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“| Finalidades do estudo

e Caraterizar o cuidador familiar/informal em Portugal, a pessoa cuidada/sénior, os
cuidados necessarios e os cuidados prestados, assim como as repercussoes da prestacao

de cuidados no cuidador familiar/informal;

* Analisar as necessidades e recomendacoes do cuidador familiar/informal em
matéria de informacdao, formacio e apoio formal/informal, assim como o

conhecimento sobre o estatuto do cuidador informal.
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Objetivos do estudo

Objetivo 1. Caraterizar sociodemograficamente o cuidador familiar/informal e a pessoa cuidada/sénior;

Objetivo 2. Identificar o indice de independéncia da pessoa sénior para atividades basicas da vida diaria (ABVD) e as
atividades instrumentais da vida diaria (AIVD) assim como o tipo de cuidados familiares/informais prestados;

Objetivo 3. Medir a satisfacao do cuidador com a prestacao dos cuidados com o Carers Assessment of Satisfactions
Index (CASI), tendo como referéncia a relacao entre o cuidador familiar/informal e a pessoa cuidada, os cuidados
necessarios, os efetivamente prestados e o usufruto de apoios financeiros e servicos;

Objetivo 4. Definir as dificuldades aferidas pelo Carers Assessment of Difficulties Index (CADI) e as estratégias adotadas
com o Carers Assessment of Managing Index (CAMI) pelos cuidadores familiares/informais na prestacao de cuidados a
pessoa sénior;

Objetivo 5. Aferir a sobrecarga com o indice Zarit Burden Interview (Zarit), assim como as repercussoes e as
necessidade de elaborar propostas de apoio/suporte mais alargadas, e de formagao e informacao dirigidas a estes

cuidadores familiares‘informais.
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ll| Metodologia

Quantitativa suportada na técnica do inquérito por questionario

O inquérito integrou 4 dimensodes de analise:
 Caraterizacao do cuidador familiar/informal;
 Caraterizacdo da pessoa cuidada e dos cuidados necessarios;
* Os cuidados prestados a pessoa sénior pelo cuidador;

* Asrepercussoes da prestacao de cuidados no cuidador.

Campo empirico de observacao

. dOs cxidado)res familiares/informais residentes em Portugal (continente e Regidoes Autonomas da Madeira e
os Agores);

 Com 18 ou mais 18 anos e que cuidassem de uma pessoa sénior com 65 e mais anos.
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“| Amostra

Nao probabilistica

Como o universo dos cuidadores é desconhecido em
termos numéricos, a amostragem adotada foi do tipo
nao probabilistica.

Selecado e estratificacao da amostra:

Definiu-se uma amostra de 400 cuidadores
familiares familiares/informais de todo o territorio
nacional;

Teve-se como referéncia o n.2 estimado da populacao
portuguesa no ano de 2019, nos sete territorios
identificados nos NUTS II (INE, 2020).
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Territérios Pop_ula(,'ao Inquéritos
residente
Ambito Territérios 2019 N.2 %
geografico
Norte 3575338 139 34,7
Centro 2217 285 86 21,5
Area! metropolitana 2863 272 111 27,8
de Lisboa
Alentejo 704 558 27 6,8
NUTS II Algarve 438 406 17 4,3
Regiao Autonoma 242 796 10 2,4
dos Acores
Regido Autonoma
da Madelra 254 254 10 2,5
Total 10 295 909 400 100




Estrategias de acesso a populacao
III Contactos

Contactos realizados Descric¢ao

O total de email enviados - 18,035 ConFa_ctos d_e potenc_lals cuidadores N.2 %
familiares/informais
Org(;;lncizagoes/prmetos sociais (IPSS) e associacoes de 329 60,47

Organizac¢des/projetos que apoiam | c11dadqores

cuidadores familiares Organizac¢des de satde 28 5,14
Autarquias 77 14,15
Estabelecimentos de ensino 21 3,86

Proveniéncia particular Pessoas conhecidas da equipa de investigacao 89 16,36

Total 544 100
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Configuracao final da Amostra

Inquiricao

Contactos Descricao = %
Total do nimero de potenciais cuidadores familiares/informais recebidos 544 100
O cuidador nao atendeu o telefone -52 9,55
O cuidador foi contactado e nao deu consentimento -29 5,33
O cuidador indicado era cuidador formal -16 2,94
O cuidador indicado cuidava de uma pessoa com menos de 65 anos -13 2,20
o ] O cuidador deu o consentimento, mas desistiu a meio do questionario,
Poten’c1als cuidadores manifestando a vontade de ndo responder a mais perguntas - 1,65
excluidos O cuidador nao se encontrava em condic¢des fisicas (problemas de audigao) ) 0.36
para responder ao questionario via telefone/Skype ) ’
A pessoa cuidada/sénior tinha falecido recentemente -3 0,55
Os questionadrios introduzidos no SurveyMonkey ndo se encontravam 20 367
completos e, apds verificacao, foram excluidos ’
Subtotal - 144 26,47
Total 400 73,52
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Consentimento informado

1 Questoes de ética

 Foram cumpridas as questdes de ética na pesquisa, nomeadamente o direito a participacao,

confidencialidade no tratamento e divulgacao dos dados e o respeito pelos dados pessoais.

