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Resumo: Considerando o alarmante quadro de envelhecimento com depen-
déncias e a crescente institucionaliza¢do, o cuidador formal assume destacada
importancia no processo de cuidados e promogao de saide do idoso institu-
cionalizado. Assim, o objetivo deste estudo foi avaliar o conhecimento sobre
saude bucal, a sobrecarga percebida e o impacto da satde bucal na qualidade
de vida de cuidadores formais de idosos de duas ILPs. Um estudo transversal
com 41 cuidadores formais entrevistados coletou sécio-demograficos, varia-
veis relacionadas ao conhecimento em satide bucal e aplicou as escalas Burden
Interview — BI e OHIP-14, avaliando-se descritivamente. Os principais resul-
tados mostraram que a idade média dos cuidadores foi de 38 anos, sendo a
sua maioria de mulheres casadas; 48,8% entre 11 e 16 anos de escolaridade
formal, com tempo médio de carreira de 1,5 ano. Considerando o grau de
conhecimento em saide bucal, 87,8% dos cuidadores analisados haviam rece-
bido instrug¢do prévia sobre como cuidar da saide bucal do idoso, embora
41,5% se recusasse a prestar os devidos cuidados bucais rotineiros, principal-
mente devido a falta de cooperagio do idoso. A partir da aplicagio da escala
Burden Interview notou-se que 22% dos cuidadores apresentaram sobrecarga
de trabalho ligeira e para 2,4% dos mesmos, esta foi intensa. Entre as sete
dimensdes do OHIP-14 verificou-se maior impacto entre os cuidadores para
o desconforto psicolégico (15,9%) com média geral de 0,53 + 0,87 pontos.
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O conhecimento da realidade encontrada deve orientar e estimular poli-
ticas e programas de educagio e valorizagio do cuidador formal de idosos

institucionalizados.
Palavras-chave: Idoso, Cuidadores, Assisténcia Odontolégica para Idosos,
Institui¢ao de Longa Permanéncia para Idosos, Servi¢os de Satde para Idosos.
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Introducdo

onsiderando o aumento da expectativa de vida e o consequente enve-
< lhecimento da populagio mundial, a abordagem das doengas crénicas,

a qualidade de vida no envelhecimento, bem como a utilizagio dos
servicos médicos e de cuidadores que atendam as multiplas necessidades em
servico de saude e cuidados basicos com o idoso tem sido assuntos de grande
discussio (BAHLER et al., 2015; AINAMANI et al., 2020).

A dependéncia e a falta de apoio familiar tém levado a uma crescente
institucionalizagio (FITZPATRICK, 2000) e entre estes idosos, a saude
bucal ¢é considerada precdria mundialmente com cuidados insuficientes
(SIMONS et al. 1999, IGLESIAS-CORCHERO, GARCIA-CEPEDA,
2008) e apenas direcionado a procedimentos de urgéncia e ndo rotineiros
(MacENTEE et al., 2004; SCHEMBRI, FISKE, 2005), situa¢do considerada
critica e de negligéncia, sendo agravada com o maior grau de dependéncia,
ou seja, de comprometimento funcional e cognitivo (KNABE, KRAM,
1997; FITZPATRICK, 2000; MORISHITA et al., 2001; CALDAS, 2003;
IGLESIAS-CORCHERO, GARCIA-CEPEDA, 2008; URRUTIA et al.,
2012).

A saide bucal exerce grande importincia sobre as condi¢des de mor-
talidade e morbidade, incluindo as doengas respiratérias, cardiovasculares
(YONEYAMA et al., 2002; ABE et al., 2006; PORTELLA et al., 2015) e
condi¢des nutricionais (POISSON et al., 2016; BARBE et al., 2020).

O ntimero de microorganismos patogénicos na cavidade bucal do idoso
¢ considerado maior em comparagio aos adultos mais jovens, o que deter-
mina um aumento da susceptibilidade a infecgio e decréscimo na capacidade
de auto-cuidado (URRUTIA et al., 2012), principalmente entre os idosos
institucionalizados (IMORISHITA et al., 2001). O maior consumo de medi-
camentos contribui ainda para redugio acentuada do fluxo salivar (MELLO
et al, 2009). Assim, os idosos institucionalizados tendem a apresentar con-
di¢oes bucais precdrias, com alta necessidade de tratamento odontolégico,
presenca de cdries, doenga periodontal e perda dentdria, bem como condi-
¢oes de higiene bucal e protéticas insatisfatorias (KNABE, KRAM, 1997;
IGLESIAS-CORCHERO, GARCIA-CEPEDA, 2008).

