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RESUMO

Introducéo: O termo cuidador refere-se a pessoa que oferece suporte aqueles que,
diante de uma doenca ou deficiéncia, enfrentam desafios para realizar suas atividades
cotidianas. Devido a alta demanda fisica e emocional, os cuidadores estédo sujeitos a
condicBes clinicas que impactam negativamente o bem-estar e a qualidade de vida.
Objetivo: Identificar o perfil sociodemografico e clinico de cuidadores de criancas e
adolescentes com deficiéncia fisica em instituicbes do Sul de Minas Gerais,
especialmente no que se refere a dor, qualidade do sono e ansiedade, bem como
verificar possiveis correlacbes com a qualidade de vida. Metodologia: Estudo
observacional e transversal, realizado na Associacdo dos Deficientes Fisicos de
Pocos de Caldas (ADEFIP) e na Clinica Escola de Fisioterapia da Universidade
Federal de Alfenas (UNIFAL-MG), com 16 cuidadoras selecionadas por conveniéncia.
Foi aplicado questionario clinico e sociodemografico, além dos instrumentos Short
Form Health Survey (SF-36), Escala Hamilton para Ansiedade (HAM-A), Questionario
de dor McGill e indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI). Os dados foram
analisados por estatistica descritiva e correlacdo de Spearman (p < 0,05).
Resultados: A amostra foi composta apenas por mulheres (100%), com idade média
de 34,31 anos, sem curso superior e com renda familiar entre um e dois salarios-
minimos. Ademais, foi observado que 87% das mulheres ndo exerciam atividade
remunerada e 56,25% nao haviam feito curso preparatoério para exercer a funcao de
cuidadora. Metade das voluntarias (50%) apresentavam alguma doenca e 47,75%
utilizavam algum tipo de medicamento de forma continua. Todas as participantes
relataram dor, com intensidade 7,31 * 1,40, avaliada pela Escala Numérica de Dor,
sendo “fisgada”, “agulhada” e “pontada” os descritores mais frequentes observados
pelo McGill. Quanto ao sono, 62,5% apresentaram sono ruim e 25% disturbio do sono.
A ansiedade foi leve em 43,75%, moderada em 25% e grave em 31,25%. Os melhores
escores de qualidade de vida ocorreram no dominio capacidade funcional (75,62 *
22,42) e os piores no ambiental (43,75 + 41,66). Houve correlacdo negativa entre
ansiedade e vitalidade, aspectos sociais e saude mental. Conclusdo: O presente
estudo demonstrou alta prevaléncia de dor, sono nao reparador, ansiedade e

comprometimento da qualidade de vida em cuidadoras de criangas e adolescentes,



reforcando a necessidade de politicas publicas e agbes multiprofissionais voltadas a

promocao de sua saude fisica e emocional.

Palavras-chave: Cuidadores; Qualidade de Vida; Adolescente; Crianga; Deficiéncia
Fisica.



ABSTRACT

Introduction: The term caregiver refers to the person who provides support to those
who, due to an illness or disability, face challenges in performing their daily activities.
Due to the high physical and emotional demand, caregivers are subject to clinical
conditions that negatively impact on their well-being and quality of life. Objective: To
identify the sociodemographic and clinical profile of caregivers of children and
adolescents with physical disabilities in institutions in the South of Mynas Gerais,
especially regarding pain, sleep quality, and anxiety, as well as to verify possible
correlations with quality of life. Methodology: Observational and cross-sectional
study, conducted at the Association of Physically Disabled Persons of Pocos de Caldas
(ADEFIP) and the School Clinic of Physiotherapy at the Federal University of Alfenas
(UNIFAL-MG), with 16 caregivers selected by convenience. A clinical and
sociodemographic questionnaire was administered, along with the Short Form Health
Survey (SF-36), Hamilton Anxiety Scale (HAM-A), McGill Pain Questionnaire, and
Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). The data were analyzed using descriptive
statistics and Spearman correlation (p < 0.05). Results: The sample was composed
solely of women (100%), with an average age of 34.31 years, without a higher
education degree, and with a family income between one and two minimum wages.
Moreover, it was observed that 87% of the women did not engage in paid activities and
56.25% had not taken a preparatory course to perform the caregiver role. Half of the
volunteers (50%) had some illness and 47.75% used some type of medication
continuously. All participants reported pain, with an intensity of 7.31 + 1.40, assessed

by the Numeric Pain Scale, with "stabbing,” "sharp,” and "pinching" being the most
frequently observed descriptors by McGill. Regarding sleep, 62.5% reported poor
sleep and 25% sleep disorder. Anxiety was mild in 43.75%, moderate in 25%, and
severe in 31.25%. The best quality of life scores occurred in the functional capacity
domain (75.62 + 22.42) and the worst in the environmental domain (43.75 + 41.66).
There was a negative correlation between anxiety and vitality, social aspects, and
mental health. Conclusion: The present study demonstrated a high prevalence of
pain, non-restorative sleep, anxiety, and compromised quality of life in caregivers of
children and adolescents, reinforcing the need for public policies and multiprofessional

actions aimed at promoting their physical and emotional health.



Keywords: Caregivers; Quality of Life; Adolescent; Child; Physical Disability.
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1 INTRODUCAO

O termo cuidador se refere a pessoa que oferece suporte aqueles que, diante
de uma doenca ou deficiéncia, enfrentam desafios em executar suas atividades
cotidianas (Moreira et al., 2007; Xia Cong et al., 2020). De acordo com Cabral et al.,
(2025), o cuidar é compreendido como um processo que envolve vinculo afetivo,
compromisso e presenga cotidiana, elementos fundamentais para a construgao de
relacdes significativas no contexto do cuidado.

Os cuidadores desempenham papel crucial na assisténcia a pacientes com
diversas condi¢des clinicas, oferecendo cuidados que incluem higiene pessoal,
administracdo de medicamentos, supervisdo da nutricdo, suporte na mobilizacao,
monitoramento de sinais vitais e ajuda nas atividades diarias (Goldberg et al., 2011).
Estas atividades podem ser realizadas de maneira formal ou informal (Xia Cong et al.,
2020).

O cuidador formal é o profissional capacitado que atua no mercado de
trabalho, sendo remunerado para realizar tal fungdo, enquanto o cuidador informal
presta cuidados ndo remunerados, podendo ou néo ter algum vinculo familiar com a
pessoa que necessita de assisténcia (Vieira et al., 2011). Segundo o IBGE (2019), o
namero de familiares que se dedicam a cuidados é de cerca de 5,1 milhdes.

O trabalho informal gera impactos socioecondmicos, uma vez que O0S
cuidadores muitas vezes deixam de trabalhar de forma remunerada para prestar
assisténcia a pessoa que necessita de cuidados, enquanto o cuidador formal enfrenta
desafios relacionados a falta de regulamentacdo da profissdo, o que resulta em
condicdes precérias de trabalho e baixas remuneracdes (Silva et al., 2016; Minayo,
2020).

De acordo com Camara et al. (2016), o perfil dos cuidadores de pessoas com
deficiéncia envolve majoritariamente mulheres (91,1%), com média de idade de 49,06
anos. No que se refere ao tipo de atividade exercida, a maioria dos cuidados sao
exercidos por familiares, caracterizando atividade informal (93,1%), com 56,1% sendo
maes ou pais sem capacitacao para a funcao de cuidador (96,3%) e muitas vezes sem
nenhum tipo de apoio, 0 que resulta em alta sobrecarga fisica e emocional (Camara
et al., 2016).
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7

O termo deficiéncia € compreendido como resultado da interacdo entre
alteracbes nas funcdes ou estruturas corporais e as condicOes especificas do
ambiente social em que o individuo esta inserido. Nesse enfoque, utiliza-se o termo
incapacidade como traducéo correspondente (Mota; Bousquat, 2021).

Devido a alta demanda, os cuidadores frequentemente enfrentam uma série de
condic@es clinicas que geram impactos negativos no bem-estar e qualidade de vida,
sendo as mais comuns estresse e ansiedade (Figueiredo et al., 2020; Cohen et al.,
2020), depressdo (Xia Cong, 2020), disturbios do sono (Monteiro et al., 2017) e
problemas de saude fisica, como dores nas costas e fadiga crénica (Fernandes et al.,
2012; Roca Roger et al., 2000).

