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RESUMO

A Doenca de Alzheimer € uma condicao neurodegenerativa
progressiva que exige cuidados continuos, frequentemente
assumidos por familiares sem preparo técnico ou suporte adequado,
O que pode gerar sobrecarga emocional e afetar a saude mental, a
qualidade de vida e as relacdes dos cuidadores informais. Este
estudo tem como objetivo geral analisar a sobrecarga emocional
vivenciada por cuidadores informais de pessoas com Doenca de
Alzheimer, considerando seus Iimpactos psicossociais e a
necessidade de suporte; como objetivos especificos, pretende-se
identificar os fatores relacionados a sobrecarga, descrever seus
impactos psicossociais e discutir possibilidades de suporte
psicoldgico, psicossocial e institucional. Trata-se de uma pesquisa
bibliografica, de abordagem qualitativa e carater descritivo, realizada
mediante analise de producdes cientificas e documentos
institucionais relacionados ao tema, selecionados a partir de busca
em bases de dados e peridédicos das areas de saude e psicologia,
com recorte temporal definido e critérios de inclusao previamente
estabelecidos. A literatura analisada indicou que a sobrecarga
emocional dos cuidadores informais € multidimensional,
envolvendo demandas praticas e repercussdes subjetivas como
tristeza, ansiedade, desamparo e |uto antecipatério, além de
estresse, isolamento social e prejuizos na vida profissional e no
autocuidado. Quanto ao suporte, os estudos destacaram o
aconselhamento psicoldgico, grupos de apoio, psicoeducacao e
acompanhamento multiprofissional como estratégias relevantes,
embora as politicas publicas brasileiras voltadas a essa populacao
ainda sejam limitadas. Concluiu-se que a sobrecarga emocional de
cuidadores informais de pessoas com Alzheimer constitui um
problema de salde publica que demanda reconhecimento

institucional e ampliacao de servicos de suporte psicoldgico e



psicossocial.
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ABSTRACT

Alzheimer's disease is a progressive neurodegenerative condition
that requires continuous care, often provided by family members
without adequate preparation or support, which may cause
emotional burden and affect informal caregivers' mental health,
quality of life, and relationships. This study aims to analyze the
emotional burden experienced by informal caregivers of people with
Alzheimer's disease, considering its psychosocial impacts and the
need for support; the specific objectives are to identify factors
related to emotional burden, describe its psychosocial impacts, and
discuss possibilities for psychological, psychosocial, and institutional
support. This is a bibliographic research with a qualitative approach
and descriptive character, carried out through the analysis of
scientific productions and institutional documents related to the
theme, selected from databases and journals in the fields of health
and psychology, with a defined time frame and previously
established inclusion criteria. The analyzed literature indicated that
the emotional burden of informal caregivers is multidimensional,
involving practical demands and subjective repercussions such as
sadness, anxiety, helplessness, and anticipatory grief, as well as
stress, social isolation, and impairments in professional life and self-
care. Regarding support, the studies highlighted psychological
counseling, support groups, psychoeducation, and multidisciplinary
follow-up as relevant strategies, although Brazilian public policies
aimed at this population are still limited. It was concluded that the
emotional burden of informal caregivers of people with Alzheimer's

constitutes a public health problem that demands institutional



recognition and expansion of psychological and psychosocial
support services.
Keywords: Alzheimer's disease; Emotional burden; Informal care;

Mental health.

1. INTRODUGCAO

O crescimento expressivo dos casos de Doenca de Alzheimer no
Brasil esta diretamente relacionado ao acelerado processo de
envelhecimento populacional. Esse cenario tem contribuido para
gue familiares assumam, com cada vez mais frequéncia, o papel de
cuidadores informais, ou seja, pessoas que prestam assisténcia
continua a um ente querido sem qualquer tipo de remuneracao ou

vinculo formal com servicos de saude.