Estudo recente de Nakajima et al. (2020) em pacientes idosos hospitali-
zados verificaram que a pneumonia bacteriana tem uma forte e significativa
relagio com candidiase oral, seguido pela higiene oral deficiente e boca
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severamente seca. Adicionalmente, a falta de cuidados relativos a satde bucal
do idoso interferem também em sua qualidade de vida (AVLUND et al.,
2001), causando dor, dificuldade na fala e mastigacio deficiente com perda
de auto-estima e como consequéncia, necessidade de tratamentos mais com-
plexos de saide (BOCZKO et al.,, 2009). Sendo assim, a manutencio da
higiene bucal e a prestagio de cuidados rotineiros em saide bucal estdo entre
as atividades necessarias para promog¢io de saide (HOLMES; MONTAIN,
1993) e a prépria sobrevivéncia do idoso. A escovagio profissional regular ¢
considerada um método eficiente para melhorar a higiene bucal dos idosos e
pode contribuir para uma melhor condi¢io nutricional e de qualidade de vida
(BARBE et al., 2020).

Nas Institui¢oes de Longa Permanéncia, os cuidadores formais, ou seja,
aqueles contratados pelas mesmas, sdo os principais responsiveis pela super-
visio ou provimento das necessidades bdsicas dos idosos dependentes em
diferentes niveis, sendo na maioria das institui¢des, orientados pela drea de
enfermagem, tendendo a apresentar sobrecarga de trabalho, com baixa priori-
zagio dos cuidados com higiene bucal (ROVIDA et al., 2013).

Estes cuidadores nem sempre recebem o treinamento necessirio para
que os cuidados em satde bucal sejam qualificados, efetivos, valorizados e
priorizados no contexto dos cuidados multidisciplinares (REIS et al., 2001)
e interprofissionais direcionados ao idoso fragilizado e dependente, apesar
dos cuidadores possuirem uma tendéncia de mostrar que conhecem seu papel
neste contexto (ROVIDA et al., 2013). Cuidadores estudados por Rovida et
al. (2013) relataram que a saide bucal consiste somente de habitos de higieni-
zagdo e boa alimentago, sem compreensio da mesma como qualidade de vida.

Contudo, estudos revelam que o conhecimento dos cuidadores sobre o
cuidado 2 satde bucal do idoso é varidvel (MELLO et al., 2009; REIS et
al., 2011), com deficiéncias de conhecimento, percep¢des negativas e atitudes
equivocadas destes em relagio a satide bucal do idoso que se refletem nas pra-
ticas de cuidado deficientes que, em alguns casos, podem vir a comprometer a
qualidade dessas priticas, considerando-se a complexidade das varias dimen-
soes envolvidas no processo de cuidar (WANG et al., 2015). Para Reis et al.
(2009), a falta de uma rotina de cuidados em satide bucal para idosos depen-
dentes torna tais procedimentos um fator de sobrecarga para os cuidadores, o
que muitas vezes nio ¢ alvo de politicas amplas de cunho social.

A sobrecarga do cuidador é definida como um fator multidimensio-
nal em resposta ao estresse percebido e avaliagdes negativas que derivam da
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prestagio de cuidados a uma pessoa doente (KIM et al., 2012). Os fatores
de risco com potencial de afetar a carga de cuidado incluem o sexo femi-
nino, ter menor escolaridade, viver na mesma casa, prestar cuidado por longas
horas, ter depressio, isolamento social, estresse financeiro e auséncia de esco-
lhas (ADELMAN et al., 2014), embora em estudo de Keir et al (2006) com
pacientes com cincer, a maior escolaridade tenha se correlacionado com o
maior estresse no cuidar. Outros preditores podem incluir os problemas de
saude existentes do cuidador, a capacidade do cuidador de manter sua prépria
sadide e o grau de dependéncia do paciente (BEKDEMIR; ILHAN, 2019).

A deméncia é considerada uma das principais causas de incapacidade e
dependéncia e os cuidadores formais e informais representam a interface entre
os pacientes e os servicos de saide. Com o objetivo de avaliar as necessida-
des percebidas dos cuidadores e relaciona-los as suas préprias caracteristicas
socioculturais e as caracteristicas clinicas dos pacientes, estudo de Cova et al.
(2018) verificou que escores mais altos de necessidades foram associados a
uma grande sobrecarga no cuidado e foram relacionados a um perfil compor-
tamental e psicolégico mais grave dos pacientes com deméncia.

