciam a importancia referida
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pelos entrevistados de um preparo prévio em todas estas dimensdes citadas, visando um
envelhecimento com qualidade.
“Eu penso que envelhecer é um fim de jornada (...) que pode ser um fim

longo e pode ser breve também, a partir dos cuidados que vocé teve
contigo durante a vida.” (E2)

“(..) ter condigcoes de viver o teu envelhecimento com uma boa
qualidade, de poder estar nos lugares, sair, dangar, ir num cinema...
Te manter dentro da sociedade. Isso, pra mim, é um envelhecimento
com qualidade. (...) o envelhecimento com qualidade € tu comegar a
pensar (nele) la nos teus 30 anos para envelhecer com qualidade.” (E3)

Além deste preparo, a fala de E3 define o envelhecimento saudavel como o
envelhecimento vivido de maneira ativa, com o individuo idoso inserido na sociedade e
realizando atividades que Ihe gerem um bom vinculo social. Estudos demonstram que esta
insercdo no meio social favorece interacbes e vinculos afetivos e protege os individuos do
isolamento social, estando associada a menores riscos para o desenvolvimento de depresséo e
reforco do conhecimento e dos aprendizados a partir da troca de experiéncias, tendo efeitos
positivos sobre a manutencdo do bem estar psiquico a da autonomia da pessoa idosa (GOMES
et al., 2020).

Corroborando com o exposto anteriormente, o trecho apresentado a seguir mostra que,
em contrapartida ao envelhecimento saudavel, o envelhecer, visto na perspectiva da solidao, é

apontado como algo negativo, estando relacionado a perdas e prejuizos.

“(...) envelhecimento pra mim, eu Sei que ndo deveria ser, mas eu
encaro como falta de vitalidade, sabe? (...) E cessamento de ages, é
prejuizo cognitivo, de memadria... eu acho que envelhecer € um pouco
de soliddao também.” (E2)

Vale ressaltar que, ainda que com particularidades relacionadas aos efeitos e sensagoes
gerados pelo processo de envelhecimento, o envelhecer foi tratado pelos entrevistados como
algo natural, e até mesmo como um privilégio de individuos que conseguem alcancar esta fase
da vida, como exemplificam as falas expostas nos trechos abaixo.

“Envelhecimento, pra mim, é uma coisa normal, sabe? Porque desde o
momento que a gente nasce, a certeza que a gente tem € finitude; entéo,

acho que nos dias de hoje, envelhecer é uma grande permisséo, nao é
para qualquer um.” (E4)

“(...) € 0 tempo que passa, que vai passar pra todos nds. Tem uns que
envelhecem com qualidade, outros sem qualidade... Pra mim é isso, € 0
tempo passando.” (E1)
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“Primeiro a gente nasce, depois a gente aprende as coisas e vai
aprendendo ao longo da vida e, pra mim, o envelhecimento ¢ uma
coroacdo de tudo que a gente ja viveu durante toda a vida, mas
continua aprendendo.” (E4)

O olhar resiliente sobre este processo valida experiéncias vivenciadas ao longo da vida,
assim como valoriza novos aprendizado adquiridos no final dela. Segundo Ribeiro, Yassuda e
Neri (2020), pessoas que habitualmente extraem significado das experiéncias de vida tendem a

enfrentar melhor seu envelhecimento, tendo uma visao mais positiva do mesmo.

6.2 A percepcao dos cuidadores acerca de seu proprio processo de envelhecimento

Atraveés das entrevistas, pode-se perceber uma aceitacdo dos cuidadores acerca do seu
processo de envelhecimento; nenhum dos entrevistados demonstrou pesar em relacdo a estar

envelhecendo, mas, sim, as limitacdes fisicas percebidas e geradas pelo passar do tempo.

“Eu sei que eu tenho a idade de 65 anos, que tem coisa que eu nao
consigo fazer, mas eu tento, e eu ndo me considero velha, incapaz.”

(E1)

“O que eu sinto assim, minha for¢a fisica menor (...) hoje eu sinto 0
envelhecimento nessa condig&o fisica, 0 organismo também ja é mais
fragil, digamos assim, tem que tomar cuidado com o que eu como, com
0 gue eu bebo, horarios... E eu atribuo isso ao envelhecimento, porque
antes eu ndo tinha essas dificuldades.” (E2)

“Mas hoje eu me aceito, me aceito muito. Eu so fico chateada, assim,
com as limitagdes que eu tenho.” (E1)

A chegada da velhice é um fenbmeno complexo; a partir de suas diversas facetas —
bioldgica, psicoldgica, cultural e existencial — ndo é possivel ou adequado separar aspectos
fisiolégicos e psicologicos envolvidos, uma vez que estes sdo interdependentes. Durante a
juventude, ndo se tem familiaridade com as limitacGes corporais impostas pela senescéncia;
assim como a chegada destas, o passar dos anos traz consigo a percep¢do do proprio
envelhecimento de maneira gradual, sendo essencial estar consciente de sua propria idade para,
entdo, percebé-la em seu corpo (DOMINGUES; FREITAS, 2019). Esta forma de percepcao do
envelhecimento como um processo, e ndo como algo pontual, foi trazida durante os relatos, a

exemplo:

“Eu, até muito recentemente, ndo me via envelhecendo.” (E2)

“(...) 0 corpo envelheceu, mas a cabe¢a ndo.” (E3)
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De maneira geral, o envelhecimento foi relatado pelos cuidadores como sendo
percebido, principalmente, nas dimensdes fisica e biolégica. Emergiram narrativas sobre a
diminuicdo da forca fisica, cansaco mais aparente, dores articulares, lentificacdo do
metabolismo, menor tolerancia a alimentos e bebidas, entre outras, expostas nos fragmentos
trazidos a sequir.