Em um estudo realizado por Caproni (2006) foi possivel observar que
cuidadores apresentam reducdo da qualidade de vida, verificada por alteracbes em
varios dominios da escala SF-36, como funcdo fisica, dor corporal, salude geral,
vitalidade e saude mental. De fato, a sobrecarga causada pela atividade de cuidar
gera impactos negativos tanto na saude fisica como mental, aumentando a
probabilidade de desenvolver ansiedade, depresséo e doengas osteomusculares que,
por sua vez, podem impactar diretamente a qualidade de vida (Fernades et al., 2011;
Gomes et al., 2024). Além disso, observa-se que cuidadores constantemente
negligenciam suas proprias necessidades de cuidados, incluindo a manutencdo da
saude e o tratamento de doencas (Sulivan; Miller; 2015).

Estes dados evidenciam a importancia de intervencbes adequadas que
possam favorecer a prevencéo destas condi¢des clinicas, bem como o tratamento de
doencas ja instaladas, com intuito de melhorar a qualidade de vida destes individuos
(Uhm Ke et al., 2023). Segundo Moreira e Caldas (2007), € de suma relevancia a
expansao de iniciativas que cologuem o cuidador como protagonista, para que essa
funcdo seja valorizada, gerando vantagens tanto para quem cuida quanto para quem
recebe os cuidados.

O levantamento das principais condi¢des clinicas apresentadas por cuidadores
€ essencial e favorece a atuacdo efetiva de uma equipe envolvendo Vvarios
profissionais, como médicos, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, psicélogos,
nutricionistas, entre outros, com intuito de prevenir complicagdes, prestar informacoes
adequadas, intervir em condig@es clinicas instaladas e garantir o bem-estar (Momsen
et al., 2012).
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De forma patrticular, profissionais de fisioterapia podem atuar na prevencéao e
tratamento de condi¢cdes por meio de acdes educacionais, orientacdo em ergonomia,
adaptacdes de seguranca no ambiente de trabalho, prescricdo e monitoramento de
exercicios, intervengdes manuais e procedimentos de Praticas Integrativas e
Complementares em Saude (Prall; Ross, 2019). Entretanto, para que as Intervencgdes
ocorram de forma adequada e sejam direcionadas as necessidades de cada paciente,
faz-se necessario o conhecimento prévio dos principais fatores envolvidos na génese
das condicdes clinicas apresentadas (Prall; Ross, 2019).

Diante disso e tendo em vista que existem poucos estudos na literatura voltados
para a investigacdo das demandas apresentadas por cuidadores, especialmente no
gue se refere aos cuidados de pessoas com deficiéncia fisica, o presente estudo visa
verificar as principais condicdes de salde, favorecendo o planejamento estratégico de

acOes que possam favorecer esta populagéo.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Aspectos Gerais

s

O cuidador € um personagem central no contexto da atencdo a saude,
especialmente quando se trata de criancas e adolescentes com deficiéncia fisica, uma
vez que seu papel ultrapassa o simples auxilio em tarefas préaticas do dia a dia,
representando também afeto, escuta, presenca constante e responsabilidade pelo
bem-estar de quem necessita de apoio (Silva; Germano; 2015).

De acordo com o Ministério da Saude (Brasil, 2013), o cuidador é a pessoa
gue presta cuidados de forma continua e regular a um individuo com limitagcbes,
podendo ou ndo ser um membro da familia. Suas funcdes envolvem desde atividades
basicas, como higiene e alimentacéo, até acdes mais complexas, como administracao
de medicamentos, apoio nas atividades instrumentais da vida didria e supervisao
emocional, sempre com o intuito de preservar a autonomia e a independéncia da
pessoa cuidada (Brasil, 2020).

Em relacéo ao perfil dos cuidadores, observa-se predominancia expressiva do
sexo feminino, correspondendo a mais de 70% do percentual, com faixa etaria
concentrada entre 35 e 60 anos e baixa escolaridade (Ferreira et al., 2023; Cecon et
al., 2021).

No Brasil, o numero de familiares que se dedicavam a cuidados de individuos
de 60 anos ou mais saltou de 3,7 milhdes em 2016 para 5,1 milhdes em 2019 (IBGE,
2019). Além disso, cerca de 25% das criancas brasileiras possuem algum tipo de
necessidade especial de saude, incluindo deficiéncias fisicas, o que implica na
demanda continua por cuidados em domicilio (Lima, Cardoso & Silva, 2016). Esse
cenario revela a dimensdo e a complexidade do trabalho desempenhado pelos
cuidadores, especialmente aqueles que atuam sem formacédo especifica, muitas
vezes acumulando multiplas fun¢des no seio familiar (Malheiros et al., 2013).

No Sul de Minas Gerais, embora existam diversas instituicdes de atendimento
a criancas e adolescentes com deficiéncia fisica, os dados oficiais sobre o numero e
o perfil dos cuidadores ainda séo escassos. Esse contexto reforca a importancia de
mapear o perfil sociodemografico, as condicdes de vida e os desafios enfrentados por

pessoas que exercem esta funcao, no intuito de formular estratégias de acolhimento,
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orientacdo e fortalecimento dos vinculos familiares e incentivar politicas publicas

estruturadas (Rezende; Assis; Barca, 2014).

2.2 Cuidadores Formais e Informais

A literatura especializada distingue os cuidadores em formais e informais.
Cuidadores formais sao definidos como profissionais remunerados e com formacao
técnica para exercer o cuidado. Ja os cuidadores informais sdo, ha maioria das vezes,
familiares ou amigos que assumem essa funcdo sem qualificacédo técnica, motivados
pelo vinculo emocional, necessidade e auséncia de opcdes (Paz et al., 2024).

No Brasil, onde predomina o cuidado informal exercido por familiares sem
gualquer formacdo ou acompanhamento continuo, destaca-se a urgéncia na
elaboracdo de politicas publicas voltadas para a capacitagdo, apoio técnico e
psicossocial, uma vez que a auséncia de capacitacao formal expde os cuidadores a
erros no manejo de equipamentos meédicos ou em intervencbes complexas,
amplificando o desgaste emocional e diminuindo a qualidade do cuidado (Paz et al.,
2024).

Além disso, a informalidade representa um risco para a saude fisica e mental
do cuidador. Dados do instituto DataSenado mostram que 79% dos cuidadores nao
possuem acesso a suporte publico e 55% apresentam sofrimento emocional grave
(Brasil, 2019). De forma semelhante, o estudo de Paz et al. (2024) revelou elevado
nivel de ansiedade associada a auséncia de redes de apoio.

Um estudo comparativo com cuidadores de idosos evidenciou que cuidadores
formais apresentam, em média, uma jornada de trabalho de 7,5 horas por dia
enquanto cuidadores informais trabalham cerca de 19 horas diariamente. Apesar da
diferenca na jornada de trabalho, verificou-se que a sobrecarga emocional atingiu
48,6% dos informais e 26,7% dos formais, mostrando que a formacao técnica e a
menor jornada de trabalho ndo protegem totalmente contra o desgaste emocional
(Diniz et al., 2018).

Neste sentido, embora termos como cuidador formal e informal ainda sejam
amplamente utilizados, Cabral e Moraes (2015) sugerem compreender o cuidador
como parte integrante da rede de atencdo a saude, independentemente de sua
formacao técnica, de forma a valorizar o saber préatico e a experiéncia adquirida no

cotidiano, bem como reconhecer os desafios encontrados.
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2.3 Alteracdes Fisicas e Emocionais

O cuidado continuo impde aos cuidadores uma série de desafios que afetam a
saude fisica, emocional e social, resultando em reducdo da qualidade de vida
(Luzardo; Gorini; 2006), definida como a percepc¢do do individuo sobre sua posicédo
na vida, considerando o contexto da cultura e dos sistemas de valores nos quais vive
e em relacdo aos seus objetivos, expectativas, padrées e preocupacdes (Power,
1998).

Dados da literatura mostram que as diversas demandas do ato de cuidar podem
gerar problemas como depresséo, insdnia, ansiedade, cefaleia, dores musculares e
até doencas crénicas, como Diabetes Mellitus e Hipertensao Arterial Sistémica (HAS)
(Hewawitharana et al., 2023; Santos et al., 2010). Estes problemas podem ser ainda
mais evidentes quando o cuidado é exercido por um familiar, conforme evidenciado
por um estudo de reviséo de literatura de 2024 na qual foram analisados 7 estudos
brasileiros, mostrando que o esgotamento fisico e a pressdo emocional de lidar com
a doenca de um membro da familia podem levar a problemas de saude significativos,
como aparecimento de doencas cronicas e mentais (Costa; Ferreira; Ramos, 2024).

Um estudo realizado em Alfenas-MG no ano de 2019, com o objetivo principal
de analisar a sobrecarga e o0 apoio social de cuidadores informais de pessoas com
insuficiéncia renal cronica em hemodialise, demonstrou correlacdo direta e
significativa entre idade e apoio afetivo, renda e sobrecarga. Em sentido oposto,
observou-se relacao inversamente proporcional entre escolaridade e apoio afetivo, e
entre escolaridade e interagcéo social positiva (Vieira, 2020).

