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RESUMO

CONTEXTO: Em Portugal o acidente vascular cerebral (AVC) representa a principal causa de incapacidade nas pessoas idosas. Apesar dos
avancos nos cuidados de saude permitirem que mais sobreviventes de AVC vivam no domicilio cuidados pelas familias, a evidéncia sugere
que os cuidadores sofrem elevados niveis de sobrecarga e insatisfagdo com a quantidade e qualidade da informacéo e com o suporte recebido.
O estado da arte sugere, ainda, a necessidade da implementagdo de programas de intervengio psicoeducativa baseados na resolucdo de prob-
lemas e na aquisigdo de competéncias praticas, visando a redugio do impacte dos cuidados nos cuidadores.

OBJETIVO(S): Desenvolveu-se um estudo tendo como objetivos: (1) avaliar as competéncias praticas dos cuidadores de pessoas idosas so-
breviventes de um AVC; e (2) avaliar um programa de intervenc¢do na diminuigao de sobrecarga destes cuidadores no 1° (M1) e 3° (M2) més
apos a intervencgao.

METODOLOGIA: O estudo quasi-experimental foi realizado com uma amostra de 174 cuidadores informais de pessoas idosas dependentes
sobreviventes de AVC, os quais foram distribuidos pelo grupo experimental (n=85) e pelo grupo controlo (n=89). A investiga¢do decorreu
nos domicilios de familias inscritas em Agrupamentos de Centros de Satde da regido norte.

RESULTADOS: Os dados sugerem elevados niveis de sobrecarga no 1° e 3° més no grupo de controlo, comparativamente com o grupo ex-
perimental, no qual se verificou uma diminui¢io apds o follow-up (M2).

CONCLUSAO: Pode concluir-se que os resultados da implementagdo do programa InCARE corroboram a importancia de uma intervengio

precoce e estruturada na capacitagdo e redugdo da sobrecarga dos cuidadores.
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RESUMEN

“Eficacia del programa InCARE en la sobrecarga de los cuida-
dores informales de personas ancianas después de un AVC”

CONTEXTO: En Portugal el accidente vascular cerebral (AVC) repre-
senta la principal causa de incapacidad en la personas de edad. A pesar
de los avances en los cuidados de salud permitir que mds supervivientes
de AVC vivan en el domicilio al cuidado de sus familias, la evidencia su-
giere, todavia, que los cuidadores sufren elevados niveles de sobrecarga e
insatisfaccion con la cantidad y calidad de la informacién y con el apoyo
recibido. El estado del arte traduce la necesidad de la implementacion de
programas de intervencion psicoeducativa basados en la resolucién de
problemas y en la adquisicién de competencias practicas como condicio-
nantes de la reduccion del impacto de os cuidados de la salud y sobrecarga
de los cuidadores.

OBJETIVO(S): Fue desarrollado un estudio que tuvo como objetivos: (1)
evaluar las competencias practicas de los cuidadores de personas ancianas
supervivientes de un AVC; (2) evaluar un programa de intervencion en
la disminucién de sobrecarga de estos cuidadores en el 1° (M1) y 3° (M2)
mes después de la intervencion.

METODOLOGIA: Estudio casi-experimental realizado com una mues-
tra de 174 cuidadores informales de personas ancianas dependientes su-
pervivientes de AVC, distribuidos por el grupo experimental (n=85) y por
el grupo de control (n=89). La investigacion transcurrié en los domicilios
de familias inscritas en Agrupaciones de Centros de Salud de la region
norte de Portugal.

RESULTADOS: Los datos sugieren elevados niveles de sobrecarga en el
grupo de control en el 1° y el 3° mes, comparativamente con el grupo ex-
perimental, en el cual se verifico una disminucion después del follow-up
(M2).

CONCLUSION: Los resultados de la implementacién del programa In-
CARE corroboran la importancia de una intervencione precoce y estruc-
turada en la capacitacion y reduccion de la sobrecarga.

DESCRIPTORES: Cuidadores informales; Personas ancianas;
AVG; Estudio casi-experimental

ABSTRACT

“Efficacy of the program InCARE in the burden of informal
caregivers of older people after a stroke”

BACKGROUND: Stroke is the leading cause of disability in Portu-
guese older people. Despite the advances in the health care system, al-
lowing more stroke survivors living at home be cared by their families,
the evidence suggests higher levels of burden in caregivers, dissatisfac-
tion with the quantity and quality of information they received and
with the support received. The state-of-the art, also suggests, there is a
need for implementing a psychoeducational intervention programmes
based on problem solving and on practical skills acquisition to reduce
burden in caregivers.

