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Resumo

Este estudo destacou o aumento das exigéncias de cuidadores informais, devido
ao envelhecimento da populacdo em Portugal, abordando o impacto das mudancas
demograficas nas dindmicas familiares. Enfatiza-se que o papel do cuidador informal vai
além dos cuidados praticos, incluindo aspetos emocionais e psicoldgicos. A resiliéncia é
apresentada como crucial para enfrentar adversidades, enquanto estratégias de coping e
apoio social sdo destacadas para lidar com as exigéncias do cuidado.

A metodologia adotada foi de natureza quantitativa, com um desenho
transversal. A recolha de dados foi realizada através da aplicacdo de instrumentos
validados para a populacéo portuguesa a fim de medir as variaveis em estudo. A anélise
estatistica inclui testes comparativos entre o0s dois grupos (com e sem atividade laboral) e
andlises correlacionais para explorar as relagcdes entre as variaveis. A amostra inclui 144
cuidadores informais, maioritariamente do sexo feminino, dos quais 76.4% exerciam
atividade laboral.

Os principais resultados indicaram que cuidadores informais com atividade
laboral apresentaram niveis mais elevados de resiliéncia e utilizaram estratégias de coping
mais eficazes em comparacdo com cuidadores sem atividade laboral. O suporte social
demonstrou ser um fator protetor significativo contra a sobrecarga e a fadiga por
compaixdao em ambos os grupos. As conclusfes sugerem que programas de intervencao
focados no fortalecimento da resiliéncia, no desenvolvimento de estratégias de coping
adaptativas e na promocdao de redes de suporte social podem ser particularmente benéficos
para cuidadores informais, especialmente aqueles sem atividade laboral. O estudo
destacou a importancia de politicas publicas que facilitem a conciliacdo entre o papel de

cuidador e a atividade profissional.

Palavras-chave: Resiliéncia; Estratégias de Coping; Suporte Social; Sobrecarga; Fadiga

por Compaix&o; Cuidadores Informais.
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Abstract

This study highlights the increasing demands on informal caregivers due to the
aging population in Portugal, addressing the impact of demographic changes on family
dynamics. It emphasizes that the role of informal caregivers goes beyond practical care,
including emotional and psychological aspects. Resilience is presented as crucial for
facing adversities, while coping strategies and social support are highlighted to deal with
the demands of caregiving.

The methodology employed was quantitative with a cross-sectional design. Data
collection was conducted through validated instruments for the Portuguese population.
Statical analysis included comparative tests between the two groups (with and without
work activity) and correlational analyses to explore relationships among variables. The
sample included 144 informal caregivers, mostly female, of whom 76.4% were employed.

The main results indicate that informal caregivers with work activity showed
higher levels of resilience and used more effective coping strategies compared to
caregivers without work activity. Social support proved to be a significant protective
factor against caregiver burden and compassion fatigue in both groups. The conclusions
suggest that intervention programs focused on strengthening resilience, developing
adaptive coping strategies, and promoting social support networks can be particularly
beneficial for informal caregivers, especially those without work activity. The study
highlights the importance of public policies that facilitate the reconciliation between the

caregiver role and professional activity.

Keywords: Resilience; Coping Strategies; Social Support; Caregiver Burden;

Compassion Fatigue; Informal Caregivers.
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Resiliéncia, Estratégias de Coping e Suporte Social em Cuidadores Informais com e
sem atividade laboral: Rela¢6es com a Sobrecarga e a Fadiga por Compaixao

O crescente envelhecimento da populacdo e as mudancas nos padrdes de saude

tém gerado um aumento significativo na necessidade de cuidadores informais. No &mbito

legislativo, o Decreto Regulamentar n.° 1/2022 e a Lei n.° 100/2019, em Portugal,

reconhecem e regulamenta o estatuto do cuidador informal, destacando a importancia

desses individuos na sociedade. Com base nos dados do Instituto Nacional de Estatistica

(INE, 2024), estima-se que mais de um milhdo de pessoas prestam cuidados informais,

sendo notavel a predominéncia de mulheres nesse papel.

O contexto do envelhecimento populacional apresenta desafios estruturais, nos
quais as alteraces demograficas impactam as dinamicas familiares, levando a
necessidade de cuidadores para lidar com o aumento da dependéncia de pessoas idosas
e/ou com doenca cronica. Este cenario suscita repercussdes abrangentes na vida dos
cuidadores, abordadas por diferentes estudos desenvolvidos (Barbosa et al., 2020;
Guimardes et al., 2020). De salientar que o papel do cuidador informal, segundo Engbers
(2019), deve assentar num maior reconhecimento por parte da sociedade dado que
ultrapassa a prestacdo de cuidados praticos, envolvendo também aspetos emocionais €
psicoldgicos.

O papel de cuidador de um familiar dependente é cada vez mais comum, mas
traz consigo desafios significativos que impactam a salde e a qualidade de vida do
cuidador. Este depara-se com uma situacdo complexa e dificil de administrar, reduzindo
a sua capacidade de cuidar.

A capacidade de adaptacdo mediante as adversidades, a resiliéncia emerge como
uma varidvel essencial para compreender a forma como os cuidadores enfrentam 0s
desafios. Modelos conceptuais, como o proposto por Ong e colegas (2018), destacam o
papel da resiliéncia como um fator de prote¢do, modelando os impactos adversos que
surgem do ato de cuidar. Para lidar com os desafios fisicos e emocionais do cuidado, o0s
cuidadores recorrem a estratégias de coping, internas e externas. As estratégias incluem
recursos internos familiares, que ajudam a ressignificar as experiéncias do cuidado,
tornando-as mais aceitaveis e suporte social externo na procura de auxilio fora do nacleo
familiar. Podem envolver o apoio de vizinhos, a fé individual e familiar, a procura de

ajuda na comunidade e a aceitacdo de assisténcia de terceiros. Estas abordagens permitem
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aos cuidadores gerir melhor as exigéncias do cuidado, equilibrando as necessidades da
pessoa assistida e 0 seu proprio bem-estar, segundo Mingote et al. (2020).

O apoio social, percebido e recebido, desempenha também um papel crucial na
protecdo da saude fisica e mental dos cuidadores. Diversos estudos evidenciam que o
apoio social informal, proveniente de redes familiares e de amigos, esta associado a uma
menor carga do cuidador (Mingote et al., 2020; Ong et al., 2018). No entanto, a qualidade
desse apoio € determinante, uma vez que as experiéncias positivas promovem a
resiliéncia, enquanto a falta de suporte pode levar a resultados adversos de saude,
originando sobrecarga, como indicado por Ong e colegas (2018).

Neste contexto, o artigo de Cunha et al. (2025) oferece uma contribuigéo
relevante ao explorar as necessidades dos cuidadores informais de pessoas em fim de vida,
tendo em conta o impacto do envelhecimento populacional no aumento de situacdes que
exigem cuidados paliativos. Através de uma revisdo sistemética, baseada no modelo do
Joanna Briggs Institute, os autores mapearam a literatura existente e analisaram 30 artigos
selecionados entre 826 inicialmente identificados. Os resultados foram organizados em
seis categorias principais de necessidades: (1) fisiologicas e saude fisica; (2) informacéo
e tomada de deciséo; (3) apoio emocional e psicolédgico; (4) aspetos culturais, espirituais
e religiosos; (5) suporte social e comunitério; e (6) autocuidado e qualidade de vida. A
conclusdo destaca a importancia de compreender estas necessidades para melhorar a
qualidade dos cuidados prestados e personalizar intervencdes, reforcando a necessidade
de uma abordagem integrada e multidisciplinar que promova o bem-estar biopsicossocial
dos cuidadores.

Uma dimensao critica no estudo do cuidado informal é a sobrecarga, analisada
sob o prisma do Modelo Integrativo de Cuidado Informal (MICI) proposto por Gérain &
Zech (2019). Este considera varios determinantes que incluem o ambiente de cuidado e
as carateristicas do cuidador (dividem-se em trés grupos principais: antecedentes e fatores
sociodemograficos, psicoldgicos e fisicos). Assim uma abordagem equilibrada das
exigéncias e recursos do cuidador informal tem um impacto direto na avaliagdo do
cuidado bem como na qualidade da relagdo com o destinatario do cuidado.

Além dos aspetos anteriormente referidos, a fadiga por compaixao também surge
como um fenémeno relevante, especialmente em cuidadores informais que experimentam

uma exposicdo prolongada ao sofrimento dos que precisam de cuidados, (Carona, 2017),
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destacando-se a importancia do autocuidado e da autocompaixdo como estratégias
fundamentais para mitigar os impactos negativos do ato de cuidar.

Assim, é da maior relevancia a compreensdo aprofundada dos fatores associados
ao papel do cuidador informal e das suas implicagbes, em particular no caso dos
cuidadores que trabalham.

Cuidador Informal:

Os cuidados informais sdo geralmente prestados no domicilio por familiares,
vizinhos, amigos ou outros, conhecidos como cuidadores informais. Existem trés niveis
de cuidadores informais: primario - responsavel principal pelos cuidados, supervisiona,
orienta, acompanha e cuida diretamente da pessoa que necessita de assisténcia, realizando
a maioria dos cuidados; secundario - alguém que coopera ocasionalmente nos cuidados,
sem ter a responsabilidade principal, normalmente sdo familiares que apoiam o cuidador
principal em situacdes especificas; terciario - familiares, amigos ou vizinhos que ajudam
raramente ou apenas quando solicitados, principalmente em emergéncias, sem
responsabilidade continua pelo cuidado (Guimaraes, 2020; Sequeira, 2010).

Os cuidadores informais em Portugal sdo definidos, segundo o Instituto da
Seguranca Social, I.P. (2024), como sendo o conjuge, unido de facto, parente ou afim até
ao 4° grau da linha reta ou colateral da pessoa cuidada, conforme estabelecido pela Lei n°
100/2019 e pelo Decreto Regulamentar n® 1/2022. Dados do INE (2024) indicam que ha
1.059.012 pessoas prestando cuidados informais, sendo 692.305 mulheres e 366.707
homens.

O envelhecimento populacional aumenta a morbilidade e a dependéncia dos
idosos (Sequeira, 2010), exigindo cuidadores para os dependentes. Este cenario resulta
em alteracbes estruturais nas familias, com impactos significativos na vida dos
cuidadores, como desamparo, perda de independéncia e tensdo nas relagfes pessoais
(Shah et al., 2018). Estudos indicam que cuidadores, especialmente de meia-idade e mais
velhos, desempenham um papel crucial nos sistemas sociais e de saude, contribuindo mais
do que recebem (Barbosa et al., 2020; Greenwood et al., 2019).

Ha uma dualidade de acordo com (O'Neill et al., 2021) no impacto dos cuidados
informais, por um lado, podem afetar negativamente a saude fisica e mental dos
cuidadores, sendo as mulheres casadas particularmente vulneraveis a impactos negativos
como depressdo e ansiedade, por outro lado, alguns cuidadores apresentam melhores

niveis de saude e menor mortalidade comparado aos nédo cuidadores.
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A pandemia da COVID-19 alterou as dinamicas de trabalho, afetando o0s
cuidadores que trabalham. Aqueles que ndo trabalham sdo mais propensos a problemas
sociais e depressdo (Gérain & Zech, 2020). E essencial que os cuidadores possam manter
empregos remunerados para equilibrar as suas responsabilidades e apoiar a sua saude.

Os cuidadores co-residenciais enfrentam maiores problemas de salde fisica e
mental comparados aos extra-residenciais, que sdo mais ativos fisicamente e relatam
melhores condic¢des de saude (Kaschowitz & Brandt, 2017). Cuidadores de fim de vida
enfrentam desafios mais intensos em varias areas (Wang et al., 2022).

Portugal tem a maior percentagem de cuidadores co-residenciais com mais de
50 anos na Europa. Estes cuidadores tém menor probabilidade de estar empregados, maior
incidéncia de sintomas depressivos e menor qualidade de vida (Barbosa et al., 2020; Costa
et al.,, 2023). Estes achados refletem padrGes comuns no sul da Europa, onde a
responsabilidade pelos cuidados de longa duragdo recai principalmente nas familias,
criando desafios significativos para os cuidadores informais.

Resiliéncia:

Para compreender a capacidade de alguns cuidadores lidarem com os desafios
de cuidar, a resiliéncia emerge como uma varidvel fundamental Lok & Bademli (2021);
Ong et al. (2018), definem resiliéncia como a capacidade de adaptacdo positiva diante de
adversidades, envolvendo flexibilidade, bem-estar psicoldgico, forca, vida saudavel, rede
social e satisfacdo com o apoio social. Dois modelos conceptuais sugerem que cuidadores
com baixa resiliéncia podem enfrentar uma carga elevada, mesmo em situacoes ligeiras
de cuidados. Em contraste, cuidadores com alta resiliéncia podem experimentar uma
carga reduzida, mesmo diante de uma alta exigéncia de cuidados.

