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Resumo: O conhecimento da realidade da populagdo é primordial para a discussdo sobre o cuidado em
salde. Assim, o objetivo deste estudo foi conhecer o perfil dos usuarios acamados e de seus cuidadores na
regido ribeirinha de Aquidauana, Mato Grosso do Sul (MS), e avaliar o acesso aos servigos de fisioterapia.
Trata-se de um estudo transversal, no qual foram realizadas entrevistas domiciliares com os usuarios
acamados e seus cuidadores moradores da regido ribeirinha de Aquidauana, MS, assistidos pela Estratégia
Saude da Familia. Participaram do estudo 14 usuarios acamados, sendo a maioria mulheres (64,3%), de
nivel socioeconémico classe D (78,6%), que foram encaminhadas a algum servico de reabilitacdo (78,6%) e
a fisioterapia, o servico mais referenciado (81,8%). As condig¢des clinicas mais frequentes foram a senilidade
(35,7%) e a disfuncdo mental (28,6%). Todos os usudrios acamados possuiam cuidadores, sendo a maioria
mulheres (64,3%), com algum grau de parentesco, sendo mais frequentes as filhas (28,6%) e as esposas
(21,4%), que ndo receberam orientacdo de como prestar o cuidado (57,1%). Assim, os dados apontam que
a maioria dos usuarios acamados eram idosas, de baixo nivel socioeconémico, com independéncia funcional
total e que foram encaminhadas a servicos de reabilitacdo; e, entre os cuidadores, a maioria eram idosas,
familiares e com algum nivel de sobrecarga.

Palavras-chave: atencdo primaria a saude; fisioterapia; vulnerabilidade em saude; cuidadores; pessoa com
limitagdo fisica.

Abstract: The knowledge of the population’s reality is an essential stage for the discussion about health care.
Thus this study aimed to get to know the profile of bedridden users and their caregivers in the riverside
region of Aquidauana, Mato Grosso do Sul (MS), and to assess the access to physical therapy services. This is
a cross-sectional study in which home interviews were conducted with bedridden users and their caregivers
living in the Aquidauana, MS, riverside region, assisted by the Family Health Strategy. Fourteen bedridden
users participated in the study, most of them women (64.3%), of socioeconomic class D (78.6%), who were
referred to some rehabilitation service (78.6%) and to physical therapy, which was the most referenced
service (81.8%). The most frequent clinical conditions were senility (35.7%) and mental dysfunction (28.6%).
All bedridden users had caregivers, most of whom were women (64.3%), with some degree of kinship, being
daughters (28.6%) and wives (21.4%), which did not receive guidance on how to provide care (57.1%). Thus
the data indicate that the majority of bedridden users were elderly women, of low socioeconomic status,
with total functional independence, and who were referred to rehabilitation services; and, among caregivers,
the majority were elderly women, family members, and with some level of burden.

Keywords: primary health care; physical therapy specialty; health vulnerability; caregivers, disabled persons.

Resumen: El conocimiento de la realidad de la poblacidon es esencial para la discusion sobre la atencion
de la salud. Por lo tanto, el objetivo de este estudio fue conocer el perfil de los usuarios encamados y sus
cuidadores en la region riberefia de Aquidauana, Mato Grosso do Sul (MS), y evaluar el acceso a los servicios
de fisioterapia. Este es un estudio transversal en el que se realizaron entrevistas domiciliarias con usuarios
encamados y sus cuidadores que viven en la regién riberefia de Aquidauana, MS, con la asistencia de la
Estrategia de Salud Familiar. Participaron en el estudio 14 usuarios encamados, la mayoria de los cuales eran
mujeres (64,3%), de clase socioecondmica D (78,6%), que fueron derivadas a algun servicio de rehabilitacién
(78,6%) y a fisioterapia, el servicio mas referenciado (81,8%). Las condiciones clinicas mas frecuentes fueron

! Universidade Federal de Mato Grosso do Sul (UFMS), Campo Grande, Mato Grosso do Sul, Brasil.