AIM: The study aimed at: (1) assessing the practical skills of caregivers
of older stroke survivors; (2) evaluating an intervention program to
reduce burden in caregivers during the 1st (M1) and 3rd (M2) month
after the intervention.

METHODOS: The quasi-experimental study was developed with 174
informal caregivers of dependent older stroke survivors, allocated in:
i) experimental group (n = 85); and ii) control group (n = 89). Data
collection occurred in community-dwelling of health care units in
northern Portugal.

RESULTS: The data suggests higher levels of burden in the 1st and
3rd month of the control group in comparison with the experimental
group, in which a decrease after a follow-up was verified. (M2).
CONCLUSION: The results of the INCARE program suggests the im-
portance of early structured interventions to achieve practical skills by
informal caregivers of older stroke survivors as a therapeutic interven-
tion to reduce burden.

KEYWORDS: Caregivers; Older people; Stroke; Quasi-experi-
mental design
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INTRODUCAO

Nos paises desenvolvidos, o acidente vascular cerebral
(AVC) representa a primeira causa de morbilidade gera-
dora de dependéncia (Feigin et al., 2014; Truelsen et al,,
2006). Em Portugal existem 97,6 / 100,000 mortes por ano
(Correia et al., 2004). De acordo com Mendonga, Macha-
do e Teixeira (2009) mais de 42,5% dos portugueses com
mais de 75 anos de idade sofrem uma doenca cerebrovas-
cular e a maioria dos sobreviventes necessita de ajuda nas
atividades do autocuidado, apds a alta hospitalar.

Apesar dos avangos nos cuidados de satde, permitindo
que mais sobreviventes de AVC vivam no domicilio cui-
dados pelas familias, a evidéncia sugere que os cuidadores
reportam insatisfagdo com a quantidade, qualidade da
informacao e do suporte recebido, potenciando elevados
niveis de sobrecarga nos cuidadores (Shyu, Kuo, Chen, &
Chen, 2010).

A meta-analise realizada por Legg e colaboradores (Legg
et al., 2012) e publicada na Cochrane, sobre intervengoes
nao farmacolégicas dirigidas a cuidadores informais de
sobreviventes de AVC, da conta da importéncia da imple-
mentacao de intervengdes psico-educativas baseadas na
informacdo e no treino dos cuidadores informais como
estratégias eficazes na redugdo da sobrecarga e da ansie-
dade destes prestadores de cuidados.

Por sua vez, os resultados do estudo de Cheng e colab-
oradores (2014) vém dizer que através do treino de com-
peténcias dos cuidadores, ¢ possivel obter uma redugdo
nos custos com a saude. Também as diretrizes do National
Institute for Care and Health Excellence sugerem o en-
volvimento efetivo das familias no processo de tomada de
decisdo na gestao dos cuidados aos sobreviventes de AVC,
bem como, uma intervengdo sistematica na aquisi¢ao de
conhecimentos e competéncias praticas, no sentido de
evitar readmissdes hospitalares ou a institucionalizagao
precoce dos sobreviventes de AVC (NICE, 2013).
Atualmente, em Portugal, ndo sdo conhecidos programas
de interven¢do estruturada que promovam competéncias
praticas nos cuidadores informais de idosos dependentes
ap6s um AVC, com avaliagdo do impacte na diminuigdo
da sobrecarga. Neste sentido, desenvolveu-se um estudo
tendo como objetivos: (1) avaliar as competéncias prati-
cas dos cuidadores de pessoas idosas sobreviventes de
um AVC; e (2) avaliar um programa de interven¢do na
diminui¢do de sobrecarga destes cuidadores no 1° (M1) e
3° (M2) més ap0s a intervencao.
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METODOLOGIA

Adotou-se um desenho quasi-experimental (Portney
& Watkins, 2009), com recurso a uma amostra de 174
cuidadores informais de pessoas idosas dependentes
sobreviventes de AVC, os quais foram distribuidos
pelo grupo experimental (n=85) e pelo grupo con-
trolo (n=89) (Figura 1). A investigacdo decorreu nos
domicilios de familias cuidadoras inscritas em Agru-
pamentos de Centros de Saude da regido norte.