Para minimizar 0os impactos negativos da sobrecarga em cuidadores,
diferentes estratégias terapéuticas e preventivas tém sido propostas, com destaque
para a atuacdo de profissionais da saude em abordagens multidisciplinares. Essas
intervencdes visam nao apenas preservar a saude do cuidador, mas também garantir
a sustentabilidade do cuidado ofertado a pessoa assistida (Cabral; Nunes, 2015).

Entre as principais acdes preventivas esta a educacdo em saude, que fornece
aos cuidadores orientacbes sobre as condi¢des clinicas, treinamento de técnicas
adequadas de cuidado e estratégias de enfrentamento emocional. Caparrol et al.
(2021), por meio de uma revisdo sistemética, evidenciaram que intervencdes
educacionais melhoram a autoestima e a autoeficacia dos cuidadores, promovendo

conhecimento, autonomia e maior resili€ncia frente aos desafios da rotina.
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A fisioterapia tem papel crucial nesse cenario, especialmente no que se refere
a prevencao de lesbes musculoesqueléticas decorrentes de esfor¢cos repetitivos, ma
postura e manuseio inadequado do paciente (Nohara et al., 2017). Com o avanco da
telessalde, essas intervencBes também passaram a ser ofertadas a distancia,
ampliando o acesso em regides com menor cobertura de servigos, como o Sul de
Minas Gerais. Pinheiro et al. (2024) apontam que a tele reabilitacdo, além de viavel e
segura, contribui para a diminuicdo da fadiga, melhora da funcionalidade e
fortalecimento do vinculo entre profissional e cuidador, mesmo em contextos de
limitacdo geografica.

O estimulo a comportamentos promotores de salude € uma abordagem
fundamental para a preservacao da saude integral do cuidador. Isso envolve incentivar
praticas como atividade fisica regular, alimentacao equilibrada, momentos de lazer,
espiritualidade e participacdo em grupos de apoio (Brito et al., 2022). Brito et al.
(2022), em revisédo integrativa, destacam que cuidadores que adotam esses
comportamentos apresentam menor risco de adoecimento, menor indice de
sobrecarga emocional e maior qualidade de vida.

Considerando o contexto regional do Sul de Minas Gerais, onde a maioria dos
cuidadores familiares ndo possui formagédo técnica e atua de maneira informal, é
essencial que as intervencdes descritas sejam acessiveis, continuas e culturalmente
sensiveis (Garbaccio; Tonaco, 2019). Projetos de extensdo universitaria, servicos de
atencao primaria e centros de reabilitacdo tém um papel estratégico na promoc¢ao
dessas acfes, garantindo o cuidado ndo apenas ao paciente, mas também aquele

que cuida (Garbaccio; Tonaco, 2019).

2.4 Politicas Publicas

A atuacao dos cuidadores no Brasil, especialmente dagueles que acompanham
criancas e adolescentes com deficiéncia, tem ganhado maior visibilidade nas
discussbes politicas e académicas nos ultimos anos. Contudo, ainda ha lacunas
significativas no que diz respeito a regulamentacéo da profisséo, a garantia de direitos
trabalhistas e a implementacao de politicas publicas especificas para os cuidadores
informais (Debert; Oliveira, 2015; Silva et al., 2021).

A Lei n® 15.069/2024 prevé a construcdo de um Plano Nacional de Cuidados,

com metas e indicadores para orientar politicas intersetoriais, além da valorizagéo e
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capacitacdo dos cuidadores, inclusive os ndo remunerados. A Politica Nacional de
Cuidados (PNC), representa um marco fundamental ao reconhecer o cuidado como
direito de todos. Busca também, garantir apoio formal a cuidadores, com destaque
para aqueles que atendem pessoas com deficiéncia, crian¢as e adolescentes, idosos
e pessoas em situacédo de dependéncia (Brasil, 2024).

O Projeto de Lei n° 5.178/2020, aprovado pela Comissdo de Assuntos
Econdmicos do Senado Federal em 2024, propde a regulamentacdo da profisséo de
cuidador. O projeto prevé que o cuidador de pessoas com deficiéncia, idosos ou
criangcas deverd possuir formacdo minima de 160 horas em curso especifico, ou
comprovacao de experiéncia de no minimo dois anos, além de jornada de trabalho
definida conforme a Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT) (Brasil, 2024). O
mesmo projeto altera o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), o Estatuto do
Idoso e a Lei Brasileira de Incluséo (LBI), ampliando-as para abusos cometidos por
cuidadores no exercicio de suas funcdes (Brasil, 2024).

Servigos institucionais, como centros de reabilitacdo, atencdo domiciliar,
programas de saude da familia e organizagcbes nao governamentais (ONGS),
desempenham papel fundamental na oferta de suporte técnico, emocional e social
para cuidadores. No entanto, apesar dos avangos no acesso a saude, a rede formal
de apoio ainda apresenta lacunas significativas, especialmente em regiées como o
Sul de Minas Gerais (Diniz et al., 2018).

Israel, Andrade e Teixeira (2011) destacam que centros de reabilitacdo néo
apenas oferecem tratamentos voltados as criancas e adolescentes, mas também
desenvolvem programas educativos para capacitar os cuidadores. Essas acgoes
incluem orientacdes sobre manejo de limitacdes fisicas, prevencédo de complicacdes
e uso correto de equipamentos auxiliares, fortalecendo a autonomia familiar no
cuidado domiciliar. Além disso, 0s centros propiciam acompanhamento
multidisciplinar, integrando fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, psicélogos e
assistentes sociais, que promovem intervencgdes articuladas com foco na melhoria da
gualidade de vida do paciente e na reducdo do estresse do cuidador (lsrael,
Andrade e Teixeira, 2011).

Outro importante eixo de suporte institucional € a atencdo domiciliar oferecida
pelo Sistema Unico de Satde (SUS) por meio das equipes de Estratégia Saude da
Familia (ESF) e Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF). Essas equipes

multiprofissionais realizam visitas domiciliares periédicas, garantindo monitoramento
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clinico e orientagfes individualizadas. Segundo a Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz,
2015), a inclusdo da fisioterapia nos atendimentos domiciliares tem proporcionado
beneficios significativos a dindmica familiar, auxiliando no controle da dor, melhora da
mobilidade e orientagdo aos cuidadores quanto ao manuseio adequado dos pacientes,
0 que reduz a sobrecarga fisica e emocional.

No entanto, a oferta desses servicos no Sul de Minas enfrenta desafios
estruturais, como a escassez de profissionais especializados, distancia geografica e
limitacdes orcamentarias. Conforme apontado por Cabral e Moraes (2015), os
cuidadores familiares atuam como mediadores e articuladores da rede de servigos,
muitas vezes assumindo o papel de gestor das informacdes e dos encaminhamentos,
apesar de ndo possuirem formacédo especifica. Essa dupla funcdo de cuidado e
gestao reforca a necessidade urgente de ampliar as iniciativas que proporcionem
formacao técnica e suporte psicossocial (Cabral e Moraes, 2015).

Além dos servicos publicos, a atuacdo de ONGs e instituicdes filantropicas,
como a Associacao de Pais e Amigos dos Excepcionais (APAE) e a Associacao de
Assisténcia a Crianca Deficiente (AACD), € fundamental no contexto regional. Essas
organizacdes oferecem programas de reabilitacdo, capacitacédo e inclusao social que
Impactam positivamente a vida das criangcas e adolescentes e seus cuidadores. A
participacdo em grupos de convivéncia e oficinas educativas promove o0
compartilhamento de experiéncias e o fortalecimento da rede social do cuidador,
reduzindo o isolamento social e o estresse emocional, fatores comumente relatados
por essa populagéo (Israel et al., 2011).

E fundamental ressaltar o papel da rede de apoio formal e comunitaria para o
enfrentamento das vulnerabilidades enfrentadas pelos cuidadores. A articulacao entre
0s servicos publicos, instituicdes filantropicas e iniciativas de extensdo universitaria,
com a participagao ativa dos cuidadores, pode ampliar a oferta de suporte qualificado,
garantindo o acesso a informacgdes, atendimento especializado e cuidados de saude
integral. A integracdo desses atores permite a constru¢cdo de um modelo de cuidado
centrado na familia, promovendo a saude mental, a resiliéncia e a qualidade de vida
dos envolvidos (Cardoso et al., 2019).