Ainamani et al. (2020) mencionaram comportamentos problemadticos
do paciente como perambula¢io e agressdo, sua sadde fisica do paciente e
deteriora¢do cognitiva como fatores estressantes e causadores de sobrecarga,
além de aspectos psicossociais e econémicos do préprio cuidador, como ques-
toes financeiras, conflitos familiares, ansiedade e uso indevido de substancias.
Para os autores, os cuidadores formais e informais de pessoas que vivem com
deméncia possuem estressores fisicos, financeiros e psicolégicos.

Segundo Bianchi et al. (2016), a aplica¢io da escala Zarit Burden
Interview em cuidadores de idosos mostra-se interessante e as associagdes
entre altos graus de sobrecarga, enfrentamento disfuncional e depressao apon-
tam um cendrio peculiar de vulnerabilidade e no mencionado estudo em que
mais de 70% dos cuidadores eram do sexo feminino, os maiores escores de
sobrecarga se correlacionaram positivamente com demandas de cuidado,
depressio e estratégias de enfrentamento nio funcionais.

Adicionalmente, Xie et al. (2016) estudaram escores de qualidade de
vida pelo SF-36 de cuidadores familiares de idosos com doengas cronicas e
verificaram que estes apresentavam maior comprometimento das condigdes
mentais do que das fisicas, ressaltando a importancia de abordar a saide men-
tal dos cuidadores familiares. Perpifid-Galvaii et al. (2019) também estudaram
cuidadores familiares e verificaram alta prevaléncia de ansiedade, fadiga e
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sobrecarga intensa em 41,6% dos cuidadores, o que se correlaciona com uma
piora de sua prépria satude.

Estudo de Tang et al. (2019) com cuidadores de idosos com deméncia
ou com outras condi¢des cronicas verificou ainda que mais da metade dos
cuidadores relatou que o ato de cuidar interferiu em suas vidas de algum
modo, o que foi inversamente dependente do nivel de percep¢io de apoio
recebido, independentemente do grupo de cuidadores. Segundo os autores,
tal informagdo tem o potencial de direcionar pesquisas e préticas futuras no
desenvolvimento de servi¢os de apoio para cuidadores.

Assim, o objetivo deste estudo foi avaliar o grau de conhecimento basico
relacionado a satde bucal de idosos institucionalizados, o grau de percep¢io de
sobrecarga no cuidado dos mesmos e o impacto da satde bucal na qualidade
de vida (OHIP-14) de cuidadores formais trabalhadores de duas Institui¢oes
de Longa Permanéncia (ILP) para idosos da cidade de Araraquara, SP.

Metodologia

Populagio de estudo: A populagio de estudo consistiu de uma amostra
de conveniéncia de 83 cuidadores formais trabalhadores de duas Instituicoes
de Longa Permanéncia de Araraquara — SP (Lar Sdo Francisco de Assis e
Vila Vicentina) que trabalham com idosos dependentes e que consenti-
ram em participar do presente estudo apés leitura e assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. A presente pesquisa foi aprovada no
Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Odontologia de Araraquara —
UNESP sob Protocolo 76/11.

Variaveis de estudo: As varidveis foram coletadas por meio de questiond-
rio especialmente elaborado aplicado por um tnico entrevistador previamente
treinado. Por solicita¢do da Instituicdo, parte foi realizada por entrevista e parte
foi encaminhada para preenchimento e posterior devolugio pelos cuidadores.

*  Varidveis sécio-demogrdficas: foram coletadas varidveis que incluiram
a idade, sexo, tempo de escolaridade em anos completos, nivel formal
de escolaridade e estado civil (solteiro, casado, divorciado, vitivo).

*  Varidveis relacionadas ao conhecimento em saiide bucal, priticas e
situagées de trabalho dos cuidadores: tal grupo de varidveis baseou-se
em metodologia utilizada por Chiba et al. (2009), incluindo cinco
dominios gerais, ou seja, caracteristicas e carreira; visdo de saude;
conhecimento, pritica e comportamento a respeito de sadde oral;
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contetdo sobre servigos em satide bucal e cuidados orais para idosos
dependentes na institui¢io.