* Os entrevistadores (n.6), que efetuaram o contacto telefénico aos cuidadores, explicaram o

ambito do estudo e asseguram o consentimento informado.
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“| Tratamento e analise dos dados

* A aplicacao do questionario iniciou-se em 6 de Agosto de 2020 e terminou a 16 de Novembro do mesmo ano;

* Os dados foram inseridos no Survey Monkey e supervisionados pela coordenadora do estudo quando a sua

validade;
* Os dados foram analisados com recurso ao software IBM-SPSS (International Business Machines Corporation -
Statistical Package for the Social Sciences), versao 26;

* Asvariaveis foram identificadas e catalogadas em continuas, ordinais e nominais;

* Na analise dos dados foi privilegiada a estatistica descritiva.
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Resultados

Objetivo.1 Caraterizacao sociodemografica do
cuidador familiar/informal




11 Quem é o cuidador familiar/informal?

Sexo:

Idades: variam entre (23 e 89 anos), sendo a

325 (81,3%) Mulheres;
75 (18,8%) Homens.

média de 56,62 anos.

Grupos etarios predominantes:
51-60 anos com 121 (30,3%);
61-70 anos com 110 (27,5%);

41-50 anos com 75 (18,8%
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Estado civil:

* 239 (59,8%) casado/a;

* 74 (18,4%) solteiro/a;

* 51(12,8%) divorciado/a.

Escolaridade varia entre «sabe ler e escrever e sem
nenhum grau de ensino» até ao grau de
«doutoramento», mas a mais frequente:

* 102 (25,5%) «Ensino secunddrio ou curso técnico-
profissional equivalente (12.2 ano);

« 87 (21,8%) 1.2 ciclo (4.2 ano);
* 66 (16,5%) Licenciado.




11 Quem é o cuidador familiar/informal?

Residem em Portugal e sdo naturais de varias
localidades do pais de acordo com os NUTS da
Amostra.

A nacionalidade é Portuguesa em 395 (98,8%).

A profissao atual ou a altima que desempenharam:

96 (24,0%) «trabalhadores dos servicos pessoais, de
protecdo e seguranca, e vendedores»;

69 (17,3%) «especialistas das atividades
intelectuais e cientificas»;

53 (13,3%) «trabalhadores qualificados da
industria, construcao e artifices».
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Insercao no mercado de trabalho:

210 (52,5%) nao se encontram inseridos no
mercado de trabalho;

* 190 (47,5%) sim, encontram inseridos no
mercado de trabalho.

{

Para os que estao inseridos no mercado de
trabalho a situac¢ao na profissao:

* 146 (75,3%) empregado/a por conta de outrem;
* 34 (17,5%) empregado/a por conta propria.




1 Quem é o cuidador familiar/informal?

Para os que estao inseridos no mercado de trabalho,

as horas que trabalham por dia variam _, 0s 78 (48,1%) que identificaram ter problemas
predominantemente entre: laborais identificam em:
* 111 (58,5%) 8 ou mais horas por dia;

* 35 (18,4%) ajustificacao de faltas ou baixas
* 68(35,8%) 4 a 7 horas diarias. médicas;

. 0 ~ [ _
Dos que estao inseridos no mercado de trabalho: 13 (6,8%) a redugdo do horario de trabalho;

* 112 (58,9%) nao tém problemas laborais; « 12 (6,3%) questdes remuneratdrias.
 78(41,1%) tém problemas laborais.

P
<
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11 Quem é o cuidador familiar/informal?

Os cuidadores familiares/informais residem com:
* 232 (58,0%) o esposo/a;

* 137 (34,3%) com mae/pai;

* 136 (34%) com as/os filhas/os.

Prestam cuidados a pessoas seniores:
* 312 (78%) 1 pessoa;
* 72 (18%) 2 pessoas;
* 13 (3,3%) 3 pessoas.
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Resultados

Objetivo.1 Caraterizacao sociodemografica da
pessoa cuidada




1| Quem é a pessoa cuidada sénior?

Sexo:
253 (63,2%) Homens;
* 147 (36,8%) Mulheres.

Idades: variam entre (65 e 107 anos) sendo a
média de 81,60 anos.

Os grupos etarios predominantes:

* 143 (35,8%) no grupo dos 85-94 anos;
* 133 (33,3%) no grupo dos 75-84 anos;
* 99 (24,8%) no grupo dos 65-74 anos.

0 estado civil:

* 193 (48,3%) viuvos/as;
171 (42,8%) casados/as;
* 18 (4,5%) solteiro/a.

A escolaridade: varia entre «nao sabe ler nem

escrever» até ao grau «licenciatura»

mas a que predomina é :

« 228 (57%) 1.2 ciclo (4.2ano);

* 60 (15,0%) nao sabe ler nem escrever;

* 24 (6,0%) ensino secundario ou curso
técnico-profissional equivalente (12.2 ano).
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I Quem é a pessoa cuidada sénior?

As pessoas seniores residem:

Em localidades do territorio nacional (Portugal
continental e Regido Autonoma da Madeira e/ou
Regidao Autonoma dos Acgores).

A nacionalidade é Portuguesa em 400 (100%).

Situacao perante o trabalho:

264 (66,0%) reformado/a com pensao de velhice;

122 (30,5 %) pensao de sobrevivéncia, por morte
do conjuge;

97 (24,3%) reformado/a com pensao de invalidez.
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1 Quem é a pessoa cuidada sénior?