“O meu organismo ndo assimila, ndo reage da forma que um

organismo jovem reage, mesmo cuidando da alimentagéo, e eu sinto
essa diferenca.” (E2)

“Tu vai percebendo que tu ta envelhecendo pelo teu corpo, né? Porque
vai tendo coisas que ndo tinha antes, por exemplo: Crise de coluna, eu
nao tinha e hoje eu tenho. Hoje eu tenho muito pouca for¢a nas maos...
Isso ja é o processo do envelhecimento, né?” (E3)

“A partir de agora, de algum tempo, eu venho tendo alguns sinais dos
limites que a idade me impGe. Entéo eu tenho bastante vontade de fazer
coisas, mas tem coisas que eu ndo consigo fazer porque 0 meu corpo
diz “vocé estd cansada” (visos). Entdo eu sou obrigada a diminuir um
pouco o ritmo. (..) A cabeca continua boa, mas o corpo nado
acompanha, ele mostra os sinais. Entdo as vezes é complicado vocé
respeitar esses limites e esses sinais, né? As vezes vocé ultrapassa e o
corpo ja logo te diz “o, esse aqui ndo da”’; que dai vocé tem uma dor
aqui, uma dor ali, né, um tensionamento” (E4)

Os dados trazidos acima tornam-se especialmente importantes quando se leva em conta
o perfil de trabalho do cuidador: o excesso de trabalho, principalmente relatado por cuidadores
que possuem vinculo familiar com o receptor dos cuidados, a sobrecarga envolvida no cuidado
e a carga fisica exigida na mobilidade dos pacientes, muitas vezes realizada de maneira
impropria e com posicionamentos inadequados (GUTIERREZ; FERNANDES;
MASCARENHAS, 2017). Por ndo possuirem conhecimento prévio e especifico para
realizarem o cuidado de maneira adequada, cuidadores leigos sdo expostos a riscos
ergondmicos e bioldgicos (SANTOS et al., 2019). Este contexto, vivenciado diariamente, pode
influenciar e intensificar a maneira como o cuidador percebe os prejuizos fisicos gerados pelo
seu envelhecimento.

Ainda no contexto da reflexdo acerca do préprio envelhecimento, emergiram
sentimentos relacionados com uma possivel necessidade de assisténcia futura, gerada pelas
perdas funcionais relativas ao envelhecimento. As entrevistas ndo englobaram especificamente

esta perspectiva do envelhecer, mas os cuidadores manifestaram o desejo de possuir um
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cuidador futuramente, bem como o de néo ser institucionalizado e o medo de tornar-se um fardo
para seus familiares.
“Entdo, na minha velhice, eu ndo me preocupo muito, porgue eu vou
ter condicGes de me cuidar, que ainda bem Deus me deu isso que eu

posso pagar uma cuidadora pra ndo precisar estar contando com 0s
outros.” (E1)

“Esse envelhecimento é inevitavel, faz parte da vida mesmo. Mas que
eu possa ficar velhinha, se for o caso, mas com sadde né? Tipo assim,
deitou e morreu; é o que todo mundo quer, ndo é? Nao ficar uma idosa
gue va dar trabalho pra familia ou... eu ndo gostaria de dar trabalho
pra familia.” (E2)

“(...) eu ndo sei como vai ser, mas eu Sei que eu nao pretendo ir pra
uma geriatria.” (E1)

Como reflexo de experiéncias adquiridas a partir do trabalho como cuidador(a), os
entrevistados temem vivenciar sentimentos ja negativos associados a ambientes como a
geriatria, bem como a sensacdo de envelhecer gerando atividades trabalhosas para seus

familiares.
6.3 A percepcéo do processo de envelhecimento a partir da experiéncia como cuidador

Por meio das entrevistas, surgiram relatos que apontam uma influéncia positiva do
trabalhno como cuidador de idosos na percepcdo do envelhecimento. Por vivenciarem
diariamente o processo de envelhecimento em sua rotina, as falas dos cuidadores demonstram
ciéncia da importancia de cuidados preventivos com sua saude para um envelhecimento
saudavel, como mostram os fragmentos abaixo.