O cuidador informal, de acordo com (Ong et al., 2018; Palacio et al., 2019)
desempenha um papel essencial ao oferecer apoio social, fisico e emocional a pessoa de
que cuida. No entanto, essa responsabilidade é complexa e dindmica, podendo tornar-se
desgastante, mas também pode redefinir o significado de vida do cuidador e fortalecer as
suas relacOes interpessoais e intrapessoais. Cuidar de alguém exige adaptacdo constante
as condicOes do processo de adoecimento. Em alguns casos, isso pode resultar numa
experiéncia de crescimento pessoal que vai além da mera superacdo de situacOes
stressantes, envolvendo a capacidade de enfrentd-las e adaptar-se ao seu impacto
negativo, esses elementos positivos no processo de adaptagdo e de enfrentamento tém o

potencial de aliviar a carga dos cuidadores e diminuir a exaustdo emocional.
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Numa revisdo sistemética, Palacio et al. (2019), explicam que a resiliéncia €
conceptualizada como um processo psicologico positivo que atenua 0s impactos adversos
de situacdes traumaticas, facilitando a adaptacdo do cuidador. Os fatores de protecao
associados a resiliéncia estdo ligados a caracteristicas individuais, temperamento,
inteligéncia, habilidades cognitivas, qualidade das relagdes interpessoais na infancia,
fatores ambientais, planeamento, autodeterminacdo, autorreflexdo, autoconfianca e
autocontrolo. Neste sentido, a resiliéncia surge como um fator de protecdo, segundo
Ruisoto et al. (2020), é influenciada pela experiéncia, ou seja, pela idade do cuidador e
pelo seu ambiente bem como tragos de personalidade do mesmo.

Da mesma forma, Ong et al. (2018) e Palacio et al. (2019) relagbes sociais
positivas podem impulsionar a resiliéncia, promovendo relacdes familiares saudaveis.
Observa-se, segundo 0s autores, um aumento no interesse em explorar elementos que
fortalecam a capacidade das pessoas de lidar e de se adaptar a situagdes stressantes, dentro
da abordagem da psicologia positiva.

Vaérios autores enfatizam o papel da resiliéncia no processo de adaptacdo a
doenca e no cuidado, bem como do impacto das estratégias de coping centradas nas
emocOes (Ong et al., 2018). A procura de apoio e o autocontrolo ttm o poder de
influenciar ndo apenas a qualidade do cuidado, mas também a confianca no cuidado e até
mesmo as percecdes de vida dos cuidadores. De facto, os cuidadores costumam adotar a
reavaliacdo cognitiva e a resolucdo ativa de problemas como estratégias para se ajustarem.
Por outro lado, estratégias de evitacdo/negacdo estdo associadas a um aumento na
percecdo de sobrecarga e sofrimento emocional entre os cuidadores.

No mesmo sentido, estudos realizados por Ong et al. (2018) avaliaram variaveis
gue se enquadram em aspetos emocionais e cognitivos, tais como a depressao, ansiedade,
sobrecarga, desesperanca, qualidade de vida, crescimento pdés-traumatico, competéncia
percebida, apoio social, cogni¢cdes positivas em relagdo com a resiliéncia. Referem os
autores, que em muitos dos casos, a resiliéncia tem um papel mediador entre o coping e a
adaptacdo a doenca e a experiéncia de cuidar. Neste sentido, 0s autores apontam para a
resiliéncia como estando associada a respostas ativas, tais como aceitacdo, resolucédo de
problemas, reinterpretacdo positiva e crescimento pessoal. Os autores acima
mencionados, apontam nos seus estudos o impacto da resiliéncia na adaptacdo, tendo esta
um efeito modelador, ndo s6 na qualidade de vida, como também na redugdo da

sobrecarga do cuidador, verificaram que cuidadores com alta resiliéncia e empatia e que
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percecionam ter boa qualidade de vida, apresentam baixos niveis de sobrecarga. Assim,

fatores pessoais, estratégias positivas de coping, comportamentos saudaveis, alta

autoeficacia e autoestima e menos estratégias de coping focadas na emocdo estdo

relacionadas a individuos mais resilientes. A procura de apoio social pode de acordo com
0s autores funcionar como promotor de resiliéncia.

No mesmo sentido, Mendonza e colegas (2020) analisaram a resiliéncia em
cuidadores dentro de um contexto adaptativo, onde o apoio social e as capacidades de
confronto séo considerados mecanismos de protecao (coping) fundamentais para o bem-
estar dos cuidadores.

Estratégias de Coping:

Assumir o papel de cuidador informal de uma pessoa dependente pode causar
stress significativo (Mingote et al., 2020), para reduzir os efeitos negativos associados a
essa funcgdo, é essencial que os cuidadores utilizem estratégias de coping eficazes. O
sucesso em lidar com as situacfes desafiadoras do cuidado depende de como essas
estratégias sdo implementadas e adaptadas as circunstancias especificas, ajudando a
reduzir o impacto adverso das responsabilidades do cuidar e promovendo o bem-estar
tanto do cuidador quanto da pessoa assistida.

Os defensores dessa perspetiva argumentam que as estratégias de coping
desempenham duas funcBes essenciais na gestdo do stress: a primeira envolve lidar
diretamente com o problema causador do sofrimento, conhecida como coping focado no
problema. A segunda fungéo, conhecida como coping focado na emocéo, visa gerir as
respostas emocionais ao evento. Desta forma, os individuos desenvolvem métodos tanto
para enfrentar o problema concreto como para lidar com os sentimentos que dele resultam
(Mingote et al., 2020 citando Lazarus & Folkman, 1991).

Neste sentido, Mingote et al. (2020) citando Figueiredo (2012), referem que o
coping familiar envolve uma série de processos mentais, emocionais e comportamentais
destinados a reforcar a familia, a estabilidade emocional e 0 bem-estar dos seus membros
e a utilizar recursos préprios ou comunitarios em resposta a situages adversas, ou seja,
séo os esforcos que a familia faz para lidar com as exigéncias de cuidar que considera
stressantes, visando um ajustamento e adaptacao adequados a essas situacoes.

Na mesma linha de investigagdo, Khalaila (2020) refere que o0 modo como os
cuidadores familiares enfrentam o stress pode afetar significativamente o seu bem-estar

emocional. Aqueles que adotam estratégias ativas de confronto tendem a lidar melhor
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com as dificuldades, enquanto aqueles que se desligam emocionalmente tendem a
experimentar mais sofrimento psicoldgico, incluindo a fadiga por compaixao.

Importa reforcar ainda que, Sun et al. (2019), num estudo publicado, explicam
que, a maioria dos cuidadores (81%) ndo participava de atividades diarias de exercicio, e
aproximadamente um quarto (23%) relatava ndo dormir o suficiente para se sentir
descansado. O estilo de confronto mais comum entre os cuidadores foi o emocional,
incluindo estratégias como espiritualidade/religido  (49%), aceitacdo (36%),
enquadramento positivo (21%) e apoio emocional (20%). Aqueles que sofriam de insonia
tendiam a recorrer mais a estratégias de confronto focadas no problema, como procurar
ajuda de outras pessoas, planeamento e elaboracéo de estratégias. Além disso, o confronto
disfuncional foi associado a um maior consumo de alcool e tabagismo (17%).

De acordo com Mendonza et al. (2020) e Mingote et al. (2020), as estratégias de
coping podem ser categorizadas em duas dimensdes principais: internas e externas. As
estratégias internas envolvem a utilizagdo de recursos dentro do nacleo familiar, incluindo
0 reenquadramento, que consiste em reinterpretar situacdes stressantes de forma mais
racional e aceitavel, e a avaliacdo passiva, que implica adotar uma postura mais
expectante. Por outro lado, as estratégias externas focam-se na adocdo de recursos fora
do ambiente familiar imediato, estas incluem a obtencdo de suporte social, utilizando
recursos de vizinhos e familiares alargados, a procura de suporte espiritual, recorrendo a
fé familiar (Mendonza et al., 2020) e a mobilizacdo familiar para obter e aceitar ajuda
comunitaria. Em esséncia, estas estratégias englobam a procura e aceitacdo de assisténcia
proveniente de fontes externas.

Suporte Social:

Ong et al. (2018) assinalam, de entre varios estudos o papel crucial do apoio
social na protecdo da salde fisica e mental, especialmente em cuidadores. A ma qualidade
do apoio social pode ter efeitos adversos, enquanto experiéncias positivas, promovem
resiliéncia ao stress e protegem contra a psicopatologia (Lok & Bademli., 2021). Além
dos relacionamentos informais, o apoio social formal também é relevante, embora um
estudo tenha sugerido que o apoio informal estd mais associado a uma menor carga do
cuidador.

Duas dimensdes de apoio social incluem o percebido (percecdo da quantidade e
qualidade do apoio) e o recebido (quantificacdo objetiva da ajuda), segundo os autores

Lok & Bademli (2021), o apoio social percebido € um forte preditor de bem-estar,
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relacionando-se a tragos de personalidade como otimismo e autoestima. A relagdo entre

resiliéncia e apoio social é evidente em estudos que associam alta resiliéncia e esperanca,

destacando a influéncia positiva do apoio social familiar na adaptacéo e longevidade das

pessoas cuidadas. Estratégias familiares, como expressdo emocional aberta e resolucao

colaborativa de problemas, melhoram o funcionamento familiar, fortalecem o apoio social

informal, impulsionam a resiliéncia e facilitam a adaptacdo familiar em situagdes de
cuidado stressantes.

Segundo os autores Ong et al. (2018), os resultados mostraram que o apoio social
percebido medeia a relagdo entre resiliéncia e sobrecarga do cuidador. Perceber o apoio
social de familiares, amigos e outras pessoas significativas € benéfico para os cuidadores
e, portanto, deve ser reconhecido e promovido por profissionais de satde que tém contato
regular com os cuidadores e familiares de adultos mais velhos.

Além disso, o apoio familiar desempenha um papel fundamental na reducéo da
fadiga por compaixdo. Quando os cuidadores recebem amplo apoio familiar,
experimentam menos fadiga por compaixdo e outros sintomas associados, como
sobrecarga. No entanto, quando o apoio familiar é limitado, a sobrecarga pode aumentar
(Khalaila, 2020). Por outro lado, Grant & Graven (2018) referem, numa das suas
investigagBes que o apoio social é fundamental para os cuidadores informais, todavia,
muitos ainda enfrentam a escassez de apoio familiar, especialmente no que diz respeito
ao apoio emocional.

Padilla-Pino et al. (2025) realizaram uma revisao sistematica para descrever as
relagdes sociais e seu impacto na qualidade de vida de cuidadores informais de pessoas
com doenca de Alzheimer. A anélise identificou 516 referéncias, das quais 10 foram
selecionadas. Os resultados indicaram que metade dos estudos concluiu que as relacdes
sociais dos cuidadores informais foram afetadas negativamente pela sobrecarga de
cuidados.

Segundo Ruisoto et al. (2020), o suporte social (recursos externos)
desempenham um papel protetor na prevencédo da sobrecarga dos cuidadores, estes devem
avaliar os recursos pessoais e subjetivos, pois permite facilitar e melhorar o uso de
estratégias perante as exigéncias inerentes ao ato de cuidar.

Sobrecarga:
Na sua investigacdo, os autores Greenwood et al. (2019), Perry et al. (2010) e

Khalaila (2020) perceberam que muitos membros da familia ajudam a prestar cuidados,
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sendo o seu papel de cuidador responsavel por transformar profundamente as suas vidas.
Observaram um grande consumo e sobrecarga, ndo conseguindo encontrar alivio
emocional, social ou fisico no desempenho desta tarefa, ao ponto de eles proprios se
negligenciarem. Verificaram que os cuidadores informais apresentam sintomas muito
idénticos aos cuidadores formais, Khalaila (2020), diferenciando ligeiramente na sua
origem, ndo estando estes simplesmente relacionados com questdes emocionais, a
exaustdo devido a exposicdo prolongada pode ser mais profunda uma vez que estes
percebem o sofrimento das pessoas com quem mantém um vinculo afetivo, mostrando-se
mais empaticos, em alguns casos, paixdo em cuidar e aliviar o sofrimento, embora este
papel de cuidador seja dificil, relataram existir por parte destes um comprometimento em
cumprir este papel, por mais alto que fosse o custo para eles. O estudo também mostrou
que ClI relataram sentirem dificuldades em cumprir outras responsabilidades, encontrar o
equilibrio entre 0 compromisso com a pessoa de quem cuidam e as exigéncias da sua vida.
Santos et al. (2025) realizaram uma revisao integrativa da literatura com o objetivo
de identificar intervencBes psicossociais e de apoio que beneficiam os cuidadores de
pacientes com cancro da mama. Os autores identificaram que os cuidadores, com idades
entre 33 e 60 anos, apresentavam necessidades como acesso a informagdes claras sobre a
doenca e o tratamento, apoio social e espiritual para reduzir a sobrecarga emocional, bem
como intervencdes personalizadas, como rodas de conversa e programas de suporte
psicolégico e financeiro. Assim, concluem que as intervengdes psicossociais e de apoio
sdo fundamentais para a qualidade de vida desses cuidadores.

