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Resumo

O objetivo foi analisar as dificuldades familiares em prestar cuidados ao portador de transtorno mental.
Método: Revisdo integrativa da literatura. Realizou-se a busca por artigos com delimitacéo nos ultimos
6 anos (2017-2022), no idioma portugués e disponiveis na integra. Utilizou-se as seguintes plataformas
de dados: Base de Dados de Enfermagem (BDENF), Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) e
Science Electronic Library Online (SCIELO). Resultados: Foram encontrados 283 artigos e
selecionados 12 para estudo que ratificavam as dificuldades que acompanham os familiares de diversas
formas. Consideracdes finais: As dificuldades enfrentadas estéo relacionadas as mudangas que surgem
desde a descoberta da doenca, a readaptacdo familiar vivenciada, o sentimento de despreparo, a

sobrecarga fisica e emocional e o processo de inclusdo social.
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Family care for people with mental disorders: in the light of the integrative

literature review

Abstract

To analyze family difficulties in providing care to people with mental disorders. Method: Integrative
literature review. A search was carried out for articles with delimitation in the last 6 years (2017-2022),
in Portuguese and available in full. The following data platforms were used: Nursing Database
(BDENF), Latin American and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS), Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) and Science Electronic Library Online (SCIELO).
Results: 283 articles were found and 12 were selected for the study that ratified the difficulties that
accompany family members in different ways. Final considerations: The difficulties faced are related to
the changes that arise since the discovery of the disease, the family readaptation experienced, the feeling

of unpreparedness, the physical and emotional overload and the process of social inclusion.

Keywords: Mental disorders; caregivers; Family; Psychological stress
Introducéao

A Reforma Psiquiatrica no Brasil foi um marco importante para a construgdo de um
novo olhar sobre o cuidado a pessoa acometida por transtorno psiquico. Iniciada por volta dos
anos 70, a partir do Movimento dos Trabalhadores em Saude Mental (MTSM), é marcada por
um periodo de denlncias sobre a violéncia nos manicémios e tem um processo complexo de
transi¢do até o sancionamento da Lei 10.216 de 6 de abril de 2001, que estabelece um novo
modelo assistencial em salde mental, visando a redirecionar a recuperacdao do individuo, a

partir de sua inser¢do no meio familiar, no trabalho e na comunidade.!

Dessa forma, sdo fortalecidos os modelos de assisténcia em ambiente terapéutico, pelos
meios menos invasivos possiveis, como, por exemplo, os Centros de Atencdo Psicossocial
(CAPS), que substituem os hospitais psiquiatricos e tém como objetivo atender as pessoas com
transtorno mental severo e persistente e seus familiares, oferecendo servicos de: psicoterapia
individual ou de grupo, atividades comunitérias, oficinas terapéuticas geradoras de renda ou de
alfabetizacéo, atividade artistica, dentre outras acdes.?

Destaca-se também a Portaria N° 3.088 de dezembro de 2011, que “institui a Rede de
Atencéo Psicossocial para pessoas com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades
decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, no ambito do Sistema Unico de Salde

(SUS)”, os principais servigos que compdem a rede, além do CAPS, sdo: Servigos Residenciais
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Terapéuticos (SRT), Centros de Convivéncia e Cultura, Unidades de Acolhimento (UAS) e
leitos de atencdo integral (Hospitais Gerais, nos CAPS I111).3

Define-se como transtorno mental alteracfes de pensamentos, percepcdes, emogoes e
comportamentos, que podem afetar as relagdes com outras pessoas. Em geral, podem causar
impactos em termos de morbidade, prejuizo na funcionalidade e qualidade de vida de seus
portadores. Entre eles, destaca-se a depressdo, transtorno afetivo bipolar, esquizofrenia,
deméncia, deficiéncia intelectual e transtornos de desenvolvimento, como o autismo.*

O indice mundial de pessoas acometidas por algum tipo de transtorno mental chegou a
quase um bilhdo em 2019, e o suicidio foi responsavel por mais de uma em cada 100 mortes.
Atualmente, os transtornos mentais sdo a principal causa de incapacidade, individuos em
condicdes graves da doenca morrem em média 10 a 20 anos mais cedo do que a populacdo em
geral.®

Apesar das politicas publicas atuarem como suporte para o cuidado e insercao social do
doente, com a desinstitucionalizagdo, a familia passa a ser a principal cuidadora e, com isso,
surgem os desafios e dificuldades. Assim sendo, o objetivo desta pesquisa foi analisar as

dificuldades dos familiares em prestar cuidados ao portador de transtorno mental.

