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RESUMO

Objetivo: compreender as relacoes de familiares com a pessoa idosa em domicilio. Método: estudo
qualitativo, descritivo, exploratorio, realizado com 20 familiares de pessoas idosas cadastradas em uma
Unidade de Salde da Familia. A coleta de informacdes ocorreu por meio de um roteiro de entrevista
semiestruturado. Para analise e organizacao das informacoes, utilizou-se a técnica de Analise de Conteldo na
modalidade Analise Tematica. Resultados: observou-se que as relacoes familiares com a pessoa idosa sao
permeadas pelo amor, carinho, respeito, como também por relacdes conflituosas relacionadas ao uso abusivo
de alcool, conflito entre geracoes e sobrecarga do cuidador. Conclusdo: o convivio entre esses individuos traz
pontos positivos e negativos para a relacao entre as geracoes. Os resultados deste estudo contribuem para que
profissionais de salde planejem e implementem acdes contributivas para o convivio harménico entre os
envolvidos. Descritores: Familia; Pessoa Idosa; Relacoes Familiares.

ABSTRACT

Objective: to understand the relations of relatives with the elderly person at home. Method: this is a
qualitative, descriptive, exploratory study with 20 relatives of elderly people enrolled in a Family Health Unit.
The information was collected by a semistructured interview script. To analyze and organize the information,
the Content Analysis technique was used in the Thematic Analysis modality. Results: it was observed that
family relationships with the elderly are permeated by love, affection, respect, and also by conflictual
relationships related to alcohol abuse, the conflict between generations and caregiver overload. Conclusion:
the interaction between these individuals brings positive and negative points to the relationship between the
generations. The results of this study contribute to health professionals to plan and implement contributory
actions for harmonious living among those involved. Descriptors: Family; Aged; Family Relations.

RESUMEN

Objetivo: comprender las relaciones de familiares con la persona anciana en domicilio. Método: estudio
cualitativo, descriptivo, exploratorio, realizado con 20 familiares de personas ancianas registradas en una
Unidad de Salud de la Familia. La recoleccion de informaciones fue por medio de una guia de entrevista semi-
estructurado, para analisis y organizacion de las informaciones se utilizd la técnica de Analisis de Contenido
en la modalidad Analisis Tematico. Resultados: se observo que las relaciones familiares con la persona
anciana son permeadas por el amor, cariiio, respeto, y también por relaciones conflictuosas relacionadas al
uso abusivo de alcohol, conflicto entre geraciones y sobrecarga del cuidador. Conclusion: la convivencia entre
esos individuos trae puntos positivos y negativos para la relacion entre las generaciones. Los resultados de ese
estudio contribuyen para que profesionales de salud planeen e implementen acciones contributivas para el
convivio harmonico entre los envueltos. Descriptores: Familia; Anciano; Relaciones Familiares.
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INTRODUCAO

O envelhecimento ¢é resultante da
diminuicao das taxas de natalidade e
mortalidade, sendo reflexo dos avancos
cientificos e tecnologicos relacionados aos
cuidados com a satde.” O Brasil apresentou
um crescimento rapido da populacdo idosa,
alcancando 12,3% da populacao geral em 2010
e devendo aproximar-se de 30% em 2050.2

Atrelada a essa transicao demografica,
verifica-se uma transicao epidemiologica, ou
seja, um maior acometimento da populacao
por doencas crbnicas nao transmissiveis,
doencas essas que atingem cerca de 75,5% dos
idosos®, o que faz com que estes se tornem
mais vulneraveis e passem a necessitar de
ajuda nas atividades de vida diaria e no
deslocamento até a unidade de saude, por
exemplo.

Nesse sentido, as politicas de atencao ao
idoso defendem que o melhor local para o
idoso viver é no domicilio, uma vez que o
ambiente familiar favorece a independéncia,
autonomia, identidade e dignidade, sendo o
mesmo considerado um espaco sociocultural,
no qual as pessoas geralmente almejam
viver."™

Ao residirem com seus familiares, esses
idosos se apresentam como chefes do
domicilio ou em co-residéncia com filhos
adultos®, o que ocasiona mudancas na
estrutura das familias contemporaneas e
favorece a conformacao desses arranjos
familiares. Vale destacar que as relacoes
familiares ai estabelecidas podem se
apresentar ora harmonicas, ora conflituosas,
visto que sao varias geracOes convivendo no
mesmo lar e com visdbes de mundo
diferentes."®

Este estudo justifica-se pelo aumento
crescente da populacao idosa nas ultimas
décadas e as poucas pesquisas relacionadas ao
impacto do envelhecimento na familia e
sociedade.” Sendo assim, para facilitar a
compreensao das relacoes familiares oriundas
da co-residéncia, faz-se necessario conhecer
familias e pessoas idosas que convivem no
mesmo espaco.