MO - Avaliac¢do inicial (n=174)

|

Grupo Experimental (n=85) Grupo Controlo (n=89)

l Follow-Up M1 (1° més) i

Perdas ap6s hospitalizagdo/ Perdas ap6s hospitalizagio/
institucionalizacdo (n=84) institucionaliza¢do (n=85)

l Follow-Up M2 (3° més) i

(n=81) (n=78)

Figura 1 - Diagrama do fluxo dos participantes
ao longo do estudo

Instrumentos de Recolha de Dados

o Escala de Capacidades do Prestador Informal de
Cuidados de Idosos Dependentes apés um AVC
(ECPICID-AVC) (Araujo, Lage, Cabrita e Teixeira,
2015).

« Questionario de Avaliagdo da Sobrecarga para Cui-
dadores Informais (QASCI) (Martins, Ribeiro e Gar-
rett, 2003).

Intervencao

Avaliagdo das competéncias praticas dos cuidadores
informais na 1* semana, 1° e 3° més apds o regresso
a casa; avaliacdo da sobrecarga ao 1° (M1) e 3° (M2)
més apds a intervengao.

Anadlise dos Dados

Todas as analises foram efetuadas com recurso ao
software SPSS® 22.0 (SPSS® Inc., Chicago, IL, USA),
e em todas as analises foi considerado o nivel de sig-
nificancia de 0.05. De modo a identificar potenciais
variaveis diferenciadoras dos grupos em estudo (gru-
po experimental e grupo de controlo), foi realizada
uma analise bivariada entre a variavel grupo e todas
as variaveis consideradas na analise descritiva.



A avalia¢do do impacto da intervengao foi avaliada através
da evolugdo dos seguintes indicadores: capacitagao do cu-
idador informal - ECPICID-AVC e sobrecarga do cuida-
dor - QASCI. A anilise longitudinal do ECPICID-AVC e
do QASCI foi efetuada com recurso aos modelos lineares
mistos.

Consideragdes Eticas

A investigagdo realizada teve o parecer favoravel (parecer
n°44/2013) da Comissdo de Etica da Administracio Re-
gional de Satide do Norte em 28 de maio de 2013. Todos
os procedimentos foram levados a cabo tendo em consid-
eracdo o consentimento informado dos participantes no
que concerne a participagdo em investigagdo de acordo
com a declaragdo de Helsinquia e a convencio de Ovie-
do. Foi explicado aos cuidadores que a participagao se-
ria voluntdria, sem custos para as familias, e que todos os
dados seriam tratados de forma anénima e confidencial.
A implementagdo do programa InCARE foi registado no
clinicaltrials.gov com o ID number NCT02074501.

RESULTADOS

Caraterizacao da Amostra

A amostra de cuidadores informais é maioritariamente
constituida por cuidadores do sexo feminino (155, 89,1%).
A idade minima é de 29 anos e a idade maxima de 82,
sendo a média e o desvio padrao das idades de 55,2 anos e
11,3 anos respetivamente. Cento e vinte e um cuidadores
(69,5%) sdo casados, 28 (16,1%) solteiros, 22 (12,6%) di-
vorciados e apenas 3 (1,7%) viuvos. Analisando o nivel
educacional, 22 cuidadores informais (12,6%) apenas
sabem ler e escrever, mais de metade dos cuidadores que
integram o estudo apresenta entre 1 a 4 anos de escolari-
dade (93, 53,4%), 42 (24,1%) entre 5-9 anos de escolari-
dade, 10 (5,7%) entre 10 e 12 anos e, finalmente 7 cuida-
dores (4,0%) possuem mais de 12 anos de escolaridade.
No que diz respeito a situagdo profissional, 29 (16,7%)
dos cuidadores estao empregados, 54 (31,0%) estao des-
empregados, 42 (24,1%) sao domésticos e 49 (28,2%) sao
reformados. O escaldo de rendimento mais mencionado
variou entre 500 e 1000€ (124, 71,3%), seguindo-se o es-
calao 250-500€ (34, 19,5%),>1000€ (13, 7,5%) e por fim o
<250€ (3, 1,7%). Os dados relativos a caracterizacao so-
ciodemografica dos cuidadores que integram este estudo
sao apresentados na tabela 1.