Esses cuidadores passam a exercer responsabilidades em tempo
integral, dedicando grande parte do seu dia as necessidades fisicas,
emocionais e cognitivas do familiar adoecido. Conforme apontam
Ximenes, Rico e Pedreira (2014), a falta de conhecimento sobre a
doenca e suas manifestacdes dificulta o manejo do cuidado, uma
vez que muitos assumem essa funcao sem preparo técnico prévio.
Pinto et al. (2009) destacam que a dedicacao integral ao cuidado
frequentemente reduz o tempo destinado ao autocuidado, ao lazer
e as relacdes interpessoais, favorecendo sentimentos de
irritabilidade, cansaco e desmotivacao. A rotina de cuidados, muitas
vezes exaustiva e ininterrupta, reduz significativamente o tempo

disponivel para o autocuidado e para o convivio com outras pessoas.

A insuficiéncia de suporte institucional é apontada na literatura
como um dos fatores que podem contribuir para a sobrecarga

psicoldégica e para o isolamento social desses cuidadores (Minayo,



2021). Ahnerth et al. (2020) evidenciam que a intensidade das
demandas do cuidado pode dificultar a participacao do cuidador em
atividades sociais, favorecendo sentimentos de solidao, desamparo e
sofrimento psiquico. Mattos e Kovacs (2020) destacam que o
cuidador convive diariamente com a perda gradual das capacidades
cognitivas do ente adoecido, o que pode gerar sentimentos de
tristeza, impoténcia e luto antecipatodrio. Essa realidade evidencia a
vulnerabilidade emocional e social desse grupo, que permanece
frequentemente invisivel aos olhos das politicas publicas e da

propria sociedade.

Diante desse contexto, torna-se essencial investigar de que maneira
a sobrecarga emocional vivenciada no cotidiano do cuidado afeta a
saude mental e a qualidade de vida dos cuidadores informais de
pessoas com Alzheimer. Compreender suas vivéncias, dificuldades e
necessidades de apoio € o primeiro passo para ampliar o debate

cientifico e social sobre o tema.

Além disso, a realizacao desta pesquisa justifica-se pela possibilidade
de reunir e discutir conhecimentos sobre a sobrecarga emocional de
cuidadores informais, identificando possibilidades de suporte e
oferecendo subsidios para reflexao sobre o tema. Ao dar visibilidade
ao sofrimento silencioso desses cuidadores, espera-se contribuir
para o debate cientifico e social sobre a necessidade de
reconhecimento, acolhimento e melhores condi¢cdes de bem-estar
para aqueles que, silenciosamente, dedicam suas vidas ao cuidado

de outrem.

Diante do exposto, este estudo tem como objetivo geral analisar a
sobrecarga emocional vivenciada por cuidadores informais de

pessoas com Doenca de Alzheimer, considerando seus impactos



psicossociais e a necessidade de suporte. Como objetivos
especificos, pretende-se identificar os fatores relacionados a
sobrecarga, descrever seus impactos psicossociais e discutir

possibilidades de suporte psicoldgico, psicossocial e institucional.

2. A EXPERIENCIA DO CUIDADO: DEMANDAS, IMPACTOS E
NECESSIDADE DE SUPORTE

2.1. Doenga de Alzheimer e o Contexto do Cuidado Informal

A Doenca de Alzheimer (DA) € um transtorno neurodegenerativo
progressivo, caracterizado pela deterioracdo da memoadria e de
funcdes cognitivas, além de alteracbes comportamentais e
comprometimento das atividades diarias, afetando
progressivamente a autonomia do individuo. A doenca esta
associada a alteracdes no processamento de proteinas no sistema
nervoso central, sendo considerada a forma mais comum de

deméncia entre idosos (Ministério da Saude, [s.d.]).

As manifestacdes clinicas iniciais incluem dificuldades relacionadas
a memoria recente, desorientacao temporal e espacial e alteracdes
sutis na linguagem. Com a progressao da doenca, os sintomas
tornam-se mais intensos, comprometendo significativamente a
capacidade funcional do individuo (Manual MSD, 2020). Segundo
Nitrini et al. (2005), o declinio cognitivo progressivo constitui um dos
principais critérios diagndsticos da Doenca de Alzheimer, estando

diretamente relacionado a perda gradual da autonomia.