O estudo torna-se relevante, na medida em
que se compreende a convivéncia e a relacao
de familiares com a pessoa idosa no domicilio.
Acredita-se que este instigara profissionais de
saude, com destaque para a area de
enfermagem, a tornarem as familias
intergeracionais, foco de estudo e
intervencoes. Desse modo, o conhecimento da
dinamica familiar possibilitara o planejamento
de acbes que irao contribuir para uma
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abordagem assistencial ampliada do processo
de envelhecimento com énfase no contexto
familiar relacional.

Nesse sentido, delineou-se como objetivo
deste estudo compreender as relacdes de
familiares com a pessoa idosa em domicilio.

METODO

Estudo qualitativo, descritivo, exploratorio,
realizado com 20 familiares que convivem no
domicilio com pessoas idosas, cadastradas em
um Unidade de Saude da Familia (USF) da area
urbana do municipio de Guanambi- (BA),
Brasil.

Os participantes foram familiares que
conviviam no mesmo domicilio que pessoas
idosas e que tivessem capacidade de
estabelecer o processo de comunicacao verbal
durante a coleta. Foram excluidos familiares
com idade inferior a 12 anos, por entender
que estes nao possuiam grau de cognicao
suficiente para responder aos
questionamentos, e familiares que por duas
vezes consecutivas nao foram encontrados no
domicilio. Estes foram localizados por
intermédio dos Agentes Comunitarios de
Saude (ACS)

A coleta de dados ocorreu no periodo de
dezembro de 2015 a janeiro de 2016 através
de um roteiro de entrevista semiestruturada
que foi gravado com auxilio de um gravador
de voz. O roteiro conteve uma parte com
dados sociodemograficos para caracterizar os
participantes do estudo e outra parte com
questodes relativas a relacées familiares.

Para analise e organizacao dos dados
obtidos na entrevista semiestruturada,
utilizou-se a técnica de Analise de Conteldo
na modalidade Analise Tematica proposta por
Bardin 2016.%

A analise de conteldo tematica consiste na
unidade de significado que se liberta
naturalmente de um texto analisado, segundo
critérios relativos a teoria que serve como
guia para leitura. Esta é constituida de trés
etapas: pré-analise, exploracao do material e
tratamento dos resultados.®

O estudo seguiu as normas da resolucao
466/12, do Conselho Nacional de Saude’ sobre
pesquisas que envolve seres humanos, sendo
aprovado pelo comité de ética em pesquisa da
Universidade Federal do Estado da Bahia sob
parecer n°1.239.431 e CAAE:
43623615.0.0000.5531. Para manter o sigilo e
anonimato, os nomes dos participantes foram
codificados com a letra mailscula P
(participante), seguida por numero ordinal
(P1, P2) e do parentesco com a pessoa idosa.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

No que diz respeito a caracterizacao dos
familiares, predominou-se familiares do sexo
feminino, nas faixas etarias entre 30 e 59
anos, em sua maioria de cor parda, casados ou
em unido estavel. Quanto ao nivel de
escolaridade, destacou-se o ensino
fundamental incompleto; a religido que
predominou foi a catodlica; e a renda familiar
em sua maioria variou de 3 a 4 salarios
minimos.

O sexo feminino  possui  grande
representatividade no cuidado a pessoa idosa,
isso pode ser explicado porque historicamente
a mulher sempre foi responsavel pelo cuidado
dos filhos, da casa e de outros membros
familiares adoecidos, enquanto a funcao do
homem era trabalhar fora de casa para
garantir o sustento financeiro da familia.

Apesar dos avancos nos papéis assumidos
pela mulher, como a insercao da mesma no
mercado de trabalho, ainda se presencia com
frequéncia mulheres assumindo as funcoes de
cuidado no seio familiar.'®"

A cor parda foi predominante, o que pode
estar relacionado ao fato da Bahia ser o
estado brasileiro que possui a maior populacao
negra'?, e sendo a cidade do estudo baiana,
consequentemente, os participantes seriam
em sua maioria da raca/cor negra.

