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Resumo

Objetivo: Investigar a prevaléncia e associagé@o da sobrecarga com caracteristicas do individuo com sequela de acidente
vascular encefdlico e do cuidador. Métodos: Estudo descritivo, transversal, com abordagem quantitativa, realizado na
cidade de Jodo Pessoa - PB. Os participantes foram 136 cuidadores familiares. Para a coleta de dados, aplicou-se a escala
de Barthel e Zarit Burden Interview. Resultados: Evidencia-se alta prevaléncia de sobrecarga entre os cuidadores (77,2%),
a qual apresentou associagao estatisticamente significativa com as seguintes caracteristicas: individuos com sequela de
acidente vascular encefdlico com 65 anos ou mais, com grau de dependéncia muito grave, cuidadores do sexo feminino,
com faixa etaria adulta e com baixo grau de escolaridade. Conclusao: Destaca-se a importancia pratica de intervengdes
realizadas por enfermeiros e demais profissionais de salide com relagdo as orientagdes e supervisdes referentes ao cuidado
dispensado ao cuidador familiar de individuos com sequela de acidente vascular encefalico.

Palavras-chave: Acidente Vascular Encefalico; Cuidadores; Relagdes Familiares.

ABSTRACT

Objective: To investigate the prevalence and association between burden and characteristics of individuals with stroke
sequel and of the caregiver. Methods: To investigate the prevalence and association between burden and characteristics
of individuals with stroke sequel and of the caregiver. Results: There was a high prevalence of burden among caregivers
(77.2%), which showed a statistically significant association with the following characteristics: individuals with stroke sequel,
being 65 old years or older, with very severe degree of dependency, female caregivers, adult age and low level of education.
Conclusion: Itis highlighted the practical importance of interventions carried out by nurses and other health professionals in
relation to guidance and supervision of the care given to family caregivers of individuals with stroke sequel.

Keywords: Stroke; Caregivers; Family Relations.

RESUMEN

Objetivo: Investigar la prevalencia y la asociacion de la sobrecarga con caracteristicas del individuo con secuelas por accidente
cerebrovascular y del cuidador. Métodos: Estudio descriptivo, transversal, con abordaje cuantitativo, realizado en la ciudad de
Jodo Pessoa (PB). Los participantes fueron 136 cuidadores familiares. Para la coleta de datos se aplicé la escala de Barthel
y Zarit Burden Interview. Resultados: Se evidencié una alta prevalencia de sobrecarga entre los cuidadores (77,2%), que se
asociaron de forma significativa con las siguientes caracteristicas: pacientes con secuelas de accidente cerebrovascular de 65
afios 0 mas, con un grado muy severo de dependencia, y cuidadores del género femenino, con edad adulta y con bajo nivel
educativo. Conclusion: Se destaca la importancia practica de intervenciones realizadas por enfermeros y otros profesionales
de salud con respecto a las orientaciones y supervisiones referentes a la atencion prestada a los cuidadores familiares de
personas con secuelas de accidente cerebrovascular.

Palabras-clave: Accidente Cerebrovascular; Cuidadores; Relaciones Familiares.
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INTRODUCAO

O acidente vascular encefélico (AVE) é uma sindrome
clinica que consiste do desenvolvimento rapido de disturbios
clinicos focais da fungéo cerebral, que duram mais de 24 horas
ou conduzem a morte sem outra causa aparente que ndo uma
de origem vascular'. Caracteriza-se ainda como um problema
de saude publica que se situa entre as trés maiores causas de
morte em muitos paises, e, a principal causa de incapacidade
neuroldgica grave, acarretando custos, medidas tanto em gastos
com os cuidados de saude como com produtividade perdida.

O acontecimento inesperado de uma doenga incapacitante
como o AVE, constitui um evento estressor para o paciente e
a familia, que vivencia, inicialmente, um desequilibrio em sua
capacidade de funcionamento normal, provocando alteragbes
que envolvem afeto e finangas que levam a um processo de
reorganizagao familiar.

Diante desse contexto, é necessario definir papéis entre
0s membros da familia, sendo escolhido, na maioria das situa-
¢des, apenas um membro que assume a responsabilidade dos
cuidados, o cuidador principal ou cuidador informal. Este surge
como parte importante das a¢cdes de manutengcéo da autonomia,
integracao e participagao do individuo acometido nas relacées
familiares e na sociedade?.

