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INTRODUCAO

A Doenca de Alzheimer (DA) ¢ uma doenga neurodegenerativa, progressiva e
irreversivel, caracterizada principalmente pelos sintomas que desencadeia, como: perda de
memoria, alteragdes comportamentais, declinio cognitivo e funcional'. Desse modo, a medida
que a doenga progride, a pessoa com a DA necessita cada vez mais de auxilio para a realizagdo
das suas necessidades basicas, culminando assim na dedicagao intensa de uma segunda pessoa

para isso, o cuidador.
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O perfil dos cuidadores, majoritariamente, ¢ composto por mulheres de meia idade, que
possuem algum grau de parentesco com a pessoa doente?. Ser cuidadora se constitui uma tarefa
exaustiva, desgastante e estressante, portanto, essa dedicagdo desencadeia um quadro de
sobrecarga que repercute tanto na saude fisica quanto mental de quem cuida®. Entretanto, apesar
da sobrecarga comum entre essas mulheres, existem varios elementos que compdem essa
“escolha” que vao desde o perfil socioecondmico até as concepgdes e perspectivas de vida da
mulher cuidadora.

O presente estudo tem como objetivo compreender os fatores que influenciam no

processo do ser/permanecer cuidadora de uma pessoa com DA.

METODOS

Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa com carater exploratorio e
descritivo. As participantes do estudo foram14 cuidadoras familiares de pessoas com DA que
integram um Grupo de Ajuda Mutua (GAM) vinculado a uma instituicdo de ensino superior
publica, no municipio de Jequié¢-Bahia-Brasil.

As entrevistas foram realizadas nas residéncias das cuidadoras, sendo utilizado como
instrumento de coleta um roteiro semiestruturado com questdes sociodemograficas e outras
questdes disparadoras para a producdo das informacdes através da entrevista. Com auxilio de
um gravador de voz digital, essas entrevistas foram registradas e posteriormente transcritas.
Para andlise e interpretagdo dos resultados, foi utilizada a técnica de andlise de contetdo de
Bardin (2016) com categorizagdo a posteriori.

A pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa, tendo parecer
consubstanciadon®5.812.116 e CAAE n° 65667222.2.0000.0055. A fim de manter o anonimato
das participantes foram utilizados adjetivos que as caracterizavam com base em sua vivéncia

enquanto cuidadora.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da andlise das 14 entrevistas, desvelou-se a seguinte categoria: a escolha
irrefletida pela sobrecarga do cuidado. Os discursos revelaram a existéncia de uma transmissao
da significa¢do do cuidado, portanto, o processo do cuidado foi trazido a luz de forma atrelada
as experiéncias familiares em que se tinha como legado o pensar e fazer pelo outro, conforme

relata resiliéncia: “A gente vem de uma familia em que aprendemos a nos doar, a cuidar do



outro”. Esse designio também estava atrelado a principios considerados sagrados, além do
sentimento de recompensa espiritual.

O discurso de determinagao evidencia isso: “Entdo eu acredito muito que tudo o que eu
faca talvez ndo tenha significado aqui, mas no céu com certeza”. Portanto, foi possivel
reconhecer que a continuagao do cuidado ¢ uma escolha, visto que de alguma forma se torn=
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importante para a propria cuidadora. Assim, observa-se que existe o poder de escolha, um
que o ndo compartilhamento do cuidado, j& se constitui como uma escolha, mesmo que
irrefletida, de permanecer sobrecarregada.

Destacamos que as motivagdes para isso estdo intrinsecamente relacionadas as
motivagdes pessoais construidas ao longo da vida das cuidadoras, sendo guiadas por fatores
sociais, economicos, culturais e religiosos. Nesse sentido, a sobrecarga se transforma em um

fendmeno naturalizado, visto que o legado intergeracional constréi no imagindrio dessas

mulheres a necessidade delas em assumir as tarefas cuidativas, de forma integral.

CONCLUSAO

O estudo em questdo evidenciou que as cuidadoras da pessoa com Alzheimer
regularmente ndo refletem sobre seu papel frente ao cuidado, e inconscientemente assumem
total ou maior parte dos cuidados. Com isso, abarcam uma consideravel sobrecarga que vai
influenciar na qualidade de vida em proporgdes negativas, trazendo danos irreversiveis a saude
fisica e mental.

Destarte, compreender e respeitar a motivagdo pelo qual as cuidadoras assumem uma
tarefa tdo desgastante ¢ essencial, uma vez que, muitas sdo levadas pelo amor ao seu ente, pela
religido, pelo compromisso, entre outros motivos. Desta forma, se faz necessario que essas
cuidadoras sejam acompanhadas por profissionais habilitados que incentivem a ressignificar a

vivéncia desse cuidado e a ter uma melhor percepg¢do sobre o contexto vivenciado.
DESCRITORES: Doenca de Alzheimer; Familiar cuidador; Sobrecarga do Cuidador.

EIXO TEMATICO: O cuidado a pessoa com Doenga de Alzheimer e a saude dos familiares

cuidadores
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