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1. INTRODUCAO

A assisténcia prestada aos portadores de sofrimento psiquico no Brasil —
atencdo psicossocial — acabou por introduzir estes individuos novamente na
sociedade, ressaltando a importancia de haver outras pessoas que Sse co-
reponsabilizassem nesse novo modelo de tratamento. Segundo Fontes (2011), a
partir disso, reconhece-se a importancia das redes sociais, dos apoios sociais
consequentes desta insercdo em campos de sociabilidade mais amplos, tanto do
ponto de vista da reconstrucdo de um cotidiano, muitas vezes perdido pelo
sofrimento psiquico, quanto pela adeséo e continuidade do tratamento.

As redes de apoio dos portadores de sofrimento psiquico estdo constituidas,
principalmente na esfera privada, que inclui, além dos profissionais do campo
médico, familiares, amigos, associacdes e grupos de apoio (FONTES, 2011). Logo,
observa-se que a familia passa a ser considerada, dentro da sociedade
contemporanea, a principal unidade de construcdo dessa rede social, atuando néo
somente para a existéncia dos individuos, mas também para a protecdo e
socializacdo de seus membros. O estudo, entdo, tem como objetivo associar
caracteristicas sociodemogréaficas do cuidador de usuarios de Centros de Atencao
Psicossocial (CAPS), no ponto de vista do tipo de cuidado ofertado: cuidado
individual e cuidado compartilhado; relacionando-o com aspectos de sobrecarga no
cuidado e satisfacdo com os servi¢os existentes na rede hoje.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um recorte da Pesquisa Epidemioldgica de Avaliacdo dos Centros
de Atencdo Psicossocial na Regidao Sul do Brasil (CAPSUL Il) estudo descritivo e
transversal realizado através de um questionario semiestruturado, aplicado a 1242
familiares de usuérios de CAPS distribuidos proporcionalmente entre os trés estados
da regido sul, entre julho e agosto de 2011.

Os dados sofreram dupla digitacao por digitadores independentes no software
Epi-Info 6.04 sendo, posteriormente, analisados pelo software Stata 11 (STATA
CORPORATION, 2009) e SPSS Statistics 20.0 (International Business Machines
[IBM], 2012), a obtencdo dos resultados, foi mediante uma analise descritiva dos
dados séciodemogréficos e clinicos dos familiares selecionados. A caracterizacdo do
cuidado compartilhado e o cuidado individual dos familiares foi obtida através do
cruzamento dos dados observados e com a aplicagéo do Teste Chi quadrado.
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No que se refere as perguntas que néo foram respondidas pelo entrevistado,
por motivos variados e de direito do mesmo, e ainda por razdes da pergunta nao
contemplar o entrevistado em questao, optou-se pela ndo exibicdo dos resultados. O
projeto foi financiado pelo Ministério da Saude e aprovado pelo comité de ética em
pesquisa da Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de Pelotas, sob
parecer n° 176/2011. Além disso, os familiares que participaram do estudo
assinaram um termo de Consentimento Livre e Informado.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados analisados da amostra dos familiares nos permitiram a aproximacao
com a maneira pela qual tem se desenvolvido o cuidado em saude mental, atraves
de outra perspectiva, que ndo a dos servigos substitutivos, mas sim do cuidado no
contexto familiar.

Nesse aspecto o estudo revelou que entre os familiares de usuarios do CAPS,
a maioria prestam cuidados individualizados, atribuem-se como Unico cuidador do
usuario, conforme Tabela 1:

Tabela 1: O cuidado ofertado pelos familiares aos usuarios dos CAPS.

Tipo de Cuidado Frequéncia (%)
Individual 811 65,3
Compartilhado 429 34,5
Ignorado 2 0,2
Total 1242 100

Fonte: CAPSUL, 2011.

Logo, um novo tipo de concepcdo sobre cuidado foi pautado nesse estudo
enfatizando o conhecimento desse cuidador que cuida sozinho, e do que cuida
compartilhado.

As principais caracteristicas séciodemogréficas e econémicas encontradas
desses dois grupos de cuidadores foram: familiares que cuidam sozinhos sao na
maioria mulheres 71% (576), casadas 59,3% (481), entre 41 e 55 anos 35,5% (291),
com ensino fundamental 60,4% (490). Em relacdo ao tipo de vinculo, maes e pais
foram os principais cuidadores individuais 35,8% (290), seguidos dos cOnjuges
29,3% (238). Grande parte dos familiares ndo possuia trabalho 64,1% (520), mas
40% (325) tinham renda familiar, de um a dois salarios-minimos.