No entanto, a experiéncia de assumir a responsabilidade
de cuidar de uma pessoa dependente tem sido colocada pelos
cuidadores familiares como uma tarefa exaustiva e estressante,
pelo envolvimento afetivo e por ocorrer, muitas vezes, uma trans-
formagéo de uma relacao anterior de reciprocidade para uma
relacdo de dependéncia, em que o cuidador, ao desempenhar
atividades relacionadas ao bem-estar fisico e psicossocial da
pessoa, passa a ter restricoes em relagéo a sua prépria vida®.

Na realidade brasileira, a visibilidade do cuidador informal
ainda & muito restrita, o que constitui uma problematica enfrentada
pelo cuidador familiar que, no seu cotidiano, quase sem nenhum
suporte social formal, vem prestando os cuidados que a situacéo
de dependéncia exige®*. Esse fato propicia a negligéncia por
parte dos profissionais quanto as necessidades de saude dessa
populacéo. Deste modo, o despreparo para o ato de cuidar, a falta
de orientacao e o suporte social expde o cuidador a uma grande
carga de estresse e sobrecarga que pode afetar sua saude, seu
bem estar e sua qualidade de vida.

Nesse sentido, esta pesquisa é relevante, uma vez que
amplia os conhecimentos e a visibilidade dos problemas re-
lacionados ao cuidador familiar. Acredita-se ainda que possa
produzir implicagdes na assisténcia da Enfermagem no ambito
da atencéo primaria, redirecionando o olhar destes profissio-
nais para o fendmeno multidimensional que envolve o paciente
dependente, o cuidador e a familia, de modo que a assisténcia
seja voltada ao desenvolvimento de estratégias e intervengdes
gue venham minimizar o impacto da condigéo de dependéncia
sobre o cuidador.

Diante do exposto, o estudo teve como objetivo investigar a
prevaléncia da sobrecarga de cuidadores familiares de idosos
com sequela de acidente vascular encefalico, residentes em

Jodo Pessoa, Paraiba, e sua relagdo com as caracteristicas
sociodemograficas do préprio cuidador e com as caracteristicas
sociodemograficas e incapacidade funcional dos individuos.

METODO

Trata-se de uma pesquisa descritiva, transversal, com abor-
dagem quantitativa, realizada no Municipio de Jodo Pessoa - PB.
O universo do estudo foram os cuidadores familiares de idosos
com sequela de Acidente Vascular Encefalico - AVE. A amostra
do presente estudo foram 136 cuidadores, calculada a partir
do total de 204 pacientes atendidos nas unidades de saude do
Municipio de Jodo Pessoa - PB no ano de 2012.

No primeiro momento, realizou-se uma selecao aleatoria
com uma média de 40 Unidades de Saude da Familia, na qual,
entrou-se em contato com os apoiadores e enfermeiros de cada
Unidade, que informaram por meio dos registros, os pacientes
que sofreram AVE e apresentavam sequela. Iniciou-se a coleta
de dados nos domicilios dos pacientes, com acompanhamento
de um agente de saude.

Foram adotados como critérios de inclusdo dos individuos
com sequela de AVE: ter idade igual ou superior a 18 anos,
apresentar pelo menos duas Atividades de Vida Diaria (AVD)
comprometidas, e possuir um cuidador familiar. Entre os critérios
de inclusdo para os cuidadores, incluiu-se: ter idade igual ou
superior a 18 anos; ser o cuidador principal.

A coleta de dados foi realizada mediante entrevista no do-
micilio dos individuos com sequela de AVE e seus cuidadores,
no periodo de abril a junho de 2013. Para tal, foram utilizados
questionarios semiestruturados com questoes referentes as
caracteristicas sociodemograficas dos individuos com sequela
de AVE (idade, sexo, estado civil, escolaridade, situagao pro-
fissional, renda pessoal) e dos cuidadores (idade, sexo, estado
civil, escolaridade, situacao profissional, renda pessoal, tipo
de renda e grau de parentesco com o paciente). Em seguida,
foi aplicada a escala de Barthel, para confirmar a incluséo dos
individuos e a dos cuidadores na pesquisa, € a mais utilizada
como medida de prognostico, apés um AVE mede a severidade
daincapacidade avaliando a independéncia funcional por meio
da mensuracéo da capacidade do individuo em desenvolver as
AVD. Para avaliar e classificar a sobrecarga entre os cuidadores
foi utilizado a Escala Zarit Burden Interview® que tem por fina-
lidade apreciar a existéncia de sobrecarga objetiva e subjetiva
do cuidador, adaptada e validada no Brasil obedecendo aos
seguintes escores: sobrecarga intensa (escore entre 61 e 88),
sobrecarga moderada a severa (escores entre 41 e 60), sobre-
carga moderada a leve (escores entre 21 e 40) e auséncia de
sobrecarga (escores inferiores a 21)8.