No Sul de Minas Gerais, a existéncia de projetos extensionistas universitarios
gue atuam diretamente com familias e cuidadores tem se mostrado uma estratégia
promissora para o fortalecimento do cuidado domiciliar. Tais projetos promovem

capacitacao, orientacdo técnica e suporte emocional, aproximando o saber académico
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da realidade vivenciada, fortalecendo vinculos e ampliando o acesso a recursos
institucionais. Contudo, a ampliacao dessas acfes depende de politicas publicas que
reconhecam o cuidador familiar como sujeito ativo e merecedor de apoio continuo e
estruturado (Oliveira et al., 2021).

Apesar de serem amplamente discutidos os desafios emocionais, financeiros e
fisicos enfrentados por cuidadores, percebe-se uma caréncia de pesquisas que
explorem detalhadamente seu perfil sociodemografico, suas condi¢cdes de saude e os
recursos de apoio disponiveis em contextos regionais especificos, como o Sul de
Minas Gerais.

Esta pesquisa busca preencher uma lacuna importante ao mapear o perfil dos
cuidadores de criancas e adolescentes com deficiéncia fisica no Sul de Minas Gerais,
fornecendo dados concretos que possam embasar politicas publicas mais
direcionadas. Ao identificar as principais demandas e dificuldades enfrentadas por
esses cuidadores, o estudo ndo apenas amplia o debate académico, mas também
oferece subsidios para acles intersetoriais mais eficazes, integrando saulde,

assisténcia social e educacéo.
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

Identificar o perfil sociodemogréafico e clinico de cuidadores de criangas e
adolescentes com deficiéncia fisica em instituicbes do Sul de Minas Gerais,
especialmente no que se refere a dor, qualidade do sono e ansiedade, bem como

verificar possiveis correlagdes com a qualidade de vida.

3.2 Objetivos Especificos

Identificar e descrever o perfil dos cuidadores de criancas e adolescentes no

gue se refere:
a) Aos dados sociodemogréficos e clinicos;

b) A intensidade dos sintomas de ansiedade, por meio da Escala Hamilton
(HAM-A);

c) A intensidade e caracteristicas da dor, pela Escala Numérica de dor e

Questionario McGill;
d) A qualidade do sono, pelo indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI);
e) A qualidade de vida, por meio do Short Form Health Survey (SF-36).

Verificar possivel correlagédo entre as variaveis ansiedade e qualidade do sono

com a qualidade de vida.
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4 ARTIGO

Perfil de cuidadores de criancas e adolescentes com deficiéncia fisica
atendidos em instituicdes no Sul de Minas Gerais

Profile of caregivers for children and adolescents with physical disabilities receiving
care at institutions in Southern Minas Gerais

André da Silva Ruelal

Vitéria da Conceicdo Corréa Braga?

Resumo

O cuidador é a pessoa responsavel por auxiliar individuos que, devido a doenca ou
deficiéncia, apresentam limitacdes nas atividades diérias, estando frequentemente
exposto a elevadas demandas fisicas e emocionais que podem comprometer sua
saude e qualidade de vida. Este estudo teve como objetivo identificar o perfil
sociodemografico e clinico de cuidadoras de criancas e adolescentes com deficiéncia
fisica no Sul de Minas Gerais, analisando aspectos relacionados a dor, sono,
ansiedade e sua relagdo com a qualidade de vida. Trata-se de um estudo
observacional e transversal, realizado com 16 cuidadoras de instituices
especializadas, utilizando questionarios clinicos e sociodemograficos e instrumentos
padronizados para avaliacdo da qualidade de vida, ansiedade, dor e sono. Os
resultados mostraram que a amostra foi composta exclusivamente por mulheres,
majoritariamente jovens, com baixa renda, sem formagao superior e, em sua maioria,
sem atividade remunerada ou capacitacao especifica para a funcéo. Todas relataram
dor de intensidade elevada, com predominio de descritores como fisgada e pontada.
Disturbios do sono e sono de méa qualidade foram frequentes, assim como niveis
significativos de ansiedade, variando de leve a grave. A qualidade de vida apresentou
melhores escores na capacidade funcional e piores no dominio ambiental, sendo
observada correlacéo negativa entre ansiedade e vitalidade, aspectos sociais e saude
mental. Conclui-se que h& importante comprometimento da saude fisica e emocional

dessas cuidadoras, evidenciando a necessidade de ac¢bes multiprofissionais e

1 Universidade Federal de Alfenas. andre.ruela@sou.unifal-mg.edu.br.
2 Universidade Federal de Alfenas. vitoria.braga@sou.unifal-mg.edu.br.
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politicas publicas voltadas ao cuidado e a promocéo da qualidade de vida desse
grupo.
Palavras-chave: Cuidadores; Qualidade de Vida; Adolescente; Crianga; Deficiéncia

Fisica.

Abstract

The caregiver is the person responsible for helping individuals who, due to iliness or
disability, have limitations in daily activities, being frequently exposed to high physical
and emotional demands that can compromise their health and quality of life. This study
aimed to identify the sociodemographic and clinical profile of caregivers of children and
adolescents with physical disabilities in the South of Minas Gerais, analyzing aspects
related to pain, sleep, anxiety and their relationship with quality of life. This is an
observational and cross-sectional study, carried out with 16 caregivers from
specialized institutions, using clinical and sociodemographic questionnaires and
standardized instruments to assess quality of life, anxiety, pain and sleep. The results
showed that the sample was composed exclusively of women, mostly young, with low
income, without higher education and, for the most part, without paid activity or specific
training for the function. All reported high intensity pain, with a predominance of
descriptors such as stabbing and stabbing. Sleep disturbances and poor sleep quality
were frequent, as were significant levels of anxiety, ranging from mild to severe. Quality
of life showed better scores in functional capacity and worse in the environmental
domain, with a negative correlation between anxiety and vitality, social aspects and
mental health. It is concluded that there is an important impairment of the physical and
emotional health of these caregivers, evidencing the need for multiprofessional actions

and public policies aimed at care and promotion of the quality of life of this group.

Keywords: Caregivers; Quality of Life; Adolescent; Child; Physical Disability.

4.1 INTRODUCAO

O termo cuidador se refere a pessoa que oferece suporte aqueles que, diante

de uma doenca ou deficiéncia, enfrentam desafios em executar suas atividades
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cotidianast, 2. Os cuidadores desempenham papel crucial na assisténcia a pacientes
com diversas condi¢des clinicas, oferecendo cuidados que incluem higiene pessoal,
administracdo de medicamentos, supervisdo da nutricdo, suporte na mobilizacao,
monitoramento de sinais vitais e ajuda nas atividades diérias3. Estas atividades podem
ser realizadas de maneira formal ou informal?.

O cuidador formal € o profissional capacitado que atua no mercado de trabalho,
sendo remunerado para realizar tal funcdo, enquanto o cuidador informal presta
cuidados ndo remunerados, podendo ou nédo ter algum vinculo familiar com a pessoa
que necessita de assisténcia®.

Devido a alta demanda, os cuidadores frequentemente enfrentam uma série de
condicBes clinicas que geram impactos negativos no bem-estar e qualidade de vida,
sendo as mais comuns estresse e ansiedade®, ¢, depressao?, 7, distdrbios do sono e
problemas de saude fisica, como dores nas costas e fadiga crbnica’, .

Além disso, observa-se que cuidadores constantemente negligenciam suas
proprias necessidades de cuidados, incluindo a manutencao da saude e o tratamento
de patologias®.

E de suma relevancia a expanséo de iniciativas que coloquem o cuidador como
protagonista, para que essa funcao seja valorizada, gerando vantagens tanto para
guem cuida quanto para quem recebe os cuidados™.

De forma patrticular, profissionais de fisioterapia podem atuar na prevencao e
tratamento de condi¢cdes por meio de acdes educacionais, orientacdo em ergonomia,
adaptacdes de seguranca no ambiente de trabalho, prescricdo e monitoramento de
exercicios, intervencdées manuais e procedimentos de Praticas Integrativas e
Complementares em Saude!l. Entretanto, para que as interven¢des ocorram de forma
adequada e sejam direcionadas as necessidades de cada paciente, faz-se necessario
0 conhecimento prévio dos principais fatores envolvidos na génese das condigdes
clinicas apresentadas?t.