*  Sobrecarga percebida do cuidador: a avaliagao da sobrecarga, ou seja,
do impacto do estresse no bem-estar fisico e psicolégico dos cuida-
dores foi realizada utilizando a escala Zarit Burden Interview - ZBI
(ZARIT et al., 1980; ZARIT et al., 1987; WHITLATCH et al.,
1991). Com 22 questdes, tal instrumento permite avaliar a sobrecarga
objetiva e subjetiva do cuidador e inclui informagdes sobre satde,
vida social, vida pessoal, situagdo financeira, situagdo emocional e tipo
de relacionamento. Cada item foi pontuado como: nunca (0), quase
nunca (1), as vezes (2), muitas vezes (3) e quase sempre (4). Apesar
do escore global variar de 0 a 88, neste caso variou de 0 a 80 pela
exclusdo de duas perguntas especificamente direcionadas a cuidado-
res familiares (informais). Os pontos de corte foram mantidos, sendo
estes, inferior a 46 — sem sobrecarga, 46 a 56 — sobrecarga ligeira e
superior a 56 — sobrecarga intensa. A versdo brasileira da ZBI é con-
siderada um instrumento padronizado e vélido, que pode ser utilizado
no estudo do impacto de doengas mentais e fisicas nos cuidadores
informais (SCAZUFCA, 2002).

*  OHIP-14 (Oral Health Impact Profile-OHIP, forma reduzida): ins-
trumento de medida do impacto da satide bucal na qualidade de vida
didria do individuo, sendo proposto por Slade et al. (1996) e traduzido
e validado para o uso no Brasil por Almeida et al. (2015). O OHIP-14
toi incluido no questiondrio como medida de impacto social dos pro-
blemas que podem comprometer a satide bucal dos cuidadores, sendo
estes questionados se sempre (escore 4), repetidamente (escore 3), as
vezes (escore 2), raramente (escore 1) ou nunca (escore 0) tém passado
pela experiéncia de ter os problemas relacionados nos 14 itens do OHIP
durante os ultimos seis meses, considerando assim a escala de Zickert,
que indica o grau de impacto de cada item®. Sete dimensdes com-
poem a escala, sendo estas: limitagdo funcional, dor fisica, desconforto
psicoldgico, incapacidade fisica, incapacidade psicoldgica, incapacidade
social e desvantagem social. Os escores do OHIP-14 foram calculados
pelo método de contagem simples, verificando-se a frequéncia de res-
postas com qualquer impacto, ou seja, diferentes de zero.

Andilise dos resultados: Os resultados encontrados foram analisados de

forma descritiva.
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Resultados e discussao

Embora o objetivo deste estudo tenha sido delineado, as limitagdes deste
referem-se ao fato da amostra estudada ser composta inicialmente por 83
cuidadores formais provenientes de duas Institui¢ées de Longa Permanéncia
que trabalham em sua maioria com idosos dependentes com alto grau de
comprometimento cognitivo e funcional, mas apenas 41 destes cuidadores
responderam a totalidade das questdes apds relatarem falta de tempo para
responder a todas as perguntas e para um segundo momento de entrevista.

Considerando os 41 cuidadores estudados, a maior parte destes eram do
sexo feminino (97,6%), sendo a média de idade de 37,6 anos, em sua maioria,
casadas ou amasiadas (70,7%), com média de 9,5 anos de escolaridade. Os
cuidadores do sexo feminino sio considerados de maior risco para apresentar
sobrecarga nos cuidados em saide do idoso dependente

(ADELMAN et al., 2014; BEKDEMIR, ILHAN, 2019) e tem sido
maioria entre os cuidadores em diversos estudos (AINAMANI et al., 2020;
ADELMAN et al., 2014; BEKDEMIR, ILHAN, 2019), enquanto os mais
jovens sio relatador apresentar maior estresse relativo ao cuidado (KEIR et
al., 2006).

Quando perguntados se tiveram educagio formal na drea de satide, a res-
posta foi positiva para apenas 34,1%, ji que os demais foram treinados em
servico. No entanto, 87,8% relataram que ja receberam orienta¢ées de como
cuidar da satde bucal dos idosos, principalmente como escovar e passar o fio
dental (29,3%), mas 92,7% relataram escovar as préteses dos idosos e apenas
19,5% receberam instrugdes especificas relacionadas a higienizagio destas. A
maior parte dos cuidadores formais (87,8%) relataram ter realizado procedi-
mentos de higiene bucal em idosos dependentes e 75,6% tiveram treinamento
formal nesta drea.