Método

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, descritiva, com analise qualitativa dos
dados. Utilizaram-se quatro bases de dados para realizacdo da busca dos artigos, sdo elas: Base
de Dados de Enfermagem (BDENF), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) e
Science Electronic Library Online (SCIELO), no periodo de 2017 a 2022. Foram utilizados 0s
seguintes Descritores em Ciéncias da Satde (Decs): “Transtornos Mentais”, “Cuidadores”,
“Familia”, “Estresse Psicologico”. Como estratégias de busca foram utilizadas as seguintes
combinagbes com o operador booleano And: “transtornos mentais and cuidadores”,
“transtornos mentais and familia”, “transtornos mentais and estresse psicoldgico and
cuidadores”.

Como criterios de inclusdo utilizou-se artigos originais publicados entre 2017 e 2022,
no idioma portugués e que tivessem relagédo com a tematica escolhida. Os critérios de exclusédo

relacionaram-se a artigos ndo disponiveis na integra, teses, dissertacdes, resumos e editoriais.
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Resultados

A seguir sdo apresentados os resultados da pesquisa em dois quadros, sendo o primeiro
referente & associacdo dos descritores e bases de dados pesquisadas, seguido do segundo

quadro, com a descricao detalhada dos dados dos artigos selecionados.

Quadro 1 - Estratégia de busca por base de dados. Campo Limpo Paulista/ SP, Brasil, 2022.

Descritores Base Artigos Artigos

encontrados selecionados
Lilacs 42 5
transtornos mentais and cuidadores Bdent 20 '
Mediline 11 0
Scielo 5 0
Lilacs 83 5
Bdenf 60 0
transtornos mentais and familia Mediline 34 0
Scielo 12 0
Lilacs 4 0
transtornos mentais and estresse Bdenf 4 0
psicologico and cuidadores Mediline 1 0
Scielo 1 1
Total 283 12

Quadro 2 — Apresentacdo dos artigos selecionados em autor, ano, tema, base, método e
conclusdo. Campo Limpo Paulista/ SP, Brasil, 2022.

Autor/ Ano Tema Base Método Concluséo
Um olhar a familia: o Readaptacao
o ) o Qualitativo. N: 7 o
] ressonancias psicossociais . familiar;
Almeida . ) ) familiares )
em familiares que convivem | Lilacs . Sentimento de
MHS, participantes do ) .
COM uma pessoa em . impoténcia;
etal. 2017. o Grupo Familia de )
situacédo de transtorno Necessidade de
um CAPS. ) ]
mental. servigos de apoio.
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Sobrecarga de cuidadores Quantitativo.
Eloia SC, familiares de pessoas com i N: 385 familiares Sobrecarga e
ilacs
etal. 2018. | transtornos mentais: analise participantes do | incbmodo familiar.
dos servicos de saude. CAPS e UIPHG.
A relacgéo entre emogéo Quantitativo. N:
expressa e variaveis 112 cuidadores de Despreparo
. sociodemograficas, estresse individuos familiar;
Araujo AS, ] ) ) .
L al. 2019 precoce e sintomas de Scielo | internados em um | Predominancia do
et al. :
estresse em cuidadores hospital sexo feminino no
informais de pessoas com psiquiatrico. cuidado.
transtornos mentais.
) o Qualitativo. N: 8 3
Internacao na Emergencia . Preocupagao no
o o o familiares de
Bellini LC, et | Psiquiatrica — Significados, _ o enfrentamento do
) . Lilacs individuos o
al. 2019. Sentimentos, Percepgoes e ) primeiro surto ou
) . internados em um )
Expectativas da Familia. _ crise.
hospital geral.
Quialitativo. N: 9
Medeiros Caracteristica resiliente de familiares de Dificuldade diante
APG, etal. | familias em conviviocomo | Bdenf individuos dos momentos de
2019. sofrimento psiquico. participantes do agressividade.
CAPS.
) . Qualitativo. N: 12
Relacionamentos familiares N 3 )
familiares de Inclus&o social e
Salles MM, | de pessoas com transtornos _ o )
) Lilacs individuos rompimento de
et al. 2019. mentais: processos de o )
o ) ) participantes do estigmas.
excluséo e incluséo social.
CAPS.
Qualitativa. N: 10 _
< - . Sofrimento
E como estéo os familiares familiares de )
Paula CAG, ) ] ) ) emocional
cuidadores dos pacientes Lilacs pacientes
et al. 2019.