No contexto do cuidado informal, a adaptacdo do modelo de stress de Lazarus e
Folkman tem sido prevalente em pesquisas, destacando-se 0 Modelo de Processo de Stress
e 0 Modelo de Avaliacdo (Gérain & Zech, 2019, citando Sérensen et al., 2006) Gérain, &
Zech (2020) propuseram uma abordagem integrativa designada Modelo de Stress e
Sobrecarga do Cuidador para compreender o stress e a sobrecarga dos mesmos. O modelo
envolve seis elementos interativos: (1) stressores primarios, elementos objetivos no
ambiente de cuidado; (2) stressores secundarios, consequéncias dos elementos objetivos;
(3) avaliacdo, anélise subjetiva da situacédo pelo cuidador; (4) resultados que podem ser
psicossociais, comportamentais ou fisiologicos; (5) exacerbacdo e fatores atenuantes, que
modificam as relagBes entre variaveis; e (6) fatores antecedentes e contextuais, como

determinantes sociodemograficos e culturais, moldando a experiéncia do cuidador. Esta
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sequéncia é influenciada por fatores que alteram a relacdo entre as varidveis, como
estratégias de enfrentamento e caracteristicas da personalidade.

Por outro lado, no dominio do burnout ocupacional, varios modelos tém sido
explorados. Na ultima década, Modelo Job Demands-Resources (JD-R) tem fornecido
uma estrutura sélida para a investigacdo (Gérain & Zech, 2019 citando Schaufeli e Taris,
2014). Este modelo conceptualiza o burnout como um processo bidimensional. Por um
lado, a exaustdo, que se traduz no desgaste dos niveis de energia e no esgotamento dos
recursos emocionais do cuidador. Por outro, o envolvimento no trabalho, que se refere a
vontade de ter um bom desempenho e enfrentar novos desafios de forma positiva e
construtiva. Nesta perspetiva, o burnout é causado por obrigacdes (fatores de stress) e
pode ser mitigado pelos recursos disponiveis.

Este modelo salienta o papel do burnout como mediador entre as
exigéncias/recursos e os resultados: 0s Stressores e 0s recursos exercem um impacto direto
no burnout, o qual, por sua vez, influéncia os resultados. O modelo clarifica ainda que os
processos negativos (como o burnout) ndo anulam os positivos (Gérain & Zech, 2019,
citando Broese van Groenou et al., 2013; Mikolajczak & Roskam, 2018). Embora esta
relacdo ndo tenha sido diretamente avaliada, com excecdo da exaustdo parental, 0 modelo
estabelece um equilibrio entre as exigéncias e os recursos. E o desequilibrio persistente
entre exigéncias elevadas e recursos insuficientes que, eventualmente, culmina em
burnout.

O Modelo Integrativo de Cuidado Informal (MICI), de acordo com Gérain &
Zech (2019), é apresentado como uma estrutura tedrica orientada para pesquisas futuras.
Este modelo baseia-se nos modelos acima referidos, sublinhando a importancia dos
cuidadores e dos recursos disponiveis que podem influenciar o grau de sobrecarga. Até
ao momento, varios aspetos deste modelo foram explorados em estudos focados na
sobrecarga e no burnout de cuidadores informais.

Barbosa et al. (2020) e Khalaila, (2020) referem que a prestacéo de cuidados co-
residenciais tem um impacto negativo significativo na saide mental dos Cl. Partilhar o
mesmo espaco com a pessoa cuidada, aliado ao elevado numero de horas dedicadas ao
cuidado, resulta em niveis mais elevados de neuroticismo e sofrimento emocional,
decorrentes da exposi¢cdo constante ao sofrimento de um ente querido. A sobrecarga
subjetiva do cuidador é identificada como um fator de risco relevante para a depressao e

fadiga por compaixao.
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Fadiga Por Compaixao:

Susan & Lobo (2012) referem que o autor mais citado no ambito da fadiga por
compaixao € Charles Figley (1995). Este investigador define a fadiga,
independentemente da sua tipologia, como um estado de exaustdo e disfuncao
biopsicossocial, resultante da exposi¢cdo constante ao trauma, 0 que gera stress por
compaixdo. Nas suas palavras, a fadiga por compaixao é sindnimo de stress traumatico
secundario, que descreve como 0s comportamentos e emocdes naturais que emergem do
conhecimento de um evento traumatico vivenciado por uma pessoa significativa: o stress
resultante de ajudar ou querer ajudar uma pessoa traumatizada ou em sofrimento.

O conceito de fadiga por compaix&o surge frequentemente associado a estudos
cientificos sobre stress ocupacional. De acordo com Carona (2017) e Kelly (2020), este
fendmeno caracteriza-se como uma forma de traumatizacdo secundaria ou vicariante,
manifestando-se como um estado de exaustdo emocional provocado pelo contacto
profissional com pessoas que vivenciaram eventos traumaticos. Importa destacar que a
fadiga por compaixdo resulta da exposicdo ao individuo traumatizado, e ndo ao
acontecimento traumatico em si. Embora fadiga por compaixao e burnout possam originar
sintomas semelhantes, como desesperanca, impoténcia, ansiedade e depressao, é possivel
distinguir estes dois conceitos. Enquanto o burnout tende a desenvolver-se de forma
gradual, conduzindo o profissional ao desinvestimento emocional no trabalho como
resposta ao stress e a pressdo laborais, a fadiga por compaixdo pode manifestar-se de
forma abrupta e inesperada.

Na mesma linha de investigacdo, Perry et al. (2010) e Susan & Lobo (2012)
explicam que, as familias assumem a responsabilidade de prestar cuidados extensivos a
membros da familia com problemas de salde crénicos e agudos, condi¢cdes que
anteriormente seriam tratadas em ambiente hospitalar. Com o aumento dos custos dos
cuidados de saude, essa responsabilidade passou, cada vez mais, para o contexto familiar.
Esta nova dindmica, muitas vezes prolongada no tempo, exp8e os cuidadores a riscos
fisicos e emocionais. Embora a fadiga por compaixao tenha sido, sobretudo, estudada em
cuidadores profissionais, 0os cuidadores informais enfrentam desafios comparaveis,
realizando cuidados continuos e intensos, frequentemente, com presenca constante
durante 24 horas. Esta intensidade pode inclusive superar a dos profissionais, conduzindo

igualmente a fadiga por compaixao. De acordo com Wang et al. (2018), os cuidadores
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informais sdo geralmente considerados companheiros de sofrimento das pessoas
cuidadas.

A satisfacdo por compaixao surge como um contraponto a fadiga por compaixéo,
representando as emocBes positivas associadas ao ato de ajudar os outros e de fazer
diferenca no mundo. Carona (2017) sugere que esta satisfacdo pode ser fundamental para
equilibrar e mitigar os efeitos negativos dos desafios profissionais. O mesmo autor
enfatiza a importancia do autocuidado no desenvolvimento pessoal e profissional, ndo o
considerando como questdo secundaria. Propde ainda que a autocompaixdo, definida
como a sensibilidade ao sofrimento préprio e alheio, associada a um compromisso ativo
para o aliviar, pode ser desenvolvida através de processos terapéuticos. Esta
autocompaixdo € entendida como uma relacdo saudavel do individuo consigo mesmo,
sendo particularmente relevante em momentos de dificuldade.

Este estudo, com base na revisdo da literatura realizada, teve como objetivos
principais: verificar o grau de fadiga por compaixao em cuidadores informais; comparar
os cuidadores informais que trabalham com cuidadores informais que néo trabalham para
as variaveis em estudo; analisar as relacfes entre a resiliéncia, estratégias de coping,
suporte social, a sobrecarga, a exaustdo e a fadiga por compaixao e estudar as relagdes
entre a sobrecarga e a fadiga por compaixdo tendo em conta o papel mediador das
estratégias de coping e do suporte social. Era espectavel que os cuidadores informais que
trabalham apresentassem niveis menos elevados de fadiga por compaixdo, e que as
estratégias de coping e o suporte social apresentassem um efeito mediador da relacao
entre a sobrecarga e a fadiga por compaixao.

Método
Participantes:

A amostra, recolhida por conveniéncia, foi composta por 190 participantes. Foram
excluidos 46 participantes por ndo serem, a data da recolha de dados, cuidadores,
resultando numa amostra final de 144 participantes, dos quais 75.7% eram do sexo
feminino e 24.3% do sexo masculino. A maioria encontrava-se casado(a)s/unido de facto
(61.8%) e identificava-se com a religido catdlica (67.4%). Relativamente a condicdo
laboral, a maior parte da amostra referiu trabalhar e cuidar (76.4%), sendo que, na maior

parte dos casos, o trabalho era realizado em regime presencial (84.5%).
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Tabela 1
Estatistica descritivas da amostra
N %
Sexo
Feminino 109 24.3%
Masculino 35 75.7%
Estado Civil
Casado(a)/Unido de fato 89 61.8%
Divorciado(a)/Separado(a) 29 20.1%
Vilvo(a) 7 4.9%
Solteiro(a) sem relacionamento 11 7.6%
Solteiro(a) com relacionamento 8 5.6%
Regides
Algarve 37 25.7%
Alentejo 11 7.6%
Centro 15 10,4%
Area metropolitana de Lisboa 17 11.8%
Norte 37 25.7%
Regido autbnoma da Madeira 14 9.7%
Trabalho
Sim 110 76.4%
Né&o 34 23.6%
Profisséo
Representantes do poder legislativo e de drgdos executivos 2 1.8%
Especialistas das atividades intelectuais e cientificas 47 43.1%
Técnicos e profissoes de nivel intermédio 14 12.8%
Pessoal administrativo 9 8.3%
Trabalhadores de servicos pessoais (protegdo, seguranca, etc.) 18 16.5%
Trabalhos qualificados da industria, construgdo e artifices 3 2.8%
Operadores de instalagBes e maquinas 3 2.8%
Trabalhos néo qualificados 13 11.9%
Regime laboral
Presencial 93 84.5%
Teletrabalho 4 3.6%
Hibrido 13 11.8%
Religido
Nao tem religido 32 22.2%
Catolica 97 67.4%
Cristd 2 1.4%
Evangélica 4 2.8%
Testemunha de Jeova 2 1.4%
Budismo 4 2.8%
Ortodoxa 1 0.7%
Judaica 1 0.7%
Outras 1 0.7%

Quanto as variaveis relacionadas com os cuidados prestados, verificamos que
86.1% ndo eram remunerados pela funcdo de cuidador e 86.4% n&o recebiam qualquer
apoio financeiro. No que diz respeito a relagdo de parentesco com a pessoa cuidada, a que
apresentou maior percentagem é pai/mée 49.3% e a frequéncia dos cuidados € diaria
86.1%. Constatou-se que as doencas da pessoa cuidada com maiores percentagens eram
Alzheimer e deméncia 30.3% mais de metade dos cuidadores 74.3% residia na mesma

habitacdo da pessoa cuidada. 68.8% dos participantes ndo apresentavam qualquer
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problema de saude. De salientar ainda, que 69.4% ndo recebeu qualquer apoio

psicoldgico.
Tabela 2
Estatistica descritivas das variaveis relacionadas com o cuidar
N % M Dp Amplitude
Tem problema de saide
Sim 45 31.3%
Nao 99 68.8%
Reside na mesma habitacdo
Sim 107 74.3%
Nao 37 25.7%
Frequéncia do cuidado
Diariamente 124 86.1%
Semanalmente 17 11.8%
Ocasionalmente 3 2.1%
Idade da pessoa que cuida 144 100% 60.1 29.7 3/99
Tempo de cuidador 144 100% 7.61 6.10 1/28
Cuidado diario/horas 144 100% 12.4 7.96 0/24
Cuidado Fim de semana/horas 144 100% 18.3 11.8 2/48
Férias/descanso no ultimo ano
Sim 67 46.5%
Nao 77 25.7%
Instrumentos

A Escala de Resiliéncia para Adultos (ERA), desenvolvida por Pereira et al.
(2016), é um instrumento de autoavaliacdo que mede diferentes aspetos, atraves de 33
itens, avaliados numa escala de Likert de 7 pontos. Esta estruturada em seis dimensdes:
Percecdo do Self («=.78), Planeamento do Futuro (a=.75), Competéncias Sociais
(a=.72), Coesédo Familiar («#=.81), Recursos Sociais («=.84) e Estilo Estruturado («a=.38).
Pontuacdes mais altas na ERA, indicam niveis mais elevados de resiliéncia. Devido a
natureza multifacetada do conceito, os resultados podem ser analisados tanto em termos
das pontuacdes obtidas em cada uma das dimensdes, como através da pontuacdo total da
escala, permitindo assim uma avaliacdo abrangente e detalhada da resiliéncia em adultos.