Para a analise estatistica dos dados, foi utilizado o aplica-
tivo SPSS (Statistical Package for Social Science) versao 18.0,
sendo utilizada a aplicacdo da técnica de Andlise de Associagao
por meio do Teste de qui-quadrado.

Quanto aos procedimentos éticos, foram cumpridos todos
os aspectos éticos e legais que envolvem seres humanos,
preconizados pela Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional
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de Saude’. O projeto foi encaminhado ao Comité de Etica do
Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal da
Paraiba e aprovado sob o protocolo n® 0279/13 e CAAE:
13778313.3.0000.5188. Sendo respeitado o principio da autono-
mia, respeitando a privacidade, principalmente ao que se refere
ao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, instrumento
indispensavel para que se possa realizar pesquisa que envolve
seres humanos.

RESULTADOS

Dentre as caracteristicas séciodemograficas dos idosos
com sequela de AVE, verificou-se prevaléncia do sexo feminino
(51,4%), idade média de 70,43 anos, casados (48,53%), esco-
laridade entre um a quatro anos de estudo (27,94%), aposenta-
dos (80,88%), renda pessoal entre dois a trés salarios minimos
(61,76%). No que se refere & incapacidade funcional, verificou-se
que 46 (33,83%) individuos apresentavam dependéncia leve; 35
(25,74%), muito grave; 28 (20,59%) eram dependentes graves;
e 27 (19,85%), dependéncia moderada.

Quanto as caracteristicas dos cuidadores, verificou-se que
a maioria era do sexo feminino (84,5%), filhos (51,47%), tinham
idade média de 47,34 anos, casados (57,35%), com escolaridade
entre cinco a nove anos (51,47%). Quanto a situagao profissional,
houve predominancia de cuidadores desempregados (45,59%)
com renda pessoal entre 1 a 3 salarios minimos (58,09%).

Com relacao a prevaléncia de sobrecarga entre os cuida-
dores, verificou-se através da aplicagao da Escala Zarit Burden
Interview que 77,2% apresentaram sobrecarga. Considerando os
niveis de sobrecarga, apresentados na Tabela 1, identificou-se
que 79 (58,0%) dos cuidadores familiares apresentaram sobre-
carga moderada a leve, 31 (22,8,%) auséncia de sobrecarga e
26 (19,1%) sobrecarga moderada a severa.

Tabela 1. Avaliacdo segundo a Escala de Zarit. Jodo
Pessoa - PB, 2013

Avaliagdo segundo a Escala de Zarit Freq. %

Sobrecarga moderada a severa 26 19,12
Sobrecarga moderada a leve 79 58,09
Auséncia de sobrecarga 31 22,79

Analisando a relacdo entre a sobrecarga dos cuidado-
res e as caracteristicas dos individuos com sequela de AVE,
apresentadas na Tabela 2, verificou-se que houve associacéo
estatisticamente significativa entre aqueles que cuidavam de
individuos apenas em relacao a faixa etaria dos pacientes que
esta associada significativamente (valor-p inferior a 0,05) com
o nivel de sobrecarga.

Ao se estabelecer relacdo entre a incapacidade funcional
avaliada da escala de Barthel dos individuos com sequela de
AVE e os niveis de sobrecarga dos cuidadores, constatou-se
pouca correlagao através do teste exato de Fisher, como mos-
tra a Tabela 3. Entretanto, quando se utilizou o coeficiente de
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correlacéo (r =-0,197) entre os escores de ambas as escalas,
mostraram uma associagdo significativa (valor-p inferior a 0,05)
entre 0s maiores niveis de sobrecarga com maior nivel de
dependéncia (moderada para severa ou moderada para leve).

Considerando caracteristicas sdciodemograficos dos cui-
dadores e 0s niveis de sobrecarga entre eles, conforme ilustra
a Tabela 4, foram evidenciadas diferengas estatisticamente
significativas entre as maiores médias de sobrecarga (valor
de p inferior a 0,05) de cuidadores do sexo feminino, apresen-
tando uma tendéncia de terem maior sobrecarga que os homens.
Além disso, os cuidadores adultos estdo associados com os
maiores indices de sobrecarga do que os cuidadores mais jo-
vens. No que se refere a relagdo entre niveis mais elevados de
sobrecarga e o grau de escolaridade do cuidador (p-valor 0,05),
verificou-se maior sobrecarga entre os cuidadores com menor
grau de escolaridade.