Contudo, a efetividade desta higieniza¢ao ¢ fundamental para prevengio
da pneumonia entre idosos (NAKAJIMA et al., 2020) devido a alta conta-
minagdo por fungos das bases de préteses removiveis (BIANCHI CMPC
et al., 2016) e assim, considerando a frequente falta de formagio e desco-
nhecimento de conceitos fundamentais de saide bucal entre cuidadores de
idosos, a literatura tem trazido questdes importantes sobre programas volta-
dos a capacitagio destes cuidadores para o provimento de cuidados em saide
bucal (DIOGO et al., 2005; PORTELLA et al., 2015). Para Urrutia et al.

(2012), com conhecimento, treinamento continuo e acompanhamento direto,
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experiéncias favordveis em programas educativos direcionados a cuidadores
de individuos dependentes sao passiveis de sucesso, embora para Wang et al.
(2015) a educagio em saude bucal direcionada aos cuidadores possa ter efeti-
vidade limitada para os idosos.

Entre as razdes de maior relevincia para uma higiene bucal inadequada do
idoso dependente foi mencionada a falta de colaboragio deste, visto que 39%
justificaram que este ndo abre da boca e para 31,7%, a razao ¢ a nio coopera-
¢do propriamente dita. Quando questionados sobre as razdes que os levavam
a serem relutantes em fornecer cuidados bucais para o idoso novamente a nio
colaboragio do mesmo foi mencionada, sendo que as justificativas foram nio
cooperagio do idoso de modo geral (43,9%), nio abertura a boca (34,1%) e
resisténcia fisica violenta (26,8%). A dependéncia ¢ vista na literatura como
importante fator de dificuldades, estresse e sobrecarga do cuidador, além de
problemas de saide existentes do cuidador e a sua capacidade de manter sua
prépria saide (ADELMAN et al., 2014; COVA et al., 2018; BEKDEMIR,
ILHAN, 2019; AINAMANI et al., 2020). Segundo Ainamani et al. (2020),
os cuidadores formais e informais de pessoas com deméncia possuem estres-
sores fisicos, financeiros e psicoldgicos.

De acordo com a frequéncia das respostas positivas ou negativas dos cui-
dadores a questdo “Qual tipo de conhecimento e habilidade vocé acha que ¢
necessdrio para o idoso dependente?”, para 48,8% dos cuidadores o idoso nio
precisa saber escovar os dentes, ter cuidados com as dentaduras (39%), remo-
ver e colocar suas dentaduras (46,3%), remover restos de comida (51,2%) ou
ainda remover depésitos de sujeira na lingua (48,8%), mostrando desconhecer
e relevar principios bésicos de estimulo cognitivo para os idosos dependentes.

Os cuidadores foram também indagados sobre conhecimento relativo a
conceitos basicos de saide e doenga na drea de odontologia. Todos os cuidado-
res tinham conhecimento que a cdrie era a doenga bucal mais comum e pode
ser evitada e para 75,6% dos cuidadores, os depdsitos moles eram residuos
alimentares, 39% os relacionaram com placa bacteriana e 26,8% com meta-
bolismo bacteriano. Para 61% dos cuidadores, para cuidar da satde bucal dos
idosos é necessdrio saber cuidar das préteses, para 53,7%, remover e colocd-las,
e para 51,2%, escovar os dentes e lingua. Quanto a doenga periodontal, o sinal
ou sintoma mais frequentemente lembrado pelos cuidadores foi o do sangra-
mento gengival (68,3%), embora somente 41,5% responderam acertadamente
ao fato da mobilidade dentaria ocorrer devido & perda éssea. De acordo com
as respostas as questoes relacionados a placa bacteriana e doenga periodontal,
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61% dos cuidadores preocupam-se com a higiene da prétese, apesar de 51,2%
saberem da importincia da escovagio da lingua e dos dentes.

Em estudo recente, Barbe et al. (2020) ressaltaram a importincia da
higiene profissional regular na melhoria das condi¢des nutricionais e quali-
dade de vida de idosos dependentes. A caréncia de informagdes adequadas,
e portanto, de conhecimento em satde bucal entre cuidadores de idosos foi
identificada de modo semelhante também por Urrutia et al. (2012) e concor-
dando com resultados do estudo de Rovida et al. (2013), os cuidadores nio
tiveram a compreensio da satde bucal como principio de qualidade de vida.