Habitacao onde reside € do tipo:

A profissao exercida integra-se nas categorias: « 179 (44,8%) vivenda;
108 (27,0%)«trabalhadores nao qualificados»; * 96 (24,0%) andar térreo/ rés do chao;
101 (25,3%) «trabalhadores qualificados da industria, * 61 (15,3%) andar em piso superior com
construcao e artifices»; elevador; _ _
_ _ * 52 (13%) andar em piso superior sem
* 51 (12,8%) «trabalhadores dos servicos pessoais, de elevador.
protecao e seguranca e vendedoresy;
* 40 (10,0%) «agricultores e trabalhadores qualificados
da agricultura, pesca e da floresta»; As pessoas cuidadas coabitam com:
« 25 (6,3%) «representantes do poder legislativo e de * 147 (36,8%) cuidador familiar/informal;
orgaos executivos, dirigentes e gestores executivos». * 128 (32,0%) esposo/a;

* 99 (24,8%) filhos/as;
* 69 (17,3%) vivem s0s.
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Categorias das doencas da pessoa

“l cuidada sénior

189 (47,3%) sistema nervoso central, «Alzheimer»;

96 (24%) comportamental ou de desenvolvimento neurolégico, «deménciasy;

62 (15,5%) do sistema circulatorio, «hipertensao»;

ny, World Health
48 (12%) do sistema osteomuscular e do tecido conjunto, «osteoporose»; \,1\ : Organlzatlon
33 (8,3%) neoplasias;

29 (7,2%) as enddcrinas e metabdlicas;

22 (5,5%) sistema respiratério.

06/10/2021 Fonte:International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems (ICD) 11th Revision



Resultados

Objetivo. 2 Indice de independéncia da pessoa
sénior para atividades basicas da vida diaria
(ABVD) e atividades instrumentais da vida
diaria (AIVD) assim como o tipo de cuidados
familiares/informais prestados




Dependéncia para as ABVD

III Indice de Katz - Score

Grafico 2 - ABVD (Katz) Score

Resultados da ponderacao
dos itens do indice de Katz
varia entre (0 a 6 pontos).

= Dependéncia total (0)

935 = Dependéncia grave (1-2)
Neste estudo a média do
score é de 2,33, revelando
dependéncia grave

® Dependéncia moderada (3-4)

® Dependéncia ligeira (5)

15,5
® Independéncia total (6)
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Dependéncia para as ABVD

III Indice de Katz - Itens

Grafico 3 - ABVD % dos itens

Vestir-se _ 70,8
Transferéncia/mobilidade _ 57

* A maioria é dependente em
todos os itens. Tomar banho [ EEER 76,5
Ir a casa de banho [N 61,8
Continéncia _ 62,5
Alimentacio |G 39

0 20 40 60 80 100 120

* 61 % é independente na
alimentacao.

B Independente Dependente
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Dependéncia para as AIVD
III Indice de Lawton-Brody - Score

Grafico 4 - AIVD (Lawton-Brody) %
4

11

Resultados da ponderacao dos itens
do indice de Lawton-Brody (0 a 16

pontos). = Dependéncia grave ou total (0-5)

Neste estudo a média é de 2,09 (o que

revela dependéncia grave ou total). " Moderada dependéncia (6-11)

m Ligeira dependéncia ou
independente (12-16)
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Dependéncia para as AIVD -indice de

Lawton-Brody - Itens

Grafico 5 - AIVD

E responsavel pelos medicamentos NS 74,8
L Usa o dinheiro  EISHZZ 83
A maioria é severamente
dependente em todos os itens. Usa o transporte [ EiGHS) 86,5
Usa o telefone INEESEENISIEH 65
Vai as compras B 89,8

* 35,1% é independente e
moderadamente independente Prepara a comida [ENGIS 87,5
em usar o telefone.

Lavaaroupa HEiS 89,8
Cuida da casa HiENZE 87,5
0 20 40 60 80 100 120

B Independente ® Moderadamente dependente ® Severamente dependente
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Tipo de cuidados prestados pelos
M| cuidadores a PCS

Grafico 6 - Tipo de cuidados prestados (resposta

multipla)

Por ordem decrescente, siao os seguintes : 100 92,5

o o o o o o o

90 825 833 845 84,3
« 380 (95,0%) Prestacio de cuidados o 20 :
emocionais/psicoldgicos/sociais; .
6 52,8
370 (92,5%) Organizacdo e gestdo dos servicos sociais e de 5
saude; 4
3
» 338 (84,5%) Prestacao de servicos domésticos; 2
10
* 337 (84,3%) Gestao do dinheiro; 0 . .
.

e ) Q 0 \" s O
1 cgzr‘@b cjo& .\@b 'e%’& &4&0 '4300% *QQ’\& &
* 333 (83,3%) Mobilidade; R & $\6°§ RO S %@*‘
Q > > é,\ . .0
. . : : \&b @Q’& 4’\‘*% %@0 \%\Q 6‘2‘& V,QO\
* 330 (82,5%) Cuidados instrumentais pessoais. & & g8 & &
QQ(:, e,b,oe Qo
& " &
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Resultados

Objetivo. 3 Satisfacao do cuidador com a
prestacao dos cuidados com o Carers
Assessment of Satisfactions Index (CASI), tendo
como referéncia a relacao entre o cuidador
familiar/informal e a pessoa cuidada, os
cuidados necessarios, os efetivamente
prestados e o usufruto de apoios financeiros e
Servicos



Carers Assessment of Satisfactions
“I Index (CASI) Score

Grafico 7 - CASI Score
.

Resultados da ponderacao dos
itens do CASI - Satisfacao.

