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Apresentacdo

Esta cartilha« produto de um projeto de pes-
quisa que avaliou os riscos psicossociais e estresse de cuida-
dores formais de idosos residentes em Instituicdes de Longa
Permanéncia. Trabalho realizado no Programa de Pés-Gra-
duacdo em Teoria e Pesquisa do Comportamento da Univer-
sidade Federal do Pard e financiado pela CAPES.

No decorrer da histéria mundial, diversos paises pas-
saram/ passam pelo processo de Transicdo Demogréfica, ou
seja, populacdes, tipicamente jovens e adultas, tornaram-
-se gradualmente envelhecidas (Siqueira, Botelho, Coelho,
2002; Silva, Leal, Marino, Marques,2008). Fatores como a
diminuicdo da taxa de fecundidade, diminuicéo da taxa de
natalidade, diminuicdo da taxa de mortalidade, revelando
diminuicdo do crescimento da populacéo, além dos avancos
médico-sanitérios, que aumentaram a expectativa de vida,
sdo determinantes para que a populacéo envelheca (Cama-
rano, Kanso e Fernandes 2009).

Projecdes estatisticas do Instituto Brasileiro de Geogra-
fia e Estatistica (IBGE, 2013) demonstram que no periodo de
1950 a 2025 o nimero de idosos brasileiros deverd aumen-
tar quinze vezes, enquanto outras faixas etdrias apenas cinco.
Até 2025, aproximadamente 32 milhées de pessoas estardo
na faixa acima de 60 anos.

Certamente o novo perfil demogréfico nacional am-
plia temas de pesquisas académicas e das politicas publicas,
bem como gera novas demandas de recursos humanos. Uma
delas é justamente os cuidados de longa duracdo para o ido-
so, pois, devido & idade avancada, ocorre um declinio da
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autonomia para desempenhar as atividades da vida didria
(AVDs). A medida que pessoas estdo sobrevivendo mais, o
ndmero das que ndo conseguirdo manter a sua independén-
cia e autonomia também tende a aumentar, o que resulta
num crescimento da demanda por cuidados.

Projecdes da Organizagdo Mundial de Satde (OMS)
apontam para um incremento de aproximadamente 400% na
demanda por cuidados de longa duragéo para a populagdo
idosa residente nos paises em desenvolvimento. Camarano
e Kanso (2010) projetaram que o nimero de idosos brasilei-
ros que deverd necessitar de cuidados prolongados poderd
crescer de 30% a 50% entre 2010 e 2020, dependendo de
melhorias (ou n@o) nas condicdes de salde e autonomia.

Os profissionais da drea, por sua vez, devem estar
qualificados e preparados emocionalmente, fisicamente, so-
cialmente e psicologicamente para o drduo e gratificante tra-
balho, que é cuidar de idosos.

Este trabalho obijetiva esclarecer e orientar cuidadores
sobre o cuidado consigo durante o processo de cuidar de
idosos, visando uma boa e adequada prestacdo de servico,
pois partimos do principio de que, se o cuidador estiver bem
consigo, ele conseguird atender melhor as necessidades do
idoso, que sdo muito especificas e delicadas.




Cuidado &

Autocuidado




@ :
Cuidar ¢ servir, é oferecer ao outro, em forma de

servico, o resultado de seus talentos, preparo e escolhas; é
praticar o cuidado. E conhecer o outro e atender &s suas ne-
cessidades especificas, assim o cuidador tem condicdes de
prestar o cuidado de forma individualizada, a partir de suas
ideias, conhecimentos e criatividade, levando em considera-
cGo as particularidades e necessidades da pessoa a ser cui-
dada. Esse cuidado deve ultrapassar as necessidades do cor-
po fisico, pois, além do sofrimento fisico decorrente de uma
doenca ou limitagdo, hd que se levar em conta as questées
emocionais, a histéria de vida, os sentimentos e emogdes da-

Quele idoso atendido. )