INTERACOES, Campo Grande, MS, v. 22, n. 2, p. 671-681, abr./jun. 2021



672 Arthur de Almeida Medeiros; Micheli Silva Alves; Wilson de Souza Franco

senilidad (35.7%) y disfuncion mental (28.6%). Todos los usuarios postrados en cama tenian cuidadores, la
mayoria de los cuales eran mujeres (64,3%), con cierto grado de parentesco, siendo hijas (28,6%) y esposas
(21,4%) las mas frecuentes, que no recibieron orientacion sobre como ofrecer cuidados (57.1%). Asi, los
datos indican que la mayoria de los usuarios encamados eran ancianas, de bajo nivel socioeconémico, con
total independencia funcional y que fueron remitidas a servicios de rehabilitacion; y, entre los cuidadores,
la mayoria eran ancianas, familiares y con algun nivel de sobrecarga.

Palabras clave: atencion primaria de salud; fisioterapia; vulnerabilidad en salud; cuidadores; personas con
discapacidad.

1 INTRODUCAO

Estudar e compreender a condicdo de salde das pessoas se constitui como etapa
primordial para a formulacdo e o planejamento de politicas publicas de saude. Sabe-se que,
em algumas situacdes, as informacdes de fontes de dados secunddrias — apesar de serem
extremamente importantes — ndo sao suficientes para subsidiar tomada de decisGes (MALTA
etal.,, 2008).

Neste sentido, a realizacdo de pesquisas de base populacional se mostra de extrema
relevancia, pois permite conhecer o perfil de saude de determinada populagdo, além de
possibilitar a avaliacdo de politicas publicas vigentes, em especial em grupos sociais e geograficos
excluidos ou pouco estudados (GAMA et al., 2018). No Brasil, sdo escassos os estudos que
buscaram conhecer a realidade da populagdo ribeirinha, em especial da populagdo ribeirinha
do Pantanal.

O Pantanal é a maior planicie inundavel do planeta, com uma area aproximada de 150.335
km?, que se estende entre os estados de Mato Grosso (MT) e Mato Grosso do Sul (MS), sendo
que a sua maior area (64,64%) estd em MS (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA
[IBGE], s.d.). O municipio de Aquidauana é um dos que mais contribuem para a formacao da area
do Pantanal, conjuntamente com Corumba, Caceres e Poconé (SILVA; ABDON, 1998).

Com o crescimento rapido e desorganizado da cidade de Aquidauana, associado ao aumento
da populacdo, a falta de suporte e de um projeto para o desenvolvimento urbano fez com que
ocorresse, de forma gradativa e desordenada, ocupacdo das areas ribeirinhas do municipio (JOIA;
ANUNCIACAO, 2013).

Arotina da populagdo ribeirinha esta sob influéncia da dinamica das aguas, e a maior parte
vive em condic¢des sanitarias precarias. Para compreender o processo de adoecimento, é preciso
conhecer arotina de vida destes individuos para que se possa proporcionar o cuidado de maneira
adequada as suas demandas e necessidades. Devido a dificuldade de acesso, principalmente na
época de cheia e transbordamento dos rios, a procura aos servicos de salde pelos ribeirinhos e
a atuacdo das equipes de satde na oferta do cuidado sdo prejudicadas.

Nesse contexto, é de extrema importancia reconhecer esta populacdo para elaboracdo de
estratégias que fortalecam o vinculo entre equipes de salide e comunidade na busca da oferta
do cuidado integral e resolutivo. Deste modo, este trabalho teve como objetivo descrever o
perfil dos usudrios acamados e de seus respectivos cuidadores, que moram na regido ribeirinha
de Aquidauana, MS, dentro do perimetro urbano do municipio, e avaliar o acesso ao servico de
fisioterapia por esses usuarios.

Aseguir, é apresentado o percurso metodoldgico desenvolvido para contemplar os objetivos
propostos, e os principais achados desta pesquisa, que buscou caracterizar a situagdo de saude
da populagdo que vive na regido ribeirinha do Pantanal sul-mato-grossense.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal realizado na regido ribeirinha da cidade de Aquidauana,
MS, assistida pelas equipes da Estratégia Saude da Familia (ESF). O municipio possui cobertura
de 100% da ESF e conta com 16 equipes de Saude da Familia (eSF).

