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RESUMO

Objetivo: identificar os fatores associados a presenga de
ideacdo suicida em cuidadores de sobreviventes de acidente
vascular encefélico. Métodos: pesquisa transversal, realiza-
da com 151 cuidadores informais primadrios. Utilizaram-se
da Escala de Depressdo, Ansiedade e Estresse-21 (Depres-
sion Anxiety and Stress Scale) e de questionario para avalia-
¢do da presenca de pensamentos de ideagdo suicida, cujos
dados foram analisados por estatistica descritiva e inferen-
cial. Resultados: a maior parte dos cuidadores apresentou
niveis normais de depressao (76,8%), ansiedade (76,2%) e
estresse (79,5%), assim como a auséncia de pensamentos
de ideagdo suicida (70,9%). A correlagdo entre as escalas
evidenciou que a medida que os niveis de ansiedade, de-
pressdo e estresse aumentam, os pensamentos de ideagdo
suicida se elevam de maneira proporcional. Conclusao: ob-
servou-se que niveis elevados de depressao, ansiedade e es-
tresse favoreceram o aumento da frequéncia de pensamen-
tos de ideagdo suicida entre os cuidadores de sobreviventes
de acidente vascular encefalico.

Descritores: Cuidadores; Ansiedade; Depressdo; Estresse
Psicolégico; Ideagdo Suicida.

ABSTRACT

Objective: to identify factors associated with the presence
of suicidal ideation in caregivers of stroke survivors. Me-
thods: cross-sectional survey conducted with 151 prima-
ry informal caregivers. The Depression Anxiety and Stress
Scale-21 and a questionnaire were used to evaluate the
presence of thoughts of suicidal ideation, whose data were
analyzed by descriptive and inferential statistics. Results:
most caregivers had normal levels of depression (76.8%),
anxiety (76.2%) and stress (79.5%), and showed no thou-
ghts of suicidal ideation (70.9%). The correlation between
scales showed that thoughts of suicidal ideation rise propor-
tionally to the increase of anxiety, depression and stress le-
vels. Conclusion: it was observed that high levels of depres-
sion, anxiety and stress favored the increased frequency of
suicidal thoughts among caregivers of stroke survivors.
Descriptors: Caregivers; Anxiety; Depression; Stress,
Psychological; Suicidal Ideation.

Rev Rene. 2020;21:e42171.


http://orcid.org/0000-0002-6448-4302
http://orcid.org/0000-0003-3242-4468
http://orcid.org/0000-0002-1458-8226
http://orcid.org/0000-0002-0475-2950
http://orcid.org/0000-0002-6956-9831
http://orcid.org/0000-0003-2054-6943

Costa TF, Bezerra TA, Pimenta CJL, Silva CRR, Ferreira GRS, Costa KNFM

Introducao

As doengas cronicas ndo transmissiveis sdo
as principais causas de morbidade e mortalidade no
mundo, gerando impactos que ultrapassam a esfera
individual e afetam familias, comunidade e sociedade.
Dentre estas, o acidente vascular encefalico é o distur-
bio cerebrovascular mais comum, representando uma
das principais causas de morte e incapacidades em
todo o mundo®.

0O acidente vascular encefalico é considerado
sindrome de inicio subito, causado pela interrupg¢ao
do transporte de sangue para o cérebro, em que as
manifestagdes clinicas compreendem ampla varieda-
de de déficits motores, auditivos, visuais, intelectuais
e neuroldgicos que podem ser temporarios ou per-
manentes®. Devido aos avancos cientificos na area
médica, vivenciados nas ultimas décadas, tem-se ob-
servado niimero crescente de pessoas que sobrevivem
ao acidente vascular encefalico, contudo, em virtude
do grau de comprometimento das fun¢des corporais
provocado pelo episédio, muitos necessitam de assis-
téncia hospitalar de alta complexidade e de cuidados
prolongados na residéncia, surgindo a figura do cui-
dador®.

Existem dois tipos de cuidadores: os formais,
aqueles que possuem algum tipo de treinamento e/
ou capacitacdo e sdo pagos para realizar o servico;
e os informais, cujo cuidado é prestado, geralmente,
por algum familiar préximo, principalmente conjuge
e filhos, os quais ndo apresentam conhecimentos para
prestar esse cuidado®. Em decorréncia da natureza
repentina do acidente vascular encefalico, a familia se
encontra despreparada para lidar com as consequén-
cias desse evento, o que causa grande impacto para o
paciente e o cuidador, o qual assume novo papel e pre-
cisa se adaptar a essa nova rotina®.