( Autocuidado significa cuidar de si prépD

Séo as atitudes, os comportamentos que a pessoa tem em
seu préprio beneficio, com a finalidade de promover a satde,
preservar, assegurar e manter a vida. Nesse sentido, o cuidar
do outro representa a esséncia da cidadania, do desprendi-
mento, da doacdo e do amor. J& o autocuidado ou cuidar de
si representa a esséncia da existéncia humana. Ministério da

Saude (2008), Guia Pratico do Cuidador. J
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Quem é o
cuidador?
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O cuidador, segundo a Politica Nacional do

ldoso, é aquele que pode ser membro ou ndo da familia,
que cuida do idoso doente ou dependente no exercicio das
suas Atividade Bdsica de Vida Didria (ABVD's) e Atividade Ins-
trumental de Vida Didria (AIVD’s), tais como: alimentagdo,
higiene pessoal, medicagéo de rotina, acompanhamento aos
servicos de saude, a bancos ou farmdcias entre outros.

A Classificac@o Brasileira de Ocupagdes (CBO) reco-
nhece a categoria ocupacional de cuidador de idoso sob o
cédigo 5162-10 (Ministério do Trabalho e Emprego, 2002).
De acordo com essa classificacé@o, a ocupacdo de cuidador
de idosos pode ser exercida por pessoas que tenham pelo
menos dois anos de experiéncia, auténomo ou assalariado,
tendo suas atividades supervisionadas e desenvolvidas em es-
pacos domiciliares ou institucionais. Também estabelece uma
formagdo profissional bdsica e escolaridade minima que va-
ria da quarta série do ensino fundamental ao ensino médio,
sendo que nos casos de cuidado ao idoso com alto grau de
dependéncia é recomendado que o cuidador tenha formacdo
na drea de salde.

\a

10




—

=~

Cuidador Informal

O cuidador informal é aquela pessoa que presta
cuidados aos idosos em seu domicilio e que pode
ter ou néo vinculo familiar, porém néo é remune-

Q}do.
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rCuidc:ldor Formal

O cuidador formal é aquele, geralmente remunerado,
que possui capacitacdo ou habilidade técnica para auxi-
liar o idoso com limitacées para realizar suas atividades
k diérias (Giehl, Rohde, Areosa & Bulla, 2015). )

-
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Quais habilidades
a ue o cuidador deve

esenvolver?

<+

Conforme a CBO, o cui-
dador deve ser alguém instrui-
do para entender e gerenciar as
demandas do idoso. O nivel de
conhecimento é proporcional ao
grau de dependéncia do idoso,
ou seja, quanto mais dependente
o idoso for, mais estudo o cuida-
dor deve ter, pois as necessida-
des serdo mais especificas e mais
delicadas, podendo comprometer
a vida do idoso. Além disso, se

o cuidador estiver mais prepara-
do, menor seréo os riscos a sua
prépria sadde. Assim, o cuida-
dor deve desenvolver habilidades
para:




© OO N O 01 & W D

Conhecer aspectos bioldgicos, psiquicos, emo-
cionais e sociais que acompanham o envelheci-
mento;

Procurar desmistificar atitudes, mitos e esteredti-
pos relacionados com o envelhecimento;

Incentivar a independéncia e autonomia do ido-
so;

Estar atento para seus deveres legais como cui-
dador de idoso;

Entender a dindmica das ABVDs no envelheci-
mento;

Buscar informacdes sobre as doencas que aco-
metem os idosos;

Promover e manter um ambiente sauddvel para
o idoso, seja no meio familiar ou institucional;

Buscar desenvolver atividades que o idoso tenha
afinidade; e

Sempre que possivel discutir com familiares, co-
legas de trabalho, gestores e equipe multiprofis-
sional melhores ofertas de cuidado para o idoso,
respeitando a individualidade de cada um.
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Quais sdo as

consequéncias do ato
de cuidar para

o cuidador?