O Indice de Avaliacdo das Dificuldades do Cuidador, validado em Portugal por
Sequeira em 2007, € um instrumento que avalia 30 possiveis desafios enfrentados pelos
cuidadores, abrangendo aspetos relacionados ao idoso e os impactos na vida social, satde,
economia, relagdes interpessoais e suporte profissional do cuidador. O questionario
utiliza uma escala de quatro pontos, onde o cuidador pode responder: 1) Nao se aplica ao
meu caso; 2) Ndo me incomoda; 3) Causa-me algum incomodo; 4) Incomoda-me
bastante. A analise fatorial revelou cinco dimensées: Implicacfes familiares e pessoais,
Relacdes familiares, ReacGes ao cuidar, Consequéncias do cuidar, e Apoio social e de

salde, com consisténcia interna (Alfa de Cronbach) variando entre a=.70 e a=.89. Estas
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dimensdes permitem uma avaliagdo abrangente das vérias &reas em que os cuidadores
podem experienciar dificuldades.

O indice de Avaliacdo de Estratégias de Coping em Relacdo ao Cuidado,
desenvolvido por Nolan e colaboradores, avalia as abordagens utilizadas pelos cuidadores
para lidar com os desafios associados ao cuidado de pessoas dependentes. A verséo
portuguesa, demonstrou uma boa consisténcia interna, com um Alfa de Cronbach de .87.
O instrumento é composto por 38 afirmacdes relacionadas as estratégias de coping dos
cuidadores informais, avaliadas através de uma escala Likert de quatro pontos. As
estratégias sdo agrupadas em trés categorias: Lidar com acontecimentos/resolugdo de
problemas (a=.80), Percecdes alternativas sobre a situacgdo (a=.81), e Lidar com sintomas
de stress (a=.70). Sequeira (2010), citando Brito (2002), destaca que o CAMI é um
instrumento robusto e Util tanto para pesquisa quanto para pratica clinica, permitindo aos
profissionais de salide explorar e otimizar as estratégias de coping dos cuidadores.

A Escala Multidimensional de Suporte Social Percebido, concebida originalmente
por Zimet, Dahlem, Zimet e Farley (1988), foi desenvolvida para avaliar a percecédo
subjetiva do suporte social proveniente de trés fontes: familia, amigos e outros
significativos, foi adaptada para o contexto portugués em 2011 por Carvalho, Pinto-
Gouveia, Pimentel, Maia e Mota-Pereira. O instrumento demonstra propriedades
psicométricas adequadas, incluindo consisténcia interna, validade fatorial e de construto,
sendo de facil compreensdo mesmo para individuos com baixo nivel de escolaridade.
Composta por 12 itens de autorresposta numa escala Likert de sete pontos (variando de 1
- discorda completamente a 7 - concorda completamente), a escala avalia trés dimensdes:
suporte familiar (subescala F, «a=.94), suporte de amigos (subescala A, «=.83) e suporte
de outros significativos (subescala OS, «=.92). Adicionalmente, fornece uma medida de
suporte social total. A pontuacdo de cada subescala é calculada pela média dos seus quatro
itens, enquanto o score total € obtido pela média dos 12 itens, com um méximo de sete
pontos para cada subescala e para o total da escala.

A Medida de "Burnout" de Shirom-Melamed é um instrumento desenvolvido para
avaliar os niveis de esgotamento no trabalho, adaptado para o contexto portugués a partir
dos trabalhos de Armon, Shirom e Melamed (2012) e Shirom e Melamed (2006),
conforme citado por Gomes (2012). Estudos em Portugal tém demonstrado as boas
propriedades psicométricas do instrumento que apresenta excelentes niveis de fiabilidade

em todas as dimensdes (Baganha, Gomes, & Esteves, 2016; Gomes et al., 2022; Reis,
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Gomes, & Simdes, 2018; Simédes et al., 2021), fadiga fisica («=.94), fadiga cognitiva

(0=.97), e exaustdo emocional («¢=.87) com um score total de «=.96. Composto por 14

itens distribuidos pelas trés subescalas, utiliza uma escala tipo Likert de 7 pontos

(1=Nunca; 7=Sempre). A pontuacao é calculada pela média dos itens de cada subescala,

com valores mais elevados indicando maiores niveis de fadiga fisica, exaustdo emocional
e fadiga cognitiva.

A "Escala de Qualidade de Vida Profissional 5", validada para a populagéo
portuguesa por Carvalho & Sa (2011), avalia a Fadiga por Compaixdo. Composta por 30
itens, utiliza uma escala Likert de frequéncia de cinco pontos (1=nunca; 5=muito
frequentemente) e abrange trés dimensdes: Satisfagdo por Compaix&o, Burnout e Stress
Traumatico Secundario. A pontuacdo de cada dimensao é calculada somando os itens
correspondentes, com 5 itens pontuados inversamente. Os resultados variam entre 10 e
50, com valores mais altos indicando maior presenca da dimenséo avaliada. Seguindo os
limiares de Stamm (2010), as pontuacgdes brutas sdo convertidas em niveis categoricos:
<22 indica nivel baixo, entre 22 ¢ 42 nivel moderado, ¢ >42 nivel elevado, aplicavel a
todas as subescalas. A versdo portuguesa demonstrou boa consisténcia interna, com Alfa
de Cronbach de .86 para Satisfacdo por Compaixao (SC), .71 para Burnout (BO) e .83
para Stress Traumatico Secundario (STS). A versdo original apresentou valores similares:
.88 (SC), .75 (BO) e .81 (STYS).

Procedimento

Na primeira fase, enviamos os pedidos de autorizacao aos autores das escalas para
a sua utilizacdo. Uma vez que obtidos as autorizagdes, foi criado o protocolo juntamente
com o questionario sociodemografico, mencionando todas as questdes éticas inerentes a
um trabalho de investigacdo, nomeadamente, a garantia que os dados recolhidos eram
tratados com confidencialidade e anonimato, informando também que a participag&o era
voluntaria e que poderiam recusar a participacdo ou desistir da mesma a qualquer
momento, de seguida, na segunda fase pedimos a aprovacdo do estudo a comissdo
cientifica do curso, realizada a 6 de fevereiro de 2024. Foi realizado um estudo piloto,
para perceber algumas dificuldades de compreensdo e o tempo de preenchimento, foi
disponibilizado via on-line Google Forms, a sua divulgacdo foi feita mediante o contato
com diversas instituicdes ligadas ao movimento do cuidador informal, a amostra

recolhida decorreu entre finais de janeiro até meados de Maio. Por Gltimo, por ser um
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estudo exploratério, pretende-se divulgar a nivel nacional. O presente estudo € de carater
transversal e observacional.
Resultados
Fiabilidade das medidas

Foi realizada uma andlise de fiabilidade. Relativamente a resiliéncia, os resultados
foram os seguintes: «=.89 para 0s recursos sociais, o=.86 para a percecao do self, «=.85
planeamento futuro, o=.78 competéncias sociais, a=.61 estilo estruturado, 0=.88 na
coesdo familiar e a=.96 na nota total, demonstrando excelentes niveis de consisténcia
interna, com excecdo da dimensé&o estilo estruturado.

No que se refere as estratégias de coping, obtiveram-se os seguintes resultados:
0=.92 lidar com acontecimentos/resolucao problemas, a=.82 percec¢des alternativas sobre
a situacdo, o=.74 lidar com os sintomas de stresse e a=.93 na nota total, o que demostra
excelente fiabilidade.

Quanto ao suporte social os resultados indicaram: a=.97 suporte social com
origem na familia, 0=0.96 suporte proveniente dos amigos, a=.94 outros significativos e
a=.98 na nota total, também indicando excelentes niveis de consisténcia interna.

Na sobrecarga os resultados de consisténcia interna revelaram-se igualmete
elevados: a=.91 implicagbes familiares e pessoais, a=.85 relagbes familiares, a=.90
reacOes ao cuidar, «=.88 consequéncias do cuidar, a=.82 apoios sociais e de salde e a=.97
na nota total.

Relativamente ao burnout, os niveis de fiabilidade também foram elevados: a=.99
fadiga fisica, a=.99 fadiga cognitiva, a=.95 exaustdo emocional e 0=.97 na nota total.

Por ultimo, na fadiga por compaixdo, os resultados da consisténcia interna
indicaram igualmente resultados elevados: a=.92 satisfacdo por compaixdo, a=.88

burnout, a=.84 stress traumatico secundario.

Tabela 3
Analise de fiabilidade das dimensbes (Obj 1)

N°itens M  Dp. Amplitude AlfaC.

Resiliéncia

335 9.39 12-49 0.89
26 7.79 7142 0.86
16 6.12 4/28 0.85
27 7.23 12/42 0.78

Recursos Sociais
Percecdo Self

Planeamento Futuro

A OO A O

Competéncias Sociais
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Estilo Estruturado 6 17 4.82 4/28 0.61
Coesdo Familiar 7 27 8.13 6/42 0.88
Nota total 33 145 37.8 48/231 0.96
Estratégias de Coping
Lidar com acontecimentos/Resolucdo problemas 14 42 7.78 14/56 0.92
Percecdes alternativas sobre a situacdo 15 44 6.76 15/57 0.82
Lidar com os sintomas de stress 9 24 5.01 9/33 0.74
Nota Total 38 111 17.4 38/145 0.93
Suporte Social
Suporte social ¢/ origem na familia 4 20 6.55 4/28 0.97
Suporte proveniente dos amigos 4 20 6,16 4/28 0.96
Outros significativos 4 20 6.20 4/28 0.94
Nota Total 12 60 17.8 12/84 0.98
Sobrecarga

ImplicagBes Familiares e Pessoais 7 20 5.72 7/28 0.91

Relacgdes familiares 5 12 4.02 5/20 0.85

Reacbes ao cuidar 7 19 5.61 8/28 0.90
7 18 5.33 7/28 0.88
4

10 3.36 4/16 0.82

Consequéncias do cuidar

Apoios sociais e de salde

Nota total 30 79 22.3 31/118 0.97
Burnout

Fadiga fisica 6 30 10.3 6/42 0.99

Fadiga cognitiva 5 21.5 8.71 5/35 0.99

Exaustdo emocional 3 11 5.30 3721 0.95

Nota total 14 625 213 14/98 0.97
Fadiga por Compaixéo

Satisfacdo por compaixao 10 33 7.62 15/50 0.92

Burnout 10 30 8.05 10/46 0.88

Stress traumatico secundério 10 30 7.56 12/47 0.84

Correlacdes entre as variaveis

De acordo com o segundo objetivo, foi realizada uma Matriz de Correlagcbes de
Pearson, na qual se verificou que a fadiga por compaixdo apresentou uma relagédo
negativa forte com a resiliéncia (r=-.71, p <.001), com as estratégias de coping (r=-.34,
p <.001) e com o suporte social (r=-.51, p <.001), indicando que individuos com niveis
mais elevados de fadiga por compaixao apresentaram niveis mais baixos nas variaveis

mencionadas.
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Adicionalmente, observou-se uma correlagdo positiva forte com a sobrecarga
(r=.75, p <.001) e com o burnout (r=.64, p<.001), sugerindo que o aumento da fadiga por
compaixao se associa diretamente a indicadores de desgaste fisico e emocional.

A resiliéncia revelou correlacGes positivas com as estratégias de coping (r=.47,
p<.001), com o suporte social (r=.64, p<.001), com a sobrecarga (r=.67, p<.001) e com
namero de horas diarias de cuidado (r=.21, p<.05), indicando que quanto mais elevados
os niveis de resiliéncia, mais elevados sdo os niveis de coping, suporte social e sobrecarga.

Foi ainda observada uma relacdo estatisticamente significativa negativa entre a
resiliéncia e o burnout (r=-.58, p<.001), apontando para o papel protetor da resiliéncia no
contexto do cuidado.

Da mesma forma, as estratégias de coping apresentaram uma correlacao positiva
com o suporte social (r=.46, p<.001), negativa com a sobrecarga (r=-.34, p<.001) e o
burnout (r=-.33, p<.001), refor¢cando a importancia dos recursos de enfrentamento na
mitigacdo do stress.

O suporte social também se correlacionou negativamente com a sobrecarga (r=-
43, p<.001) e com o burnout (r=-.38, p<.001), confirmando o seu efeito amortecedor
sobre os efeitos adversos do cuidado.