A experiéncia de cuidar de um individuo depen-
dente é referida na literatura como uma tarefa desgas-
tante e que gera prejuizos para saude e qualidade de
vida do cuidador, uma vez que muitos abdicam das ati-
vidades de rotina em detrimento do cuidado ao fami-
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liar sobrevivente de acidente vascular encefalico®?,
Diante disso, os cuidadores estao frequentemente ex-
postos a altas cargas de estresse, tornando-se vulnera-
veis ao adoecimento, sobretudo, ao desenvolvimento
de problemas psiquicos®®.

Dados semelhantes foram evidenciados com
115 cuidadores de sobreviventes de acidente vascu-
lar encefdlico na Nigéria, em que se constatou alta
prevaléncia de depressao entre os participantes, cor-
respondendo a 46,0%). No Peru, os cuidadores afir-
maram que vivenciavam constantemente situagoes
de sofrimento como resultado do cuidado ao familiar
dependente, apresentando, principalmente, sintomas
depressivos, como cansaco, tristeza, mudancas de hu-
mor, insdnia, ansiedade, desmotivacao, desespero, an-
gustia e ideacdo suicida™.

Nesse sentido, embora o cuidado a pacientes
com sequelas de acidente vascular encefalico seja algo
imprescindivel para reabilitacdo e melhoria do qua-
dro de saude destes, essa atividade traz repercussdes
negativas para o cuidador, sendo necessario o desen-
volvimento de estratégias para prevenir a sobrecarga,
a depressdo e o suicidio, reduzir o estresse e propor-
cionar melhor qualidade de vida®.

Assim, objetivou-se identificar os fatores asso-
ciados a presenca de ideacgdo suicida em cuidadores
de sobreviventes de acidente vascular encefalico.

Métodos

Trata-se de estudo transversal, realizado com
cuidadores informais primarios de pessoas com se-
quela de acidente vascular encefalico, cadastrados nas
Unidades de Saide da Familia, do municipio de Jodo
Pessoa, Paraiba, Brasil. Definiram-se como critérios de
inclusdo: ter idade igual ou superior a 18 anos e ser
cuidador informal primario de pessoas com sequela
de acidente vascular encefélico, cadastrados nas Uni-
dades de Satde da Familia do municipio. Excluiram-se
os individuos que prestavam cuidados por periodo in-
ferior a seis meses.

A sele¢do das Unidades de Satude da Familia foi
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realizada de forma aleatdria, sendo sorteadas trés uni-
dades de cada distrito sanitario. A rede de atencdo a
saude desse municipio é composta por 194 Unidades
de Saude da Familia, administradas de forma organi-
zacional, por meio de cinco Distritos Sanitarios.

O calculo da amostra foi baseado no quantita-
tivo de pessoas acometidas por acidente vascular en-
cefalico que eram cadastradas nas Unidades de Satude
da Familia de Jodo Pessoa, durante o ano de 2016, to-
talizando 249 individuos. O tamanho da amostra foi
definido utilizando-se do calculo para populagoes fi-
nitas com proporg¢des conhecidas, tendo-se como base
margem de erro de 5% (erro=0,05), com grau de con-
fiabilidade de 95% («=0,05, que fornece ZO’05/2=1,96),
considerando a proporc¢do verdadeira como de 50%
(p=0,50) para presenca de sequelas, resultando em
amostra de 151 cuidadores, os quais foram seleciona-
dos de forma proporcional ao quantitativo de indivi-
duos em cada unidade e distrito.

Os dados foram coletados entre setembro e
dezembro de 2017, por pesquisadores previamente
treinados, em processo que envolveu a apresentacdo,
a explicacdo e a aplicacdo dos instrumentos entre os
entrevistadores para padronizar a coleta de dados.
Realizaram-se entrevistas individuais nos domicilios,
com durac¢ido média de 30 minutos, sendo o contetido
das falas gravado em audio.