“E quase como saber que cuidados preventivos devem ser adotados
para que daqui a algum tempo situagdes mais complicadas possam ser
evitadas; (...) acho que é identificar que realmente tu tem perdas ao

longo da vida, assim, e que tu tem que fazer um trabalho preventivo pra
que tu possa viver com mais qualidade.” (E2)

“(A convivéncia com idosos) influencia sim. Porque eu vejo que se tu
nao fizer uma atividade fisica, se tu ndo te manter lendo, se tu nao te
manter ativa, a tua mente vai ficar lerda mais rapido.” (E3)

Ainda neste contexto, as falas dos cuidadores demonstram que ha uma atuacdo mutua,
relatando que vivenciar seu proprio processo de envelhecimento exercendo o cuidado com

idosos influencia na forma com que este cuidado é realizado.

“Entdo eu sempre me coloco no lugar do cuidado ou do cuidando, e
acho que o fato estar mais préxima e de me ver, de certa forma, ali,
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também me beneficia. O meu cuidado é um cuidado diferente porque
eu me coloco naquele lugar.” (E2)

“Entdo acho que, de certa forma, pra mim, eu consigo enxergar as
coisas com mais clareza. Acho que a gente tem uma proximidade maior,
talvez, com o envelhecimento; esse é um grande diferencial. Eu estou
bem mais préxima, entao eu posso fazer o que eu gostaria que fizessem
comigo.” (E4)

De maneira geral, estudos demonstram que, apesar da dupla sobrecarga gerada pelas
atividades de cuidado exercidas e, concomitantemente, pelos déficits e limitagdes intrinsecos
ao processo de envelhecimento (FLESCH et al., 2020), os cuidadores de idosos tendem a relatar
sentimentos de gratificacdo, dignificacdo, além de ressaltarem os aprendizados positivos
adquiridos através do seu trabalho (COLUSSI; PICHLER; GROCHOT, 2019; FRIAS-
OSUNA et al., 2019).

Para além da influéncia mutua entre o cuidar e o envelhecer, emergiu das entrevistas um
componente psicoafetivo do processo de cuidado: o apego e os lagos emocionais envolvidos
nesta atividade. Relatos emocionados demonstraram um sentimento de nostalgia e tristeza ao
relembrar de pacientes que j& faleceram, assim como ratificaram a importancia deste

envolvimento emocional para um cuidado qualificado.

“Eu misturo o pessoal com o profissional, ndo sei dividir (...) Eu sinto
aquilo, sabe? Agora eu to falando contigo delas e to lembrando, me da
vontade de chorar, sabe? Porque tu pega amor.” (E1)

“Eu gostaria que me dessem uma cartilha de como ndo se apegar
(risos). Nao existe. Eu acho assim, o dia que tu deixar de ter emog¢ao
por esse ser humano que tu ta cuidando, sai. Sai porque tu ta fria, tu ta
com algum problema.” (E3)

Greenwood et al. (2019), em estudo com tematica referente ao assunto, afirma que a
forma como o cuidado e o afeto sdo encarados pelos cuidadores influencia de maneira
significativa em suas experiéncias, e que o amor cultivado pelo receptor dos cuidados é tido
como um combustivel de trabalho diario. Além disso, as falas expostas acima trazem a
importancia destes sentimentos para um cuidado prestado com qualidade, na percepcdo dos

cuidadores.
6.4 Estratégias adotadas para um envelhecimento saudavel

Conforme foi descrito anteriormente, o envelhecimento saudavel foi associado, neste
estudo, a manutencdo da autonomia e do convivio social. Nesta categoria, as falas dos

cuidadores demonstraram que este preparo para o envelhecer associa-se a comportamentos e
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habitos compativeis com a preservacao da saude fisica e mental. Apesar de vivenciarem uma
carga de trabalho elevada e jornadas longas, os cuidadores entrevistados neste estudo tentam
manter em sua rotina habitos alimentares saudaveis e a pratica exercicios fisicos para, desta

forma, minimizar os prejuizos organicos inerentes ao envelhecimento.

“Eu sou uma pessoa que me alimento bem, assim, eu ndo como muita
porcaria, como feijdo, arroz, essas coisas assim.” (E1)

“Ndo me assusta (o envelhecimento). EU Sou uma pessoa que gosta de
caminhar, ja venho com alimentacéo saudavel ha muitos anos, ndo sou
usuaria de acucar, ndo sou usuéria de sal... Entdo assim, ja to me
antecipando, né?” (E3)

“Eu tenho uma esteira em casa, né? Porque como a gente ndo tem
horério, entdo eu tenho uma esteira em casa e faco caminhada. Quando
meus hordrios me permitem, eu faco gindstica” (E3)

“A cabega continua boa, eu to sempre fazendo coisas, estudando, adoro
estudar, mas eu penso também que eu tenho limites (...) entdo eu sou
obrigada a diminuir um pouco o ritmo, né? Nesse sentindo eu me
preparo também, assim, eu me cuido bastante, tenho uma dieta
saudavel, fago exercicios. ” (E4)

Através das entrevistas, os cuidadores também ressaltaram a importancia da manutencao
da satde mental para a obtencdo de um envelhecimento saudavel. Para Ahnerth et al. (2020), a
auséncia de atividades de lazer atrelada ao confinamento e cansaco gerados pela tarefa de cuidar
resulta nos sentimentos de sobrecarga e esgotamento emocional no cuidador. Os fragmentos
trazidos abaixo demonstram o valor dado pelos entrevistados ao cuidado com a dimensdo
psiquica e cognitiva do envelhecer. Emergiram, nesta esfera, estratégias como leituras, cursos

e a realizagdo de atividades que geram satisfacdo e prazer pessoal.