No que diz respeito as varidveis relacionadas com o nameros de horas dedicadas
ao cuidado, observaram-se correlacbes positivas fracas entre o numero de horas de
cuidado ao fim de semana e a fadiga por compaixao (r=.25, p<.01), sobrecarga e burnout
(r=.19, p<.05).

De forma semelhante, o nimero de horas de cuidado diério correlacionou-se
positivamente com a fadiga por compaixdo (r=.25, p<.01), sobrecarga (r=.23, p<.05) e
com o nimero de horas de cuidados ao fim de semana(r=.53, p<.001), sugerindo que
quanto maior o tempo dedicado ao cuidado, maiores os niveis de sobrecarga, fadiga por
compaixao e burnout.

Por fim, relativamente ao tempo de experiéncia como cuidador, os resultados
apresentaram uma relacdo estatisticamente significativa positiva com o nimero de horas
de cuidado diario (r=.24, p<.01), indicando que quanto maior o tempo de experiéncia

como cuidador, maior o numero de horas de cuidado prestado.
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Tabela 4
Analise da Matriz de correlac¢@es entre as varidveis em estudo (obj 2)
. o Cuidado
Fadiga por Estratégias Suporte Tempo Cuidado
L . ] ) Sobrecarga Burnout ) fds .
Compaixao Resiliéncia de coping Social de cuidador diario
horas
Fadiga por Compaixao
Resiliéncia -0.71%**
Estratégias de coping -0.34*** 0.47%**
Suporte Social -0.51%** 0.64*** 0.46***
Sobrecarga 0.75*** 0.67*** -0.34%** -0.43***
Burnout 0.64*** -0.58*** -0.33*** -0.38*** 0.64**
Tempo de cuidador -0.04 0.08 -0.09 0.03 0.00 0.01
Cuidado fds horas 0.25** -0.28*** -0.06 -0.17* 0.19* 0.19* 0.12
Cuidado diario 0.25** 0.21* -0.16* -0.13 0.23* 0.15 0.24** 0.53%**

Nota. * p< .05, **p <.

01, *** p <.001
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Comparacdes entre os cuidadores que trabalham e néo trabalham

Para o terceiro objetivo, foi realizado um teste U de Mann-Whitney , com o intuito
de comparar as varaveis entre os cuidadores que exercem atividade profissional e aqueles
que nao trabalham. Os resultados revelaram diferencas estatisticamente significativas em
diversas dimensdes avaliadas.

Os cuidadores que trabalham apresentaram niveis significativamente mais
elevados de resiliéncia em todas as suas dimensdes. Demonstraram, niveis mais elevados
de recursos socias (M=36.12; Dp=8.96) em comparacdo com o0s cuidadores que nédo
trabalham (M=28,90; Dp=8,69), U=1008, p<.001. O mesmo padrdo foi observado na
percecdo do self, com valores mais elevados para os cuidadores que trabalham (M= 29,10;
Dp=7,63), face aos que ndo trabalham (M=23,80; Dp=6,99), U=1150, p<.001, e também
no planeamento do futuro (M=17,55; Dp=5,96), comparativamente a média dos
cuidadores que ndo trabalham (M=12,00; Dp=4,56), U=853, p<.001.

Relativamente as competéncias sociais, 0s cuidadores com atividade laboral
apresentaram (M=29,39; Dp=6,97), enquanto os que ndo trabalham apresentaram
(M=23,60; Dp=6,26),U=879, p<.001. Na dimensao estilo estruturado, os cuidadores que
trabalnam apresentaram (M=18,71; DP=4,92), enquanto o0s que nao trabalham
apresentaram (M=15,60; Dp=3,68), U=1144, p<.001. Na coeséo familiar, observaram-se
valores de (M=29,21 ;Dp=8,19) para cuidadores que trabalham, face a (M=24,40
;Dp=6,83), U=1151, p<.001 para os que ndo trabalham. Finalmente, na nota total da
resiliéncia, os cuidadores que trabalham obtiveram (M=160,08; Dp=37,03), enquanto 0s
que ndo trabalham apresentaram (M=128,30; Dp=29,56), U=945, p<.001. Estes
resultados indicaram que os cuidadores informais com atividade profissional
apresentaram niveis mais elevados de resiliéncia em todas as suas dimensdes quando
comparados aos que nao trabalham.

No que diz respeito, as estratégias de coping, os cuidadores que trabalham
obtiveram medias significantemente superiores na dimensao, percecdo alternativa da
situacdo (M=42,79; Dp=6,84), em comparacdo com os cuidadores que nao trabalham
(M=40,70 ;Dp=6,33), U=1369, p<.05. Também na nota total da escala, os valores foram
mais elevados para cuidadores com atividade profissional (M= 108,04; Dp=18,21) do que
para 0os que ndo trabalham (M=104,20; Dp=14,53), U=1434, p<.05. Estes resultados
sugerem que os cuidadores que trabalham, adotaram estratégias de coping mais

adequadas, conseguindo perceber as experiéncias do ato de cuidar de forma mais ajustada.
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Relativamente, ao suporte social percebido, verificaram-se diferencas
significativas em todas as dimensdes. No suporte com origem na familia, os cuidadores
que trabalham apresentaram (M=19,05 ; Dp=6,37), enquanto 0s que ndo trabalham
obtiveram (M=14,90; Dp=6,18), U=1128, p<.001. No suporte proveniente dos amigos,
os valores foram de (M=19,41; Dp=>5,74) para quem trabalha, e resultados para quem néo
trabalham (M=14,30; Dp=5,96), U=999, p<.001. Quanto a outros significativos, 0s
cuidadores que trabalham apresentaram (M=19,55; Dp=5,97), e 0s que ndo trabalham
(M=16,30; Dp=6,38), U=1282, p<.01. Na nota total, os valores foram de (M=58.01;
Dp=17.05) para cuidadores que trabalham e (M=45.50; Dp=17.00) para 0s que nao
trabalham U=1072, p<.001. Os dados apontaram para niveis mais elevados de suporte
social entre cuidadores com atividade laboral, indicando que estes percecionam uma rede
de apoio mais robusta.

Em relacdo a sobrecarga, foram observadas diferencas significativas em todas as
dimensGes. Nas implicacbes familiares e pessoais, os cuidadores que trabalham
apresentaram (M=16,95; Dp=5,85), enquanto os que ndo trabalham apresentaram
(M=21,20; Dp=3,83), U=1085, p<.001. Nas relacdes familiares, os cuidadores que
trabalham apresentaram (M=11,18; Dp=3,94), enquanto os cuidadores que nao trabalham
apresentaram (M=13,30; Dp=3,90), U=1343, p<.05. Nas rea¢des ao cuidar, os valores
foram (M=16,87; Dp=5,68) e (M=20,90; Dp=4,09), respetivamente, U=1093, p<.001.
Nas consequéncias do cuidar, os cuidadores com trabalho apresentaram (M=16,33;
Dp=5,52), enquanto os que ndo trabalham obtiveram (M=19.20; Dp=4,00), U=1361,
p<.05. Nos apoios sociais e de salde, os que trabalham apresentaram (M=9.08; Dp=3.25),
e 0s que ndo trabalham (M=11.4; Dp=3.10), U=1140, p<.001. Por ultimo, na nota total,
0s que trabalham apresentaram (M=70,42; Dp=22,58), enquanto os que ndo trabalham
apresentaram (M=86,10; Dp=16,64), U=1163, p<.001. Neste sentindo, os resultados
demonstraram que os cuidadores informais que ndo trabalham apresentaram niveis de
sobrecarga mais elevados, experienciando uma carga mais elevada no ato de cuidar.

Em relacdo ao burnout, os cuidadores que trabalham apresentaram niveis mais
elevados de fadiga fisica (M=27.48; Dp=10.35), comparativamente, aos que nao
trabalham (M=32.6;Dp=9.06), U=1327, p<.01. Na fadiga cognitiva, os cuidadores
atividade profissional apresentaram niveis mais baixos, (M=21,05; Dp=8.47), quando
comparados aos que ndo exercem atividade laboral (M=24.90; Dp=8.95), U=1366, p<.05.

Na nota total do burnout, os cuidadores que trabalham apresentaram niveis mais elevados
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(M=58,78; Dp=21,52), enquanto o0s cuidadores que ndo trabalham apresentaram

(M=69,10; Dp=18,94), U=1295, p<.01. Estes resultados indicaram que os cuidadores que

trabalham experienciam niveis mais elevados de fadiga fisica e mais baixos de fadiga
cognitiva.

Finalmente, na fadiga por compaix&o, nas dimensdes satisfacdo por compaixao,
os cuidadores que trabalham obtiveram niveis mais elevados (M=35,21; Dp=7,88), do
que o0s que ndo trabalham (M=31,90; Dp=6,14), U=1367, p<.05. Nas restantes dimensfes
os cuidadores que trabalham apresentaram niveis mais baixos comparativamente aos
cuidadores sem atividade laboral, no burnout (M=27,00; Dp=8,15), enquanto 0s que nao
trabalham (M=32,40; Dp=6,25), U=1180, p<.001, no stress traumético secundario,
(M=28,61; DP=7,87), comparativamente aos que ndo trabalham (M=31,90; Dp=5,90),
U=1444, p<.05. Estes resultados apontaram que cuidadores que trabalham sentem mais
satisfacdo por compaixdo no ato de cuidar, em contrapartida, os que nao trabalham

experienciam niveis mais elevados de burnout e stress traumatico secundario.

Tabela 5
Analise descritiva/comparacdes entre os cuidadores que trabalham e os que ndo
trabalham.

Trabalham Né&o Trabalham
(N =110) (N=234) u
M Dp M Dp
Resiliéncia
Recursos Sociais 36.12 8.96 28.9 8.69 1008***
Percec¢do Self 29.10 7.63 23.8 6.99 1150%***
Planeamento Futuro 17.55 5.96 12.0 4.56 853***
Competéncias Sociais 29.39 6.97 23.6 6.26 879***
Estilo Estruturado 18.71 4.92 15.6 3.68 1144%**
Coesdo Familiar 29.21 8.19 24.4 6.83 1151*>**
Nota Total 160.08  37.03 128.3 29.56 945%***
Estratégias de Coping
Lidar com acontecimentos /Resolugéo 42.28 8.29 41.0 5.83 1535
de Problemas
Percecdo alternativa sobre a situagédo 42.79 6.84 40.7 6.33 1369*
Lidar com sintomas de stress 22.96 5.12 22.5 4.69 1700
Nota Total 108.04 18.21 104.2 14.53 1434*
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Suporte Social
Percebido com origem familia
Suporte Proveniente dos amigos
Outros Significativos
Nota Total

Sobrecarga
Implicacdes familiares pessoais
Relagfes Familiares
Reacdes ao cuidar
Consequéncias do cuidar
Apoios sociais e de salde
Nota Total

Burnout
Fadiga Fisica
Fadiga Cognitiva
Exaustdo Emocional
Nota Total

Fadiga por Compaixao
Satisfagdo por compaixédo
Burnout

Stress traumatico secundario
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19.05
19.41
19.55
58.01

16.95
11.18
16.87
16.33
9.08

70.42

27.48
21.05
10.25
58.78

35.21
27.00
28.61

6.37
5.74
5.97
17.05

5.85
3.94
5.68
5.52
3.25
22.58

10.35
8.47
5.21

21.52

7.88
8.15

7.87

14.9
14.3
16.3
45.5

21.2
13.3
20.9
19.2
114
86.1

32.6
24.9
11.6
69.1

31.9
32.4
31.9

6.18
5.96
6.38
17.00

3.83
3.90
4.09
4.00
3.10
16.64

9.06
8.95
5.52
18.94

6.14
6.25
5.90

1128***
999***
1282**

1072***

1085***
1343*
1093***
1361*
1140***

1163***

1327**
1366*
1600
1295**

1367*
1180***

1444*

Nota. * p < .05, ** p < .01, *** p < .001

Anélise de Mediagao

Foi realizada uma analise de mediacdo com o objetivo de estudar o papel mediador

do suporte social e das estratégias de coping na relacdo entre a resiliéncia e a sobrecarga

com o burnout e a fadiga por compaixdo. Nas estratégias de coping, os resultados

mostraram que o efeito da sobrecarga foi um preditor significativo para as estratégias de
coping, B=-0.27, EP=0.06, 95% IC[-0.39, -0.15], p<.001.

Enquanto o efeito das estratégias de coping para a fadiga de compaixao nao foi

significativamente estatistico, 3=-0.07, EP=0.05, 95% IC[-0.17, 0.02], p=-.126.