A identificacdo dos cuidadores ocorreu me-
diante o contato com os enfermeiros de cada unidade,
solicitando informacdes a respeito das pessoas que
sofreram acidente vascular encefalico e apresentavam
algum tipo de sequela. Utilizou-se de instrumento
para obtengao de dados sociodemograficos e aspectos
relacionados ao cuidado prestado, contendo as varia-
veis sexo, idade, conjugalidade, escolaridade, renda
familiar, grau de parentesco, idade do sobrevivente,
reside no mesmo local que o alvo do cuidado, quanti-
dade de dias por semana e de horas dirias destinadas
para essa atividade, periodo de tempo que cuidado do
paciente, cuidados prestados e sequelas apresentadas
pelo paciente. Além disso, foram empregadas a Esca-
la de Depressao, Ansiedade e Estresse-21 (Depression

Anxiety and Stress Scale)® e questionario para avalia-
¢do da presenca de pensamentos de ideag¢do suicida.

A escala é composta por 21 itens, avaliados em
escala do tipo Likert de quatro pontos, variando de 0
(discordo totalmente) a 3 (concordo totalmente). E di-
vidida em trés subescalas, em que cada uma é forma-
da por sete questdes, destinadas a avaliar os estados
emocionais de ansiedade, depressao e estresse duran-
te a ultima semana. A subescala de ansiedade avalia a
excitacdo do sistema nervoso auténomo; efeitos mus-
culoesqueléticos; ansiedade situacional; experiéncias
subjetivas de ansiedade. A subescala de depressdo
avalia sintomas como inércia; anedonia; disforia; falta
de interesse e envolvimento; autodepreciacdo; desva-
lorizacao da vida e desdnimo. E a subescala de estres-
se analisa a dificuldade em relaxar; excitagdo nervosa;
facil perturbacdo/agitacdo; irritabilidade/reacdo exa-
gerada e impaciéncia®.

0 célculo do resultado individual de depressao,
ansiedade e estresse corresponde ao somatoério das
pontuacdes dos itens em cada subescala. A classifica-
¢do dos escores é realizada da seguinte forma: normal
(depressao 0-9; ansiedade 0-7; estresse 0-14); leve
(depressdo 10-13; ansiedade 8-9; estresse 15-18);
moderado (depressdao 14-20; ansiedade 10-14; es-
tresse 19-25); severo (depressdo 21-27; ansiedade
15-19; estresse 26-33); muito severo (depressao = 28;
ansiedade = 20; estresse = 34)©,

A ideacao suicida foi avaliada por quatro per-
guntas direcionadas a investigar quantos dias, na ulti-
ma semana, o sujeito apresentou os seguintes pensa-
mentos: ndo consegui seguir em frente, queria desistir
de tudo; tenho pensamentos sobre a morte; sentia que
minha familia estaria melhor se eu estivesse morto(a);
pensei em me matar. A classificacdo do instrumento
foi realizada de acordo com o total de pensamentos de
ideacdo suicida apresentados na ultima semana, va-
riando de 0 a 28, em que O corresponde a nenhum, 4
-8(laZ2vezes/semana),12 - 16 (3 a4 vezes/semana)
e 20 - 28 (5 ou mais vezes/semana). Foi definida como
a presenca de ideacdo suicida quando o individuo exi-
bia escore igual ou superior a 12.
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0 questionario foi elaborado a partir de busca
na literatura nacional e internacional e passou por va-
lidacdo de face para possiveis corre¢des e adaptagoes.
A validacao de face/rosto é um subtipo da validacao
de conteudo, utilizada para verificar a adequabilidade
do instrumento em medir o que se propde(!?. Neste
sentido, a validacao foi realizada por trés professoras
doutoras em Enfermagem, as quais fizeram sugestoes
para melhoria do instrumento. Apds essa etapa, rea-
lizou-se teste-piloto com 20 pacientes para analisar
a existéncia de incongruéncias na compreensido dos
questionamentos.

Os dados foram armazenados em planilha ele-
tronica, estruturada no Programa Microsoft Excel, com
dupla digitacdo, visando garantir a confiabilidade na
compilagdo dos dados. Em seguida, foram organi-
zados, codificados, importados e processados pelo
aplicativo Statistical Package for the Social Science for
Windows, versao 22.0, sendo analisados por meio de
estatistica descritiva e inferencial. Para verificacdo da
normalidade/simetria dos dados numéricos, adotou-
-se o teste de Kolmogorov-Smirnov. A correlagao entre
as escalas foi realizada por meio do Coeficiente Corre-
lacdo de Spearman. O nivel de significancia utilizado
para as analises estatisticas foi 5% (p<0,05).