A média do score é de 91,96 . o
média superior 3 CASI que 6 de ® Sem percecao de satisfacao (inferior a
5)

60)

34,8
® Percecao de alguma satisfacao (entre

Esse wvalor indica que os 57.8 60 a 90)

cuidadores familiares/informais
das pessoas seniores estdo
globalmente satisfeitas = Percegdo de elevada satisfagio

(superior a 90)
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Carers Assessment of Satisfactions

III Index (CASI) Itens

Em termos qualitativos a
satisfacdo centra-se
sobretudo:

Dinamica interpessoal e
Dinamica intrapessoal

Destacando os
seguintes itens

qualitativos:
* Promocgao do bem
estar;

* Sentir que fez o
melhor possivel;

* Retribuicao;

e Dever;

* E o sentir-se apreciado
pelos amigos e

fﬂm%
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Dimensoes da CASI - Fontes de satisfacao

Dinamica
interpessoal

(+)

Dinamica
intrapessoal

(+)
Dinamica dos
resultados

)

Pessoa dependente como principal
beneficiaria (+)

Beneficio mutuo

Prestador de cuidados como
principal beneficiario (+)

Pessoa dependente como principal
beneficiaria (+)

Beneficio mutuo (+)

Prestador de cuidados como
principal beneficiario(+)

Pessoa cuidada como principal
beneficiaria

Prestador de cuidados como principal

beneficiario

Itens que mais se destacaram ( % e média) «Aconteceu no meu caso e da-me
muita satisfacao»
12 - Da-me satisfacdo ver que a pessoa de quem cuido se sente bem

29 - Prestar cuidados é uma forma de mostrar o meu amor pela pessoa de quem trato
17 - E bom sentir-me apreciado pelos familiares e amigos que mais considero

9 - £ agradavel ver a pessoa de quem cuido limpa, confortavel e bem arranjada

22 - Posso garantir que a pessoa de quem cuido tem as suas necessidades
satisfeitas
28 - No final, eu sei que terei feito o melhor que me foi possivel

6 - Tenho possibilidade de retribuir o que de bom fez por mim a pessoa de quem
cuido
10 - Prestar cuidados permite-me cumprir o que sinto que é o meu dever

25 - Permite por-me a mim mesmo a prova e vencer dificuldades
13 - E bom ajudar a pessoa de quem cuido a vencer dificuldades e problemas

4 - £ bom observar pequenas melhoras no estado da pessoa que cuido



Carers Assessment of Satisfactions
III Index (CASI) média

Grafico 8 - CASI sub dimensoes da satisfacao - Média

(Quanto maior a média maior é a satisfacio)

Confirmamos também que: Desempenho do papel de cuidador

A satisfacao esta mais centrada
no processo de cuidar, em Qualidade do desempenho

questOes pessoais, emocionais e _

A satisfacdo esta menos
centrada em questdes externas
como a informacdao ou formacao
formal recebida pelo cuidador Dinamica familiar
familiar /informal.

Contexto do cuidador

Contexto da pessoa dependente
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Relacao entre o cuidador e a pessoa
M| cuidada

» Grafico 9 - Tipo de Parentesco
Companheiro/a I
Esposo/a
Os cuidadores familiares/informais Filho/a

tém uma relacao: [rmdo/irmé .
Neta/o
« 392 (98%) de parentesco; Nora/genro
. 8 (2%) sem parentesco (amigo/a). Pai/mde
Sobrinha/o
Sogro/a I
Tio/a I

Outra

Nao responde .
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Relacao entre o cuidador e a pessoa
III cuidada - Parentesco Vs Sexo do cuidador

Grafico 10 - Relacao de parentesco do cuidador com a pessoa

Nao responde/ndo se aplica  FE 2,3
Enteada o3 o

42,3% sao filhas; Bisneta

Avo/Avo

0o sao fi Tio/a
7,5% sao filhos;

Sogro/a

5 Sobrinha/o

13,2% sdo Pai/mae

eSposas Nora/genro

Neta/o

6,8% sao esposos. [rm&o /irma

Filho/a 2,3 s
Esposo/a [3,5 0 G e

Companheiro/a

0%

cuidada/sénior * sexo

20% 40% 60%

80%

100%

® Feminino

B Masculino
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Relacao entre o cuidador e a
Jl| pessoa cuidada - Residéncia

Grafico 11 - Nao reside na mesma habitacao
da pessoa cuidada

50

Os cuidadores tém na familia outras pessoas que dependem jz
de si: .
30
* 183 (45,7%) sim, tém outras pessoas tais como o filho/a 87 25
(38,2%) e o pai /mae em 49 (21,5%); 20
« 217 (54,3%), ndo tém nenhuma pessoa da familia que 15
dependa de si. 10 I
69 41

w1

. . . . Vive no Vive no Viveno  Outro - Vive Outro - Nao
Os cuidadores residem na mesma habitacio da pessoa mesmo mesmo mesmo  emoutro  responde
cuidada: bairro, mas concelho, prédio,mas concelno  onde vive

. . nao na mas nao na nao na
* 252 (63»0%) sim, re51dem; mesma casa mesma casa mesma casa

* 145 (36;3 %) nao reSidem — dapessoa  dapessoa dapessoa

cuidada cuidada cuidada
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Local onde sao prestados os cuidados

Jl| e duracao

O local onde sao prestados os cuidados:
« 225 (56,3%) na habitacao da pessoa cuidada;
* 169 (42,3%) na habitacao do cuidador.

A duracao da prestacao de cuidados varia:

 entre 1 més e 34 anos, sendo a média de 6,77
anos.

Grafico 11 - Prestacao de cuidados - Anos

P
<

v

agrupados
4.5 1,31 4
5
® Menos de 1 ano

11,5 ®1-4anos

5 -9 anos
40,5™ 10 - 14 anos
® 15-19 anos
m 20 - 24 anos
m 25 - 29 anos
® 30 - 34 anos

32,3
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1 Horas de prestacao de cuidados

As horas diarias que gastam na prestacao de
cuidados variam 1 hora e 24 horas.

A média de 13,63 horas.

Grafico 12 - Horas agrupadas

® 1-4 horas

Estes cuidados sao efetuados
predominantemente:

* 354 (88,5%) 7 dias por semana
* 15 (3,8%) 5 dias.