“Mas eu me cuido, assim, cuido da minha alimentacdo, da minha
atividade fisica... Acho gque eu tenho que cuidar mais do meu lado
cognitivo mesmo, sabe? Porque essa acho que € a pior condicao; se tu
ndo estiver com a cabeca legal, nada vai estar bom.” (E2)

“Eu leio, eu fago cursos (...) e o essencial é tu manter a tua mente
ocupada. E aquele velho ditado: “mente vazia, oficina do diabo”.
Entdo, se tu ndo manter a mente ocupada, tu vai ter a tendéncia a fazer
uma depressdo.” (E3)

“Eu faco tudo que eu gosto; dentro dos meus limites, claro, dentro do
gue a idade me propicia, mas eu faco as coisas gque eu gosto, que me
dao prazer. (...) Esse envolvimento com as coisas que eu gosto, que me
fazem bem, fago coisas que me déo prazer. Eu acho que isso me ajuda
bastante. E o envelhecer, pra mim, nesse caso, € isso: € ndo deixar de
fazer as coisas que eu gosto dentro das minhas possibilidades.” (E4)
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Salazar-Barajas et al. (2018), em seu estudo que avaliou a influéncia de fatores no
envelhecimento ativo, mostrou que o enfrentamento ao envelhecimento apresentou-se como a
variavel que exerce maior influéncia no desenvolvimento de um envelhecimento ativo em
idosos; neste caso, 0s autores descrevem a varidvel como a capacidade de aceitar e lidar com
as mudancas fisicas e relativas a vida como um todo, sendo, entdo, o envelhecimento ativo
dependente da propria capacidade do sujeito de enfrentar as mudancas e desafios. Corroborando
isto, ao passo que os sujeitos deste estudo percebem seu envelhecimento a partir de limitagdes
nas dimensdes fisica e bioldgica, enfrentam estas buscando habitos compativeis com a
manutencdo adequada da saude, a fim de encarar estas mudancas de uma maneira ativa e

saudavel.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo demonstrou que os cuidadores leigos encaram o envelhecimento de
maneira natural, buscando significar as etapas e limitacGes envolvidas neste processo a partir
do cuidado com o proximo e consigo mesmo. Com relagdo a percepcdo do proprio
envelhecimento, as dimensdes fisica e biolégica foram as mais citadas enquanto alteracGes e
prejuizos sofridos durante o envelhecer, destacando-se as dores articulares, musculares, cansago
e alteracGes alimentares. A proximidade com o envelhecimento, advinda do exercicio constante
de cuidado com idosos, possui influéncia tanto em escolhas e projeces futuras relativas ao seu
envelhecer, quanto aos cuidados adotados consigo mesmo desde entdo, visando vivenciar seu
envelhecimento de forma positiva. Neste sentido, emergiram relatos receosos referentes a uma
futura perda funcional e a necessidade de vivenciar este envelhecimento em geriatrias ou sendo
fonte de desgaste para seus familiares; tambem foi referida a presenca de habitos saudaveis na
rotina dos cuidadores, como o cuidado com a alimentacédo e a préatica exercicios fisicos, além
de atividades de lazer e geradoras de prazer, ressaltando a importancia da manutenc¢éo da satde
mental para os entrevistados.

Diante disto, cabe ao profissional de saide o olhar atento ao cuidador, buscando
estratégias para incentivar seu autocuidado e manutencao da sua salde, proporcionando, desta
forma, meios para que este individuo cuide adequadamente de si e do outro. Convém destacar
a atencdo a salde fisica e mental do cuidador, auxilia-lo a identificar sua rede de apoio e
atividades sociais de lazer, compondo um cuidado interdisciplinar que promova atencdo
integral a estes individuos. Atividades como o projeto de extensdo “Qualidade de vida em
cuidadores leigos: uma reflexdo em relacdo ao envelhecimento”, no qual este trabalho foi
inspirado, configuram um meio de convivéncia e aprendizado, proporcionando a troca de
experiéncias e reflexdes, estimulando a criacdo de vinculos e promovendo um espago em que
o profissional de enfermagem atua compartilhando saberes e contribuindo para qualidade de
vida dos cuidadores. Diante disto e apds a analise das entrevistas, destaca-se a importancia da
abordagem de temas referentes ao envelhecimento por parte dos profissionais de Enfermagem,
possibilitando ao cuidador que verbalize sentimentos e motivacgdes, auxiliando-o a identificar e
desenvolver meios para vivenciar o envelhecimento de maneira saudavel.

