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RESUMO 

INTRODUÇÃO  

O cuidador e o familiar são os principais responsáveis pelo cuidado e manejo do 

paciente. Isto o torna sujeito a uma sobrecarga emocional e física, com potenciais riscos a sua 

própria saúde (BAZO e GIMENEZ, 2008). 

Muitos estudos mostram a relação entre o estresse e a dor física, esta relação 

expressada através de posturas inadequadas e repetitivas (MIYAMOTO et al., 1999). Estas 

doenças podem ser prevenidas por meio de ações de promoção e educação em saúde 

(MARTINS et al., 2007). 

O objetivo deste é avaliar a prevalência do impacto físico, emocional e social dos 

familiares e cuidadores que participam do projeto de extensão Cuidando de quem cuida.  

 

METODOLOGIA 

É um estudo transversal que coletou no período de março até junho de 2018 por meio do 

questionário de avalição da sobrecarga do cuidador informal (QASCI), aplicado através de 

entrevistas com familiares e cuidadores no momento do projeto. (MONTEIRO E.A; MAZIN 

S.C; DANTAS R.A.S; 2015). 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 



 

 

 No período inicial do projeto foram entrevistadas 43 pessoas sendo cuidadores e 

familiares. Nas subdivisões do questionário, observou-se que a subescala: Implicações na 

Vida Pessoal apresentou o maior percentual de 34,40%. A subescala Percepção de 

Mecanismos de Eficácia e de Controle apresentou um valor de 70,48% que compreende 

aspectos positivos que aumentam a capacidade para tomar conta do doente. E por último, a 

subescala Satisfação com o Papel e com o Familiar teve o maior percentual 92,74%, que 

representa sentimentos e emoções positivas, autoestima elevada e mais proximidade com o 

doente  

  

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Os resultados deste estudo são parciais e evidenciaram que as implicações do esforço 

físico e diminuição do tempo para si, mostraram ser os mais graves no cuidado do familiar 

internado. Contudo, a satisfação do papel de cuidador apresentou um índice elevado, isto 

representa um resultado favorável, mesmo que seja uma tarefa difícil.  
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