41,5 m 5-8 horas
9-12 horas
® 13-16 horas
® 17-20 horas

m21-24 horas
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Partilha de cuidados informais

Partilha de cuidados informais:

- Grafico 13 - Pessoas envolvidas na partilha da
prestacao de cuidados

* 171 (42,8%) nao é partilhada;

« 229 (57,3%) sim é partilhada.

P
<
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“l Usufruto de beneficios financeiros

Grafico 14 - Beneficios Financeiros do Sistema de Seguranca Social ou outros

4

= Complemento por dependéncia - grau 1

(95,31 euros ou 105,90 euros)
® Complemento por dependéncia - grau 2

(180,02 euros ou 190,61 euros)
Complemento solidario para idosos (CSI)

® Subsidio para ajudas de apoio (fraldas,

cadeira de rodas, cama articulada, outras...)
® Qutros complementos e subsidios de
51,5 outros subsistemas
® Nao recebe nenhum apoio

m Nao sabe/ndo responde
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Usufruto de servicos formais

06/10/2021

Grafico 15 - Servicos prestados por institui¢cdes, organizacoes sociais e de saude ou de
outros projetos desenvolvidos na comunidade

40,8

L
é’?i’% 3,5

17,5

40,3

= Servico de apoio domiciliario - higiene pessoal,
alimentacao, tratamento de roupas e outros

© Centro de dia/espaco sénior - alimentacao e
atividades de lazer

m Unidades de saude familiar - cuidados continuados
integrados ao domicilio

® Cuidados continuados integrados - descanso do
cuidador

® Grupos de autoajuda de associa¢des/projetos de
apoio ao cuidador

® Apoio psicossocial
® Acesso a produtos de apoio - fraldas
Acesso a produtos de apoio - cadeiras de rodas, camas

articuladas
® Nao tem nenhum apoio




Profissionais envolvidos na

prestacao de cuidados

Grafico 16 - Profissionais envolvidos na prestacao de cuidados

Nenhum dos anteriores
Empregada doméstica
Ajudante de ac¢ao direta
Assistente social
Psicélogo/a
Fisioterapeuta
Enfermeiro/a

Médico/a
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Resultados

Objetivo.4 Dificuldades aferidas pelo Carers
Assessment of Difficulties Index (CADI) e as
estratégias adotadas com o Carers Assessment
of Managing Index (CAMI) pelos cuidadores
familiares/informais na prestacao de cuidados
a pessoa sénior




Carers Assessment of Difficulties
III Index (CADI) - Score

Grafico 17 - CADI Score

Resultados da ponderacao dos
itens do CADI.

Os valores variam entre 30 a 115,

sendo o score médio global das
dificuldades de 61,9

® Sem percecao de dificuldades
(inferior a 60)

47 Percecao de algumas

dificuldades (entre 60 a 90)
Os cuidadores revelam «percecao

de algumas dificuldades» apesar da 44,8
média se encontrar no limite
inferior deste score.

® Percecao de muitas dificuldades
(superior a 90)
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Carers Assessment of Difficulties
III Index (CADI - Itens)

Dimensoes da CADI - itens com maior % de resposta em «Aconteceu no meu caso e causa-me alguma perturbacao»
e « Aconteceu no meu caso e perturba-me muito»

Problemas relacionais (PR)

Restricoes sociais (RS) 1 - Nao tenho tempo suficiente para mim proprio

Exigéncias do cuidar (EC) 10 - Deixa-me muito cansado(a) fisicamente

Reagdes ao cuidar (RC) 29 - Nao consigo sossegar por estar preocupado com os cuidados a prestar
Apoio profissional (AP) 27 - Nao recebo apoio suficiente dos servicos de satide e dos servicos sociais

Apoio familiar (AF)

Outras dificuldades (OD) 6 - Desgaste mental
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“l Carers Assessment of Difficulties

Index (CADI - média)

Grafico 18 - Sub dimensoes da CADI - média

(Quanto maior a média maior é a satisfacio)

Confirma-se assim

dificuldades se

* Nasrestricoes Apoio profissional

2,34
2,26
sociais;

* e nas exigéncias do
cuidar. Apoio familiar

Problemas relacionais
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Carers Assessment of Managing

Index (CAMI) Score

Resultados da ponderacao dos itens
do CAMI - estratégias.

Nesta pesquisa a ponderacdao do CAMI,
apresentou uma variacao entre 26 e
104, sendo o score médio global de
77,41.

Este valor revela que os cuidadores
apresentam uma «percecdo de alguma
eficicia nas estratégias de coping
utilizadas».

52,8

Grafico 19 - CAMI Score

14,8

32,5

® N3o utiliza estratégias de
coping, ou as estratégias
utilizadas nao sao eficazes
(inferior a 52)
Percecao de alguma
eficacia nas estratégias de
coping utilizadas (entre
52 a 78)

® Percecao de elevada
eficacia nas estratégias de
coping utilizadas
(superior a 78)
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Carers Assessment of Managing

Index (CAMI - Itens)

Itens do indice CAMI: Frequéncias relativas
mais elevadas na analise descritiva % em «procedo
dessa forma e da bastante resultado»

Percecoes 12 - Viver um dia de | 12 - Viver um dia de cada vez
alternativas sobre | cada vez
a situacao 20 - Aceitar a situacdo tal como ela é
Lidar com  o0s |29 - Confiar na minha | 25 - Acreditar em mim préprio e na
acontecimentos propria experiéncia e | minha capacidade para lidar com a
/resolucao de | na competéncia que | situagao
problemas tenho adquirido
18 - Pensar no problema e encontrar
uma forma de lhe dar solucao
3 - Falar dos meus problemas com
alguém em quem confio
Lidar com |4 - Reservar algum |38 - Dedicar-me a coisas que me

sintomas de stress

tempo livre para mim
proprio

interessam, para além de cuidar da
pessoa
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Carers Assessment of Managing
Index (CAMI - Média)