0 estudo foi desenvolvido de acordo com o pre-
conizado pela Resolugao n? 466/2012, do Conselho
Nacional de Satde, e suas complementariedades. A
pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesqui-
sa do Centro de Ciéncias da Satde da Universidade Fe-
deral da Paraiba, conforme parecer n° 2.243.225/17 e
Certificado de apresentagio para Apreciagio Etica n®
71855817.0.0000.5188, sendo conduzida de acordo

com os padrdes éticos exigidos.
Resultados

Participaram deste estudo 151 cuidadores, dos
quais 118 (78,1%) eram do sexo feminino, 42 (27,8%)
com idades entre 56 e 65 anos, 99 (65,6%) eram casa-
dos ou viviam em unido estavel, 41 (27,2%) apresen-
tavam entre cinco e oito anos de estudo, 63 (41,7%)
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com renda familiar entre R$ 881 e R$ 1.760. Sobre
os aspectos relacionados ao cuidado dos sobreviven-
tes de acidente vascular encefalico, 62 (41,1%) eram
conjuges e 58 (38,4%) filhos desses individuos, 116
(76,9%) cuidavam de pessoas idosas e 135 (89,4%)
moravam na mesma residéncia, 129 (85,4%) presta-
vam cuidados durante todos os dias da semana, 76
(50,3%) declararam que esses cuidados ocorriam dia-
riamente por 19 horas ou mais e 41 (27,2%) cuidavam
daquele individuo por um periodo de tempo de trés a
cinco anos.

Dentre os principais cuidados prestados, 119
(78,8%) referiram a medicagao; 106 (70,2%), a higie-
ne corporal; 103 (68,2%), a locomogao; 103 (68,2%),
o retorno para consultas; 81 (53,6%), os cuidados
com a pele; e 75 (49,7%), as eliminag¢des. Dentre os
sobreviventes de acidente vascular encefalico, 123
(81,5%) apresentavam sequelas relacionadas as alte-
ragdes motoras, 102 (67,5%) fraqueza muscular e 57
(37,7%) disfagia. Observou-se que a maior parte dos
cuidadores apresentou niveis normais de ansiedade
(76,2%), depressao (76,8%) e estresse (79,5%) (Ta-
bela 1).

Tabela 1 - Classificacdo da Escala de Depressdo, An-
siedade e Estresse-21. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2017

Depressao Ansiedade Estresse

Classificacao
n (%) n (%) n (%)

Normal 116 (76,8) 115 (76,2) 120 (79,5)
Leve 10 (6,6) 4(2,6) 10 (6,6)
Moderado 14 (9,3) 19 (12,6) 8(5,3)
Severo 4(2,6) 2(1,3) 9 (6,0)
Muito severo 7 (4,6) 11 (7,3) 4(2,6)
Total 151 (100,0) 151 (100,0) 151 (100,0)

Evidenciou-se que a maioria dos cuidado-
res ndo apresentou pensamentos de ideacdo suicida
(70,9%). Contudo, 23,2% dos participantes relataram
ter esses pensamentos entre uma ou duas vezes na se-
mana (Tabela 2).
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Tabela 2 - Pensamentos de ideagdo suicida. Jodo Pes-
soa, PB, Brasil, 2017

Classifica¢do (vezes/semana) n (%)
Nenhum 107 (70,9)
10u2 35 (23,2)
3ou4d 7 (4,6)
>5 2(1,3)
Total 151 (100,0)

A correlacdo entre a Escala EADS-21 e os pen-
samentos de ideagdo suicida apresentaram significan-
cia estatistica (p<0,05), sendo observado que a medi-
da que os niveis de ansiedade, depressado e estresse
aumentaram, os pensamentos de ideagdo suicida se
elevaramde maneira proporcional (Tabela 3).

Tabela 3 - Correlacdo entre a depressio, ansiedade e
estresse e a os pensamentos de ideacdo suicida. Jodo
Pessoa, PB, Brasil, 2017

Ideacgao suicida

Correlagao

r P’
Depressao 0,395 <0,001
Ansiedade 0,437 <0,001
Estresse 0,385 <0,001

*Coeficiente Correlagdo de Spearman

Discussao

As limitacdes do presente estudo estiveram
relacionadas a investigacdo apenas dos cuidadores
formais primarios, impedindo a compreensdo de ma-
neira mais precisa acerca do impacto do cuidado na
vida e saude desses individuos. Além disso, a utiliza-
¢do do método transversal impossibilita a identifica-
¢do de relacoes de causa e efeito entre as variaveis
analisadas.
dados

potencial de contribuir para desenvolvimento e/ou

Todavia, os desta pesquisa tém
aprimoramento de programas de atencdo a saude de
cuidadores, os quais poderiam ser pautados na inves-
tigacdo precoce de processos de adoecimento, na ana-

lise da exposicdo excessiva a sobrecarga de atividades

e realizacao de interven¢des para promover maior su-
porte a esse individuo, por meio do apoio familiar e
dos profissionais da equipe multidisciplinar.