Diante disso e tendo em vista que existem poucos estudos na literatura voltados
para a investigacdo das demandas apresentadas por cuidadores, especialmente no
gue se refere aos cuidados de pessoas com deficiéncia fisica, o presente estudo teve
como objetivo identificar o perfil sociodemografico e clinico de cuidadores de criangas
e adolescentes com deficiéncia fisica em instituicbes do Sul de Minas Gerais,
especialmente no que se refere a dor, qualidade do sono e ansiedade, bem como

verificar possiveis correlagdes com a qualidade de vida.
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4.2 METODO

Trata-se de um estudo observacional, do tipo transversal, realizado na
Associacdo dos Deficientes Fisicos de Pocos de Caldas (ADEFIP), na cidade de
Pocos de Caldas-MG, e na Clinica Escola de Fisioterapia da Universidade Federal de
Alfenas (UNIFAL-MG), na cidade de Alfenas-MG, de maio a agosto de 2025. O estudo
seguiu as recomendacdes da diretriz STROBE' para estudos transversais e foi
conduzido de acordo com a Resolugcéo 466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS),
sendo aprovado pelo Comité de Etica da Universidade Federal de Alfenas (CAAE:
88491725.4.0000.5142).

Foram incluidos no estudo cuidadores, maiores de 18 anos, de criangas e
adolescentes com deficiéncia fisica. Os participantes foram selecionados por
conveniéncia, sendo excluidos os que nao estivessem de acordo com o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Inicialmente, foi aplicado um questionario previamente elaborado pelos
pesquisadores, contendo dados clinicos e sociodemograficos, como sexo, idade,
escolaridade, renda familiar, condi¢Bes clinicas diagnosticadas, tempo de atuacéo
como cuidador, medicamentos em uso e tratamentos realizados.

Para avaliagcdo da qualidade de vida, foi utilizado o Short Form Health Survey
(SF-36), um questionario amplamente utilizado para avaliacdo de aspectos fisicos,
emocionais e sociais. Trata-se de um questionario multidimensional, de medida
guantitativa, composto por 36 itens englobados em 8 componentes, sendo:
capacidade funcional, aspectos fisicos, dor, estado geral da saude, vitalidade,
aspectos sociais, aspectos emocionais e saude mental. O escore final varia de 0 a
100, onde 0 representa o pior estado geral de saude e 100 o melhor estado de saude.
A versao brasileira é considerada valida e confidvel para uso na populacao brasileira,
apresentando boas propriedades psicométricas?2.

A avaliagdo da ansiedade foi realizada por meio da Escala de Hamilton (HAM-
A), uma ferramenta amplamente utilizada para mensurar a intensidade dos sintomas
de ansiedade. A escala € composta por 14 itens que avaliam sintomas somaticos e
psiquicos da ansiedade, como tensdo, insbnia, sensacdo de panico, irritabilidade,
entre outros. Cada item é classificado em uma escala de 0 a 4, onde 0 indica auséncia

do sintoma e 4 reflete a presenca intensa do sintoma. A pontuacdo da HAM-A é
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classificada conforme os seguintes critérios: de 0 a 17, ansiedade leve; de 18 a 24,
ansiedade moderada; e acima de 24, ansiedade grave?s,

Para a avaliagcdo da dor, foi utilizado o Questionario de Dor McGill**, um dos
instrumentos mais utilizados para a avaliagdo multidimensional da dor. O questionério
original foi adaptado para o portugués*?*, com o objetivo de fornecer uma versao
validada para a populacdo brasileira e € composto por 78 palavras descritivas,
organizadas em 20 categorias que abordam aspectos sensoriais, afetivos e avaliativos
da dor*4.

A qualidade do sono foi avaliada pelo indice de Qualidade do Sono de
Pittsburgh (PSQI), um questionario que avalia a qualidade do sono em 1 més, com
respostas qualitativas e quantitativas™. O questionario conta com 7 dimensdes:
gualidade subjetiva (C1), laténcia (C2), duracdo (C3), eficiéncia habitual (C4),
distarbios (C5), uso de medicamentos para dormir (C6) e sonoléncia diurna no ultimo
més (C7). A soma das pontuacdes para esses 7 componentes resulta em uma
pontuacédo global que pode variar de 0 a 21 pontos, de forma que quanto maior for a
pontuacgéo, pior € a qualidade do sono. Uma pontuacao global do PSQI maior que 5
relata grandes dificuldades em pelo menos 2 componentes ou dificuldades moderadas
em mais de 3 componentes’™.

Dados descritivos foram expressos em porcentagens, média e desvio padréo.
Para correlacdo das variaveis dor, qualidade do sono e nivel de ansiedade com a
gualidade de vida, utilizou-se o Teste de Spearman devido a natureza ndo paramétrica
dos dados, verificada pelo Teste de Shapiro-Wilk. Foram considerados para
correlagdo os seguintes critérios: valores entre 0 e 0,3 (ou 0 e —0,3) foram
interpretados como correlagdes despreziveis; entre 0,31 e 0,5 (ou -0,31 e —0,5), como
correlagdes fracas; entre 0,51 e 0,7 (ou -0,51 e —0,7), como moderadas; entre 0,71 e
0,9 (ou -0,71 e -0,9), como fortes; e valores superiores a 0,9 (ou inferiores a —0,9)
foram considerados muito fortes'. Utilizou-se o programa estatistico Statistical
Package of the Social Sciences (SPSS) versdo 20.0, adotando-se o nivel de

significancia p<0,05.

4.3 RESULTADOS

Foram convidados, para participar do estudo, cuidadores de criancas e
adolescentes com deficiéncia fisica, residentes em dois municipios do Sul de Minas
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Gerais. O recrutamento ocorreu de forma presencial, nas dependéncias da Clinica
Escola de Fisioterapia da Universidade Federal de Alfenas (UNIFAL-MG) e da
Associacdo dos Deficientes Fisicos de Pocos de Caldas (ADEFIP). O convite foi
realizado por meio de abordagem direta, apds explicacdo dos objetivos do estudo.
Durante o periodo de coleta, 20 cuidadores foram convidados a participar do
estudo, dos quais 16 aceitaram voluntariamente (10 cuidadoras da ADEFIP e 6
cuidadoras da Clinica Escola de Fisioterapia da UNIFAL-MG), atendendo plenamente
aos critérios de inclusdo e compondo a amostra final. As recusas ocorreram
principalmente por indisponibilidade de tempo e dificuldade de deslocamento até o

local de aplicacdo dos questionarios.

Todas as participantes eram do sexo feminino e exerciam a funcdo de
cuidadora principal das criancas e adolescentes atendidos pelas instituicoes. As

caracteristicas sociodemograficas e clinicas do grupo estdo apresentadas na Tabela

1.

Tabela 1: Caracteristicas sociodemograficas e clinicas.

Caracteristicas

Participantes (n=16)

% (n) Média £ DPM
Sexo
Feminino 100 % (n=16) -
Masculino 0 % (n=0) -
Idade (anos) - 34,31 £6,12

Escolaridade
Fundamental incompleto
Fundamental completo

Médio completo

6,25% (n=1)
18,75% (n=3)
75 % (n=12)

Médio incompleto 0 % (n=0) -

Ensino superior completo 0 % (n=0)

Ensino superior incompleto 0 % (n=0) _
Doencas

Sim 50 % (n=8) -

N&o 50 % (n=8) -

Medicamentos
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Sim 43,75% (n=7) -
Nao 56,25% (n=9) -
Tratamento Médico
Sim 25% (n=4) -
Nao 75% (n=12) -
Tempo de atuacdo média (em meses) - 62,37 £43,43
Atividades Remuneradas
Sim 12,5% (n=2)
Nao 87,5% (n= 14)
Curso preparatorio
Sim 43,75% (n= 7) ]
N30 56,25% (n= 9) '
Renda familiar
1 salario-minimo 37,5% (n= 6) -
Entre 1 e 2 salarios-minimos 37,5% (n=6) -
Acima de 2 salarios-minimos 25% (n=4) -
Acima de 5 salarios-minimos 0% (n=0) -
Presenca de Dor
Sim 100% (n=16) -
N&o 0% (n=0) -
Intensidade da Dor (END) - 7,31+ 1,40

Legenda: M= média; DPM = Desvio Padréo da Média e END= Escala Numérica de

Dor.

Em relacdo as comorbidades, a hipertensado arterial foi a mais relatada pelas

cuidadoras (3), seguida de alteracdes na tireoide (3), doenca de Crohn (1), isquemia

cerebral (1) e calculo renal (1).

Quanto ao uso de medicamentos observou-se a utilizacdo de farmacos

pertencentes as classes dos hormonios

tireoidianos,

anti-hipertensivos,

antidepressivos, ansioliticos, anti-inflamatérios ndo esteroidais, benzodiazepinicos e

anticoagulantes.

A tabela 2 apresenta os dados referentes as variaveis dor, qualidade do sono,

gualidade de vida e ansiedade.
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Tabela 2: Dados referentes as variaveis qualidade de sono, qualidade de vida,

ansiedade e dor.