Ainda conforme o Manual MSD (2020), a evolugao da doenca ocorre
de maneira gradual e divide-se em trés estagios: Iinicial,
intermediario e avancado. Na fase inicial, observam-se

esquecimentos frequentes e dificuldades de concentracao, muitas



vezes confundidos com o envelhecimento natural. Na fase
intermediaria, ocorre agravamento dos déficits cognitivos,
desorientacao e maior dependéncia nas atividades diarias. Ja na fase
avancada, ha comprometimento severo da autonomia, perda

significativa da linguagem e dependéncia total de cuidados.

Além dos aspectos clinicos, a Doenca de Alzheimer provoca
impactos significativos no contexto familiar e social. A perda
progressiva da autonomia do individuo exige cuidados continuos,
geralmente assumidos por familiares, ocasionando mudancas na
dinamica familiar, reorganizacao de papéis e alteracdes na rotina

cotidiana (Mendes; Santos, 2016).

Nesse contexto, destaca-se a figura do cuidador informal, entendido
como aquele que presta assisténcia continua ao individuo
dependente sem remuneracao financeira, geralmente por meio de
vinculos familiares, afetivos ou de convivéncia. Conforme Cruz et al.
(2010, p. 128), “o cuidado informal sobrevém da prestacao de
cuidados a pessoas dependentes por parte de familia, amigos,
vizinhos ou outros grupos de pessoas, Nnao remunerados
economicamente pelos cuidados que prestam, assumindo assim o

papel de cuidador informal”.

O cuidado, entretanto, ultrapassa a dimensao técnica e envolve
aspectos éticos, afetivos e humanos. Para Boff (2011), cuidar
representa uma atitude de responsabilidade, preocupacao e
envolvimento com o outro, sendo uma dimensao essencial da

existéncia humana. Ainda segundo o autor:



Cuidar € mais que um ato, € uma atitude. Portanto abrange
mais que um momento de atencdo, de zelo e desvelo.
Representa uma atitude de ocupagcdo, preocupagcdo, de
responsabilidade com o outro. [...] Sem o cuidado o ser humano
deixa de ser humano. Se ndo recebe cuidado desde o
nascimento até a morte, o ser humano desestrutura-se, definha,
perde sentido e morre (Boff, 2071, p. 33-190).

No caso da Doenca de Alzheimer, o cuidador passa a assumir
responsabilidades progressivamente maiores a medida que a
doenca evolui. Conforme Mattos e Kovacs (2020), inicialmente o
cuidado envolve supervisao e auxilio parcial, mas, com o avanco da
doenca, o cuidador passa a desempenhar funcdes relacionadas a
higiene, alimentacao, vestuario, comunicacao e demais atividades

bdsicas da vida diaria.

Além disso, o cuidado informal frequentemente é exercido sem
preparo técnico adequado, o que pode gerar inseguranca diante das
demandas do paciente. Segundo Ximenes, Rico e Pedreira (2014), a
falta de conhecimento sobre a doenca e suas manifestacdes dificulta
0 manejo do cuidado e pode intensificar o desgaste emocional do

cuidador.

Dessa forma, a Doenca de Alzheimer deve ser compreendida nao
apenas como uma condi¢cao clinica individual, mas como um
fendbmeno que afeta diretamente toda a dinamica familiar e social,
atingindo especialmente os cuidadores informais, que muitas vezes
assumem essa funcao sem suporte adequado (Mendes; Santos,
2016). Conforme Mattos e Kovacs (2020), com a progressao da DA, os
familiares convivem com alteracdes do ente adoecido, o que gera

sentimentos de tristeza e sofrimento emocional. O cuidador



presencia a perda gradual das capacidades cognitivas da pessoa
cuidada, necessitando adaptar constantemente sua rotina e suas
relacdes familiares. Nesse sentido, o cuidado em casos de Alzheimer
envolve nao apenas demandas fisicas, mas também aspectos
afetivos, psicoldogicos e sociais que exigem suporte e atengao ao

cuidador informal.

2.2. Sobrecarga Emocional e Impactos Psicossociais do Cuidado

Continuo

Segundo Junior et al. (2025), o cuidado continuo de pessoas com
Doenca de Alzheimer esta associado a elevados niveis de estresse e
sobrecarga, produzindo impactos negativos tanto na saude fisica
guanto psicoldégica do cuidador, especialmente quando exercido por

longos periodos e sem suporte adequado.

