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Data: 17 de novembro de 2016

PROGRAMACAO

9h00 —9h10 Abertura
Local: Anfiteatro Paula Souza
9h10 — 10h40 Mesa I - Inovac¢io na darea da Satide
Doutor Ricardo Di Lazzaro Filho — Diretor Geral do Grupo Genera -
inovacdo em saude
Doutor Eduardo Giacomazzi — Coordenador Adjunto do Comité da
Bioindustria — BIOBRASIL/COMSAUDE
Prof.® Dr.2 Ana Luiza Vilela Borges— Escola de Enfermagem/USP —
coordenadora da mesa
10h40 — 10h50  Intervalo
10h50 — 12h15 Mesa IT - Valor social da pesquisa
Doutor Abel Packer — Diretor do Programa SciELO/FAPESP
Prof. Dr. Marco Akerman- Faculdade de Saude Publica/USP
Prof.® Dr.? Marilia Cristina Prado Louvison — Faculdade de Saude
Publica — coordenadora da mesa
13h00 —14h00 Sessdo Paster dos Trabalhos de Pesquisa
14h30 as 16h30 Apresenta¢iio Oral dos Trabalhos de Pesquisa
16h30 as 18h00 — Roda de Conversa — Etica e Integridade em Pesquisa
Prof? Dr.* Maria Regina Alves Cardoso — Faculdade de Saude
Publica/USP
Prof. Dr. Carlos Botazzo — Faculdade de Satide Pblica/USP
Prof.* Dr.* Roseli Mieko Yamamoto — Universidade Federal de
S3o Paulo/UNIFESP e Faculdade de Medicina/USP

Inscrigdes gratuitas - fsp.usp.br

Realizagdo: Comisséo de Pesquisa da Faculdade de Satide Publica/USP e Escola de
Enfermagem/USP
Apoio: Comissio de Graduagio, Comissdo de Pos-Graduagdo e Comissdo de Cuitura e
Extensdo Universitdria da Faculdade de Satde Pablica
Coordenagio: Comissdes de Pesquisa da Faculdade de Saiide Piblica e Escola de
Enfermagem/USP
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Ficha de inscri¢do para submissdo de trabalhos: encaminhar para
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Categoria do trabalho:
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Titulo: FATORES ASSOCIADOS A SOBRECARGA DO CUIDADOR
FAMILIAR DE IDOSOS COM COMPROMETIMENTO COGNITIVO.

Autore(s): Lais Fernanda Zacarelli, Etienne Duim, Yeda A. de O. Duarte, Maria Lucia Lebrao

E-maif de contacto: |ais.zacarelli@usp.br

Resumo em Portugués

Introdugdo: Dentro da estrutura social brasileira, & comum que familiares assumam o cuidado de idosos com
comprometimento cognitivo e o ato de cuidar acaba por repercutir na sobrecarga. Objetivo: Avaliar fatores
associados A sobrecarga de cuidadores familiares de idosos com comprometimento cognitivo. Método: Trata-se de
um estudo transversal. Foram avaliados cuidadores de idosos participantes do Estudo Sadde, Bem-Estar e
Envelhecimento (SABE) do ano de 2010. Avaliou-se caracteristicas de idosos com comprometimento cognitivo (sexo,
idade, numero de doencas cronicas, suficiéncia financeira familiar, entre outros) e dos cuidadores familiares
associadas a sobrecarga do cuidador (como a faixa etaria e sexo do cuidador, percepgéo de funcionalidade familiar e
tempo diario de cuidado prestado). Foram realizados o teste de Rao Scott e andlise de regress&o logistica.
Resultados: Ao todo, foram avaliados 136 cuidadores de idosos familiares (30% apresentavam sobrecarga). Os
fatores independentemente associados & sobrecarga do cuidador familiar foram insuficiéncia de renda percebida pelo
idoso/cuidador (OR 4,72, p 0,016), ser um cuidador idoso (OR 4,90, p 0,015) e apresentar disfungéo familiar (OR
7,59, p 0,002). Os resultados refletem a importancia da construgdo de redes de apoio social e familiar para
cuidadores de idosos familiares, sendo o enfermeiro peca importante na engrenagem do cuidado. Politicas de sadde
que visem o cuidador familiar devem ser priorizadas pelas Equipes do Programa Saude da Familia. Concluséo:
Concluimos que o compartilhamento do cuidado deve existir por parte do poder publico, sociedade e familia, inclusive
no que tange a questBes financeiras. Com vis&o holistica da unidade familiar € meio social do idoso e cuidador, o
enfermeiro & pega fundamental para avaliar o nivel de sobrecarga, promover agbes educativas e planejar estratégias
para garantir qualidade do cuidado e que visem a salde do cuidador.




Resumo em Inglés

Introduction: In the Brazilian social structure, it is common for families to take care of elderly people with cognitive
impairment, In this sense, the act of caring reverberate as burden of the caregiver. Objective: To assess factors
associated with burden of care in family caregivers of older aduits with cognitive impairment. Method: This is a cross-
sectional study. Were evaluated caregivers of elderly participants in the study Health, Well-being and Aging (SABE
Study) in 2010. We evaluated characteristics of elderly with cognitive impairment (sex, age, number of chronic
diseases, family financial sufficiency, etc.) and of family caregivers associated with caregiver burden (such as age and
gender of the caregiver, perception of family functionality and daily time care provided). They were performed Rao
Scott test and logistic regression analysis. Results: In this study, were evaluated 136 familiar caregivers of elderly with
cognitive impairment (30% were overhead). Factors independently associated with the burden of caregivers were
insufficient income perceived by the elderly / caregiver (OR 4.72, p 0.016), being an elderly caregiver (OR 4.90, p
0.015) and present family dysfunction (OR 7.59 p 0.002). The results reflect the importance of building social and
family support networks for caregivers of elderly family members, being the nurse an important part in the care
context. Health policies aimed at family caregivers should be prioritized by the Family Health Programme teams.
Conclusion: Shared care must exist by the government, society and family, including those related to financial issues.
With holistic view of the family and social environment of the elderly and caregiver, the nurse is fundamental for
assessing the level of overload, promote educational activities and plan strategies to ensure guality of care and
maintain the health of the caregiver.