Observou-se ainda que 41,5% dos cuidadores se mostraram relutantes
em realizar cuidados de higiene bucal em idosos dependentes e quando ques-
tionados sobre as razdes para a sua relutincia em executar os procedimentos
de cuidados bucais nos idosos, as mais comuns foram a nao cooperagio deste
(43,9%), o fato deste ndo abrir a boca (34,1%), a resisténcia fisica violenta
(26,8%), 0 medo de machucar o idoso (17,1%) e a falta de conhecimento da
prética (9,8%). Quanto as razdes para a higiene bucal de idosos dependen-
tes realizada de modo inadequado, 39% novamente mencionaram a falta de
abertura suficiente da boca e falta de cooperagio dos mesmos (31,7%). As
dificuldades na higiene bucal de idosos dependentes e a falta de rotina de
cuidados para os mesmos sio fatores mencionados como capazes de gerar
sobrecarga para os cuidadores (REIS et al., 2009), e idosos dependentes com
comportamento agressivo também sido fatores importantes a serem conside-
rados nas dificuldades durante a prestagio de cuidados (AINAMANI et al.,
2020).

Quanto ao fato da pneumonia aspirativa poder ser prevenida por uma
higiene bucal eficaz, Chiba et al. (2009) relataram que este conhecimento
foi praticamente inexistente em seu estudo, ao contrario do presente estudo,
cujo valor de concordincia total foi de 53,6% entre os cuidadores. Um estudo
recente concluiu que a pneumonia bacteriana tem uma forte e significativa
relagdo com candidiase oral, além de higiene bucal deficiente e boca seve-
ramente seca (NAKAJIMA et al., 2020), fatores importantes que ressaltam
ainda mais a importancia de uma rotina eficaz de cuidados na prevencdo da
morbidade e mortalidade entre os idosos.

Apesar das dificuldades relatadas no presente estudo, 90,2% dos cuida-
dores reconheceram a importincia da satide bucal para os idosos, de modo
semelhante ao estudo de Chiba et al. (2009), em que a maior parte (92,7%)

dos cuidadores o fizeram. Tais autores relataram que 92,2% dos cuidadores
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estavam interessados no tema satde bucal para idosos dependentes e 32,4%
estavam relutantes para a pratica de cuidados, enquanto no presente estudo,
tais percentuais foram 87,8% e 41,5%, respectivamente para as questdes for-
muladas; cerca de 36% discordaram totalmente que estariam relutantes.

A falta de uma rotina de cuidados em satude bucal para idosos dependen-
tes torna tais procedimentos um fator de sobrecarga para os cuidadores (REIS
et al., 2009; SEQUEIRA, 2010), o que muitas vezes nio ¢ alvo de politicas
amplas de cunho social (KARSCH, 2003) e esta sobrecarga pode prejudicar a
satde do cuidador e do préprio idoso que passa a nio ser assistido de forma a
preencher integralmente suas necessidades (MATTEVI et al., 2012).

Para rastrear o perfil de sobrecarga dos cuidadores estudados, foi apli-
cada a escala de sobrecarga do cuidador denominada Burden Interview - BI
(ZARIT etal.,, 1980; ZARIT et al., 1987, WHITLATCH et al., 1991) e que
avalia a sobrecarga percebida do cuidador. De modo geral, 24,4% dos entrevis-
tados apresentaram algum tipo de sobrecarga, com apenas 2,4% apresentaram
sobrecarga intensa, valores bem menores do que aqueles obtidos por Keir et al.
(2006), Sequeira (2010) e Bianchi et al. (2016).

Em relagio a escolaridade em anos completos e o grau de sobrecarga
dos cuidadores, todos os cuidadores que estudaram durante até cinco anos
apresentaram-se sem sobrecarga. Dos que estudaram durante seis a dez anos
e durante onze a dezesseis anos, 20% e 30% apresentaram sobrecarga ligeira,
respectivamente. Entre aqueles que estudaram durante onze a dezesseis anos,
6,7% apresentaram sobrecarga intensa, sugerindo por meio desta andlise uma
tendéncia ao aumento da sobrecarga segundo o nivel educacional, o que tam-
bém foi visto em estudo de Keir et al. (2006).

Segundo Bianchi et al. (2016), os maiores escores de sobrecarga se cor-
relacionaram positivamente com demandas de cuidado, o que ficou claro
também nos resultados anteriormente discutidos, além de depressio e estra-
tégias de enfrentamento nao funcionais. O ato de cuidar tende a interferir na
vida do cuidador, sendo inversamente dependente do nivel de percepcio de
apoio recebido, independentemente do tipo de cuidador (TANG et al, 2019).