O estudo foi realizado no periodo de julho a dezembro de 2017, e foram incluidos os
usuarios acamados e seus cuidadores, maiores de 18 anos, pertencentes a regido ribeirinha
com cobertura da ESF.

Considerou-se como acamada a pessoa restrita ao seu domicilio por qualquer dificuldade
de locomover-se, por si s, a qualquer centro de atencdo a saude.

Por ndo existir um sistema de informacdo com o quantitativo de usuarios acamados que
considere o usudrio acamado conforme a definicdo adotada para este estudo, optou-se por
apresentar tal definicdo aos agentes comunitarios de satude (ACS), os quais puderam preencher
um formulario com nome e endereco dos usuarios que atendessem aos critérios estabelecidos.

Apds o levantamento realizado pelos ACS, procedeu-se visita ao domicilio dos usudrios
indicados, momento em que foram apresentados o estudo e o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). As entrevistas foram realizadas com os usuarios que decidiram voluntariamente
participar do estudo ou com os cuidadores dos usudrios que nao possuiam condicdo cognitiva
para tal.

A coleta de dados se deu por um instrumento desenvolvido exclusivamente para esta
pesquisa, o qual continha questdes referentes as varidveis do usudrio acamado: idade; sexo;
condicdo clinica; nivel socioeconémico — avaliado pelo Critério de Classificagdo Econdmica do
Brasil (CCEB); servicos ou profissionais de reabilitagdo aos quais foi encaminhado; Medida da
Independéncia Funcional (MIF); se houve acesso ao servico de fisioterapia; motivo pelo qual
nao teve acesso; tipo de servico utilizado; se utilizava o servico de fisioterapia no momento da
entrevista; e motivo pelo qual ndo se encontrava em tratamento.

Em relacdo ao cuidador, foram elaboradas questdes relacionadas a: idade; sexo; relagdo/
grau de parentesco com o usuario acamado; se havia recebido orientacdo de como prestar
cuidado; e avaliacdo do nivel de sobrecarga avaliada pela Burden Interview.

Os dados foram submetidos a analise descritiva, utilizando-se o programa SPSS, versao 23.0.

O estudo atendeu aos preceitos éticos para pesquisa em seres humanos, conforme prevé
a Resolucdo do Conselho Nacional de Saude n. 466/2012, recebendo parecer favoravel do
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de Mato Grosso do
Sul (parecer n. 2.148.934).

3 RESULTADOS

A regido ribeirinha de Aquidauana é dividida em duas microdreas, contudo somente uma
das dreas encontrava-se assistida por um ACS, o qual identificou 12 usuarios elegiveis para o
estudo. Durante a realizagdo das entrevistas, os proprios usuarios identificaram mais trés possiveis
participantes da pesquisa. Ao final, a amostra foi constituida por 14 usudrios acamados, visto
gue um usuario se recusou a participar.

Entre os usuarios entrevistados, verificou-se que a média da idade foi de 63,38 + 22,83
anos, sendo que a maioria foi do sexo feminino (n=9; 64,37%), nivel socioecondmico classe
D (n=9; 64,3%) e encaminhada a algum servico de reabilitagdo (n=11; 78,6%). A condicdo
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clinica apresentada pelos entrevistados foi disfuncdo neuroldgica (n=2; 14,3), disfuncao
musculoesquelética (n=3; 21,4%), disfuncdo mental (n=4; 28,6%) e senilidade (n=5; 35,7%).
Entre os usuadrios que foram encaminhados a algum servico de reabilitacdao, constata-se que
o servico de fisioterapia foi o que mais recebeu demanda de encaminhamentos (n=9; 81,8%).
A média da medida da independéncia funcional, de acordo com cada segmento, foi: MIF
Motora 63,00 + 31,21 pontos, MIF Cognitiva 24,00 + 11,10 pontos e MIF Total 87,00 + 39,31
pontos (Tabela 1).