psiquiatricos internados?

internados em um

hospital geral.

profundo dos

familiares.
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Importancia das familias

nos cuidados de

Quantitativo. N:

500 enfermeiros

Tensao entre 0s

Noébrega . ) membros da
enfermagem as pessoas com _ de Unidades de .
MPSS, et al. o Lilacs ] - familia e os
transtornos mentais: atitudes Saude Familiar e
2020. ) ) o prestadores de
de enfermeiros portugueses Unidades Basicas ) )
o ; servigos de saude.
e brasileiros. de Salde.
Quialitativo. N: 7
Ferreira LFG, | A familia do paciente com Lil familiares Auséncia de
ilacs
et al. 2020. transtorno mental grave. entrevistados no | ligagOes familiares.
domicilio.
Familia que convive com o
_ Qualitativo. N: 2 Sobrecarga
Cattani AN, pessoa com transtorno _ . .
Lilacs familiares em um familiar;
et al. 2020. mental: genograma e ] ] 5 )
hospital. Reinsercdo social.
ecomapa.
o . o Predominéncia do
Explicagdes de familiares Qualitativo. N: 10 o
o ] o N sexo feminino no
Vieira NRS, | sobre o sofrimento psiquico: ) familiares de )
o _ _ Lilacs . cuidado; falta de
et al. 2020. diversidade e integralidade usuarios de um )
5 conhecimento
em questao. CAPS.
sobre a doenca.
) Quialitativo. N: 20
) O cuidado a pessoa em . Sobrecarga
Silva AP, et ) ] familiares o
sofrimento mental: sob a Lilacs ) objetiva e
al. 2021. . . cuidadores de o
Gtica dos familiares. _ subjetiva.
usuarios do CAPS.
Discussao

A partir da analise dos dados, nota-se que o transtorno mental se define ndo apenas por

alteracOes percebidas no comportamento da pessoa acometida pela doenca, mas também por

maltiplas transformacdes familiares. A descoberta de uma doenga gera um sentimento de

choque, um desafio que envolve aceitacdo e resiliéncia diante do medo, ansiedade e

preocupacdo de um futuro incerto. A manifestacdo do transtorno mental, abala o emocional dos

familiares que se deparam com uma mudanca repentina na forma de agir do individuo, e a
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estranheza de tais agdes leva a familia a um sentimento de incémodo, tristeza e impoténcia
perante uma doenga incuravel, sobrecarregando-se de duvidas e conflitos.®8

As dificuldades sdo percebidas logo no primeiro surto psicotico, situacdo na qual os
familiares se deparam muitas vezes com manifestacfes de agressividade e precisam aprender
uma forma de lidar e de controlar a situacdo, conciliando com o seu processo emocional de
aceitacdo da doenca, que se torna dificil de compreender devido a falta de uma causa etioldgica
especifica, e os leva a um sentimento de frustagdo e angustia.® 1