DISCUSSAO

Para avaliar a ocorréncia de sobrecarga dos cuidadores, foi
aplicada a escala de Zarit Burden Interview (ZBI), composta por
22 itens que avaliam a relagéo entre o cuidador e o paciente, a
condicéo de saude, o bem-estar psicoldgico, as finangas e a vida
social. Nesse estudo, verificou-se que 58,09% dos cuidadores
expressaram sobrecarga de moderada a leve, 22,79%, auséncia
de sobrecarga, e 19,12%, sobrecarga de moderada a severa.

A dependéncia de um membro da familia representa uma
situagé@o de crise geradora de estresse, que ameaga o equili-
brio do normal funcionamento pessoal, familiar e social. Diante
dessa situacao, pode ocorrer uma desorganizagao psicossocial,
frequentemente acompanhada de sentimentos negativos, como
medo, culpa e ansiedade. Quando esse estado de mal-estar e
de tensdo néo é tolerado durante um longo periodo, o individuo
tende a adotar novas estratégias de enfrentamento para superar a
crise, que poderao conduzir a um ajustamento ndo saudavel, com
repercussdes emocionais negativas que provocam a sobrecarga?.

Alguns estudos apontaram que a sobrecarga dos familia-
res resulta das tarefas advindas do papel de cuidador e das
mudangas ocorridas em sua vida social e profissional, pois eles
priorizam as necessidades dos pacientes. Além disso, conforme
esses estudos mostraram, a sobrecarga € agravada pela falta
de informacéo a respeito da doenga do paciente, do tratamento
utilizado e das estratégias mais adequadas para lidar com os
comportamentos problematicos dos pacientes e para o0 manejo
das situacoes de crise®®.

Na anadlise das caracteristicas dos individuos com sequela
de AVE relacionadas a sobrecarga do cuidador foram verificadas
maiores sobrecargas com individuos com idade de 65 a 80 anos,
do sexo masculino, solteiro e com baixo nivel de escolaridade.
Vale ressaltar que apenas a faixa etaria foi estatisticamente
significativa (p = 0,0062).

Aidade mais avangada, em si, ndo consiste num déficit que
possa acarretar maior sobrecarga para o cuidador, no entanto, &
um fator de risco importante para o surgimento de morbidades
que influenciam seu nivel de dependéncia'®. Evidencia-se nos
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Tabela 2. Relagdo entre caracteristicas séciodemograficas dos idosos com sequelas de AVE e os niveis de sobrecarga

o cuidador. Jodo Pessoa - PB, 2013

Escala de Zarit

Perfil sociodemografico Sobrecarga moderadaa Sobrecarga moderadaa Auséncia de sobrecarga  Significancia
(pacientes) severa (n = 26) leve (n =79) (n=31) (Valor de p)
Freq. % Freq. % Freq. %
Sexo
Feminino 10 38,46 45 56,96 15 48,39
pY =0,2425
Masculino 16 61,54 34 43,04 16 51,61
Faixa etaria
< 65 anos 5 19,23 31 39,24 8 25,81
65 - 80 anos 11 42,31 29 36,71 21 67,74 p'? =0,0062
> 80 anos 10 38,46 19 24,05 2 6,45
Estado civil
Solteiro/divorciado/vitvo 14 53,85 39 49,37 14 45,16
p¥ =0,8075
Casado/outro 12 46,15 40 50,63 17 54,84
Escolaridade
Analfabeto/Alfabetizado 15 57,69 37 46,84 9 29,03
Ensino Fundamental 7 26,92 21 26,58 10 32,26
p?=0,1652
Ensino Médio 3 11,54 11 13,92 10 32,26
Ensino Superior 1 3,85 10 12,66 2 6,45

() Teste de associa¢do de qui-quadrado; @ Teste exato de Fisher.