Como limitagéo deste estudo, considerou-se a pandemia de SARS-CoV-2 e consequente
necessidade de isolamento social, o que impediu que as entrevistas fossem realizadas de

maneira presencial, prejudicando o vinculo entre pesquisadoras e entrevistados; além desta,



27

outra limitacdo deu-se a partir da recusa a participacdo por parte de quatro sujeitos, o que tende
a desfavorecer a construcéo de resultados mais amplos a serem discutidos e confrontados com
a literatura atual acerca da tematica. Sabendo-se da importancia deste tema no cenario
demografico atual, € fundamental o desenvolvimento de mais estudos na area, abrangendo de
maneira heterogénea a populacdo de cuidadores, abordando o envelhecimento em seus
diferentes aspectos influenciados pelo cuidado ao proximo. Conhecer estes sujeitos, as
dificuldades e potencialidades do cuidado na vivéncia do envelhecimento, proporcionara aos
profissionais meios para o desenvolvimento de praticas de saude que conglobem as
necessidades do cuidador de maneira integral, beneficiando a estes e a quem depende de seus
cuidados. Além do subsidio para o desenvolvimento de mais estudos na area, este trabalho
fomenta a continuidade do projeto de extensdo ao qual estd vinculado, bem como o
desenvolvimento de projetos a sua semelhanca, atrelando trabalhos desenvolvidos em ambiente

académico a prética de cuidadores e suas necessidades.
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Data: / / Identificacéo:

DADOS DE IDENTIFICACAO

Cadigo de identificacao:

Sexo:

Idade:

Escolaridade:

Situacéo conjugal:

Atua como cuidador leigo ha quanto tempo: (em anos)

Atualmente, possui grau de parentesco com o receptor dos cuidados? Se sim, qual?

Atualmente, possui outra ocupac¢do? Se sim, qual?

ROTEIRO DE ENTREVISTA

1 O que é envelhecimento para vocé? Exemplifique.

2 Como vocé se vé no papel de cuidador informal de idosos?

3 O que vocé pensa sobre o seu envelhecimento? Como vocé o percebe e avalia?

4 O que vocé faz para que o seu proprio envelhecimento seja saudavel?




APENDICE B - Autorizacéo da coordenadora do Projeto de Extenséo

APENDICE B - Autorizagiio da coordenadora do Projeto de Extensiio

Eu. Ana Karina Silva da Rocha Tanaka, coordenadora do Projeto de Extensdo
“Qualidade de vida em cuidadores leigos: uma reflexdo em relagdo ao envelhecimento™.
desenvolvido entre os meses agosto e setembro de 2019, por meio deste. dou ciéncia e
autorizo a graduanda em Enfermagem Bruna de Vargas Simdes. autora deste trabalho
intitulado ~O cuidado com quem cuida: percepedo de cuidadores leigos acerca de seu proprio
processo de envelhecimento™, a obter acesso aos dados de identificagdo e contato telefonico
dos participantes do Projeto. bem como entrevisti-los, com objetivo de desenvolver o

presente trabalho.

2 ? 15, L .iQ Q;wlé
Lo

Ana Kn"ina Sif(va da Rotha Tanaka'

Porto Alegre. 06 de  Juoww de 2020.
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APENDICE C - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Titulo do Projeto: O CUIDADO COM QUEM CUIDA: PERCEPCAO DE CUIDADORES
LEIGOS ACERCA DE SEU PROPRIO PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

Vocé esta sendo convidado(a) a participar desta pesquisa, cujo objetivo € “‘compreender
a percepgdo de cuidadores leigos acerca de seu proprio processo de envelhecimento”. Esta
pesquisa esté vinculada ao Projeto de Extensao “Qualidade de vida em cuidadores leigos: uma
reflexdao em relagdo ao envelhecimento”, da Universidade Federal do Rio Grande do Sul.

Aceitando participar desta pesquisa, sera realizada uma entrevista de, aproximadamente,
30 minutos, que posteriormente sera transcrita para registro. Estes registros ficardo sob
responsabilidade das pesquisadoras, que garantirdo a seguranca e confidencialidade dos dados
presentes nas entrevistas. Seu nome nao sera exposto em nenhum momento do estudo, sendo
assim, vocé sera identificado(a) pela letra “E” seguida do ntimero de ordem da entrevista (E1,
E2, ...), preservando o sigilo e a privacidade no que diz respeito ao que sera exposto nas suas
falas.

Os riscos decorrentes da participacdo nesta pesquisa sdéo minimos, estando relacionados
a um possivel desconforto ocasionado pelo tempo das entrevistas. Neste caso, a entrevista sera
interrompida e podera ser retomada quando vocé se sentir a vontade. Caso aconteca alguma
intercorréncia ou dano decorrente de sua participacdo na pesquisa, vocé recebera todo o auxilio
necessario, sem nenhum custo pessoal.

A participacdo nesta pesquisa proporcionard beneficios tanto diretamente aos
participantes quanto a demais cuidadores informais de idosos, uma vez que contribuira para o
enriquecimento do conhecimento acerca do assunto, bem como subsidiard novas intervencdes,
qualificando a assisténcia.