Nesse contexto, o0s cuidadores passam a reorganizar
completamente sua rotina em funcao das necessidades do familiar
adoecido. Conforme Pinto et al. (2009, p. 653), "as demandas de
cuidados produzidos pela DA e por necessidades de saude do idoso
influenciam o cotidiano do cuidador e alteram sua qualidade de

vida".

A sobrecarga vivenciada pelos cuidadores pode manifestar-se de
diferentes formas. Cardoso et al. (2012) descrevem a existéncia de
duas dimensdes principais: a sobrecarga objetiva, relacionada as
demandas praticas do cuidado, como aumento de
responsabilidades, alteracdées na rotina e restricoes das atividades
cotidianas; e a sobrecarga subjetiva, ligada as emocdes,
preocupacdes e sentimentos decorrentes da responsabilidade pelo

ente adoecido.



Nesse sentido, a sobrecarga do cuidador caracteriza-se como um
fendbmeno que envolve aspectos fisicos, emocionais e psicoldgicos.
Segundo Seima, Lenardt e Caldas (2014), o acumulo continuo de
responsabilidades pode provocar desgaste fisico e emocional,
comprometendo o equilibrio psicoldgico do cuidador. Além disso, a
necessidade constante de assisténcia ao individuo que esta sendo

cuidado favorece situacdes de estresse e exaustao emocional.

Outro aspecto importante refere-se as mudancgas na rotina do
cuidador. Pinto et al. (2009) destacam que a dedicacao integral ao
cuidado frequentemente reduz o tempo destinado ao autocuidado,
ao lazer e as relacdes interpessoais, favorecendo sentimentos de
irritabilidade, cansaco e desmotivacao. Em muitos casos, o cuidador
passa a priorizar exclusivamente as necessidades da pessoa

adoecida, negligenciando sua propria saude fisica e emocional.

Essa realidade também pode afetar diretamente a vida profissional
do cuidador. Conforme Minayo (2021), muitos familiares precisam
reduzir jornadas de trabalho, abandonar atividades profissionais ou
adaptar completamente sua rotina em funcao das demandas do
cuidado continuo. Tal situacao pode gerar dificuldades financeiras,
inseguranca econdmica e aumento do sofrimento emocional,
especialmente quando o cuidador nao dispde de rede de apoio

familiar ou institucional.

Além das dificuldades praticas, o cuidador convive diariamente com
a perda gradual das capacidades cognitivas e funcionais do ente
adoecido. Com a evolucao da doenca, tornam-se mais frequentes
situacoes de dependéncia e alteragcdes comportamentais, exigindo

maior dedicacao emocional do cuidador. Mattos e Kovacs (2020)



destacam que esse processo pode gerar sentimentos de tristeza,

impoténcia e luto antecipatodrio.

Nesse sentido, 0s impactos sao expressivos:.

Cuidar sempre afeta a vida da cuidadora. Em estudos que as
comparam com a populagdo em geral, sdo representadas com
pior saude fisica, mais frequente uso de medicamentos, taxas
elevadas de depressao e ansiedade, estresse, menor satisfacao
com a vida e sensa¢cdo de sobrecarga. Existem evidéncias de
qgue o comprometimento cognitivo e a doenga mental do idoso
S30 Mais onerosos para quem cuida deles, do que os problemas

fisicos (Minayo, 2021, p. 9).

Outro aspecto relevante refere-se ao impacto da sobrecarga
emocional nas relagdes familiares e afetivas do cuidador. Seima,
Lenardt e Caldas (2014) apontam que a dedicagcao continua ao
cuidado pode gerar conflitos familiares, sentimentos de
incompreensao e dificuldades na divisao das responsabilidades
entre os membros da familia. Em muitos casos, o cuidador principal
assume sozinho grande parte das tarefas relacionadas ao cuidado,
acumulando funcdes e reduzindo significativamente o tempo

destinado a propria vida pessoal.