Tabela 1 — Perfil dos usuarios acamados assistidos pela Estratégia Saude da Familia na regido
ribeirinha de Aquidauana, MS. Aquidauana, 2017

Varidveis n. %
Sexo
Feminino 9 64,3
Masculino 5 35,7

Condigado Clinica

Disfuncdo Neuroldgica 2 14,3
Disfuncdo Musculoesquelética 3 21,4
Disfuncdo Mental 4 28,6
Senilidade 5 35,7
Nivel Socioecon6mico
C 4 28,6
D 9 64,3
E 1 7,1
Foi encaminhado a algum servico de reabilitacao?
Sim 11 78,6
N3o 3 21,4
Servico de Reabilitacdo ao qual foi encaminhado
Fisioterapia 9 81,8
Fonoaudiologia 2 18,1
Psicologia 1 9,1
Nutricao 2 18,1
Terapia Ocupacional 3 27,3
Classificacdo da Funcionalidade
Dependéncia Total 1 7,1
Dependéncia Modificada — assisténcia de até 50% 2 14,3
Dependéncia Modificada — assisténcia de até 25% 2 14,3
Independéncia Total 9 64,3

Fonte: Os autores.

Todos os usudrios acamados apresentavam cuidador e, no grupo de cuidadores, verificou-
se que a média da idade foi de 60,13 + 10,19 anos, com predominio de cuidadores do sexo
feminino (n=9; 64,3%), sendo as filhas as mais frequentes (n=4; 28,6%), seguidas das esposas
(n=3; 21,4%) e dos filhos (n=3; 21,4%). A maioria dos cuidadores ndo recebeu orientacdo de
como prestar o cuidado (n=8; 57,1%) e apresentou média da escala do nivel de sobrecarga de
31,88 + 21,08 pontos (Tabela 2).
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Tabela 2 — Perfil dos cuidadores de usudrios acamados assistidos pela Estratégia Saude da
Familia na regido ribeirinha de Aquidauana, MS. Aquidauana, 2017

Varidveis n. %

Sexo

Feminino 9 64,3

Masculino 5 35,7
Relagdo com o usuario

Filha 4 28,6

Filho 3 21,4

M3e 2 14,3

Esposa 3 21,4

Neto 1 7,1

Pai 1 7,1
Recebeu orientagdes de como prestar o cuidado?

Ndo 8 57,1

Sim 6 42,9
Classificacdo do Nivel de Sobrecarga

Auséncia de Sobrecarga 5 35,7

Sobrecarga Moderada 6 42,9

Sobrecarga Moderada a Severa 1 7,1

Sobrecarga Severa 2 14,3

Fonte: Os autores.

Foi possivel observar que a maioria dos usuarios encaminhados ao servigo de fisioterapia
teve acesso a ele (n=8; 88,9%). Contudo um usudrio relatou ndo ter tido acesso por falta de
vagas na rede de servicos. A respeito do tipo de servico utilizado, percebe-se que o Sistema
Unico de Saude (SUS) foi o responsavel pela maioria dos atendimentos (n=6; 75,0%). Quando
questionados se ainda realizavam tratamento, todos os usudrios relataram que nao, e os motivos
apresentados foram dificuldade de transporte/locomocdo (n=4; 28,6%), falta de vagas (n=3;
21,4%) e alta (n=1; 7,1%) (Tabela 3).

Tabela 3 — Conhecimento sobre 0 acesso aos servicos de fisioterapia pelos usuarios acamados
assistidos pela Estratégia Saude da Familia na regido ribeirinha de Aquidauana, MS. Aquidauana,
2017

Variaveis n. %

Teve acesso ao servigo de fisioterapia?

Nao 1 11,1

Sim 8 88,9
Motivo pelo qual ndo teve acesso

Falta de vagas 1 100,0
Tipo de servico utilizado

NN 6 75,0

Servico Privado 2 25,0

Plano de Saude 1 12,5
Atualmente realiza atendimento?

N3o 8 100,0
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Variaveis n. %
Motivo do encerramento do atendimento
Dificuldade de locomocdo/transporte 4 28,6
Falta de vagas 3 21,4
Alta 1 7,1

Fonte: Os autores.