Dentre os cuidadores investigados, a maioria
exibiu valores normais de depressao, ansiedade e es-
tresse, o que poderia estar relacionado ao tempo de-
corrido desde o episddio de acidente vascular encefa-
lico, uma vez que a maior parte cuida do paciente por
periodo de trés a cinco anos, proporcionando maior
adaptacdo a rotina de cuidados. Estudo realizado com
60 familiares de sobreviventes de acidente vascular
encefalico em Taiwan evidenciou que as necessidades
dos cuidadores em relacao ao cuidado prestado dimi-
nuiam progressivamente com o tempo de duragio da
doenga, haja vista que durante a hospitalizacdo, es-
ses individuos vivenciavam altas cargas de estresse e
ansiedade, devido a incerteza do quadro clinico e as
desinformagdes sobre a doenga e o respectivo prog-
noéstico®.

Associado a isso, a vivéncia de sentimentos po-
sitivos relacionados ao cuidado poderia favorecer a
reducdo dos niveis de ansiedade, estresse e depressao,
destacando-se a afetividade pelo familiar, os momen-
tos felizes de interacdo, a solidariedade, a gratiddo, a
valorizagdo, o comprometimento, o bem-estar e a per-
cepcdo da importincia das atividades desempenha-
das para vida do outro®.

Em contrapartida, o cuidado de individuo de-
pendente estd relacionado a presenca de sobrecarga
e de adoecimento fisico e psiquico, principalmente na
auséncia de apoio familiar, em que todas as responsa-
bilidades recaem sobre um tnico individuo, que tenta
equilibrar a prestacdo de cuidados didrios ao familiar
dependente, com todas as demais obrigacdes referen-
tes a prépria vida®!b,

Nesse sentido, percebe-se a vivéncia de confli-
tos relacionados a esse processo de cuidado. Embora,
em muitas ocasides, existam momentos de prazer que
podem ressignificar as atividades desenvolvidas, sdo
frequentes os episédios de sofrimento durante a pres-
tacdo do cuidado, os quais estdo mais associados aos
problemas de sobrecarga de tarefas realizadas por um
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unico individuo, do que especificamente ao desem-
penho de tais atividades, repercutindo diretamente
na auséncia de apoio familiar como ponto crucial no
adoecimento desses cuidadores.

Pesquisas revelaram a influéncia negativa do
cuidado para vida do cuidador, interferindo na rotina
diaria, na renda individual e familiar, no trabalho e/ou
estudos, no lazer e nos relacionamentos afetivos>612,
Os prejuizos decorrentes desse cuidado prolongado
ndo se restringem apenas a esfera individual do cuida-
dor, podendo interferir na qualidade das a¢des execu-
tadas e na propria integridade fisica do paciente, haja
vista que a sobrecarga representa importante fator de
risco para violéncia e negligéncia®.

Diante disso, a utilizacdo de estratégias de en-
frentamento poderiam ser ferramentas relevantes
para redugdo da sobrecarga e do estresse nesses cui-
dadores, como a busca por qualificacdo, o apoio social
de familiares, colegas, amigos e profissionais de saud-
de, o fortalecimento da fé, a resolucio dos problemas
enfrentados e a organizagao habil do tempo, de modo
a destinar momentos para o autocuidado e o lazer®.
Além disso, faz-se necessaria a promocdo do autocui-
dado nesses individuos, uma vez que muitos priori-
zam a prestacdo de cuidados ao familiar dependente
em detrimento do cuidado com a prépria saide, pro-
vocando o adoecimento®!?),

Em relacdo a ideacdo suicida, observou-se que
pequena parcela dos cuidadores apresentou tais pen-
samentos entre uma ou duas vezes na semana, 0 que
representa sinal de alerta, haja vista que o cuidado
diario ao familiar dependente pode potencializar a vi-
véncia de sofrimento e aumentar a frequéncia de pen-
samentos relacionados a morte. Corroborando com
esses achados, estudo realizado na China identificou
que o cuidado ao familiar sobrevivente de acidente
vascular encefalico provocou o desenvolvimento de
sentimentos negativos, os quais eram intensificados
progressivamente, a medida que o tempo de cuidado
se elevava®¥,