O isolamento social também se apresenta como uma consequéncia
frequente da sobrecarga emocional. De acordo com Ahnerth et al.
(2020), a intensidade das demandas do cuidado pode dificultar a
participacao do cuidador em atividades sociais, momentos de lazer
e convivéncia com amigos e familiares. Com o passar do tempo, esse

afastamento pode favorecer sentimentos de solidao, desamparo e



sofrimento psiquico, comprometendo ainda mais sua qualidade de

vida.

Dessa forma, observa-se que a sobrecarga emocional do cuidador
informal ultrapassa as demandas praticas relacionadas ao cuidado
diario. Como destacam Cardoso et al. (2012), trata-se de um
fendbmeno complexo, que envolve repercussdes fisicas, emocionais,
sociais e psicolégicas capazes de afetar profundamente diferentes
dimensdes da vida do cuidador, evidenciando a necessidade de

Maior atencgao e suporte a esse publico.

2.3. Necessidade de Apoio, Reconhecimento e Intervencodes

Psicossociais Ao Cuidador

Apesar dos impactos fisicos e emocionais decorrentes do cuidado
continuo, muitos cuidadores apresentam dificuldades em
reconhecer sua propria necessidade de apoio psicolégico e social.
Conforme Ahnerth et al. (2020), frequentemente, o vinculo afetivo, o
sentimento de responsabilidade e a naturalizacao do cuidado fazem
com que o cuidador priorize exclusivamente as necessidades do

familiar adoecido, negligenciando sua propria saude e bem-estar.

Ainda segundo Ahnerth et al. (2020, p. 9), “é notavel que o
envolvimento com a pessoa em sofrimento mental é tao intenso
gue o cuidador nao percebe que esta adoecendo”. Essa dificuldade
de percepcao pode contribuir para o agravamento da sobrecarga

emocional e para o desenvolvimento de sofrimento psiquico.

De acordo com Cabral e Nunes (2015), a pouca atencao do cuidador
as proprias necessidades pode estar relacionada a processos
subjetivos inconscientes. Em muitos casos, o cuidado associa-se a

busca por reconhecimento, valorizacao pessoal ou retorno afetivo,



fazendo com que o cuidador negligencie seus proprios limites

emocionais.

Além disso, Minayo (2021) aponta que muitos cuidadores enfrentam
dificuldades para buscar suporte psicolégico e social, seja pela falta
de tempo, pelo desgaste provocado pela rotina de cuidados ou pela
auséncia de servicos especializados voltados a esse publico. Em
diversos contextos, o cuidador assume integralmente as
responsabilidades relacionadas ao cuidado, reduzindo
progressivamente o contato social e as possibilidades de

autocuidado.

Como defende Minayo (2021), o suporte psicoldégico € fundamental
para o desenvolvimento de estratégias de enfrentamento e
fortalecimento emocional do cuidador. O acompanhamento
psicologico pode contribuir para o desenvolvimento de estratégias
para o reconhecimento dos préprios limites, além de favorecer

espacos de escuta e acolhimento diante do sofrimento vivenciado.

As intervencdes psicossociais também possuem papel importante
na promoc¢ao do bem-estar dos cuidadores. Junior et al. (2025)
destacam que grupos de apoio, acdes de psicoeducacao e
acompanhamento multiprofissional podem contribuir para ampliar
o0 conhecimento sobre a Doenca de Alzheimer e reduzir sentimentos

de inseguranca e isolamento.

Conforme Ximenes, Rico e Pedreira (2014), a orientacao profissional é
importante para o manejo das demandas do cuidado, ja que muitos
cuidadores exercem essa funcao sem preparo técnico adequado. O

acesso a informacao e a orientacao especializada pode auxiliar na



compreensao da doenca e na adog¢ao de estratégias mais

adequadas de cuidado.

No entanto, as politicas publicas direcionadas aos cuidadores
informais ainda apresentam limitacdes significativas no Brasil.
Conforme Minayo (2021), a responsabilidade pelo cuidado de idosos
dependentes permanece concentrada principalmente nas familias,
especialmente diante do crescimento acelerado da populacao idosa

e do aumento das situacdes de dependéncia funcional.