Grafico 20 - Sub dimensoes da CAMI - média
(Quanto maior a média maior é a satisfacdo)

. . Percecoes alternativas sobre a situacao
Confirma-se assim

que as estratégias
se centram Estratégias centradas na prestacao de...
sobretudo:
Estratégias centradas no meio
 Em  percecoes
alternativas
sobre a situacao

Estratégias centradas no cuidador

e (Centradas na Estratégias centradas no problema

prestacio  dos
cuidados Estratégias centradas na partilha do...
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Resultados

Objetivo.5 Aferir a sobrecarga, objetiva e
subjetiva com o Zarit Burden Interview (Zarit),
assim como as repercussoes e as necessidade
de elaborar propostas de apoio/suporte mais
alargadas, e de formacao e informacao
dirigidas a estes cuidadores
familiares/informais.




Zarit Burden Interview (Zarit)

I I I Sobrecarga

Nesta pesquisa a
onderacdao do indice de
arit varia entre 22 a 100,

sendo o score médio global

de 53,42.

Este valor indica que os
cuidadores se encontram
numa situacao de
«sobrecarga ligelra».

Grafico 21 - Zarit Score

37,8

20,3
06/10/2021

® Sem sobrecarga
(inferior a 46)

Sobrecarga ligeira
(entre 46 a 56)

= Sobrecarga intensa
(superior a 56)



Itens média

1 Zarit Burden Interview (Zarit)

Subcategorias Zarit Andlise fatorial: Item com média mais elevada em «Quase
Sempre»

Expetativas face ao cuidar (EC) 8 - Considera que o seu familiar esta dependente de si

Impacto da prestacao de cuidados (IPC) 22 - Em geral sente-se muito sobrecarregado por ter de cuidar
do seu familiar
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Zarit Burden Interview (Zarit)

Index (Zarit - Média )

Grafico 22 - Sub dimensoes da Zarit - média

(Considera-se sobrecarga quando o score médio é superior a 2)

Confirma-se Expetativas face ao cuidar

que a sobrecarga €
evidente: N _
Impacto da prestacgao de cuidados 1,65

Nas expetativas face

ao cuidar. Rela¢io interpessoal

Percecao de autoeficacia
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Repercussoes do cuidar na saude e
Jl| bem-estar do cuidador

» Grafico 23 - Categoria das doencgas

Doencas do cuidador:
Outras que nao se integram nas anteriores (dor... 8,5

270 (67 5%) nio tem 16. Sistema genitourinario 4,6

nenhuma doen(;a 15. Sistema osteomuscular e do tecido conjunto 30,8
diagnosticada pelo 13. Sistema digestivo 3,8

medico a pelo menos 6 12. Sistema respiratdrio 6,9

meses, i . -

11. Sistema circulatério 23,8
130 (32,5%) tém 8. Sistema nervoso 3,8
)

doen(;as 6. Mental, comportamental ou de... 17,7
diagnosticadas pelo 5. Endécrinas, nutricionais ou metabélicas 14,6

medico nos ultimos 6 2. Neoplasias 10

meses.
< 0 5 10 15 20 25 30 35

06/10/2021 Fonte:International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems (ICD) 11th Revision



Repercussoes do cuidar na saude e
11 bem-estar do cuidador

Grafico 24 - Sentimento Geral face a vida

Percecio da satde: A minha vida didria esta cheia de coisas _ 343 _
)

« 253(63,2%) boa; que me interessam
Percecao da qualidade de vida:

* 73 (18,3%) ma;

Renovado e descansado _ 34,5 -
* 245 (61,3%) boa;
. 91 (22,8%) m4; Ativo e com vigor5, SIS 30,3 I SERINIO)S

Sentimento geral face a vida - os 13 268
cuidadores sentem-se: Calmo e relaxado 1 35,8 I8

 Alegres e de bom humor as vezes ou

muitas vezes, embora nem sempre se Alegre e de bom humor [EiEZH 37,3 O 13
sentem relaxados;

« Ativo e com vigor as vezes, mas nem 0 20 40 60 80 100 120
sempre se sente renovado e .
descansado. B Nunca ™ Szuase nunca As vezes M Muitasvezes © SemEre
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1 Repercussoes financeiras do cuidar

Grafico 24 - Repercusoes financeiras

70
59,8
60
50
40 33,8
30
19 19
20
8,5
10 3 6,5 3,8
0
Aumento das Dificuldade em ter  Dificuldade em Dificuldade em Dificuldade em Dificuldade em  Dificuldade em ter Nao sente
despesas gerais uma refeigdo de pagar assegurar o pagar 1 semanade  manter a casa maquina de lavar dificuldades
carne ou de peixe atempadamente: pagamento férias por ano, fora adequadamente roupa, ter TV, ter
(ou equivalente rendas, prestacdes imediato de uma de casa aquecida telefone fixo ou
vegetariana), pelo de crédito, despesa inesperada telemovel, e ter
menos de 2 em 2 despesas correntes até ao valor do IAS automovel
dias da residéncia (438,81 euros),
sem recorrer a
empréstimo
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11 Repercussoes financeiras do cuidar

Custo médio mensal dos cuidados
com a alimentacao, cuidados
basicos, fraldas, medicamentos,
transporte e outros varia entre:

* 50e0s4000 euros.

e O valor médio é de 550,43
euros.