Considerando as questdes do instrumento, duas foram excluidas (“Vocé
ndo se sente a vontade de ter visitas em casa, por causa de seu paciente? e ”Vocé
sente que ndo tem dinheiro suficiente para cuidar de seu paciente, somando-se
as suas outras despesas?”) devido ao contetido das mesmas nio se adequarem
aos cuidadores formais.
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Tabela 1 — Frequéncia percentual das respostas em relagio ao exercicio da fungio

do cuidador (Burden Interview).

Questoes

Nunca Quase

nunca vezes

As

Muitas Quase

Vezes sempre

Vocé sente que seu paciente pede mais ajuda do que ele
(a) necessita?

Vocé sente que por causa do tempo que o vocé gasta
com seu paciente o Vocé ndo tem tempo suficiente para
51 mesmo?

Vocé se sente estressado (a) entre cuidar de seu
paciente e suas outras responsabilidades com a_fami-
lia e o trabalho?

Vocé se sente envergonhado (a) com o comportamento
de seu paciente?

Vocé se sente irritado (a) quando seu paciente estd por
perto?

Vocé sente que seu pacienie afem negativamente seus
relacionamentos com outros membros da _familia ou
amigos?

Vocé sente receio pelo futuro de seu paciente?

Vocé sente que seu paciente depende de vocé?

Vocé se sente tenso (a) guando seu paciem‘e estd por
perto?

Vocé sente que a sua satide foi afetada por causa do seu
envolvimento com seu paciente?

Vocé sente que tem tanta privacidade como gostaria
por causa de seu pacienie?

Vocé sente que a sua vida social tem sido prejudicada
porque vocé estd cuidando de seu paciente?

Vocé sente que seu paciente espera que vocé cuide dele
como se vocé fosse a inica pessoa de quem ele pode
depender?

Vocé sente que serd incapaz de cuidar de seu paciente
por mais tempo?

Vocé sente que perdeu controle de sua vida desde a
doenga de seu paciente?

Vocé gostaria de simplesmente deixar que outra pessoa
cuidasse de seu paciente?

Vocé se sente em ditvida sobre o que fazer por seu
paciente?

Vocé sente que deveria estar fazendo mais por seu
paciente?

Vocé sente que poderia cuidar melhor de seu paciente?
De uma maneira geral, quanto vocé se sente sobrecar-
regado por cuidar de seu ])aciente?

Meédia

7,3

53,7

68,3

92,7

95,1

97,6

36,6
9,8

92,7
87,8
488

7,3

22

82,9
85,4
73,2
488

24,4
34,1
31,7
55,0

9,8

26,8

22

4,9

4,9

7,3
2,4

2,4

14,6

4,9

19,5

12,2
41,5
14,6
19,5
22
11,5

58,5

9,8

2,4

2,4

2,4

41,5
17,1

2,4
12,2
22

17,1

17,1

2,4
9,8
9,8

48,8
31,7
43,9
17,6

12,2

7,3

4,9

9,8

2,4

9,8

2,4

2,4

9,8

2,4

2,4

7,3
53,7

2,4

4,9

2,4

31,7

17,1
9,8

2,4

12,2
12,2

8,5
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A frequéncia de respostas as questdes da escala e as perguntas “Vocé sente
que seu paciente depende de vocé?” e “Vocé sente que seu paciente espera
que vocé cuide dele como se vocé fosse a Unica pessoa de quem ele pode
depender?” que tiveram 53,7% e 31,7% de respostas “quase sempre” mostram
a grande preocupagdo dos cuidadores com a responsabilidade no cuidado de
um paciente fragilizado e dependente. Quase metade dos cuidadores (48,8%)
responderam as vezes para a importante questio “Vocé sente que deveria
estar fazendo mais por seu paciente?”, demonstrando uma certa incapacidade
diante das necessidades do idoso dependente.

Considerando o impacto da saide bucal na qualidade de vida dos cui-
dadores por meio da aplicagio do OHIP-14 (SLADE, 1997), a média dos
escores totais foi de 0,53 (DP=0,87) e a dimensio que mais apresentou
algum impacto foi a de dor fisica, com apenas 31,7% sem qualquer impacto,
enquanto a desvantagem social apresentou 82,9% de auséncia de impactos.
Nio houve impacto miximo da dimensdo limitacdo funcional entre os cui-
dadores considerando o maior valor atribuido para escala. Entretanto, 15,9%
deles apresentaram desconforto psicolégico para o maior valor atribuido, ou
seja, responderam “sempre”. Nos estudos de Xie et al. (2016) e Perpifid-Galvai
et al. (2019), as condi¢des mentais e a fadiga foram verificadas entre os cuida-
dores, respectivamente, embora utilizando instrumentos diversos.