Ainda segundo Minayo (2021), embora as politicas de
desospitalizacao e desinstitucionalizacao incentivem a permanéncia
do idoso no ambiente domiciliar, frequentemente nao sao
oferecidas condicdes adequadas de suporte as familias e aos
cuidadores. Dessa forma, responsabilidades que deveriam ser
compartilhadas pelo Estado acabam sendo assumidas quase

exclusivamente pelos familiares.

Observa-se também insuficiéncia de servicos especializados
voltados a saude mental do cuidador, bem como limitacdes no
acesso a atendimento psicologico, acompanhamento
multiprofissional e programas de apoio continuado. De acordo com
Ahnerth et al. (2020), essa realidade contribui para a invisibilidade
social do sofrimento vivenciado pelos cuidadores informais o que

agrava ainda mais a sobrecarga emocional.

Nesse cenario, torna-se fundamental a implementacao de politicas
publicas e intervencdes psicossociais que promovam suporte
emocional, orientacao profissional e melhores condicdes de cuidado
aos familiares responsaveis por pessoas com Doenca de Alzheimer.

Conforme Junior et al. (2025), estratégias como grupos terapéuticos,



acolhimento psicologico, assisténcia multiprofissional e
fortalecimento das redes de apoio podem  contribuir
significativamente para a reducao da sobrecarga emocional e para a

promocao da qualidade de vida do cuidador.

Dessa forma, como argumenta Boff (2011), compreender a
necessidade de reconhecimento e apoio ao cuidador informal torna-
se essencial para a promocao da saude mental e para a construcao
de praticas de cuidado mais humanizadas, compartilhadas e

socialmente assistidas.

3. CONSIDERAGCOES E RESULTADOS

A anadlise da literatura permitiu identificar que os cuidadores
informais de pessoas com Doenca de Alzheimer vivenciam elevados
niveis de sobrecarga emocional em decorréncia das demandas
continuas do cuidado, da reorganizacao da rotina e do aumento
progressivo da dependéncia do ente adoecido. Os estudos
analisados indicaram que o cuidado prolongado esta diretamente
relacionado ao desgaste fisico e psicologico, favorecendo

sentimentos de estresse, exaustao e sofrimento emocional.

Em relacdo aos impactos psicossociais, a literatura consultada
permitiu identificar que a sobrecarga emocional afeta
significativamente a saude mental e a qualidade de vida dos
cuidadores informais, provocando impactos nas relagcdes familiares,
sociais e profissionais. Os estudos apontaram a presenca de
sintomas relacionados a ansiedade, tristeza, isolamento social e
reducao do tempo destinado ao autocuidado e as atividades

pessoais.



A anadlise também evidenciou que muitos cuidadores apresentam
dificuldades em reconhecer sua propria necessidade de apoio
psicologico e social, priorizando exclusivamente as demandas do
familiar adoecido. Fatores emocionais, afetivos e culturais
contribuem para a negligéncia das proprias necessidades e para a

naturalizacao da sobrecarga vivenciada no cotidiano do cuidado.

Quanto as possibilidades de suporte, os trabalhos analisados
destacaram que a auséncia de suporte psicologico, social e
institucional contribui para o agravamento da sobrecarga emocional
dos cuidadores informais. As politicas publicas brasileiras ainda sao
insuficientes para atender as demandas desse publico,
especialmente diante do crescimento acelerado da populacao idosa
e do aumento das situacdes de dependéncia funcional. Intervencdes
psicossociais, redes de apoio, psicoeducacao e orientacao
profissional podem contribuir significativamente para a promocao

da saude mental e da qualidade de vida desse publico.

Concluiu-se que a sobrecarga emocional vivenciada por cuidadores
informais de pessoas com Doenca de Alzheimer constitui um
problema de saude publica que demanda reconhecimento
institucional e ampliacao de servicos de suporte psicoldgico e

psicossocial.

A opcao por uma pesquisa bibliografica delimita este estudo ao
plano tedrico, o que impede generalizacdes empiricas. Como
possibilidade de continuidade, sugere-se a realizacao de estudos de
campo gue possam ouvir diretamente os cuidadores informais, bem
como pesquisas que avaliem a efetividade de intervencdes

psicologicas e psicossociais voltadas a esse publico.
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