A entrevista serd presencial, sendo realizada na Escola de Enfermagem da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul, localizada na Rua Sdo Manoel n° 963, bairro Rio Branco, Porto
Alegre. E garantida a restituicdo do valor relativo ao transporte em caso de deslocamento.

Em virtude do cenario atual da pandemia de Covid-19, caso seja mantida a necessidade
de isolamento social por meio de decreto municipal, as entrevistas serdo realizadas por via
telefonica.

Sua participagio nesta pesquisa € totalmente voluntaria, ou seja, nio é obrigatoria. E
garantido a vocé plena liberdade de participar ou ndo, bem como retirar seu consentimento em

qualquer fase da pesquisa, sem nenhum prejuizo ou penalizacao.
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Caso voceé tenha duvidas, podera entrar em contato com a pesquisadora Bruna de Vargas
Simdes, pelo telefone (51) 99201-8918, ou com a pesquisadora responsavel Maria Luiza Paz
Machado, pelo telefone (51) 99958-3177. Também podera contatar a Comissao de Pesquisa da
Escola de Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, através do telefone (51)
3308 5369, ou presencialmente, de segunda a sexta feira, das 8:30 as 15:00, na Secretaria Geral,
localizada no 1° andar da Escola de Enfermagem (Rua Sdo Manoel, 963 — Rio Branco, Porto
Alegre, RS). O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
também estard disponivel para demais esclarecimentos, podendo ser contatado através do
telefone (51) 33083738, do e-mail etica@propesq.ufrgs.br, ou presencialmente, de segunda a
sexta feira das 08:00 as 12:00 e das 13:00 as 17:00, no endereco Avenida Paulo Gama, n° 110,
sala 311.

Este termo sera assinado em 2 (duas) vias, sendo uma para o participante e uma para as

pesquisadoras.

Nome do participante da pesquisa:

Assinatura do participante:

Nome do pesquisador:

Assinatura do pesquisador:

Porto Alegre, de de 2020.
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ANEXO A - Parecer de aprovacao do projeto de pesquisa pela Comissdo de Pesquisa da

Escola de Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul

Dados Gerais:

Projeto N°: 38473 Titulo: O CUIDADO COM QUEM CUIDA:

PERCEPCAO DE CUIDADORES LEIGOS

ACERCA DE SEU PROPRIO PROCESS0 DE ENVELHECIMENTO

Area de conhecimento: Enfermagem Inicio: 01/03/2020
Situacao: Projeto em Andamento

Origem: Escola de Enfermagem Projeto Isolado
Local de Realizacdo: ndo informada

Ndo apresenta relagdo com -imoni ético ou Conheci Tradicis | iadi

Objetivo:

Previsao de concluséo:

31/12/2020

ompreender a percepcac de cuidadores leigos acercs de seu préprio processo de envelhecimento.

Palavras Chave:

ENVELHECIMENTO

Equipe UFRGS:

Nome: MARIA LUIZA PA
Coordenador - Inicic: 01/

MACHADO L B
/2020 Previsdo de término: 31/12/2020

Avaliagoes:

Comisséo de Pesquisa de Enfermagem - Aprovado em 29/01/2020 Clique aqui para visualizar o parecer

Anexos:

Projeto Completo Data de Envio: 18/12/2019



ANEXO B - Parecer de aprovagao do projeto de pesquisa pelo Comité de Etica em

Pesquisa da Universidade Federal do Rio Grande do Sul

UFRGS - PRO-REITORIA DE
(°) PESQUISA DA UNIVERSIDADE W
CEP FEDERAL DO RIO GRANDE DO

SUL / PROPESQ ¢, UFRGS
PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: O CUIDADO COM QUEM CUIDA: PERCEPGAO DE CUIDADORES LEIGOS ACERCA
DE SEU PROPRIO PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

Pesquisador: MARIA LUIZA PAZ MACHADO
Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 29123720.7.0000.5347

Instituicao Proponente: Escola de Enfermagem
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 4.069.580

Apresentacao do Projeto:

Trata-se da segunda versao do Projeto de Pesquisa apresentado a disciplina de Pesquisa em Enfermagem
Il do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, de autoria de
BRUNA DE VARGAS SIMOES, sob orientagéo da Profa. Dra. MARIA LUIZA PAZ MACHADO.

Objetivo da Pesquisa:
Compreender a percepcao de cuidadores leigos acerca de seu proprio processo de envelhecimento.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Est&o assim descritos:

Riscos:

Por tratar-se de uma pesquisa qualitativa, o risco ao qual participantes serdo expostos € minimo e esta
relacionado a um possivel desconforto devido ao tempo de entrevista.

Beneficios:

Este estudo proporcionara beneficios tanto diretamente aos participantes quanto a demais cuidadores
leigos, uma vez que contribuira para o enriquecimento do conhecimento acerca do assunto, bem como
subsidiara novas intervengdes, qualificando a assisténcia.