Tabela 3. Relagdo entre a incapacidade funcional e os niveis de sobrecarga entre cuidadores. Jodo Pessoa - PB, 2013

Escala de Barthel Sobrecarga moderada a

Escala de Zarit

Sobrecarga moderada a

Auséncia de sobrecarga  Significancia

severa (n = 26) leve (n =79) (n=31) (Valor de p)
Freq. % Freq. % Freq. %
Dependéncia muito grave 11 42,31 23 29,11 3 9,68
Dependéncia Grave 5 19,23 17 21,52 6 19,35 p¥=0,1753
Dependéncia Moderada 2 7,69 16 20,25 9 29,03 r=-0,197
Dependéncia Leve 8 30,77 23 29,11 13 41,94 p? =0,0215

) Teste de associagdo (exato de Fisher); @ Coeficientes de correlagdo.

estudos que o comprometimento da autonomia do doente esta
diretamente ligado ao tipo de doencas cronicas incapacitantes
que lhe acometerem. De tal modo, o nivel de dependéncia do
doente é um fator contribuinte para gerar estresse fisico e men-
tal, sendo a sobrecarga diretamente proporcional ao grau de
dependéncia do ser cuidado, pois quanto mais comprometida
sua autonomia, maiores sdo as demandas e a complexidade
das atividades desenvolvidas pelo cuidadores’'.

Quanto ao sexo, os homens apresentam maiores dificulda-
des para aceitar a condigdo de dependéncia e a necessidade de
ser cuidado, contribuindo para o surgimento de sobrecarga entre
os cuidadores familiares. Além disso, preocupam-se menos com

a manutencao de sua saude, o que os torna mais suscetivel
a ocorréncia de problemas crénicos que podem evoluir com
prejuizo funcional'.

O baixo grau de escolaridade é também um fator impor-
tante, que na maioria das vezes, esta relacionado a baixa
renda, acarretando prejuizos financeiros que sobrecarregam,
significativamente, o cuidador, uma vez que, prover cuidados
a outros sugere necessidades basicas como alimentagéo,
passando pela realizagéo de atividades fisicas até necessida-
des especificas como aquisi¢cdo e compra de medicamentos.
Portanto, a limitacao de recursos financeiros pode traduzir-se
em fator gerador de estresse ao cuidador'®'2,
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Tabela 4. Relacdo entre caracteristicas sdciodemograficas e niveis de sobrecarga dos cuidadores. Jodo Pessoa - PB, 2013

Escala de Zarit

Perfil sociodemografico Sobrecarga moderadaa Sobrecarga moderadaa Auséncia de sobrecarga Significancia
(cuidadores) severa (n = 26) leve (n =79) (n=31) (Valor de p)
Freq. % Freq. % Freq. %
Sexo
Feminino 26 100,00 66 83,54 23 74,19
p?=0,0124
Masculino 0 0,00 13 16,46 8 25,81
Faixa etaria
<40 anos 3 11,54 26 32,91 10 32,26
40 - 60 anos 12 46,15 43 54,43 15 48,39 p'? =0,0208
> 60 anos 11 42,31 10 12,66 6 19,35
Estado civil
Solteiro/divorciado/vitvo 7 26,92 35 44,30 16 51,61
p¥'=0,1575
Casado 19 73,08 44 55,70 15 48,39
Escolaridade
Analfabeto/Alfabetizado 8 30,77 11 13,92 16,13
Ensino Fundamental 11 42,31 28 35,44 12,90
p? =0,0210
Ensino Médio 5 19,23 24 30,38 16 51,61
Ensino Superior 2 7,69 16 20,25 6 19,35

() Teste de associa¢do de qui-quadrado; @ Teste exato de Fisher.

Ao se estabelecer relagéo entre a incapacidade funcional e
os niveis de sobrecarga dos cuidadores, percebeu-se que quanto
maior o grau de dependéncia, maior a sobrecarga. Esse mesmo
resultado foi encontrado em outras pesquisas'?'3. A dependéncia
refere-se ao estado em que a pessoa € incapaz de existir ou viver,
de maneira satisfatéria, sem a ajuda de outrem. O individuo que
apresenta incapacidade, deficiéncia ou desvantagem social é
uma pessoa que em algum momento ou situagéo é dependente
para o autocuidado e necessita de um cuidador?.

Para tanto, promover estratégias de seguranga, como uma
simples adaptac¢éo do vaso sanitério, retirar tapetes, adotar uma
nova técnica de posicionamento ou mobilizacdo do paciente,
podem ajudar e amenizar as dificuldades para a prestacao dos
cuidados. Além disso, o0 apoio de outros membros da familia é
um fator importante para minimizar a experiéncia de sobrecarga,
permitindo ao cuidador uma sensag¢éo de nao estar sozinho™.