06/10/2021

Grafico 25 - Custo médio da pessoa cuidada mensalmente -
agrupado

Até 249 euros -

De 250 a 499 euros

De 750 a 999 euros -

De 1000 a 1249 euros
De 1250 a 1499 euros
De 1500 a 1749 euros
De 1750 a 1999 euros

Mais de 2000 euros



| Rendimento e proveniéncia

Grafico 26 - Rendimento dos cuidadores Grafico 27 - Proveniéncia o Rendimento

Sem rendimento

Trabalho
Inferior ao salario...

Salario minimo nacional... Pensoes

636 e 900 euros

Complemento de...
901 e 1150 euros

1151 e 1400 euros Subsidio de doenca

1401 e 1650 euros

1651 e 1900 euros Apoio familiar

1901 e 2150 euros Rendimentos préprios

Mais de 2150 euros
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Tempo (anos/meses) - Sentem capazes de
III cuidar da PS

Grafico 28 - Sentem-se capazes de cuidar

400 91,5%\
Estes cuidadores sentem-se capazes de 350
cuidar da pessoa sénior: 300

* 366 (91,5%) até ser necessario; 230

* 16 (4%) até 6 meses; Z 200
* 8(2%) até 1 ano;

150
* 5(1,3%) até 2 anos.

100

1,3% 4,0%
50 2.0% 1,3% i 366
0 8 5 5 16
1 ano 2 anos 4 ou mais 6 meses Até ser

anos necessario
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Formacao e informacao recebida
para prestar cuidados

Grafico 29 - Recebeu
informacao e formacao para
prestar cuidados

Nao = Sim

a

30

70

80
70
60
50
40
30
20
10

66,7

» Grafico 30 - Tipo de informacdo e informacao que recebeu - reposta multipla

37,5

29,2
27,5 22,5

Informacao Informacdao Informacdo Informagcdo Formacao
sobre direitos sobre direitos sobre sobre sobre como
do cuidador da pessoa servicos e  associacdes  cuidar da
cuidada  profissionais de familiares pessoa sénior
aque posso cuidadores de uma forma
recorrer geral - higiene
e conforto

46,7
27,5 17
)
4,2
Formacao Formacao Formagdao Outro tipo de
sobre como sobre como sobre informacao

cuidar da cuidar da  doencas dos ou formagao
saude da minhasaude- seniores que recebeu

pessoa emocional e
cuidada - relacional

feridas,

fraldas,

retirar e

colocar

algdlia, outras
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Forma(;z'io - Temas que o cuidador considera
“I mais relevantes para exercer a funcao de cuidar

Grafico 31 - Temas propostos -resposta multipla

Outro "4
Uso de novas tecnologias para acesso a servicos e para a melhoria... 34

Direitos sociais 66,5
Violéncia sobre a pessoa sénior 38,5
Apoio psicossocial 62
Cuidados de alimentacao e nutrigao 46,8

Cuidados no uso de ajudas de apoio 45
Cuidados pessoais de higiene e conforto 67,5
Cuidados paliativos e em fim de vida 51,8

Doencgas do foro mental 62

Conhecimento e cuidados a ter com as doengas dos seniores 65,5
Gestdo da saude 43

Promocdo da saude 59,3

0 10 20 30 40 50 60 70 80
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Recomendacoes do cuidador para a
“I criacao de medidas de apoio

Grafico 32 - Recomendacgoes para apoio aos cuidadores - resposta multipla

Menos tempo de espera pelos servicos formais 57,3

Aumentar as horas dos cuidados formais recebidos 47,3

Maior articulacao dos cuidados formais I 52 3

Mais facilidade de acesso aos servicos publicos ﬂ

Apoio espiritual I 35

Grupos de autoajuda I 53,8
Servigos digitais de acesso a servicos e apoio ao cuidador I 37,8

Apoio econémico/pagamento do trabalho de cuidar 74,5

‘57,8

Maior articulacao entre os cuidados familiares e os cuidados...
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Estatuto do cuidador familiar/informal

> Grafico 34 - Medidas mais pertinentes do estatuto do cuidador -
resposta multipla

Outro " 0,8

) Promocao e integracao no mercado de trabalho 30
Grafico 33 -

Conhecimento da lei
do cuidador

Inscricdo no regime de seguro voluntario da... 39,8
Subsidio de apoio 69,3

Estatuto do trabalhador/estudante 23,3
< Conciliacdo entre a atividade profissional e os... 51,8

30,8

Promocao e integracdao no mercado de trabalho 38,8
Descanso do cuidador 63,5
Aconselhamento, acompanhamento e orientagao... 65
69,3 : : .
Apoio psicossocial 63,3

Formacao e informacao 67,5
Sim = Nao

Grupos de autoajuda 52

Um plano de intervencao especifico (PIE) 48
Apoio de um profissional de referéncia da saude... 62
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Alteracoes da Covid-19 nos cuidados

Grafico 35 - Os cuidados
foram alterados com a
Covid-19

mSim = Nao

48,3

06/10/2021

Outras situa¢cdes (aumentou o convivio com a pessoa
cuidada, alteracao das rotinas, alteragao do...

As consultas médicas e outros atos de saude foram

desmarcados/adiados, traduzindo-se na falta de...

As consultas médicas e outros atos de saide comecaram
a ser efetuadas pelo telefone ou em casa
0 aumento da dependéncia, dos problemas de satde e do
isolamento da pessoa sénior
0 aumento das precaugdes com a prevenc¢ao da COVID-
19
O centro de dia encerrou/SAD deixou de prestar
cuidados
Os cuidados prestados em casa por profissionais
diminuiram
Os cuidados prestados em casa por profissionais foram
alargados

> Grafico 36 - Principais altera¢oes

BN 3,9

I 12,6
I 12,6
IS 14,5

—?