( O convivio didrio com um idoso dependeD

de cuidados, algumas vezes doente, pode ocasionar ao cui-
dador, ao longo do tempo, interferéncias na sua vida pessoal,
trazendo como consequéncias: exaustéo, sobrecarga, estres-
se, prejuizos & vida social e familiar, perda de interesse em
atividades de lazer, depresséo, isolamento,
crises de ansiedade, tensao, sentimen-
tos de incapacidade e desvalori-
zacdo do seu trabalho, dores
corporais e efc.

Os estudos cientificos
afirmam que a maior causa
de sobrecarga e estresse do
cuidador estd relacionada
diretamente com o grau
de dependéncia do idoso,
logo, quanto mais o idoso
necessita de ajuda, maiores as
chances de o cuidador se sentir
estressado. No caso dos cuidado-
res formais, existem ainda outros
fatores que podem agravar esses
sinfomas, tais como: relagéo com
colegas de trabalho e com os ges-
tores, acimulo de atividades que
ndo sejam de sua responsabilidade,
muitos idosos sob cuidado de apenas
um cuidador, ambientes desfavord-
veis para sua prdtica, insuficiéncia

Qmo’rerial. e J
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Oqueéo

estresse?

O estresse, ao contrario do
gue se pensd, Na sud origem ndo
é algo ruim, na verdade, é uma
reagdo que visa a preservacdo
da vida. Ele passa a ser negativo
quando essa reagdo é aumen-
tada, provocando um estado de
aflicio, ou um estado crénico de
desequilibrio e sofrimento.
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Os agentes estressores podem ser
classificados em:

Estressores fisicos:

Relacionados com o ambiente, como temperatura, agentes
quimicos e outros;

Estressores fisioldgicos:

Relacionados com sinais e sintomas como dor, cansaco, fadi-
ga e outros;

Estressores psicossociais:

Relacionados com aspectos como insegurancas no trabalho,
medo de perder o emprego, conflitos, entre outros.

Estados cronicos de estresse no trabalho po-
dem acarretar sindrome de esgotamento profissional, tam-
bém denominada Sindrome de Burnout, caracterizada como
uma deterioracdo cognitiva que consiste na perda de motiva-
c@o e baixa realizacdo pessoal no trabalho, exaustdo emo-
cional e fisica. A Sindrome de Burnout j& é considerada um
problema de sadde puiblica, podendo, inclusive, acarretar
surgimento de atitudes e condutas negativas frente aos idosos
sob cuidado, frieza, distanciomento e indiferenca (Gil-Monte,
Carlotto e Camara, 2010).

Todos os agentes podem estar presentes ao mesmo
tempo na vida do cuidador, por isso, fique atento as dicas
para se manter em equilibrio frente as adversidades.
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Praticando o
autgculdado

\)




ﬁ/océ cuidador, esteja atento aos sinoD

do seu corpo. Realize exames frequen-
temente. V& a profissionais capacitados
para atender ds suas necessidades.

\ Preserve sua saade!)

Dicas

Dedique-se a atividades que Ihe tra-
gam prazer: passear, ouvir musica, conviver
bem com amigos e familiares, ir ao cinema,
viajar, praticar atividade fisica regularmente.

Faca um planejamento de acordo com
sua carga hordria de trabalho para desempe-
nhar estas atividades com regularidade e sem-
pre que possivel. Nao desista.

N&o despreze ajuda de colegas de tra-
balho, de familiar ou de amigos do idoso.

Mantenha suas relagées sociais.

Procure apoio em grupos de ajuda com
colegas ou com os gestores.
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Exercicios
Relaxantes

— —_—




Para o pescoco

Flexione a cabeca até encostar o queixo no
peito, depois estenda a cabega para trds
como se estivesse olhando o céu.

en B o
© S

Gire a cabeca primeiro para um lado e
depois para o outro.

/)

&

Incline a cabega lateralmente, para um
lado e para outro, como se fosse tocar
a orelha no ombro.
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Para o ombro

- r
( )

{ )Y

Encha os pulmées de ar, levante os ombros para
préximo das orelhas, solte o ar deixando os om-
bros cairem rapidamente.

Depois, fazendo movimentos circulares,
gire os ombros para frente e para trds.
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Para os bracos

~

Gire os bracos esticados para frente e
para trés, fazendo circulos.