Os avancos e as reformas na psiquiatria garantem cada vez mais que o processo de
cuidado a pessoa em sofrimento psiquico seja de principal responsabilidade da familia, porém
ha ainda sentimentos de despreparo e inseguranca quando relacionado ao cuidado da pessoa
com transtorno mental. Os familiares demonstram pouco conhecimento sobre a doenca, que
ocorre muitas vezes devido ao dificil diagndstico e por falta de informacdo. Apresentam
preocupacdo exagerada, acles de superprotecdo e um auto sacrificio excessivo, o que os leva
a0 estado de estresse e um possivel adoecimento.! 12

Ressalta-se ainda que “as mulheres ainda sao as principais responsaveis pela oferta de
cuidado aos familiares doentes, tendo que conciliar essa tarefa com outras atividades
cotidianas” e muitas vezes ndo recebem ajuda de outros familiares para dividir as funcfes do
cuidado, o que contribui para o grau de sobrecarga. Outra notoria predominancia entre o0s
cuidadores esta a baixa escolaridade, idade acima dos 45 anos e idosos que deveriam estar
recebendo e ndo ofertando cuidados, o que implica em uma dificuldade maior sentida por eles.*
12

Para tais agOes de cuidado, os familiares vivenciam um processo de readaptacdo, no
gual modificam suas rotinas e muitas vezes precisam limitar suas préprias atividades para
garantirem a assisténcia ao doente. A falta de autonomia, que acomete grande parte dos
portadores de transtorno mental, faz com que a familia fique responsavel pela supervisao e
auxilio de suas necessidades basicas e tarefas cotidianas, como, por exemplo, alimentacéo,
medicacdo, consultas médicas, atividades de recreacdo e lazer. Esse acimulo de tarefas e
excesso de responsabilidades acarretam sobrecarga, algumas vezes relatadas pelo cuidador,
outras podem ser observadas em suas falas e expressdes, sentimentos de cansaco, irritabilidade,
desgaste fisico e emocional >

A sobrecarga se da ainda no aspecto financeiro da familia, visto que a impossibilidade
de trabalho ndo acomete somente a pessoa com transtorno mental, mas, muitas vezes, também

seu cuidador principal 31°
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Os resultados da sobrecarga, como a falta de tempo, a falta de conhecimento especifico
sobre o transtorno mental, a dificuldade diante dos surtos psicoticos e ainda a personalidade de
cada integrante da familia que pode se manifestar de formas diferentes no enfrentamento de
problemas, muitas vezes levam ao distanciamento familiar, uma ruptura de relacionamentos
que prejudica a convivéncia dos familiares com o individuo e pode resultar na sua exclusdo.
Sendo assim, o processo de inclusdo da pessoa em estado de sofrimento psiquico também se
torna uma responsabilidade da familia, visto que a partir do bom relacionamento o individuo
possui mais chances de se desenvolver no meio social, além de contribuir para 0 rompimento
de estigmas.1® 7

Outra dificuldade percebida relaciona-se a assisténcia dos profissionais de salde,
demonstrando que ha ainda uma tensdo entre os membros da familia e os prestadores de
servicos, devido a falta de conhecimento, habilidades e atitudes necessarias para o cuidado
profissional, com foco também na familia, o que dificulta os familiares de se envolverem e

desenvolverem as novas atividades do cuidado a pessoa com transtorno mental.’

Considerac0es Finais

O estudo contribuiu para reafirmar as dificuldades enfrentadas pelos cuidadores
familiares de pessoas com transtorno mental. Apontando que os desafios enfrentados estéo
relacionados as mudancas que surgem com a descoberta da doenca, ou seja, a readaptacao
familiar vivenciada, o sentimento de despreparo, a sobrecarga fisica e emocional e 0 processo

de inclusdo social.

Tais dificuldades, em parte, podem estar presentes em razdo dos pacientes estarem
sendo atendidos pela rede de atencdo em salde mental e ndo mais internados em hospitais
psiquiatricos. Fato que contribui para a inclusdo e convivio familiar e, em contraponto, faz

emergir diversas situacfes e sentimentos no curso da doenca.

As Redes de Atencdo Psicossocial apresentam-se como centros de apoio, sendo
necessarias também aos cuidadores, porém o tema carece de mais pesquisas com enfoque nas

estratégias multiprofissionais que visem a minimizar as dificuldades dos familiares.
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