Tabela 2- Frequéncia das respostas de maior e menor impacto para as sete
dimensdes estudadas do OHIP-14.

Frequéncia do Frequéncia do
menor maior
valor atribuido - % valor atribuido - %

Dimensées OHIP-14 Itens 0 (Nunca) 4 (Sempre)
Limitacao Funcional le2 70,7 -

Dor Fisica 3e4 31,7 2,4
Desconforto Psicoldgico 5e6 53,7 15,9
Incapacidade Fisica 7e8 80,5 7,3
Incapacidade Psicoldgica 9e¢10 67,1 12,2
Incapacidade Social 11e12 72,0 4,9
Desvantagem Social 13e14 82,9 4,9

Assim, os resultados referentes a dor fisica e desconforto psicolégico
chamam a ateng@o no presente estudo, principalmente porque a fadiga fisica
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trata-se de condi¢do comumente mencionada na literatura entre cuidadores
(PERPINA-GALVAN et al., 2019) mas entre os cuidadores familiares as
condi¢bes mentais sdo mais preponderantes para o estresse e perda de quali-
dade de vida (XIE et al., 2016).

Adicionalmente, considerando a variabilidade dos fatores que podem gerar
estresse e sobrecarga no cuidado (ADELMAN et al.,, 2014, BEKDEMIR,;
ILHAN, 2019, AINAMANI et al., 2020), a qualidade de vida dos cuidadores
estd relacionada as suas estratégias de enfrentamento, que no caso dos cuida-
dores familiares pode ser melhorada por um enfrentamento focado na emogao
ativa e com suporte social (Rodriguez-Pérez et al., 2017).

Para os cuidadores formais, as condi¢des de trabalho, personalidade,
suporte financeiro, jornada de trabalho, grau de dependéncia dos idosos e
organizagio da rotina exercem provavelmente influéncia direta no grau de
enfrentamento e qualidade de vida, considerando as diversidades de envol-
vimento emocional com o trabalho junto aos idosos. Assim, é importante
ressaltar que o ato de cuidar interfere na vida do cuidador de alguma forma,
sendo inversamente dependente do nivel de percep¢io de apoio recebido,
independentemente do tipo de cuidador (TANG et al., 2019).

As préticas educativas devem considerar os determinantes sociais das
afeccoes bucais (FERREIRA et al., 2004) e a equipe interprofissional que
presta assisténcia a ILP deve compreender que a motivagao, colaboragio o
aprendizado continuo é fundamental para resultados efetivos buscando-se
uma equipe coesa, organizada e que represente um apoio sélido e confidvel
aos cuidadores formais.

Tal conceito, somado a desastrosa realidade que a institucionalizagdo
pode remeter, a necessidade de atendimento integral as necessidades do idoso
dependente e de educagio de forma continua e eficaz dos cuidadores formais,
remete & importincia da organizag¢io de programas educativos direcionados a
estes cuidadores com maior atengio a sua formagio bdsica, tornando a rotina
clara, eficiente e os cuidadores seguros de forma a nio sobrecarregar a rotina
de trabalho, gerando estresse, insegurancas, descaso, e portanto, perdas para o
cuidado e para o cuidador.
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Consideracoes finais

A maioria dos cuidadores formais estudados apresentaram alto grau de
interesse pelo tema satde bucal, realizam procedimentos na drea e receberam
informagdes, porém com formagao insuficiente e superficial quanto ao tema,
nio permitindo seguranca na aplicagdo de rotina prética de cuidados em saide
bucal para os idosos, em especial se estes apresentam comportamento tal que
dificulte o trabalho. A sobrecarga foi percebida em algum nivel por 24,4%
deles e considerando o impacto da satide bucal sobre a qualidade de vida dos
cuidadores, a dimensdo que mais apresentou algum impacto foi a dor fisica
e a que apresentou maior percentual de impacto maximo foi o desconforto
psicolégico.

Assim, a especificidade do envelhecimento e a consequente necessi-
dade de uma abordagem diferenciada do idoso institucionalizado, em sua
maioria dependente e abandonada, determinam um novo contexto para
a atuagdo profissional e estabelecimento de cuidados em satide bucal e tais
resultados remetem a necessidade urgente de programas de cunho social e
interprofissional para os cuidadores formais que devem ser educados, apoia-
dos psicologicamente e inseridos em politica publica inclusiva que envolva a
valorizagdo do cuidador formal, respaldando o idoso dependente, com ou sem
suporte familiar.
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