Em relacdo a escolaridade, pode-se
observar que dez dos familiares possuiam o
ensino médio  incompleto. A baixa
escolaridade pode interferir diretamente ou
indiretamente no cuidado a pessoa idosa, uma
vez que o cuidador precisa seguir dietas, ler
bulas, verificar vias de administracao e
dosagens de medicacado'. Logo, é importante
conhecer a escolaridade do cuidador, pois é
ele que colhe as informacdes com a pessoa
idosa e as repassa a equipe de saude ou vice-
versa.

Ao verificarmos o estado conjugal, treze
participantes eram casados/uniao estavel. Isso
significa que, além dos cuidados direcionados
a pessoa idosa, esses familiares ainda
cuidavam dos filhos, dos conjuges e dos
afazeres domésticos."

A pesquisa mostrou ainda que nove dos
familiares sempre residiram com a pessoa
idosa. Em relacao ao parentesco, a maioria
eram filhos(as), € no que tange aos arranjos
familiares, estes eram predominantemente
formados por duas geracoes.

Apos a analise dos dados, delineou-se duas
categorias tematicas: Relacdao harmoniosa
entre familiares e pessoas idosas; e
Dificuldades encontradas por familiares no
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convivio com a pessoa idosa, essa Ultima com
trés subcategorias: Relacdao conflituosa
relacionada ao uso abusivo de alcool pela
pessoa idosa; Conflitos intergeracionais; e
Sobrecarga do cuidador familiar.

¢ Relacdo harmoniosa entre familiares e
pessoas idosas

No convivio familiar, as relacoes
harménicas estao presentes e favorecem a
alianca entre os entes familiares. Os
sentimentos de amor, carinho, além do
respeito, dialogo, apoio e a unidao sao
fundamentais para que se entenda o ponto de
vista um do outro.™"

As falas retratam que quando a convivéncia
diaria de familiares e pessoas idosas se pauta
nesses sentimentos, as relacoes familiares se
mostram harmonicas, fortalecendo os lacos
familiares.

Carinho, amor, respeito, relacdo boa de
afeto. E tranquila a relacdo (P3: bisneto).
Eu sinto muito carinho por ela, muito afeto,
ela é uma pessoa muito boa de se conviver.
Sinto respeito que é o principal, ela é como
uma mde para mim. Me dou muito bem com
ela (Pé: genro).

Observa-se nas falas que o convivio entre
familiares e pessoa idosa é marcado por
respeito e trocas de sentimentos afetuosos,
sentimentos esses que podem ser capazes de
fortalecer a unidao entre as geracOes e
estabelecer relacdes  harmoniosas  no
domicilio.

Autores salientam que é no ambiente
familiar que as relacdes se constituem
primordialmente, o que contribui para que
pessoas idosas e familiares se sintam
valorizados, pois, independentemente da
idade, nos possuimos necessidades afetivas.
Acredita-se que o estabelecimento de vinculos
afetivos surge quando as relacdes se tornam
mais intimas e proximais.’

Destaca-se que a maneira que a familia
acolhe a pessoa idosa e o modo como sao
estabelecidas as relacées familiares estao
relacionados a estrutura organizacional da
familia. O contexto cultural e social que cada
familia constréi pode determinar as
transformacées e a intensidade afetiva
compartilhada por todos os membros.®

Assim, as relacdes familiares possuem
relacao direta com a cultura e contexto
historico em que os individuos estao inseridos,
e em geral estdao ligadas a afetividade,
solidariedade e companheirismo.™

A pesquisa retratou ainda que a sabedoria
do idoso, resultante de experiéncias ao longo
da vida, é vista como um elo para a relacao
familiar  harmoniosa. @~ O  conhecimento
adquirido pela pessoa idosa é passado para as
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geracoes mais jovens que, quando absorvido
de forma positiva, contribui para uma relacao
satisfatoria entre os membros familiares,
como se observa nas falas:
Com ela eu aprendo muita coisa, é boa para
aconselhar (P4: neta).
Cada dia a gente aprende muita coisa, ela
tem muita experiéncia, ela ensina também
muita coisa para a gente (P12: neto).