Enderego: Av. Paulo Gama, 110 - Sala 311 do Prédio Anexo 1 da Reitoria - Campus Centro

Bairro: Farroupitha CEP: 00.040-060
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3308-3738 Fax: (51)3308-4085 E-malil: etica@propesq.ufrgs.br
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( UFRGS - PRO-REITORIA DE
9 PESQUISA DA UNIVERSIDADE w
CEP FEDERAL DO RIO GRANDE DO

SUL / PROPESQ ¢, UFRGS

Continuagio do Parecer: 4.069.580

Comentarios e Consideracoes sobre a Pesquisa:

Pesquisa do tipo exploratéria descritiva com abordagem qualitativa vinculada ao Projeto de Extensao
“Qualidade de vida em cuidadores leigos: uma reflexdo em relagdo ao envelhecimento”, desenvolvido na
Escola de enfermagem da UFRGS. Os participantes do estudo serdo os cuidadores leigos de idosos que
frequentaram o curso. Pretende-se estudar como os cuidadores percebem o seu proprio processo de
envelhecimento.

A coleta de dados sera realizada por meio de entrevistas semiestruturadas com perguntas abertas,
previamente agendadas com os participantes (O que é envelhecimento para vocé? Exemplifique. Como
vocé se vé no papel de cuidador leigo? O que vocé pensa sobre o seu envelhecimento? Como vocé o
percebe e avalia? O que vocé faz para que o seu préprio envelhecimento seja saudavel?)

Numero de participantes: 8 (oito)

O convite para a participacao da pesquisa ocorrera através de contato telefénico, no qual sera acordado
entre pesquisador e entrevistado o melhor dia para que ocorra o encontro. A coleta dos telefones para
contato com os participantes foi acordada e autorizada pela coordenadora do Projeto de Extensao em
questdo. As entrevistas serdo realizadas na Escola de Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande
do Sul, individualmente, em sala de aula previamente reservada, visando respeitar a privacidade e evitar
interferéncias.

Critério de Inclusdo:

Atuar ou ja ter atuado como cuidador de idoso(s); ter participado da segunda edigao do Projeto de Extensao
“Qualidade de vida em cuidadores leigos: uma reflexdo em relagao ao envelhecimento”; ser licido e possuir
disponibilidade para comparecer a entrevista; ser adulto, com idade acima de 40 anos.

Critério de Exclusao:
Possuir formacgdo especifica para atuar como cuidador.

Analise dos dados: serd realizada através da Andlise de Contetido, proposta por Minayo. Para a autora, a

técnica possibilita replicar e validar inferéncias e conteidos manifestos através da comunicagéo, visando a
consisténcia destes dados.

Endereco: Av. Paulo Gama, 110 - Sala 311 do Prédio Anexo 1 da Reitoria - Campus Centro

Bairro: Farroupiha CEP: 90.040-060
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3308-3738 Fax: (51)3308-4085 E-mail: etica@propesq.ufrgs.br
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UFRGS - PRO-REITORIA DE
(°) PESQUISA DA UNIVERSIDADE
CEP FEDERAL DO RIO GRANDE DO &

SUL / PROPESQ ¢, UFRGS

Continuagdo do Parecer. 4.069.580
Cronograma: de 21/5 a 31/12/2020 (coleta de dados prevista de 01/07 a 31/08)

Orgamento: R$ 272,90

Consideragdes sobre os Termos de apresentacgao obrigatoria:
Foram apresentados, na primeira vers3o:

- projeto completo;

- TCLE;

- folha de rosto devidamente assinada;

- informacgdes basicas da PB.

Na segunda versao, foram apresentados:

- TCLe modificado;

- projeto detalhado;

- resposta ao CEP;

- corregoes em destaque;

- informagdes basicas da PB.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacées:

Na primeira versao, foram indicadas as seguintes pendéncias:

1) no orgamento ndo estdo previstas despesas de transporte e, segundo consta no projeto, as atividades do
projeto de extensao foram realizadas em 2019 e as entrevistas serdo realizadas na Escola de Enfermagem.
Como os participantes ndao deverao ser onerados pela participagZo na pesquisa, a pesquisadora devera
prever o ressarcimento do valor do transporte até o local da coleta de dados.

RESPOSTA: No quadro 2, item 7, referente ao orgamento da pesqu sa, foi adicionado o item “ressarcimento
dos custos relativos ao transporte dos entrevistados” prevendo o custeio de quatro passagens com valor de
R$ 4,70 para cada entrevistado. (PENDENCIA ATENDIDA)

2) Anexar a autorizagao da coordenadora do projeto de extensdo, dando ciéncia a pesquisadora em relagdo
ao fornecimento dos dados dos participantes. Considerando-se que a equipe de extensao nao possui, a
priori, autorizagdo dos cuidadores para repassar seus contatos pessoais a terceiros, solicita-se que um
membro da equipe de extensao faga contacto com os cuidadores

Endereco: Av. Paulo Gama, 110 - Sala 311 do Prédio Anexo 1 da Reitoria - Campus Centro

Bairro: Farrouwpiha CEP: 00.040-060
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3308-3738 Fax: (51)3308-4085 E-mail: etica@propesq.ufrgs.br

Pagina 03 de 08



UFRGS - PRO-REITORIA DE
(-) PESQUISA DA UNIVERSIDADE %&«m
CEP FEDERAL DO RIO GRANDE DO
s SUL / PROPESQ ¢, UFRGS

Continuagio do Parecer. 4.069.580

convidando-os a participar deste projeto de pesquisa.