Aideacdo suicida esta frequentemente atrelada
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a presenca constante de vivéncias de sofrimento e al-
teracdes psicologicas, sobretudo, a depressao, tornan-
do o individuo mais vulneravel ao sofrimento emo-
cional a ocorréncia de pensamentos de frustracao e
inutilidade®*1), A depressio é um problema bastan-
te comum entre cuidadores de pessoas que requerem
cuidados de longa duragao, como os sobreviventes de
acidente vascular encefélico, tornando-se fator que
pode predispor o cuidador a violéncia autoinflingida
e ao suicidio”19),

As proprias sequelas decorrentes do acidente
vascular encefalico, também, podem desencadear so-
frimento no cuidador, gerando maior risco de desen-
volvimento de depressdo e pensamentos de ideacao
suicida. Outro estudo realizado com 136 cuidadores
de pessoas com sequelas de acidente vascular encefa-
lico identificou o comprometimento da qualidade de
vida geral e de todos os dominios, sendo mais eleva-
do o sofrimento mental nos cuidadores de individuos
com maior dependéncia de cuidado, sendo a dimen-
sdo psicoldgica a primeira a ser afetadat”.

Diante desse aspecto, ressaltar destaca-se a
questdo de género que permeia o processo de indi-
cac¢do do familiar para realizacdo dos cuidados e de
como isso afeta as dimensdes da vida desse individuo.
0 papel da mulher no cuidado aos doentes ¢ algo his-
torico e que permanece nos dias atuais, refletindo di-
retamente na escolha da esposa, filha ou neta como a
principal cuidadora, a qual também realiza os afazeres
da casa e o cuidado do restante da familia, vivenciando
diariamente intensa sobrecarga e acimulo de tarefas,
o que frequentemente resulta no adoecimento fisico
e psiquico.

Mediante a correlagdo, foi possivel identificar
que os pensamentos de ideacdo suicida se elevavam,
a medida que os niveis de depressao, ansiedade e es-
tresse aumentavam. Este achado poderia ser justifi-
cado pela complexidade que envolve o cuidado a uma
pessoa com sequela de acidente vascular enceféalico,
sobretudo, membro familiar, uma vez que é um evento
inesperado e que gera incapacidades temporarias e/
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ou permanentes, provocando altera¢des na organiza-
¢do familiar, nas relagcdes de afeto e na estrutura finan-
ceira da casa™.

Diante disso, muitos cuidadores vivenciam
momentos de tensdo, ansiedade, estresse e depres-
sdo, principalmente por terem que assumir novo pa-
pel para o qual ndo apresentam conhecimentos ou
mesmo capacitacdo, o que pode desencadear fortes
emocoes, sentimentos de incapacidade e de revolta
e auséncia de perspectivas futuras, proporcionando
maior vulnerabilidade ao adoecimento psiquico e ao
suicidio”1819),

A invisibilidade do cuidador também represen-
ta problematica relevante no Brasil e em ambito in-
ternacional, a qual pode contribuir para o sofrimento
desse individuo, haja vista que a caréncia de suporte
por parte dos familiares e profissionais de satide pro-
voca a negligéncia do estado de saide e das préprias
necessidades individuais desses sujeitos, o que favo-
rece o aumento de sintomas depressivos, que se ndo
tratados adequadamente, podem resultar na tentativa
de suicidio*1329),

Nesse sentido, faz-se necessario que o pro-
fissional de saude, durante a assisténcia a pacientes
com sequelas de acidente vascular encefalico, inclua
o cuidador como parte essencial do plano de cuida-
dos, buscando esclarecer duvidas, orientar sobre as
técnicas para o cuidado, investigar precocemente a
presenca de processos de sobrecarga e adoecimento,
ofertar apoio necessario e promover a valorizagdo das
fungoes desempenhadas por esse individuo®!7,

Conclusao

Observou-se que a maioria dos cuidadores
apresentou niveis normais de depressio, ansiedade
e estresse, com auséncia de pensamentos de ideacdo
suicida. A correlagdo entre as variaveis evidenciou que
niveis elevados de depressao, ansiedade e estresse fa-
voreceram o aumento da frequéncia de pensamentos
de ideacao suicida entre os cuidadores, o que sinaliza
a necessidade de se investigar precocemente o desen-

volvimento de processos de desgaste que podem re-
sultar em graves prejuizos para saide e qualidade de
vida desses individuos.
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