Existe um efeito da sobrecarga sobre a fadiga por compaixdo e este foi

estatisticamente significativo, 3=0.47, EP=0.04, 95% 1C[0.40,0.55], p<.001.
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Quando controlado o efeito da variavel mediadora, a sobrecarga continuou a ser
um preditor significativo da fadiga por compaix&o 3=0.50, EP=0.04, 95% 1C[0.42,0.56],

p<.001.

Ja na andlise mediadora para o suporte social, a sobrecarga foi um preditor
estatisticamente significativo do suporte social, 3=-0.35, EP=0.06, 95% IC[-0.45,-0.23],
p<.001. os resultados também indicaram que o suporte social e a sobrecarga foram fatores

preditores significativos da fadiga por compaixdo, R=-0.18, EP= 0.05, 95% IC[-0.28,-
0.09], p<.001 e R=0.43, EP=0.04, 95% ICJ[0.36,0.50], p<.001, suportando a hipdtese de

mediacdo. A sobrecarga continuou a ser um preditor significativo da fadiga por

compaix&o apds o controlo da varidvel mediadora, 3=0.50, EP=0.04, 95% 1C[0.42,0.56],

p<.001, resultado consistente com uma mediacéo parcial.

Resiliéncia [—| Sobrecarga

Figura 1: Modelo Conceptual

Tabela 6

Suporte Social

Estratégias de Coping

Analise de Mediacao Estratégias de Coping

Estimativas de Mediacéo

Burnout

Fadiga Por Compaixdo

95% Intervalo de Confianca

Efeito Percurso Estimativa EP Inferior Superior z p % Mediacao
Indireto axh 0.02 0.01 -0.01 0.05 1.44 0.15 4.05
Direto c 0.43 0.04 0.40 0.55 12.42 <.001 95.95
Total c+axb 0.50 0.04 0.42 0.56 13.66 <.001 100.0
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Tabela 7
Estimativas dos percursos

95% Intervalo de Confianca

Percurso  Estimativa EP  Inferior  Superior Z p
Sobrecarga > Estratégias Coping a -0.27 0.06 -0.39 -0.15 -4.38 <.001
Estratégias de coping > Fadiga b -0.07 0.05 -0.17 0.02 -1.53 0.126
Compaixao
Sobrecarga > Fadiga Compaix&o c 0.47 0.04 0.40 0.55 1242 <.001
Tabela 8
Analise de Mediagao Suporte Social
Estimativas de Mediacéo
95% Intervalo de Confianca
Efeito Percurso Estimativa EP Inferior Superior Z p % Mediacéo
Indireto axh 0.06 0.02 0.02 0.10 3.18 0.001 12.7
Direto c 0.43 0.04 0.36 0.50 11.28 <.001 87.3
Total c+axb 0.50 0.04 0.42 0.56 13.66 <.001 100.0
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Tabela 9
Estimativas dos Percursos

95% Intervalo de confianca

Percurso  Estimativa EP  Inferior  Superior Z p
Sobrecarga > Suporte Social a -0.35 0.06 -0.45 -0.23 -5.76 <.001
Suporte Social > Fadiga Compaixdo b -0.18 0.05 -0.28 -0.09 -3.81 <.001
Sobrecarga > fadiga Compaixéo c 0.43 0.04 0.36 0.50 11.28 <.001

Ap0s a analise de mediacao do suporte social, estratégias de coping, resiliéncia e
sobrecarga com o burnout e a fadiga por compaixao os resultados mostraram que a relacéo
entre suporte social e burnout ndo foi significativa, =—0.15, EP=0.10, com um intervalo
de confianca de 95% que varia de [-0.37,0.13], p=0.14.

Em relacdo as estratégias de coping e burnout os resultados mostraram que nao
houve uma relacdo significativamente estatistica, (=-0.01, EP=0.08, 95%
IC[—1.40,0.15], p=0.90. Na resiliéncia e o burnout a relagdo também néo foi significativa
estatisticamente, R=—0.01, EP=0.00, com o intervalo de confianca de 95% variando de [-
1.01 a 5.95 x107*], p=0.07. J4 na sobrecarga e burnout os resultados mostraram que
tiveram uma relacéo estatisticamente significativa com o burnout, 3=0.02, EP=0.0, 95%
1C[0.01,0.03], p<.001.

O suporte social e stress traumatico secundario ao resultados revelaram que a
relacdo ndo foi estatisticamente significativa, 3=—0.08, EP=0.10, 95% IC[—0.40,0.22],
p=0.42. Nas estratégias de coping e Stress Traumatico Secundario também ndo houve
uma relacdo estatisticamente significativa, 3=0.05, EP=0.08, 95% IC[-0.13,0.25],
p=0.59.
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Na resiliéncia e stress traumatico secundario os resultados mostraram que nao
houve relagdo estatisticamente significativa entre eles, R=—0.01, EP=0.00, 95% IC
[—0.01,0.00], p=0.13. J& sobrecarga esta teve uma relacdo estatisticamente significativa
com a fadiga por compaixdo (STS), #=0.02, EP=0.01, 95% IC[0.01,0.03], p<0.001.

Suporte social e Satisfacdo por Compaixado os resultados mostraram uma relagéo
estatisticamente néo significativa, 3=0.14, EP=0.11, 95% IC[-0.11,0.41], p=0.109.

Nas estratégias de coping com a satisfacdo por compaixdo também ndo houve uma
relacdo estatisticamente significativa, $=0.08, EP=0.09, 95% IC[-0.09,0.24], p=0.39.

A resiliéncia e a satisfacdo por compaixdo os resultados mostraram que a sua
relagdo ndo foi estatisticamente significativa, $=0.01, EP=0.00, 95% IC[—0.00,0.01],
p=0.12. J& a sobrecarga e a satisfacdo por compaixdo 0s resultados mostraram uma
relacdo estatisticamente significativa, =—0.02, EP=0.01, 95% IC[-0.03,-0.01], p=0.00.

Na andlise de mediacdo feita entre a resiliéncia e o suporte social os resultados
mostraram uma relacdo estatisticamente significativa, £=0.02, EP=0.00, 95%
1C[0.01,0.02], p<.001.

Na sobrecarga com o suporte social ndo houve uma relacdo estatisticamente
significativa, 8=—0.00, EP=0.01, 95% IC[-0.01,0.01], p=0.57.

A resiliéncia com as estratégias de coping os resultados obtidos tiveram uma
relacdo estatisticamente significativa, § =0.01, EP=0.00, 95% 1C[0.00,.02], p=0.00.

E por ultimo a sobrecarga com as estratégias de coping os resultados mostraram
que ndo houve uma relacdo estatisticamente significativa, R=—0.00, EP=0.01, 95%
IC[-0.02,0.01], p=0.75.

Tabela 10
Analise de Mediacao Resiliéncia, Suporte Social, Estratégias de Coping, Sobrecarga

Coeficientes de Percursos

95% Intervalo de Confianca

Estimativa EP z p Inferior ~ Superior
Suporte Social > Burnout -0.15 0.10 -1.46 014  -0.37 0.13
Estratégias de coping > Burnout -0.01 0.08 -1.13  0.90 -1.40 0.15
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Resiliéncia > Burnout -0.01 0.00 -1.82  0.07 -1.01 5.947x1074
Sobrecarga > Burnout 0.02 0.01 4.07 <.001 0.01 0.03
Suporte Social > Fadiga por

compaixao-STS  -0.08 0.10 -0.81 042 -0.40 0.22

Estratégias de coping > Fadiga por

compaixao-STS  0.05 0.08 053 059 -0.13 0.25
Resiliéncia > Fadiga por

compaixdo-STS  -0.01 0.00 -151 013  -0.01 0.00
Sobrecarga > Fadiga por

compaixao-STS  0.02 0.01 460 <001 0.01 0.03
Suporte Social > Fadiga por

compaixao-SC 0.14 0.11 132 019 -0.11 0.41

Estratégias de coping > Fadiga por

compaixao-SC 0.08 0.09 087 039 -0.09 0.24
Resiliéncia > Fadiga por

compaixao-SC 0.01 0.00 155 012 -0.00 0.01
Sobrecarga > Fadiga por

compaixdo-SC -0.02 0.01 -3.27 0.00 -0.03 -0.01
Resiliéncia > Suporte Social 0.02 0.00 5.98 <.001 0.01 0.02
Sobrecarga > Suporte Social -0.0 0.01 -0.57 0.57 -0.01 0.01
Resiliéncia > Estratégias de

coping 0.01 0.00 297 000 0.00 0.02
Sobrecarga > Estratégias de

coping -0.00 0.01 -0.32 075  -0.02 0.01
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Figura 2: Modelo de Mediacdo Resiliéncia, Sobrecarga, Suporte Social, Estratégias de
Coping
Discusséo

O presente estudo teve como objetivo investigar as relacdes entre a resiliéncia,
estratégias de coping, suporte social percebido, sobrecarga e fadiga por compaixdo em
cuidadores informais, comparando aqueles que trabalham com os que nédo trabalham. As
hipteses postuladas sugeriam que cuidadores que trabalham apresentariam mais
estratégias de coping eficazes, maior suporte social percebido e menor fadiga por
compaixao em comparagdo com os cuidadores que ndo trabalham.

A andlise dos coeficientes de consisténcia interna das escalas utilizadas revelou
valores excelentes de Alfa de Cronbach, garantindo a fiabilidade na avaliacdo dos
construtos, com excecdo da dimensdo estilo estruturado da escala de resiliéncia para
adultos.

A matriz de correlacdes de Pearson revelou relacdes significativas entre a fadiga
por compaixao, resiliéncia, estratégias de coping, suporte social e burnout. Os resultados
indicaram que cuidadores com maiores niveis de fadiga por compaixdo tendem a
apresentar menor resiliéncia e menos recursos de enfrentamento social, estes resultados
corroboram a literatura existente, que aponta que a fadiga emocional pode comprometer

a capacidade de lidar com fatores stressores reduzindo a resiliéncia (Brites et al., 2020;
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Ekstrém et al., 2020; Figley, 2002; Lynch et al., 2017). Além disso, a analise indicou uma

correlagéo positiva entre fadiga por compaix&o, sobrecarga e burnout, reforcando a ideia

de que a fadiga emocional atua como percursora do burnout (Gérain & Zeck, 2019; Lynch

& Lobo, 2012; Lynch, 2018), que aponta que cuidadores em condicdo de alta sobrecarga
emocional sdo mais suscetiveis ao esgotamento (Thorson-Olesen et al., 2019).

A resiliéncia mostrou-se positivamente correlacionada com as estratégias de
coping e suporte social, sugerindo que individuos mais resilientes utilizam mais recursos
de enfrentamento e contam com um suporte social mais robusto. Esses resultados
destacaram a importancia da resiliéncia como um fator protetor contra o stress e burnout,
Abdelaal et al. (2021); Mckenna, et al. 2022 citando Garity (1997); Wilks et al. (2011);
Wilks e Croom (2008).

As estratégias de coping apresentaram uma relacao positiva com o suporte social
e uma relacdo negativa com a sobrecarga e burnout, indicando que a adocao de estratégias
de enfrentamento eficazes pode mitigar os efeitos da sobrecarga e do burnout. A literatura
destaca a importancia de estratégias de coping adaptativas para a saude mental dos
cuidadores, como por exemplo a reorientacdo de objetivos, aceitacdo da situacdo, o
planeamento e o uso dos recursos de suporte disponiveis (Plaszewska-Ziwko et al.,
2024). O suporte social também se mostrou um fator critico, apresentando correlagoes
negativas com a sobrecarga e burnout. Estes resultados sustentam que um bom suporte
social pode ser amortecedor contra os efeitos negativos da sobrecarga, corroborando a
ideia de que o suporte social € uma variavel protetora em contextos de stress, Akosile et
al. 2018; Dayapoglu & Tan (2016); Jain (2024); Sakakibara et al. (2015); Xu et al. (2021).

Finalmente a relacéo entre a sobrecarga e o burnout, bem como a associagéo entre
horas de cuidado e niveis de burnout, sugeriu que a quantidade de horas de cuidado
prestadas pode influenciar diretamente o bem-estar dos cuidadores (Angel-Garcia et al.,
2020 citando Carrefio & Arias, 2016; Oliva-Moreno et al., 2018), o que indicou que
cuidadores que dedicam mais horas ao cuidado estavam em maior risco de burnout e de
desenvolverem fadiga por compaixdo, Dadalto & Cavalcante (2021); Gardiner et al.
(2022); Valle-Alonso et al. (2014).