RESPOSTA: Foi adicionado ao projeto de pesquisa, constando em formato de APENDICE B e APENDICE
C, a autorizagao da coordenadora do projeto de extensdo, dando ciéncia e autorizando o acesso aos dados
dos participantes do projeto. Também foi enfatizado no item 4.4 “Coleta de dados” que o contato telefénico
para convite da participagao nesta pesquisa sera realizado por um membro da equipe de extensao.
(PENDENCIA ATENDIDA)

3) Indicar no projeto de pesquisa o tempo previsto para a coleta de dados (realizagao da entrevista).
RESPOSTA: No terceiro paragrafo do item 4.4 “Coleta de dados” consta a informagdo de que as entrevistas
terao duragdo de aproximadamente 30 minutos. (PENDENCIA ATENDIDA)

4) No Apéndice A, instrumento de coleta de dados, substituir o "nome do participante" por um cédigo alfa
numeérico de tal forma que nao seja identificado.
RESPOSTA: Visando garantir a ndo exposigédo da identificagdo dos participantes, citada no item 5 “Aspectos
Eticos”, o termo “Nome do participante” foi substituido por “Cédigo de identificagao” no instrumento de coleta
de dados (Apéndice A).(PENDENCIA ATENDIDA)

5) Indicar no TCLE onde serao realizadas as entrevistas e, caso o participante tenha que se deslocar,
informar a garantia de restituicdo dos valores relativos ao transporte.

RESPOSTA: Foi adicionado ao quinto paragrafo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice
C) ainformagao a respeito do local de realizagdo das entrevistas, bem como o ressarcimento garantido em
caso de deslocamento dos participantes. Também foi adicionado ao orgamento da pesquisa a previsao
deste custeio. (PENDENCIA ATENDIDA)

6) Considerando as pendéncias acima e a necessidade de resolvé-las antes de iniciar a coleta de dados,
solicita-se a revisdo/adequagao do cronograma da pesquisa (no projeto e nas informagdes basicas da PB),
indicando que a coleta somente sera iniciada apés a aprovagéao do projeto por este CEP.

RESPOSTA: Conforme consta no item 5 “Aspectos Eticos”, a coleta de dados seré iniciada somente ap6s a
aprovagao do projeto pela COMPESQ/ENF e pelo CEP/UFRGS. Considerando o tempo necessério para a
avaliac@o e a situacgao atual gerada pela pandemia da COVID-19, o que impede a realizagao das entrevistas
de forma presencial, foi modificado o cronograma do projeto com nova
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UFRGS - PRO-REITORIA DE
(°) PESQUISA DA UNIVERSIDADE W
CEP FEDERAL DO RIO GRANDE DO

SUL / PROPESQ ¢, UFRGS

Continuago do Parecer: 4.069.580

previsao de inicio da coleta de dados de forma presencial. Caso permaneca a necessidade de isolamento
social por meio de decreto municipal, as entrevistas serdo realizadas por via telefénica. Esta informagéo foi
adicionada ao item 4.4 “Coleta de dados” e também ao TCLE. Em caso de necessidade de entrevistas por
via telefénica, o TCLE sera lido pela pesquisadora e sera solicitado ao entrevistado o aceite oral do
mesmo.(PENDENCIA ATENDIDA)

Consideragdes Finais a critério do CEP:
APROVADO.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagbes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS DO_P | 21/05/2020 Aceito
do Projeto ROJETO 1507797.pdf 21:54:17
Projeto Detalhado/ |CorrecoesEmDestaque.pdf 21/05/2020 |BRUNA DE VARGAS| Aceito
Brochura 12:24:14 |SIMOES
| Investigador
Projeto Detalhado / | ProjetoDetalhado.pdf 21/05/2020 |BRUNA DE VARGAS| Aceito
Brochura 12:23:12 |SIMOES
| Investigador
Recurso Anexado  |RespostaCEP.pdf 21/05/2020 |BRUNA DE VARGAS| Aceito
pelo Pesquisador 12:21:05 _|SIMOES
TCLE / Termos de | TCLEmodificado.pdf 21/05/2020 |BRUNA DE VARGAS| Aceito
Assentimento / 12:13:55 |SIMOES
Justificativa de
Auséncia
Folha de Rosto FolhadeRostoMarialuiza. pdf 16/02/2020 |MARIA LUIZA PAZ Aceito

07:13:43 |MACHADO

Situacdo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagcao da CONEP:
Nao
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( UFRGS - PRO-REITORIA DE
> PESQUISA DA UNIVERSIDADE w
CEP FEDERAL DO RIO GRANDE DO

SUL / PROPESQ 4, UFRGS

Continuagio do Parecer: 4.068.580

PORTO ALEGRE, 04 de Junho de 2020

Assinado por:
MARIA DA GRACA CORSO DA MOTTA
(Coordenador(a))
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