Instrumentos

Participantes (n=16)

% (n)

Média =+ DPM

Somatdria

PSQI-P
Boa
Ruim

DistUrbio do sono

12,5% (n=2)
62,5% (n=10)
25% (n=4)

SF36
Capacidade Funcional
Aspectos Fisicos
Dor
Estado Geral
Vitalidade
Aspectos Sociais
Ambiental

Saude Mental

75,62 + 22,42
54,68 + 40,01
54,43 + 28,01
50,06 + 21,33
44,37 + 21,43
50,78 + 33,06
43,75 + 41,66
56,25 + 23,43

HAM-A

Ansiedade Leve

Ansiedade Leve a Moderada

Ansiedade grave

43,75% (n=7)

25% (n=4)
31,25% (n=5)

McGill
Sensorial
Afetivo
Avaliativo

Miscelanea

310
102
37
112

Legenda: M= média; DPM= Desvio Padrdo da Média; PSQI-PT= indice de Qualidade
do Sono de Pittsburgh; SF-36= Short Form Health Survey; HAM-A= Escala de

Avaliagdo de Hamilton para Ansiedade; McGill = Questionéario de dor McGill.
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Observa-se que, para o0 questionario PSQI-PT, mais da metade das
participantes (62,5%) foram classificadas com qualidade do sono ruim, enquanto
apenas 12,5% (n=2) apresentaram boa qualidade do sono.

Para as dimensfes do questionario de qualidade de vida SF-36, foi possivel
observar que a maior média das participantes foi no dominio de capacidade funcional
e a menor no ambiental.

A avaliacdo da ansiedade pela Escala de Hamilton demonstrou que a maior
parte das participantes (43,75%) apresentou ansiedade leve.

No questionario McGill foi possivel observar maior pontuacdo no componente
sensorial. As palavras que mais foram circuladas nos respectivos subgrupos foram:
Sensorial (14) fisgada, (9) agulhada, (6) choque, (10) pontada, (6) latejante e (10)
sensivel; Afetivo (11) cansativa e (8) miseravel; Avaliativo (9) que incomoda;
Miscelanea (9) fria e (7) irradia.

A Tabela 3 apresenta os dados de correlacdo entre qualidade de sono,

ansiedade e dimensdes da qualidade de vida.

Tabela 3. Correlacéo entre as variaveis qualidade do sono e ansiedade com as
dimensdes referentes a qualidade de vida (SF-36).

Sono Ansiedade

CC (p) CC (p)
Satde Mental -0,04 (0,88) -0,77 (0,00)
Ambiental -0,37 (0,15) -0,42 (0,10)
Aspectos Sociais -0,42 (0,10) -0,58 (0,01)
Vitalidade -0,39 (0,13) -0,61 (0,01)
Estado Geral -0,08 (0,75) -0,27 (0,30)
Dor -0,14 (0,59) -0,40 (0,11)
Aspectos Fisicos 0,05 (0,84) -0,44 (0,08)
Capacidade Funcional -0,33 (0,20) -0,26 (0,31)

Legenda: CC: Coeficiente de Correlacdo de Spearman; Nivel de Significancia de 0,05.

Foi observada correlagdo negativa moderada e significativa entre ansiedade e
os dominios aspectos sociais (CC=-0,58; p=0,01) e vitalidade (CC=-0,61; p=0,01),
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também foi observada correlagcdo negativa forte e significativa entre ansiedade e o
dominio saude mental (CC=-0,77; p=0,00), indicando que niveis mais elevados de
ansiedade se associaram a piores escores nesses dominios de qualidade de vida.

Em contraste, as correlagdes entre ansiedade e os demais dominios (estado
geral, dor, aspectos fisicos, capacidade funcional e meio ambiente) mostraram-se
fracas e nao significativas (p >0,05).

Quanto a variavel sono, observaram-se correlacdes negativas fracas com todos
os dominios da qualidade de vida, sem significAncia estatistica (p >0,05). Esses
achados indicam que a qualidade do sono ndo demonstrou relagdo expressiva com
tais dimensdes na populacdo analisada.

De modo geral, os resultados indicam que a ansiedade apresentou maior
impacto sobre a qualidade de vida quando comparada ao sono, especialmente nos
dominios psicoldgicos e sociais.

4.4 DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo identificar o perfil sociodemografico e
clinico de cuidadores de criancas e adolescentes com deficiéncia fisica em instituicbes
do Sul de Minas Gerais, especialmente no que se refere a dor, qualidade do sono e
ansiedade, bem como verificar possiveis correlagdes com a qualidade de vida.

Observou-se que a amostra foi composta apenas por mulheres, o que esta de
acordo com estudos anteriores que destacam a predominancia feminina nas
atividades de cuidado?, 2. Esse achado pode ser explicado por fatores culturais e
sociais que, historicamente, associam o cuidado ao género feminino, principalmente
guando se trata de criancas com deficiéncias.

A média de idade das participantes foi de 34,31 + 6,12 anos, indicando que a
maioria do grupo era composta por adultos jovens. Essa faixa etéria esta relacionada
ao auge da fase reprodutiva da mulher, o que pode levar a necessidade de conciliar
as responsabilidades de cuidado com outras obrigacdes familiares e domésticas. Uma
pesquisa conduzida na India com responséaveis por criancas com deficiéncia revelou
idade de 36 a 38 anos, reforcando que é comum cuidadoras nessa faixa etéria lidarem
com multiplos papéis. Assim, fica claro que o envolvimento prolongado em atividades

de cuidado nessa etapa da vida tende a resultar em sobrecarga fisica e emocional“.
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Em relagdo ao grau de escolaridade, observou-se que a maioria das cuidadoras
possuia ensino médio completo, enquanto nenhuma possuia ensino superior. Esses
dados indicam nivel de escolaridade moderado. Resultados semelhantes foram
encontrados em pesquisas que apontam baixo nivel de escolaridade entre cuidadores
de criangcas com deficiéncia, podendo influenciar tanto na qualidade do cuidado
prestado quanto no bem-estar das cuidadoras?, ®.

A ocorréncia de doencas foi mencionada por 50% das participantes,
evidenciando a fragilidade fisica e a possivel conexdo entre o estresse do cuidado e
o adoecimento das cuidadoras’. Corroborando com outro estudo da literatura®, as
doencas mais relatadas foram hipertensdo arterial, distarbios da tireoide e dores
musculoesqueléticas. Estudos internacionais sugerem que cuidadores informais tém
mais chances de apresentarem doencgas cronicas ou multimorbidades, como mostra
um estudo realizado em 48 paises de renda baixa e média, no qual constatou-se
associacao entre cuidado informal e maior nUmero de doencas?2. Além disso, em um
estudo realizado com pais que cuidam de criancas com necessidades especiais foi
observada prevaléncia de dor cronica em cuidadores com elevada carga de cuidado?*.

No presente estudo, 43,75% das cuidadoras relataram usar algum
medicamento de forma constante. Esse resultado esta em consonancia com uma
pesquisa que identificou elevada prevaléncia de uso de medicamentos entre
cuidadores informais, em decorréncia do estresse cronico e das queixas de dor
associadas ao cuidado®. Esses resultados destacam que a fungdo de cuidador,
especialmente realizada de maneira prolongada e sem o suporte necessario, pode ter
efeitos prejudiciais na saude e elevar a necessidade de tratamentos medicamentosos.

No que diz respeito a realizacdo de tratamentos médicos, psicologicos ou de
reabilitacdo, somente 25% afirmaram estar submetidos a algum tipo de tratamento,
ao passo que 50% indicaram ter sido diagnosticados com alguma doenca. Esses
dados mostram, como em outras pesquisas, que o cuidador negligencia sua propria
saude, ndo procurando o tratamento adequado para suas condi¢des clinicas, podendo
ocasionar problemas de ordem fisica e psicoldgica®.

Em relacdo ao tempo de atuacdo, observou-se que 100% das participantes
eram maes das criangcas com deficiéncia, prestando cuidado desde o nascimento.
Dessa forma, o tempo de atuagdo é um vinculo permanente estabelecido desde que

a crianga nasce, conforme descrito em outro estudo®, no qual os autores descrevem
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gque a maioria dos cuidados séo exercidos por familiares, sendo maes ou pais sem
capacitacdo para a funcéo de cuidador.

Em relacdo as atividades remuneradas, 87,5% relataram né&o realizar nenhum
tipo de trabalho remunerado, exercendo apenas o papel de cuidadora informal e
tarefas de casa em tempo integral, o que corrobora com outros dados da literatura®.
De acordo com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), as
mulheres destinam, em média, 9,6 horas semanais a mais que 0os homens as tarefas
de casa e aos cuidados pessoais e familiares’.