Um estudo de Akgun-Citak et al. (2019), com um grupo de cuidadores informais
de varios paises revelou que estes sentem como desafios, lidar com as emocdes,
orientagdo para o problema, medo, perda de liberdade e burnout (Kalinkara & Kalayci,

2017) destacando a necessidade de apoio emocional e psicoldgico.
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Os resultados confirmaram parcialmente a primeira hipotese, mostrando
diferencas significativas entre os dois grupos. Este estudo apontou que os cuidadores que
trabalham apresentaram niveis significativamente mais altos de resiliéncia em todas as
dimensGes. A literatura indica que cuidadores informais que recebem maior suporte social
proveniente da familia, amigos e outros significativos podem experienciar a reducdo de
sintomatologia depressiva e ansiosa (lke et al., 2024 citando Guo et al., 2015). Estes
resultados estdo em consondncia com a literatura existente, que sugere que 0O
envolvimento em atividades externas, como ter um trabalho, pode proporcionar um
sentido adicional de propdsito e uma rede social mais ampla (Szlenk-Czyczerska et al.,
2020; Vasileiou et al., 2017), sendo o apoio social um fator moderador fundamental para
a resiliéncia (Manzini & Vale, 2016; Toledano-Toledano et al., 2020; Yang et al., 2023).
A resiliéncia, entendida como a capacidade de enfrentar e superar adversidades (lke et
al.,2024) parece ser fortalecida pela estrutura e interacdo social, bem como os diversos
tipos de apoio que o ambiente de trabalho proporciona aliviando os cuidadores (Dias et
al., 2015; Manzini & Vale, 2016). Estudos prévios indicam que a interacdo social no
ambiente de trabalho pode reforcar a autoestima e fornecer uma rede de apoio adicional,
fatores que sdo fundamentais para a construcao da resiliéncia (Mendoza et al., 2020; Ong
et al, 2018), neste sentido o local de trabalho pode oferecer uma oportunidade para os
cuidadores se poderem distanciar mesmo que temporariamente, das exigéncias que advém
do ato de cuidar, promovendo um senso de identidade e autoestima (Boezman et al., 2018;
Castro el al., 2016; Manzini et al., 2016 citando Fernandez-Lansac et al., 2012).

No que concerne as estratégias de coping, os resultados deste estudo apontaram
que os cuidadores que trabalham mostraram diferencas significativas em dimensdes como
a percecéo alternativa sobre a situacdo e a nota total de coping. A literatura sugere que a
reavaliacdo cognitiva e a resolucdo de problemas sdo estratégias eficazes, para a gestdo
do stress, permitindo aos cuidadores abordar os desafios de forma mais adaptativa e
proativa (Balasubramanian et al., 2024 citando Kneebone & Martin 2003; Cheng et al.,
2018; Mateus el al., 2023). A reavaliacdo cognitiva que envolve reinterpretacdo de
situagbes a fim de diminuir a percecdo de ameaca e aumentar o controlo, € uma
competéncia essencial que parece estar mais desenvolvida entre os cuidadores que
trabalham Hiel et al.(2015). A capacidade de ver uma situacdo de multiplas perspetivas
pode diminuir a percecdo de ameaca e aumentar o sentido de controlo sobre a situacéo

(Lok & Bademli, 2021;Vasileiou et al., 2017), sendo essencial para reduzir o impacto
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emocional do stress associado ao ato de cuidar, capacitando os cuidadores para a adogéo
de atitudes mais positivas e resilientes.

Quanto ao suporte social, a analise de comparacdo demonstrou que os cuidadores
que trabalham revelaram niveis significativamente mais elevados de suporte em todas as
dimensGes avaliadas. Estes resultados corroboram estudos que enfatizam o papel crucial
do apoio social na protecdo contra a sobrecarga e na promog¢do da saude mental dos
cuidadores, Mendonca et al. (2024); O Neill et al. (2021);Teles et al, (2023) citando
Lyang et al. (2020); Yang et al. (2023) citando Pearlin et al. (1990). O suporte social
percebido pode atuar como um amortecedor contra o0 stress, proporcionando recursos
emocionais e praticos que ajudam os cuidadores a enfrentar as exigéncias do cuidado
(Khalaila, 2020, Toledano-Toledano et al., 2020). A interacdo social fora do cuidado e 0
sentimento de pertenca a uma comunidade, ampliam as redes de apoio dos cuidadores
reduzindo a sensacdo de isolamento e soliddo, que muitas vezes acompanha o cuidador
informal (Dalkiran et al., 2022; L"Heureux et al., 2022; Zhang et al., 2022).

No que diz respeito, a fadiga por compaixao os resultados mostraram que 0s
cuidadores que trabalham experienciaram niveis significativamente mais baixos desta
condicdo, em comparacdo com os cuidadores que ndo trabalham. Estes resultados
sugerem que o envolvimento em atividades laborais pode atuar como um fator protetor
contra a fadiga por compaixdo, possivelmente devido a diversificacdo de papéis e
responsabilidades que reduzem o impacto emocional do cuidado continuo (Day et al.,
2014; Lynch et al., 2017).

Esses resultados sugerem que o envolvimento no trabalho formal pode fornecer
aos cuidadores um sentido adicional de estrutura, suporte social e recursos que podem
contribuir para niveis mais elevados de resiliéncia. A literatura apoia esta concluséo,
indicando que a resiliéncia é reforcada por interacfes sociais e recursos disponiveis no
ambiente de trabalho ( Duarte, et al., 2017; Mendoza, et al., 2020), deste modo, a
participacdo em atividades laborais proporciona uma fuga mental e emocional,
diminuindo a carga emocional associada ao cuidado continuo e a exposi¢do ao sofrimento
dos outros (Afonso & Rosa, 2024; Figley, 2002) refor¢ando a ideia de que o trabalho pode
oferecer um equilibrio emocional essencial para prevenir o burnout e a fadiga por
compaixdo, condigdes frequentemente observadas em cuidadores informais que néo tém

a oportunidade de se distanciar das exigéncias do cuidado (Afonso & Rosa, 2024).
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Quanto a segunda hipotese, os resultados obtidos revelaram uma complexa
interacdo entre sobrecarga, estratégias de coping, suporte social e fadiga por compaixao,
contribuindo para um entendimento mais amplo das dindmicas entre estas variaveis. A
hipdtese de que estratégias de coping e suporte social apresentam um efeito mediador na
relacdo entre a sobrecarga e a fadiga por compaixdo foi confirmada, embora com uma
mediacdo parcial. A relacdo entre sobrecarga e estratégias de coping sugere que
individuos com niveis elevados de sobrecarga tendem a adotar estratégias de coping
menos eficazes (Lindth et al.,, 2020). Estudos indicam que essa dificuldade em
implementar estratégias adaptativas pode resultar num ciclo vicioso, onde a incapacidade
de lidar com a sobrecarga aumenta o stress e a fadiga por compaixdo (Lameiras et al.,
2023; Perry et al., 2010; Sharif et al., 2020). Assim, a falta de habilidade em utilizar
estratégias de coping adequadas torna-se numa agravante da condicdo emocional dos
individuos.

A relacdo entre sobrecarga e fadiga por compaixdo foi particularmente
significativa. Os resultados demonstraram que a sobrecarga esta associada ao
desenvolvimento de fadiga por compaixdo, que permaneceu significativa mesmo apos
considerar outras variaveis mediadoras, como o suporte social. Estes resultados sugerem
que a exposicao continua as exigéncias emocionais resulta em exaustdo emocional, uma
componente central da fadiga por compaixao (Brito et al., 2023; Lopes & Arco, 2019;
Gongalves et al., 2021).

Assim, a fadiga por compaixdo, caracterizada pelo esgotamento em relacdo as
necessidades dos outros, foi exacerbada pela sobrecarga, criando um cenario onde 0s
individuos se sentem incapazes de cuidar de si e dos outros. Além disso, a analise do
suporte social indicou que aqueles que estavam mais sobrecarregados tendiam a ter menos
recursos de apoio, 0 que exacerba a sensacao de isolamento e desamparo (Davis et al.,
2021; Vieira et al., 2021).

A participacdo em grupos de ajuda mutua cria uma rede de suporte social para os
cuidadores, minimizando os efeitos do isolamento e desamparo criando um sentimento
de esperanca e um sentido de pertenca aos mesmos, de modo a ajudar a lidar com as
exigéncias do cuidado (Costa, et al., 2020).

A literatura reconhece o papel crucial do suporte social como um mecanismo de
protecdo contra a fadiga emocional e burnout (Conceicdo et al., 2021; Nemcikovak et al.,

2023). A auséncia de uma rede de apoio sélida intensifica a sensagéo dos efeitos negativos
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da sobrecarga, dificultando a capacidade de gerir as exigéncias fisicas e as suas

consequéncias emocionais (Bangerter et al., 2017; Guckert & Belaunde, 2022; Riffin et

al., 2020). A evidéncia de que tanto a sobrecarga quanto o suporte social foram preditores

significativos da fadiga por compaixdo, ressalta a importancia de intervencdes que

promovam redes de apoio, especialmente em ambientes de alta pressao (Dalkirane et al.,
2022; Fernandes et al., 2015; Santos et al., 2018).

Os resultados apontaram para a necessidade de uma abordagem mais integrativa
em relacdo a sobrecarga, considerando tanto o fortalecimento das estratégias de coping
quanto a promocao de um suporte social robusto (Dalkirane et al., 2022; Kaufman et al.,
2010). Neste sentido, intervengOes focadas em aumentar a resiliéncia dos cuidadores
informais e criar ambientes de trabalho que priorizem o bem-estar sdo fundamentais para
reduzir a incidéncia de fadiga por compaixao.

Por fim, foi testado o modelo conceptual, os resultados obtidos da analise de
mediac&o revelaram que a relagéo entre suporte social e burnout mostrou-se significativa,
0 que vai de encontro a literatura, que aponta o suporte social como um fator protetor
contra o esgotamento emocional no trabalho (Gonzéles & Palma, 2016; Lai & Thomson,
2011; Kimura et al., 2019). Nao foram encontradas relacdes significativas entre as
estratégias de coping e o burnout, o que é surpreendente, visto que as estratégias de coping
sdo frequentemente consideradas fundamentais na gestdo do stress e na prevengédo do
burnout (Buritica et al., 2020); Rocha & Pacheco, 2013).

A auséncia de uma relacdo significativa sugere que as estratégias de coping
utilizadas pelos participantes, podem néo ter sido eficazes ou adequadas para lidar com
os desafios especificos que enfrentavam, como por exemplo, o evitamento, o foco
negativo no self e na experiéncia, sendo que estas evitam o conflito e a forma de lidar
com os acontecimentos, ndo permitindo uma abordagem focada na resolucéo do problema
dificultado assim responder as exigéncias enquanto cuidador (Rodriguez et al., 2024), isto
levanta a questdo da adequacdo das estratégias de coping ensinadas e praticadas,
apontando para um possivel desequilibrio entre o que é considerado eficaz na teoria e 0
que realmente funciona na pratica diaria dos cuidadores, existindo uma necessidade
urgente de adaptar e diversificar as estratégias de coping (Mingote et al., 2020) citando
Lagarelhos, 2012) para garantir que possam atender as necessidades reais dos cuidadores,
possibilitando uma maior eficacia na gestdo de stress e da sobrecarga (Ribeiro et al., 2017;
Melo et al., 2023).
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Quanto a resiliéncia, a expectativa era que houvesse uma relagdo negativa
significativa com o burnout, uma vez que a resiliéncia € amplamente vista como uma
qualidade que ajuda os individuos a resistirem ao esgotamento (Giesbrecht et al., 2015;
Sorayyanezhad et al., 2022). No entanto, os resultados demonstraram o contrario. Uma
explicacdo possivel é que a resiliéncia, embora benéfica, pode ndo ser suficiente para
mitigar os fatores de risco elevados presentes no ato de cuidar (Ghaffari et al., 2019;
Santonja-Ayuso et al., 2024). Mesmo os cuidadores mais resilientes podem néo conseguir
evitar o burnout quando expostos a niveis extremos de stress e responsabilidade (Panzeri
et al., 2024), sugerindo que a resiliéncia deve ser complementada por outras formas de
suporte e intervencdo (Ghaffari et al., 2019; Teahan et al., 2017).

Por outro lado, a sobrecarga de trabalho mostrou uma relagéo significativa com o
burnout, o que estd em linha com a literatura existente (Bakof et al., 2019; Bijnsdorp et
al., 2022; Tramonti et al., 2018 Lilly et al., 2012). A sobrecarga foi um dos preditores
mais fortes do burnout, pois o excesso de exigéncias que o cuidador enfrenta tende a levar
ao esgotamento emocional e fisico. Este achado refor¢a a importancia de gerir a carga dos
cuidados prestados para prevenir o burnout (Davis et al., 2021; Mendes et al., 2019;
Saikai, et al., 2020).