4 DISCUSSAO

Considerando os escassos estudos como referéncia para identificar os usuarios acamados
ribeirinhos, mostra-se a necessidade de pesquisas desta natureza, a fim de que se possa construir
uma base de dados para o planejamento e desenvolvimento de a¢des para o cuidado dessa
populacdo.

A populacao ribeirinha, mesmo vivendo em situa¢Ges adversas, revela perfil compativel
com a situacdo da saude demonstrada nas pesquisas realizadas no Brasil, em que a transi¢do
demografica acontece muito acelerada, caracterizando-se pelo envelhecimento da populacado
e elevacdo na proporcdo de mulheres em relacdo aos homens (AMARAL et al., 2012; WORLD
HEALTH ORGANIZATION [WHO], 2011; VIANA et al., 2013).

O nivel socioecondmico evidencia que a maioria dos entrevistados pertence as classes
econdmicas mais inferiores, indicando que, embora tenha ocorrido um acréscimo na renda, pela
implementacdo de programas sociais, as condicdes econdmicas ainda sdo limitadas. Ha uma grande
variabilidade na fonte de renda da populacgdo ribeirinha, e esta variacdo se encontra diretamente
relacionada aos periodos de safra e entressafra, visto que, em muitas situacdes, a familia vive
exclusivamente da atividade pesqueira e, no periodo do defeso bioldgico, recebe apenas o auxilio
defeso, reduzindo, portanto, a sua fonte de arrecadacdo (LIMA; DORIA; FREITAS, 2012).

Uma situacdo de destaque observada na pesquisa refere-se ao consideravel nimero de
usudrios com disfuncdo mental. O relatério mundial sobre os cuidados inovadores para condicGes
crénicas aponta que a inclusdo das disfuncdes mentais possibilita a ampliacdo dos conceitos
tradicionais de condicdo crdnica, visto que alguns disturbios, como a depressdo e a esquizofrenia,
tornam-se crénicos pela necessidade de acompanhamento, monitoramento e gerenciamento
por um longo periodo, e ainda as disfuncdes mentais podem gerar impactos pessoais, sociais e
econdmicos, levando, muitas vezes, a situacdes de incapacidade (ORGANIZACAO MUNDIAL DA
SAUDE [OMS], 2003).

Quanto ao encaminhamento aos servigcos de reabilitacdo, sabe-se que limitacdes
importantes e/ou reducdo da forca muscular e incapacidades funcionais sdo os principais motivos
pela procura por servicos de saude (ACIOLE; BATISTA, 2013), e resultados semelhantes foram
observados em um estudo que identificou que alteragdes nas funcdes relacionadas ao tdénus
muscular, ao controle dos movimentos voluntarios, as fungdes emocionais e as fungdes sexuais
estiveram diretamente relacionadas aos encaminhamentos aos servicos de reabilitacdo em
individuos apds acometimento por acidente vascular encefalico (LUCENA et al., 2017).

Assim, tais situagdes podem explicar o elevado nimero de encaminhamentos ao servico de
fisioterapia identificado na presente pesquisa, uma vez que a fisioterapia se relaciona diretamente
com a funcionalidade humana. Observa-se, ainda, que os servicos ofertados pelo SUS foram
0s que receberam a maioria das demandas, demonstrando a importancia e a necessidade da
estruturacdo da rede de atencdo a salde da pessoa com deficiéncia.
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Os entrevistados relataram que ndo estavam realizando tratamento em razdo,
principalmente, da dificuldade para deslocamento até o centro de reabilitacdo, demonstrando
claramente a existéncia de uma barreira de acesso aos servicos, e que estes usuarios se
encontram sem acompanhamento especializado e com probabilidades de acentuacdo de suas
incapacidades, devido a dificuldade de transporte e/ou locomog¢do. Um estudo realizado na
capital do estado evidenciou que os usudrios que realizavam acompanhamento fisioterapéutico
deslocavam-se de Onibus, a pé ou de bicicleta, revelando que o acesso ao servico se dava,
sobretudo, pelos usuarios que possuiam melhor funcionalidade (SILVA; SANTOS; BONILHA,
2014).