Tabela 1 - Perfil biografico e social dos cuidadores informais

Grupo

Controlo Experimental p

n % n %
Género
Feminino 80 51,6 75 48,4
Masculino 9 47,4 10 52,6 0,727
Idade, média (dp) 56,0 (11,2) 54,3 (11,5) 0,348
Estado civil
Solteiro 18 64,3 10 35,7
Casado 58 47,9 63 52,1
Viavo 2 66,7 1 33,3
Divorciado 11 50,0 11 50,0 0,454*
Educagio
Sabe ler/escrever 10 45,5 12 54,5
1-4 anos 52 55,9 41 44,1
5-9 anos 18 42,9 24 57,1
10-12- anos 6 60,0 4 40,0
>12 anos 3 42,9 4 57,1 0,586*
Situac¢io profissional
Empregado 16 55,2 13 44,8
Desempregado 24 44.4 30 55,6
Doméstico 19 4572 23 54,8
Reformado 30 61,2 19 38,8 0,291

*teste exato de Fisher

Dos 174 cuidadores informais que participaram neste
estudo, 89 (51,1%) foram alocados ao grupo de con-
trolo e 85 (48,9%) ao grupo experimental. Através da
analise dos resultados obtidos, verifica-se uma inte-
racdo estatisticamente significativa entre o tempo e
o grupo (p<0,001). Existe um efeito diferenciado do
programa no score médio do QASCI de acordo com o
grupo. Através da analise da tabela 2, pode verificar-
se que, mesmo apos ajustar para as variaveis idade
do cuidador (p=0,299), numero de horas de cuidado
(p=0,354), a existéncia de outro cuidador (p=0,696)
e a proveniéncia de uma UCC (p=0,236), verifica-se
que o grupo experimental apresenta uma diminuigao
da sobrecarga, contrariamente ao grupo controlo que
apresenta um aumento. A tabela 2 apresenta os resul-
tados da sobrecarga do cuidador informal (QASCI)
com base no Modelo Linear Misto.

Tabela 2 - Modelo Linear Misto para o QASCI

Variavel Estimativa | Erro padrao p IC 95%

Tempo
M1 -6,36 1,87 0,001 | -10,0 --2,67
M2 (ref) - - - -

Grupo
Experimental -15,1 2,28 <0,001 | -19,6 - -10,7
Controlo (ref) - - - -

Interacdo
M1* Experi- 10,7 2,66 <0,001
mental

5,45-15,9
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DISCUSSAO

Este estudo procurou avaliar a eficicia de um pro-
grama de intervencao (InCARE) assente na capaci-
tacdo dos cuidadores informais de pessoas idosas
dependentes sobreviventes de AVC e reduzir a sobre-
carga deste grupo de pessoas.

Os dados sugerem elevados niveis de sobrecarga no
1° e 3° més no grupo de controlo, comparativamente
com o grupo experimental, no qual se verificou uma
diminui¢ao ap6s o follow-up (M2) (Cheng, Chair &
Pak-Chun, 2014; Clarke, 2014; Forster et al., 2013;
Hafsteinsdottir, Vergunst, Lindeman & Schuurmans,
2011; Pandian, 2015; Shyu et al.,, 2010), vindo tam-
bém ao encontro do subscrito por Legg e colabora-
dores (2012), quando refor¢am a importancia de uma
interven¢ao psicoeducativa baseada na informagao e
no treino, como estratégias eficazes na reducéao da so-
brecarga dos cuidadores informais.

Pode dizer-se ainda que os resultados da implemen-
tagdo do programa InCARE encontram expressiao em
Kalra et al, (2004); Smith, Forster & Young (2004);
Grasel et al, (2005); Hartke & King (2003); Marsden
etal, (2010); Torp et al, (2008), bem como nos de Per-
rin e colaboradores (2010), uns e outro, unanimes ao
considerarem a intervengdo estruturada sobre con-
hecimento e treino, como uma forma de aliviar os
efeitos dos cuidados na saude e bem-estar dos cuida-
dores informais de pessoas dependentes.

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo plasmam a importancia
da intervengdo precoce e estruturada baseada na in-
formagdo, no treino e na capacitacao dos cuidadores
informais de sobreviventes de AVC, como forma de
diminuir a sobrecarga e promover a saude fisica, psi-

coldgica, o bem-estar social e a satisfa¢do com os cui-
dados.

IMPLICACOES PARA A PRATICA CLINICA

Os enfermeiros como figura de referéncia e agentes
promotores de saude e bem-estar de doentes e fami-
lias em geral, e em particular dos sobreviventes de
AVC e dos seus cuidadores informais, devem privile-
giar a intervengdo precoce e estruturada com enfoque
na capacitagao (informagéo e treino) e na redu¢ao da
sobrecarga destes prestadores de cuidados.
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