No caso da fadiga por compaixdo, os resultados também ndo indicaram uma
relacdo significativa com suporte social, estratégias de coping e resiliéncia. Isto sugeriu
que, assim como no burnout, esses fatores podem ndo ser suficientes por si sé para mitigar
os efeitos da fadiga por compaixdo, que pode estar mais diretamente relacionada a outros
aspetos, como a natureza do trabalho e a exposicdo constante ao sofrimento dos outros
(Ceylatekin et al., 2023), e a aspetos culturais (Cardoso et al., 2023).

Assim, as estratégias de coping devem ser ajustadas consoante a necessidade do
cuidador (Coppetti et al., 2019); Daliri et al., 2024; Rodriguez et al., 2024), o suporte que
o0 cuidador recebe deve ser adequado as exigéncias percebidas (Romero et al., 2023;
Santana et al., 2023) e a resiliéncia deve ser desenvolvida (Joling et al., 2016; Vazquez et
al.,, 2024). No entanto, assim como no burnout, a sobrecarga mostrou-se
significativamente relacionada a fadiga por compaixdo, indicando que o excesso de
exigéncias e a falta de recursos adequados para lidar com as mesmas, contribuiem para o
burnout decorrente do cuidado com os outros (Frade et al., 2023; Koller et al., 2022).

Finalmente, a analise revelou que a resiliéncia demonstrou uma relacdo

significativa com o suporte social e com as estratégias de coping, 0 que sugere que
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individuos mais resilientes tendem a procurar e utilizar melhor os recursos de suporte

social e as estratégias de coping (Duarte & Monteiro, 2017; Guadalupe et al., 2016;

Mateus & Fernandes, 2019). Isso estéa alinhado com a literatura, que vé a resiliéncia como
uma caracteristica que facilita o uso de recursos adaptativos (Da Silva et al., 2023).

No geral, os resultados indicaram que, embora o suporte social, a resiliéncia e as
estratégias de coping sejam considerados fatores importantes para a preven¢do do burnout
e da fadiga por compaixdo, a sua eficacia pode ser limitada em certos contextos,
especialmente quando hd uma sobrecarga elevada. Isso destaca a necessidade de
intervencdes que nao apenas promovam estes recursos, mas também abordem diretamente
a carga de trabalho e os fatores stressores especificos que os cuidadores informais
enfrentam (Oh et al., 2024; Xu et al., 2021).

Uma das principais limitacdes do estudo € o seu design transversal. Estudos
futuros poderiam beneficiar de um design longitudinal para examinar como as variaveis
estudadas se desenvolvem ao longo do tempo e estabelecem relagfes. Além disso, a
amostra foi limitada, o que pode restringir a generalizacdo dos resultados. Futuramente,
sugere-se a utilizacdo de uma amostra representativa da populacédo, que seja recolhida de
forma aleatdria. Outra limitacdo foi o uso de medidas de autorrelato, que podem estar
sujeitas a viéses de resposta, como a desejabilidade social. Aponta-se também como
limitacdo deste estudo, o instrumento utilizado para medir a fadiga por compaixdo. A
escala aplicada avalia, além da fadiga por compaixao, outras dimensdes como satisfacao
por compaixdo, burnout e stress traumatico secundario. Dessa forma, os resultados
obtidos para a fadiga por compaixdo refletem um percurso avaliativo que engloba
maltiplas variaveis relacionadas, o que pode influenciar a especificidade dos dados
referentes a fadiga por compaixao.

Considera-se que, para estudos futuros, seria de extrema importancia avaliar o
impacto das politicas publicas no suporte aos cuidadores, a influéncia dos fatores culturais
na vivéncia do mesmo, as diferencas de género na experiéncia do cuidado informal e o
potencial das tecnologias de informagdo e comunicacdo (TIC), como ferramentas de
apoio para 0 aumento da literacia tecnoldgica.

Recomenda-se que futuras intervencdes e programas de apoio considerem as
especificidades das patologias das pessoas cuidadas, umas vez que os desafios,
necessidades e estratégias dos cuidadores variam significativamente conforme a natureza

da doenca.
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O estudo destes fatores podera contribuir para aprofundar o conhecimento sobre
os desafios enfrentados pelos cuidadores informais em Portugal e potenciar o
desenvolvimento de futuras intervencdes ajustadas as suas realidades.

Teoricamente, os resultados deste estudo contribuiram para a compreensao da
resiliéncia e do suporte social entre cuidadores informais, expandindo o conhecimento
sobre como 0 emprego pode influenciar estas dinamicas. Estes resultados sugeriram que
0 emprego pode fornecer ndo apenas um rendimento, mas também uma fonte de apoio
social e um contexto para o desenvolvimento de estratégias de coping eficazes. Trabalhar
a eficacia desses recursos na prevencdo do burnout e da fadiga por compaixao parece ser
limitada em contextos de elevada sobrecarga, destacando a necessidade de intervencoes
que reforcem essas capacidades, abordem diretamente a carga de trabalho e os fatores
stressores especificos enfrentados.

Na pratica, os resultados sugerem que intervencdes focadas em fortalecer o
suporte social e desenvolver estratégias de coping poderdo ser particularmente benéficas
para cuidadores que n&o trabalham. Tais intervengdes podem incluir programas de apoio
social, grupos de apoio e treino de habilidades de coping e resiliéncia. Estas intervencgdes
podem aliviar a sobrecarga e melhorar o bem-estar. Alguns exemplos de intervencdes
desenvolvidas com os cuidadores informais sdo: a proposta de intervengdo psicossocial
desenvolvida por Castro & Souza (2016). Esta é focada no desenvolvimento do cuidar e
do autocuidado, constituida por 11 sessdes operacionalizadas através de dindmicas de
grupo. Tém por objetivo consciencializar o cuidador informal sobre a importancia do
autocuidado e o impacto que este traz para a salde fisica e mental, através do
desenvolvimento das suas competéncias sociais e pessoais, da capacitacdo para lidar com
a situacao, da reflexao sobre o que é ser cuidador informal, entre outras questdes. Todavia,
embora o programa tenha demonstrado beneficios no alivio da sobrecarga, é importante
reconhecer que a exigéncia de participacdo em 11 sessdes pode ser excessiva para muitos
cuidadores informais. Assim, futuras intervencdes devem considerar formatos mais
flexiveis, adaptando-se a disponibilidade dos participantes, de modo a aumentar a
acessibilidade e a eficacia das agdes propostas.

O projeto “Cuidar de Quem Cuida”, aplicado em Portugal nas regides do Douro e
Vouga entre 2009 e 2013, abrangeu cinco municipios, e o projeto “Cuidar em Casa”,
implementado no Municipio de Guimarées entre 2010 e 2011. O objetivo destes projetos

era fornecer apoio especializado aos cuidadores informais e prevenir 0S riscos
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psicossociais e fisicos associados a prestacdo de cuidados. De acordo com Alves et al.

(2015), ambos os programas tiveram sucesso a nivel da reducdo do stress dos cuidadores,

aliviando os niveis percebidos de sobrecarga e aumentando o bem-estar dos cuidadores
informais.

Iniciou-se em fevereiro de 2025, segundo noticia publicada pelo diario do
Algarve, uma parceria entre a APEXA — Associagdo de Apoio a Pessoa Excecional do
Algarve e a ACRA — Associagdo Cultural e Recreativa Alvorense, a aplicacdo do
programa With.Care, que tem como misséo oferecer apoio emocional e pratico, de forma
a melhorar a qualidade de vida dos cuidadores. Através de voluntarios, promove agdes
com grupos de suporte, acBes de capacitacdo, com objetivo de fornecer estratégias
préticas para o auto cuidado e para a experiéncia de cuidar e, ainda, os Programas de
Respiro, com o objetivo de promover pausas nos cuidadores, sabendo que a pessoa de
guem cuidam esta em seguranca (APEXA, 2025).

Em Biscay, Espanha, foi desenvolvido um programa focado na musicoterapia, que
consistiu em 10 sessdes. O objetivo foi examinar os efeitos da musicoterapia na
depressdo, ansiedade e sobrecarga subjetiva. Este demonstrou ter sucesso a nhivel da
melhoria das capacidades de socializacdo e do aumento dos niveis de bem-estar. A
socializacdo entre os participantes parece ter tido um efeito positivo (Pérez-Nufies et al.,
2024).

Em suma, é evidente que o emprego pode oferecer beneficios aos cuidadores
informais, servindo como um amortecedor contra a sobrecarga emocional e ajudando a
manter a saude mental através do fortalecimento da resiliéncia, do suporte social e de
estratégias de coping eficazes. No entanto, para cuidadores altamente sobrecarregados,
essas protecOes podem nao ser suficientes.

Portanto, é essencial desenvolver politicas e intervengbes que ndo apenas
promovam suporte social e resiliéncia, mas que também abordem a carga de trabalho e
os desafios especificos enfrentados pelos cuidadores. Isso inclui a criagdo de programas
de apoio especificos, formacdo em estratégias de coping adaptadas e a promocgédo de
politicas laborais que permitam uma melhor conciliacdo entre trabalho e cuidado.

A implementacdo destas medidas € crucial para garantir que os cuidadores
informais possam continuar a desempenhar o seu importante papel sem comprometer a

sua saude biopsicossocial.
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Anexos

Fatores relacionados com a Sobrecarga e a Fadiga por 0
Compaixdo em Cuvidadores.
B I U o ¥

Pedimeos a sua colaboragdio para um estudo que estd a ser realizado no dmbito do 2° Cicle em Psicologia
do Trabalho e da Sadde Ocupacional, que procura identificar os fatores que podem estar relacionados com
a Sobrecarga e a Fadiga por Compaixio em Cuidadores.

Pretendemos perceber a relagdo entre as carateristicas pessoais (resilléncia), as estratégias para lidar com
as dificuldades e a sobrecarga, a exaustdo e a fadiga por compaixdo nos cuidadores. Pretende-se também
comparar os cuidadores que tém uma atividade profissional com os cuidadores sem atividade profissional.

Se decidir participar, estimamos que demore cerca de 15 minutos a responder as questdes que se seguem.

Todas as informacbes que fornecer sio confidenciais e andnimas. A sua participacio é voluntaria podendo
ser interrompida a qualquer momento. Os dados recolhidos neste dmbito serdo apenas utilizados para este
fim, podendo contribuir para, no futuro, apoiar o desenvolvimento de estratégias de prevengdo em
cuidadores.

Aceito participar neste estudo com o objetivo de analisar a Sobrecarga € a Fadiga por
Compaixdo em Cuidadores.

Sim

MNao

Presta ou prestou assisténcia ou cuidados a alguma pessoa (familiar ou outro) doente? *
Sim
Mo

Sexo *

Masculino
Feminino
Estado Civil *

Casado(a)/Unido de fato
Vidvo(a)
Divorciado(a)/Separado(a)
Solteiro(a) sem relacionamento

Solteiro(a) com relacionamento
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Em que regido do pais reside? *
Norte
Centro
Area Metropolitana de Lisboa
Alentejo
Algarve
Regido Auténoma dos Agores
Regido Auténoma da Madeira

N° de Filhos: *

(se ndo tem filhos, responda 0)
Texto de resposta curta

Atualmente trabalha? *
Sim
Mao
Profissdo *
Uil oudid bl |
Regime Laboral: *
Presencial
Teletrabalho

Hibrido

Atualmente cuida de outra pessoa? *
Sim

Mao
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Escolaridade *
N3o estudei
Ensino Pré-escolar
1° Ciclo
22 Ciclo
3° Ciclo
Ensino Secundério
Licenciatura
Mestrado
Doutoramento
Religidgo? *
Nao tenho religido
Catdlica
Outra opcao..
Tem algum problema de salde? *
Sim
T
Que problema de saude?
Texto de resposta curta
Qual a sua relagdo de parentesco com a pessoa de quem cuida? ™
PaifMae
Filho(a)
Esposo(a)
Irmaoid)
Menhum

Outra opgao..
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Com que frequéncia presta cuidados a pessoa doente? *

Diariamente
Semanalmente

Ocasionalmente

Que doenga tem a pessoa de quem cuida? *

Texto de resposta curta

Que idade tem a pessoa de gue cuida? *

Texto de resposta curta

H4 quanto tempo & cuidador? *

(indique a sua resposta em anos; se é cuidador hé menos de 1 ano, responda 0)
Texto de resposta curta
Durante a semana, quantas horas por dia presta cuidados? *
Texto de resposta curta
Ao fim de semana, quantas horas por dia presta cuidados? *
Texto de resposta curta
Mos ditimos 12 meses teve algum periodo de férias/descanso? *
Sim
Mao
Reside na mesma habitagéo da pessoa que cuida? *
Sim

Néo
E remunerado(a) na fungdo de cuidador? *

Sim

Nao

Enquanto cuidador, ja solicitou apoio psicolégico? *
Sim
Nao

Recebe algum tipo de apoio financeiro para este fim (cuidador)? *
Sim

Nao
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