Estudos indicam que as pessoas com deficiéncia fisica ou mobilidade reduzida se deslocam,
principalmente, utilizando carros particulares ou alugados (AMARAL et al., 2012; SILVA; SANTOS;
BONILHA, 2014). Contudo é imprescindivel destacar que a amostra deste estudo é constituida
pela populacdo ribeirinha com baixo poder aquisitivo e que, portanto, ndo dispde de recursos
financeiros para efetivacdo do deslocamento até o centro de reabilitacdo, ocasionando a
descontinuidade no tratamento. Desta maneira, a existéncia de transporte adequado e adaptado,
no municipio, constitui-se como fator de protecdo para o acesso aos servicos de satide (AMARAL;
MOTTA,; SILVA; ALVES, 2012).

Em um estudo que buscou avaliar a sobrecarga, a qualidade de vida e a presenca de estresse
em cuidadores assistidos pela ESF em Criciima, Santa Catarina, os autores verificaram que a
meédia da MIF total dos usuarios assistidos por estes cuidadores foi de 70,2+40,1 pontos (SOUZA
et al., 2015). J4 em outro estudo, que teve como objetivo principal identificar a dependéncia
funcional de idosos e avaliar a sobrecarga de seus cuidadores, verificou-se que os idosos que
possufam cuidador apresentaram média da MIF total de 89,1+30,6 pontos (GRATAO et al., 2013).
Em ambos os estudos citados, a média dos pontos obtidos na MIF apontou que os individuos
avaliados apresentavam dependéncia modificada com necessidade de assisténcia de até 25%
nas atividades, resultados semelhantes ao desta pesquisa.

Contudo, ao realizar a estratificacdo da funcionalidade, observa-se que a maioria dos
participantes foram classificados com independéncia total, assim, acredita-se que a condi¢do de
acamado entre os entrevistados na presente pesquisa esteja relacionada, principalmente, as mas
condicBes das vias publicas e da localizacdo das residéncias, demonstrando que a situagdo de
restricdo e barreira ao acesso aos servicos de salude, nestes casos, relaciona-se com as condicdes
de infraestrutura de vias publicas, e ndo com a funcionalidade do usuario propriamente dito,
visto que inadequacdes de acessibilidade dos meios de transporte publico e as irregularidades
nas calcadas e vias utilizadas para o deslocamento seguro e independente constituem-se como
barreiras ao acesso aos servicos de saude (SANTOS et al., 2017).

Quanto aos cuidadores, observou-se que a maioria sdao mulheres que possuem algum grau de
parentesco com o acamado, e tal situacdo ja tem sido reportada na literatura (COSTA et al., 2015;
GRATAO et al., 2013; HEDLER et al., 2016; LINO et al., 2016; MUNIZ et al., 2016). Nestes casos, s30
considerados cuidadores informais, pois quem assume a responsabilidade assistencial, na totalidade
dos domicilios visitados, sdo os familiares, nos quais ndo recebem nenhuma remuneragao e exercem
a funcdo por necessidade, carinho ou obrigacdo (LOUREIRO et al., 2013).

Em relacdo ao grau de parentesco, é tradicional e subconscientemente imposto que um
familiar seja o cuidador, e na maioria dos casos os filhos veem esta situagdo como uma obrigacao,
ja que, quando crianca, foram cuidados por seus familiares (RICO-BLAZQUEZ et al., 2014). Para
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além disto, ha ainda a cultura de que a mulher é a responsavel pelo cuidado, tanto dos filhos
como da casa, e que, portanto, deve assumir tal responsabilidade.

Entretanto, na contemporaneidade, cada vez mais as mulheres tém assumido posicdes
de destaque no mercado de trabalho, sem abandonar seu papel de cuidadora, e esta nova
configuracdo tem contribuido para o surgimento de quadros de sobrecarga biopsicossocial
(CARVALHO et al., 2015; PEREIRA et al., 2013).

Ha relato na literatura de que, em muitas situagdes, a pessoa que presta o cuidado nao
se sente preparada para assumir tal funcdo (BAPTISTA et al., 2012) e, associado a isso, observa-
se neste estudo que a maioria dos entrevistados ndo recebeu orientacdes de como exercer a
funcdo de cuidador, uma situacdo ja relatada em outras pesquisas (ANJOS et al., 2015; MUNIZ
etal., 2016).