Ja quando o cuidado é compartilhado, os quais continuam tendo as mesmas
caracteristicas, porém o parentesco desses cuidadores segue sendo os pais 30,8%
(132) em primeiro lugar, mas seguido de irméo 21,2% (91) e filho 19% (83), diferente
de quem cuida sozinho.

O perfil encontrado, nesse estudo, vai ao encontro de outros estudos como de
Kantorski et al, (2012) e Gaioli, Furegato e Santos (2012), trazendo que o cuidador
de pacientes portadores de transtornos psiquicos se assemelha a outros tipos de
cuidadores, principalmente de idosos e pessoas com Alzheimer. Além disso, traz
também que os familiares responsaveis pelo cuidado sdo na maioria mulheres,
confirmando o que Rosa (2003) salienta, que o cuidado ao portador de transtorno
mental é atribuido a elas, porgue na maioria das vezes se concentram no universo
privado e familiar, dedicando assim sua vida, seu tempo e seus projetos pessoais a
esse cuidado.

Em relacdo a sobrecarga e satisfacdo dos grupos de cuidadores estudados,
0s percentis demonstram que 58% (470) dos familiares que prestam o cuidado
sozinho se sentem sobrecarregados. Ja comparados aos familiares que
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compartilham o cuidado, 44,5% (340) sentem-se sobrecarregados com os cuidados
aos usuarios portadores de sofrimento psiquico. Identifica-se que os dois grupos de
cuidadores se sentem sobrecarregados, assim como encontrado nos estudos de
Batista et al. (2013). Figura 1 dados para amostra geral, a seguir.

Sobrecarga

® 1: Cuidado individual
2: Cuidado compartilhado

0 20 40 60 80

Figura 1: Percentual de sobrecarga da amostra geral para diferentes tipos de cuidados ofertados.
Fonte CAPSUL, 2011.

A diferenca consideravel entre o0os que cuidam sozinhos e 0s que
compartilham o cuidado, pode estar relacionada a duas explicacfes, a primeira se
refere ao género do cuidador, onde o papel feminino encontrado, geralmente, inclui
assumir um maior nimero de tarefas domeésticas da casa, além de cuidado diario ao
paciente (BATISTA et al., 2013). A outra explicacdo € a de que o menor indice de
sobrecarga em familiares, que compartilham o cuidado, pode se dar por meio da
divisdo deste cuidado com a rede social da familia, ou seja, mais pessoas auxiliam
no cuidado, tanto com o paciente, quanto com outras tarefas do lar.

Outro ponto chave analisado é a relagdo entre os familiares e o CAPS, a
insercdo e satisfacdo dos familiares com o0s servicos de salde mental nessa
pesquisa mostrou, 0 escore de satisfacdo global entre 4 e 5 em uma faixa de
variacdo entre 1 e 5, indicando que, 89% (321) dos familiares que cuidam
compartilhado e 85% (589) dos que cuidam sozinho dos pacientes estavam entre
satisfeitos e muito satisfeitos com os servigcos oferecidos no CAPS.

A satisfacdo com a pratica assistencial obtida hoje, tem relacdo com as
expectativas dos familiares que vém sendo atendidas, junto com a percepcdo de
melhora da condicdo de saude do paciente. Ja o familiar se sentir incluido no
tratamento, também pode ser um argumento utilizado na avaliacdo satisfatéria do
servico; o apoio oferecido no CAPS possibilita ainda orientacdes dirigidas as
necessidades reais do familiar (RIBEIRO; COIMBRA; BORGES, 2012), assim,
gquanto mais proximos estiverem os profissionais e a familia, havera maior
desenvolvimento de mecanismos para auxiliar no cotidiano da vida do portador de
sofrimento psiquico e sua familia.
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4. CONCLUSOES

A realizacdo deste estudo permitiu apreender que o sofrimento psiquico de
um membro modifica a dindmica familiar, seja pela sobrecarga identificada, acumulo
de sentimentos de preocupacdo, ansiedade e expectativa em relacdo ao futuro de
seu parente com transtorno, podendo assim tornar essa familia mais vulneravel e
predisposta ao desenvolvimento de outros transtornos psiquicos em outros
membros. Cabe entdo, aos servicos de Saude Mental trabalharem mais com essa
familia, trazendo-a para dentro do servico com intuito de ajuda-la, escuta-la, acoes
que objetivam prevencdo em Saude Mental.
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