No que se refere as caracteristicas dos proprios cuidadores,
este estudo revelou uma média de sobrecarga maior entre o0 sexo
feminino. O resultado ora mencionado, evidencia o descrito na
literatura quanto ao papel sociocultural da mulher de cuidar, seja
da casa ou dos filhos. Embora, atualmente, as mudancgas sociais
e na composicao familiar, tenham atribuidos novos papéis as
mulheres, a tendéncia para o ato de cuidar tanto do ambiente
doméstico como da saude dos seus familiares ainda recai para
as mulheres, devido ao repertoério simbdlico construido pela
sociedade®. Nessa perspectiva, comumente a mulher assume

os cuidados mesmo quando tem outro trabalho, desse modo, a
sobrecarga do cuidado acaba repercutindo na redugéo do tempo
livre e traz implicagbes para a vida social da mulher®.

Quanto a idade, foi evidenciado que cuidadores com faixa
etaria adulta, ou de meia idade tem um maior nivel de sobrecarga.
Isto refere ao fato que, muitas vezes, o cuidador nesta idade, tem
que conciliar suas atividades diarias, que também sao de sua
competéncia, como trabalhar, cuidar da casa e dos filhos, com
o cuidado prestado ao familiar dependente, ocasionando assim
um acumulo de papéis.

No tocante a relagdo entre os maiores niveis de sobrecarga
e o baixo grau de escolaridade dos cuidadores, alguns autores
ressaltam que a falta de conhecimento e informagéo para o ato
de cuidar, muitas vezes, vinculada ao baixo nivel de escolarida-
de, pode desencadear no cuidador sentimentos de ansiedade
e angustia que repercutem negativamente no cuidado prestado,
bem como na propria saude do cuidador®'s. Em consequéncia,
os cuidadores se tornam mais vulneraveis ao adoecimento™®.

A tarefa de cuidar, por si s6 conduz a problemas de saude,
como sintomas de depressao ou isolamento social para o cuida-
dor. Desse modo, muitos cuidadores necessitam de formacao e
educacao, quanto ao cuidado, descanso e cuidados a sua saude
fisica e mental. Tais programas devem fornecer orientagdes
para os cuidadores enfrentarem as mudangas na sua rotina
diaria. Somados ao desgaste fisico dos cuidadores advindos
do cuidado, ocorre o impacto emocional relacionado ao convivio
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com o familiar dependente, a falta de tempo para o lazer, ao
sentimento de culpa e ao medo da doenga para si, acrescido
das dificuldades financeiras impostas frente ao abandono das
atividades laborais™".

CONCLUSAO

Verificou-se alta prevaléncia de sobrecarga entre os cui-
dadores investigados (77,2%), assim como foi constatado que
algumas caracteristicas séciodemograficas dos individuos
com sequela de AVE e dos proprios cuidadores familiares
relacionaram-se com maiores médias de sobrecarga. Entre
as relagoes estabelecidas, foram verificadas associagdes
estatisticamente significativas entre a sobrecarga do cuidador
familiar e as seguintes caracteristicas: individuos com sequela
de acidente vascular encefalico com 65 anos ou mais, com grau
de dependéncia muito grave, cuidadores do sexo feminino, com
faixa etaria adulta e com baixo grau de escolaridade.

Os valores encontrados, nesta pesquisa, apontam para
a necessidade de oferecer suporte ao cuidador de individuos
com sequela de AVE, visando a reducao da sobrecarga rela-
cionada as atividades inerentes a prestagdo de cuidados e
acessibilidade a conhecimentos. Desse modo, destaca-se a
importancia pratica de intervencdes realizadas por enfermeiros
e demais profissionais de saude com vistas a melhoria na as-
sisténcia, bem como de orientagdes e supervisdes referentes
ao cuidado dispensado pelo cuidador familiar. Além disso, tais
achados sdo relevantes para despertar a sociedade e os ato-
res governamentais quanto a necessidade de implementacao
de politicas publicas e agdes com vistas ao fornecimento de
suportes formais e emocionais para essas pessoas.

Neste estudo, as limitagdes estiveram relacionadas a ine-
xisténcia encontradas na literatura de estudos intervencionais
no Brasil destinadas a esses cuidadores, o que leva a necessi-
dade de mais pesquisas nessa area, bem como a validagéo de
escalas no Brasil especificas para aplicagdo em familiares de
pacientes acometidos por AVE, que poderéao trazer dados mais
fidedignos em relagéo a essa populagao.
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