A falta de informacdes de como lidar com essa situacdo leva a consequéncias futuras, pois
afeta as atividades pessoais do cuidador, levando a exaustdo, estresse e perda de vinculos, como
amizade, emprego, cuidado e higiene pessoal, lazer, relacBes afetivas etc. O despreparo para o
papel de cuidador pode relacionar-se com situacdes de sobrecarga e surgimento de problemas
de saude (STACKFLETH et al., 2012).

Desempenhar atividades relacionadas ao bem-estar fisico e psicossocial do paciente
acamado ou restrito ao lar faz com que o cuidador passe a ter restrices em relagdo a sua
vida social e, em muitos casos, até interferindo em sua vida conjugal, o que contribui para o
surgimento da sobrecarga (LOUREIRO et al., 2013). As situacBes apresentadas podem, portanto,
justificar os dados obtidos neste estudo, em que se observou que a maioria dos cuidadores
apresentou algum grau de sobrecarga, sendo a maior parte identificada com sobrecarga
moderada.

A sobrecarga imposta ao cuidador informal provoca uma perturbacao fisica ou psicoldgica,
resultante do lidar com a dependéncia motora ou mental do paciente (familiar) que necessita de
sua atencdo e dos seus cuidados. Para os cuidadores da regido ribeirinha, esse processo de cuidar
de um familiar acamado ou restrito ao lar é ininterrupto e quase sempre nao pode ser revertido,
em razdo da dificuldade financeira e, na maioria das vezes, do fato de ser o uUnico cuidador.
Isso gera situacGes que podem levar a sobrecarga, como o reconhecimento da diminuicdo da
qualidade de vida do paciente; limitacdo do tempo para realizagdo de suas atividades; relacdo
afetiva conflituosa entre cuidador e o sujeito que recebe os cuidados; e a falta de opc¢do ou
escolha para dividir ou compartilhar essa responsabilidade (PEREIRA et al., 2013).

As transformacdes ocorridas na vida do cuidador de pessoas acamadas podem contribuir
significativamente para o comprometimento de sua saude, principalmente pela limitacdo do
exercicio do autocuidado (PEREIRA et al., 2017).

Outro fator que pode aumentar a sobrecarga do cuidador na regido ribeirinha é a dificuldade
de acesso, que é agravada por fatores como falta de transporte publico no municipio; distancia
entre o centro de reabilitacdo e o domicilio; e a inundacao das ruas na época da cheia.

5 CONCLUSAO

A presente pesquisa permitiu identificar que os usudrios acamados residentes na regiao
ribeirinha de Aquidauana sdo, em sua maioria, idosos, de baixo nivel socioeconémico, e a avaliacao
da funcionalidade indicou que sdo pessoas com independéncia total, segundo a MIF. Quanto a
condicdo clinica, observa-se o elevado nimero de usudrios com disfuncdo mental.
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Todos os usudrios acamados participantes da pesquisa possuiam cuidador, e estes eram
pessoas idosas, familiares do usudrio acamado — frequentemente, filhas ou esposas — que nao
receberam orientacGes de como prestar o cuidado. E a avaliacdo do nivel de sobrecarga apontou
que estes cuidadores apresentavam nivel de sobrecarga moderada.

Verifica-se que a maioria dos usudrios acamados foi encaminhada a algum servico de
reabilitacdo, sendo a fisioterapia o servico mais referenciado. E importante destacar que os
usuarios, apesar de terem tido acesso aos servicos publicos de fisioterapia, haviam interrompido
o tratamento diante da dificuldade de locomogdo ou transporte, sugerindo, portanto, que a
condicdo das vias publicas da regido ribeirinha apresentou-se como barreira para o acesso aos
servicos de saude.

Ainda que os resultados desta pesquisa retratem uma realidade local, o presente estudo
traz uma contribuicdo de extrema relevancia para elaboracdo e implementacdo de acles
e politicas publicas para o cuidado a populacdo que vive na regido ribeirinha do Pantanal
sul-mato-grossense.
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