Referente a renda familiar, 35% possuiam renda de 1 salario-minimo, 37,5%
entre 1 e 2 salarios-minimos, 25% acima de 2 salarios-minimos e 0% acima de 5
salarios-minimos. A maioria das rendas familiares relatadas é baixa, indo ao encontro
de outros resultados encontrados na literatura®™. Vale ressaltar que a pesquisa foi
realizada em unidades gratuitas do Sul de Minas, o que favorece a prestacao de
cuidados a familias mais vulneraveis por meio do Sistema Unico de Satde (SUS).

Embora 43,75% das participantes tenham relatado formac&o por curso
preparatério, observa-se que, muitas vezes, as informagdes oferecidas sao referentes
ao cuidado com a pessoa que necessita de assisténcia e menos ao autocuidado e
prevencao de condig¢des clinicas decorrentes do ato de cuidar®.

Quanto a presenca de dor, 100% das mulheres entrevistadas relataram algum
tipo de dor, com média de intensidade acima de 7, avaliada pela Escala Numérica de
Dor e maior pontuacéo no dominio sensorial, seguido do dominio miscelanea, afetivo
e, por fim, avaliativo do questionario McGill. Este resultado corrobora outros dados da
literatura’, reforcando que a dor é algo comum entre os cuidadores.

A avaliacdo da qualidade do sono pelo PSQI-PT mostrou que 62,5% das
cuidadoras apresentaram qualidade do sono ruim e 25% apresentaram presenca de
disturbio do sono. Esse achado é compativel com estudos que evidenciam que
cuidadores frequentemente sofrem com insoénia, despertares noturnos e sonoléncia
diurna, consequéncia da sobrecarga fisica e emocional associada ao ato de cuidar,
além de disturbios do sono estarem correlacionados a maiores niveis de sobrecarga,
levando a maior vulnerabilidade a sintomas psiquiatricos e problemas de saude’.
Uma pesquisa realizada em um hospital publico brasileiro identificou que quanto maior
a sobrecarga, menor foi a qualidade do sono, reforcando a necessidade de

planejamento e implementacdo de intervencbes que minimizem a sobrecarga
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vivenciada pelos cuidadores, a fim de promover melhor qualidade de sono e
consequentemente melhor qualidade de vida®.

Neste estudo, embora apenas uma participante tenha mencionado diagndstico
de ansiedade, 31,25% das cuidadoras exibiram niveis graves de ansiedade de acordo
com a Escala de Avaliacdo de Ansiedade de Hamilton, enquanto 25% mostraram
niveis leves a moderados de ansiedade. Esses dados sugerem uma possivel
subvalorizacdo ou falta de um diagnéstico clinico de ansiedade. Esse resultado &
semelhante ao encontrado em uma revisdo sisteméatica e meta-andlise com
cuidadores de criancgas e adolescentes com transtornos no neurodesenvolvimento, na
gual a taxa de ansiedade foi de 36,6%. Essas evidéncias indicam que o cuidado
constante e as demandas emocionais podem levar as cuidadoras a niveis altos de
ansiedade, mesmo que isso nao seja percebido ou diagnosticado?®, 22,

Entre os dominios da escala SF-36, 0 ambiental foi 0 que obteve a média mais
baixa em relacdo aos outros dominios, indo de encontro aos resultados encontrados
por outro estudo?®®, o qual verificou que o dominio ambiental foi o mais afetado na
gualidade de vida de cuidadores de criancas com cancer, demonstrando que esta
populacado ainda sofre com as condicBes ambientais e financeiras precarias.

Observou-se correlagcdo negativa forte e significativa entre a ansiedade e o
dominio saude mental da escala SF-36, sugerindo que niveis mais altos de ansiedade
estdo associados a escores mais baixos nesse dominio da qualidade de vida. Um
resultado similar foi observado em uma pesquisa com cuidadores de individuos com
esclerose multipla. O estudo revelou escores consideravelmente mais baixos em
todos os dominios da SF-36, com destaque para o dominio saude mental, além de
niveis mais altos de ansiedade e depressao?.. Esses resultados destacam a forte
conexao entre a sobrecarga emocional do cuidador e a deterioracdo da saude mental,
sublinhando a necessidade de estratégias de suporte psicologico e intervencdes
focadas no bem-estar emocional desses individuos.

A correlacdo negativa moderada e significativa entre ansiedade e o dominio
vitalidade da escala SF-36 indica que quanto maior a ansiedade, menor € o nivel de
energia, disposicao e vitalidade percebidos pelas cuidadoras. Uma pesquisa anterior
focada na qualidade de vida de cuidadores revelou que a vitalidade figurava entre os
dominios mais impactados, apresentando escores baixos associados a sintomas de

ansiedade e depressao?. Dessa forma, a ansiedade pode diminuir ndo sé o bem-estar
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mental, mas também a sensacéo de vitalidade, o que pode afetar o desempenho das
atividades de cuidado e a qualidade de vida da cuidadora.

Ademais, observou-se correlagdo negativa moderada entre os dominios de
Aspectos sociais da SF-36 e ansiedade. De modo semelhante, outro estudo aponta a
prevaléncia crescente de transtornos como ansiedade, estresse e depresséo entre
esses cuidadores, com impactos diretos sobre sua salude mental, qualidade de vida e
interacdo social®®.

N&o foi observada correlacdo entre os dominios da qualidade de vida e a
gualidade do sono. Esse achado pode ser compreendido a luz de estudos realizados
em outras populacdes, os quais demonstram que a qualidade do sono esté fortemente
associada a percepcao geral de bem-estar fisico, psicologico e socialt. Pesquisas com
profissionais de salde e docentes universitarios, por exemplo, evidenciaram que
individuos com pior qualidade do sono tendem a apresentar menores escores de
gualidade de vida, especialmente nos dominios vitalidade, aspectos emocionais e
saude mental. Esses resultados reforcam que o sono exerce papel central na
manutencdo do equilibrio psicofisioldgico, e que sua ma qualidade pode repercutir
negativamente sobre o desempenho ocupacional, o humor e a capacidade de
enfrentamento do estresse cotidiano. Assim, embora nao tenha sido encontrada
correlacao significativa neste estudo, € possivel que fatores, como amostra reduzida,
tenham influenciado na auséncia de associacdo entre as variaveis analisadas.

Este estudo apresentou como limitacées o nimero reduzido de participantes e
a realizacdo em apenas duas cidades do Sul de Minas Gerais, 0 que dificulta a
representatividade da amostra e a extrapolacéo dos resultados para outras regioes.

Outro ponto a ser considerado refere-se a metodologia adotada, que se baseou
exclusivamente na aplicacdo de questionarios. A auséncia de avaliacdes fisicas ou
medidas objetivas impossibilitou a obtenc&o de dados complementares que poderiam
enriguecer a analise e fortalecer as conclusdes do estudo. Dessa forma, recomenda-
se que futuras pesquisas ampliem o nimero de participantes, incluam instituicoes de
diferentes localidades e adotem métodos mistos de coleta de dados, combinando
instrumentos subjetivos e objetivos, a fim de proporcionar uma compreensdo mais

ampla e precisa sobre a tematica investigada.
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4.5 CONCLUSAO

Os resultados deste estudo apontam que as cuidadoras de criancas e
adolescentes com deficiéncia fisica atendidas em instituices do Sul de Minas Gerais
apresentam condi¢Bes de saude que evidenciam importante vulnerabilidade fisica e
emocional. Observou-se elevada prevaléncia de dor, distlrbios do sono e ansiedade,
com esta Ultima impactando negativamente a qualidade de vida, especialmente nos
aspectos relacionados a saude mental, vitalidade e aspectos sociais.

Esses achados reforcam que o ato de cuidar, embora essencial e nobre, é
também fonte de sobrecarga fisica e emocional, o que exige aten¢cdo continua dos
servicos de saude, ressaltando a importancia da implementacdo de estratégias
multiprofissionais voltadas ao cuidado integral do cuidador.

Destaca-se a necessidade de novas pesquisas com amostras ampliadas e
metodologias complementares, capazes de aprofundar a compreensao sobre 0s
impactos do cuidado prolongado e de orientar intervencdes mais eficazes voltadas a

essa populacéo.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo possibilitou compreender, de maneira ampla, o perfil e as
condi¢bes de saude de cuidadoras de criancas e adolescentes com deficiéncia fisica
atendidas em instituicbes do Sul de Minas Gerais, revelando a complexidade e as
demandas fisicas, emocionais e sociais envolvidas no ato de cuidar. A pesquisa
evidenciou 100% dos cuidados sendo realizados por mulheres, em sua totalidade
cuidadoras informais, as quais enfrentam desafios continuos que impactam
significativamente sua qualidade de vida, sobretudo em aspectos relacionados a
saude mental, vitalidade e convivéncia social.