BN 4,8

30,9

22,7

25

35




Comentario dos cuidadores sobre
III o0 tema em estudo (pergunta aberta)

Grafico 37 - Necessidades e receios dos cuidadores

Nao responde

Receio pelo futuro/combate ao estigma
Apoio psicologico e atividades cognitivas
Articulacao entre servicos/social e saude
Necessidade de apoio das respostas sociais

Falta de formacao e informacao geral sobre o tema

Importancia do estatuto do cuidador para...

Apoio do Estado
Cuidador em burnout
Sente-se so e isolado

Necessidade de apoio na area da saude

06/10/2021

70,5
3,4
3,4
1,7
16,9
10,2
12,7
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2,5
1,7
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Sintese

Perfil do cuidador familiar informal e da
pessoa cuidada senior.

Generalidades, destaques e
especificidades (clusters).



ll| Principais destaques

* Os cuidados familiares/informais sdo prestados tendo como base uma relacao de parentesco.

* Os cuidadores sao sobretudo os filhos/as (destacando-se as filhas que cuidam dos seus pais) e as
esposas/esposos (destacando-se as esposas que cuidam dos esposos).

* As pessoas seniores/cuidadas apresentam altos indice de dependéncia para as ABVD e AIVD e doencas
do foro mental «Alzheimer» e neuroldgicas «deméncias».

* Os cuidadores prestam cuidados diversificados desde a organizacdo e supervisao dos servigos basicos
formais e informais, como de cuidados domésticos/pessoais e de saude.

* Prestam cuidados todos os dias da semana, e s alguns, cerca de metade, contam com algum apoio de
membros da familia.
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N Principais destaques

* Os cuidadores estao globalmente satisfeitos com o ato de cuidar, fazem-no para assegurar o bem estar da
pessoa cuidada, assim como por reciprocidade e por dever.

* Apesar dessa relativa satisfacao, nao significa que nao tenham problemas e necessidades nao satisfeitas.

* Estas sdo sobretudo no tempo livre que nao tém para si, o que afeta a sua liberdade pessoal, e sobrecarga
intensa relativamente ao onus do cuidar, que é colocado nestes cuidadores.

* Consideram ser necessario mais apoio econdomico, mais servicos e profissionais.

* Uma reconfiguracao dos servi¢cos no sentido de um maior centramento dos servi¢cos nos cuidadores, ja que
os existentes se centram sobretudo na pessoa cuidada.

* Propdem que haja uma maior articulacdo intersectorial, entre a saudde e o social, assim como mais apoio
economico e profissional (formal).

* Solicitam maior apoio do Estado relativamente ao papel que assumem na prestacao de cuidados.
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“| Cluster 1

* Representa cuidadores familiares/informais que nao estao inseridos no mercado de trabalho.

* Cuidam de uma pessoa sénior, o seu conjuge, com doencga do sistema nervoso «Alzheimer».

* As pessoas cuidadas tém menor grau de dependéncia para as ABVD e maior dependéncia para as
AIVD.

* Estes cuidadores prestam cuidados sozinhos, sem ajuda de outros familiares e cuidam entre 21-24
horas diarias.

* Percecionam o seu estado de saide como mau e nao estao satisfeitos com a sua vida.

 Sao os que apresentam mais dificuldades na prestacao de cuidados e revelam ter menos capacidade
estratégica para lhes fazer face.

» Estdo mais sobrecarregados e consideram sé ter capacidade para cuidar da pessoa sénior até 6 meses.
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“| Cluster 2

« Sao cuidadores mais jovens (netos), mais escolarizados, que nao residem com a pessoa cuidada e estao
inseridos no mercado de trabalho.

* Cuidam de uma pessoa sénior com doengas do aparelho circulatério «doenca cardiaca», com maior grau
de dependéncia para as ABVD e com maior capacidade funcional para as AIVD.

* Cuidam em média entre 1 e 4 horas diarias e tém apoio de outros cuidadores familiares que se
encontram envolvidos na prestacao dos cuidados.

« Apresentam menos dificuldades no processo de cuidar e mais capacidade estratégica para superar os
problemas.

* Percecionam o seu estado de saude como bom, estdo satisfeitos com a vida e apresentam menor
sobrecarga, considerando que podem cuidar da pessoa sénior até ser necessario.
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Desafios,
Potencialidades e
limites do estudo



“l Desafios

- Estudo efetuado em 10 meses (margo a dezembro de 2020);

- Em plena pandemia da COVID-19 (acréscimo de responsabilidades das organizacoes e cuidadores e
reconfiguracdao da metodologia de aplicagdao do questionario; a coordenacao foi efetuada a distancia;

- A densidade e complexidade de perguntas do questionario, que incluia quatro grandes indices (CASI,
CADI, CAMI e de Zarit) nem sempre foi facil de aplicar a este tipo de cuidadores.
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(+)

e (Carateriza extensivamente o perfil dos

cuidadores familiares/informais da Pessoa
Sénior;
Revela um conjunto de dados o que permite

conhecer, de um modo geral, quem sao os
cuidadores das pessoas seniores em Portugal;

Estes dados sdo sobretudo uteis para as
organizacoes/projetos para realizarem acoes
que possam melhorar a qualidade de vida dos
cuidadores familiares/informais.

“l Potencialidades e limites

(-)

e O estudo circunscreve-se a realidade dos

familiares que foram inquiridos;

Os resultados nao podem ser extrapoladas para o
universo dos cuidadores familiares em Portugal;

Os resultados merecem ser aprofundados com
metodologias mais compreensivas que nos
elucidem as ambivaléncias e mesmo contradicoes
da vida quotidiana do cuidador informal /familiar.
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