Para o tronco

~

Em pé, apoie uma das maos no encosto de uma cadeira ou
na proépria cintura, levante o outro brago
passando por cima da cabecga, incline a lateral do corpo.
Faca o mesmo movimento com o outro lado.
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Para as pernas

Y=

Deitado de barriga para cima, apoie os pés na cama
com os joelhos dobrados. Mantendo uma das pernas
nessa posicdo, segure com as maos a outra perna e
traga o joelho para préximo do peito. Fique nesta posi-
¢Go por alguns segundos e volte para a posicéo inicial.
Repita com a outra perna.

Para a respiracdo

NN\N\N\N

Sentado, puxe fundo a respiracdo pelo nariz como se es-
tivesse cheirando uma flor e solte o ar pela boca como se
estivesse assoprando uma vela. Repita vdrias vezes.
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Declaracdo dos
Direitos do cuidador

1| Tenho o direito a cuidar de mim também e procu-
rar ajuda;

2| Tenho o direito de receber ajuda e participagao
dos familiares, nos cuidados do idoso dependente;

3| Tenho o direito de ficar aborrecido, deprimido e
triste;

4 | Tenho o direito de ndo deixar que os familiares ou
meus chefes tentem manipular-me com sentimentos
de incapacidade e desqualificacdo;

5| Tenho o direito a receber consideracgao, afeicao,
perdao e aceitacdo de meus colegas e superiores e/
ou da comunidade.

6| Tenho o direito de orgulhar-me do que fago.

7| Tenho o direito de proteger a minha individuali-
dade e minhas proprias necessidades.

8| Tenho o direito de receber treinamento para cui-
dar melhor do idoso dependente.

FONTE: adaptado do Manual do cuidador da pessoa idosa,
Tomiko Born (org.). pég.106




Teste o seu estresse

n Nunca
n Raramente
n As vezes

B Frequentemente

n Sempre

Neste ultimo més, com que frequéncia?
Vocé tem ficado triste por causa de algo nnﬂun
que aconteceu inesperadamente?

Vocé tem se sentido incapaz de contro- nnﬂn
lar as coisas importantes em sua vida?

Vocé tem se sentido nervoso e estres- nnﬂan
sado?

Vocé tem tratado com sucesso dos pro- nnﬂn
blemas dificeis da vida?

Vocé tem sentido que esté lidando bem

com as mudancas que vem ocorrendo 3
em sua vida?

Vocé tem se sentido confiante com a

habilidade de resolver problemas pes-

soqis?

Vocé tem sentido que as coisas tém

ocorrido de acordo com a sua vonta- 3
de?

Vocé tem achado que ndo conseguiria

lidar com todas as coisas que vocé tem

que fazer?
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Vocé tem conseguido controlar as irri- nnﬂan
tacdes em sua vida?
Vocé tem sentido que as coisas estdo nnnan
sob o seu controle?
Vocé tem ficado irritado porque as coi-
sas que acontecem estdo fora do seu
controle?
Vocé tem se encontrado pensando so- nnﬂn
bre as coisas que deve fazer?
Vocé tem conseguido controlar a ma- nnﬂan
neira como gasta o tempo?

-

-
O _l 4 Muito Bem! Vocé tem conseguido
administrar sua vida sem se es-

po ntos tressar. Parabéns! Continue assim!

Vocé tem sentido que as dificuldades se
acumulam a ponto de vocé acreditar
gue ndo pode superd-las?

Opal! Algo estd comecando a fugir
15—27 do seu controle. Mantenha a cal-

ma. Pratique os exercicios citados
pontos e ndo deixe se agravar!

Vocé pode estar se sentindo can-
28—41 sado, exausto e sobrecarregado.
Seja firme, pratique o autocuidado

po ntos e siga em frente.

Vocé atingiu o maximo de estres-
42-56 se! Precisa retomar o controle da

situacgdo, para isso, procure ajuda
p ontos de um profissional capacitado.
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