Os achados reforcam que a atividade de cuidado ultrapassa o ambito
doméstico, configurando-se como uma responsabilidade social que exige
reconhecimento institucional e politicas publicas efetivas. O cuidado constante,
somado a auséncia de suporte emocional e de capacitacdo técnica adequada,
favorece o surgimento de sintomas de ansiedade, dor crbnica e disturbios do sono,
comprometendo tanto o bem-estar das cuidadoras quanto a qualidade da assisténcia
oferecida as pessoas com deficiéncia.

Diante disso, torna-se imprescindivel o desenvolvimento de programas
permanentes de acompanhamento e suporte aos cuidadores, articulando ac¢des de
fisioterapia, psicologia, servico social e educacdo em saude. Além de prevenir o
adoecimento fisico e emocional, tais medidas contribuem para a valorizacdo do

cuidador como sujeito ativo e indispensavel no processo de reabilitacéo.
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APENDICE A- QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO E CLINICO

Questionario Sociodemografico e Clinico

Data:

Mome:

Endereco:

Telefone Whatsapp: Profissao:

Sexo: ( ) Feminino () Masculino Idade: Escolaridade:

1. Renda Familiar:

{ } 1 salario minimo.

{ )} Entre 1 & 2 salarios minimos.

{ ) Acima de 2 salarios minimos e abaixo de 5 salarios minimos.

{ ) Acima de 5 salarios minimos.

2 Tempo de atuagio como cuidador:

3. Além da fungio de cuidador, vocé realiza outro trabalho?

4. Exerce alguma fungdo remunerada? Qual?

5. Recebeu algum curso preparatorio ou capacitagdo para exercer a fungio de cuidador?
Se sim, qual?

6. Apresenta diagnostico de alguma doenga? Se sim, gual?

7. Quando recebeu o diagnostico? Existe alguma relag@o da doenga com a fungao de
cuidador?
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8. Faz uso de algum medicamento? Se sim, qual?

9. Realiza algum fratamento médico, psicoldgico ou de reabilitaggo? Se sim gual?

10. Sente dor em alguma parte do corpo?

11. Se sim, descreva como & sua dor. E localizada ou iradia para outras partes do corpo? O
gue melhora sua dor? E o que piora?

12. De forma geral, como vocé classifica sua dor em uma escala de zero a dez, onde zero
corresponde a nenhuma dor e dez comesponde a pior dor ja sentida?
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Instituigdo Proponente: UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALFENAS - UNIFAL-MG
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 7.624.130

Apresentagao do Projeto:

Trata-se de projeto de pesquisa que sera desenvolvido no curso de Fisioterapia com a participagdo de dois
discentes e docente orientadora da Unifal-MG. Desenho do estudo: Trata-se de um estudo observacional,
do tipo transversal. Serdo incluidos no estudo cuidadores de criangas e adolescentes com deficiéncia fisica
que estejam em atendimento na Clinica Escola de Fisioterapia da Unifal-MG e na Associagdo dos
Deficientes Fisicos de Pogos de Caldas (ADEFIP), maiores de 18 anos e que aceitem participar da
pesquisa. Serdo excluidos cuidadores que ndo estejam de acordo com o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Os participantes serdo selecionados por conveniéncia e avaliados por meio de um
questiondrio contendo dados clinicos e sociodemograficos, bem como por instrumentos validados para
determinagéo da qualidade de vida (Short Form Health Survey - SF-36), intensidade dos sintomas de
ansiedade (Escala de Avaliagdo de Hamilton para Ansiedade - HAM-A), caracteristicas multidimensionais da
dor (Questionario McGill) e qualidade do sono (indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh- PSQI). Descreve
como fonte de fomento financiamento préprio. O pesquisador ndo relata conflitos de interesse.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Identificar condigdes de salde enfrentadas por cuidadores de criangas e adolescentes com deficiéncia fisica
em instituigdes do Sul de Minas Gerais e verificar possivel correlagdo com a
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qualidade de vida.

Objetivos Secundarios:

|dentificar e descrever o perfil dos cuidadores de criangas e adolescentes no que se refere: a) Aos dados
sociodemogréficos e clinicos; b) A intensidade dos sintomas de ansiedade; ¢) A presenga e caracteristicas
da dor; d) A qualidade do sono. Verificar possivel correlagdo dos dados de ansiedade, dor e qualidade do
sono com a qualidade de vida.

Analise CEP:

a. claros e bem definidos;

b. coerentes com a propositura geral do projeto;

c. exequiveis.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

Riscos: Podera ocorrer o risco minimo de constrangimento dos participantes ao responder aos questionarios
do estudo. Como medida minimizadora, os questionarios serdo aplicados por pesquisadores treinados e os
participantes serdoc informados que poderdo se recusar a responder os questionarios sem que isso lhe
cause nenhum prejuizo. Podera ocorrer também o risco minimo de perda de sigilo e confidencialidade dos
dados. Como medida minimizadora, os dados coletados ficardo sob responsabilidade dos pesquisadores e
serao utilizados apenas para fins da pesquisa, sem identificagdo dos participantes.

Beneficios: Dentre os beneficios pode-se citar a contribuigdo para o conhecimento e a literatura na area,
bem como promover o desenvolvimento de intervengdes direcionadas aos cuidadores. Vale destacar que,
ao término da pesquisa todos os participantes receberdo cartilhas informativas direcionadas aos principais
aspectos observados no estudo.

Parecer do CEP:

a. os riscos de execugdo do projeto sdo bem avaliados, realmente necessarios ou evitaveis, e estdo bem
descritos no projeto;

b. os beneficios oriundos da execugado do projeto justificam os riscos corridos;

¢. para cada risco descrito, os pesquisadores apresentaram uma correta agdo minimizadora/corretiva desse
risco.
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Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

a. Método da pesquisa esta adequado aos objetivos do projeto;

b. Referencial tedrico da pesquisa esta atualizado e é suficiente para aquilo que se propde;

c. Cronograma de execugdo da pesquisa é coerente com os objetivos propostos e esta adequado ao tempo

de tramitagdo do projeto.

Consideragoes sobre os Termos de apresentacéo obrigatéria:

a. Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE): presente e adequado

b. Termo de Assentimento (TA): ndo se aplica

c. Termo de Assentimento Esclarecido (TAE): ndo se aplica

d. Termo de Compromisso para Utilizagdo de Dados e Prontuarios (TCUD): ndo se aplica
e. Termo de Anuéncia Institucional (TAI): presente e adequado

f. Folha de rosto: presente e adequada

g. Projeto de pesquisa completo e detalhado: presente e adequado

h. Declaragéo de Compromisso: presente e adequado

Recomendacoes:
Nao ha.
Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

Recomendagdo de aprovagao do projeto.

Consideragées Finais a critério do CEP:
Este CEP emite parecer apos reunido remota extraordinaria.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagdo
InformagBes Basicas| PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_P | 07/05/2025 Aceito
do Projeto ROJETO_2554428 pdf 16:31:03
Folha de Rosto Rosto.pdf 07/05/2025 |Luciana Maria dos Aceito

16:29:45 |[Reis
Outros Compromisso.pdf 07/05/2025 |Luciana Maria dos Aceito
16:27:53 | Reis
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QG

Outros TCUDUNIFAL. pdf 07/05/2025 |Luciana Maria dos Aceito
16:22:39 | Reis

Outros TCUDADEFIP.pdf 07/05/2025 |Luciana Maria dos Aceito
16:22:23 | Reis

Outros TAIUNIFAL. pdf 07/05/2025 |Luciana Maria dos Aceito
16:22:09 |Reis

Outros TAIADEFIP.pdf 07/05/2025 |Luciana Maria dos Aceito
16:21:49 |Reis

TCLE / Termos de | TCLE.pdf 07/05/2025 |Luciana Maria dos Aceito

Assentimento / 16:20:28 |Reis

Justificativa de

Auséncia

Projeto Detalhado / |PROJETO pdf 07/05/2025 |Luciana Maria dos Aceito

Brochura 16:20:14 [Reis

Investigador

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Nao

ALFENAS, 06 de Junho de 2025

Assinado por:

Neidimila Aparecida Silveira

(Coordenador(a))

Endereco: Rua Gabriel Monteiro da Silva, 700 - Sala O 314 E

Bairro: centro
UF: MG

Telefone: (35)3701-9153

Municipio: ALFENAS
Fax: (35)3701-9153

CEP: 37.130-001

E-mail: comite etica@unifal-mg.edu br
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