Silva' e seus colaboradores destacam que a
sabedoria da pessoa idosa contribui para uma
otima relacao entre familiares e pessoa idosa,
0 que garante alteridade e respeito entre
todas as geracdes na co-residéncia, valores
esses fundamentais para a experiéncia
humana.

Desse modo, a relacao entre familiares e a
pessoa idosa permite troca de sentimentos e
experiéncias, que sao despertadas ao longo
desse convivio e que fortalecem a uniao dos
membros familiares.

. Dificuldades  encontradas  por
familiares no convivio com a pessoa
idosa

A convivéncia intergeracional emana
relacobes harmonicas, no entanto algumas
dificuldades também podem estar presentes.
Entre as principais dificuldades, destacam-se
as alteracoes na vida dos familiares e os
conflitos decorrentes da discordancia de visao
de mundo entre os mesmos.'>' Neste estudo,
identificou-se trés dificuldades principais que
se desdobraram nas respectivas subcategorias:
Relacdo conflituosa relacionada ao uso
abusivo de alcool pela pessoa idosa; Conflitos
intergeracionais; e Sobrecarga do cuidador
familiar.
¢ Relacdo conflituosa relacionada ao uso
abusivo de alcool pela pessoa idosa

Dentre as dificuldades encontradas na
convivéncia com a pessoa idosa, destacou-se o
uso abusivo de alcool, que surgiu como uma
limitacdo para o relacionamento familiar
harmoénico, como demonstram as falas a
seguir:

A dificuldade que tem é so da bebida. A
gente fala ndo faz isso, ndo bebe, e as vezes
ele na teimosia vai e bebe e ai comecam as
discussées (P1: filha).

A dificuldade é que hoje eu me sinto
péssima, eu ndo sinto bem ndo, por causa da
bebida. Ele bebe muito, eu passo raiva, eu
me sinto muito sozinha, ndo tenho com
quem conversar (P10: esposa).

A dificuldade é que ele bebe muito, ai tem
problema, ai comecam as brigas (P12:
esposa).

Observa-se que o uso abusivo de alcool
interfere no relacionamento dos membros
familiares e a falta de didlogo e a
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compreensao passam a fazer parte do convivio
diario desses individuos. Além disso, o0s
familiares demonstram sentirem-se raivosos e
decepcionados com a pessoa idosa.

O alcoolismo € wuma doenca cronica
degenerativa caracterizada pela necessidade
compulsiva de ingestao continua de alcool. Em
qualquer ambiente e quantidade, essa
ingestdao  frequente  de  alcool traz
consequéncias no ambito fisico, psicoldgico e
social, podendo evoluir para uma situacao
mais grave como a morte, caso nao seja
realizado um tratamento para reabilitacao da
doenca.

Além dos problemas relacionados a salde,
0 uso abusivo do alcool provoca dificuldades
nas relacoes familiares, como conflitos que
resultam em sobrecarga emocional, tornando
a dinamica familiar fragilizada e fazendo com
que os membros familiares se sintam
desamparados. '’

Assim, o uso abusivo de alcool traz
limitacOes para a saude da pessoa idosa, bem
como ocasiona disfuncao familiar, uma vez
que se presencia com frequéncia a falta de
dialogo e compreensao, evidenciada pela falta
de interacao entre os membros familiares e a
pessoa idosa.

Diante das consequéncias que o uso abusivo
de alcool provoca, torna-se relevante que as
equipes das Estratégia de Saude da Familia
conhecam a realidade das familias que
convivem com a pessoa idosa etilista, como
também os motivos que estdao contribuindo
para a ingestao dessa bebida, para que dessa
forma possam contribuir para a reabilitacao
da pessoa idosa.
¢ Conflitos intergeracionais

O conflito intergeracional também foi
relatado como uma dificuldade na convivéncia
e relacao com a pessoa idosa.

O conflito que tem é dela com meu filho
porque ele é adolescente, ela reclama e ele
ndo aceita (P7: filha).

De vez em quando tem os atritos, as
briguinhas, porque vo reclama e me dd uns
puxées de orelha, quando faco algo errado
(P17: neta).

Tem por coisas bobas, coisa de neto, ela me
reclama e a gente briga (P16: neto).

O fato de a pessoa idosa reclamar com os
familiares mais jovens precipita conflitos. Isso
ocorre devido a diferenca de visao de mundo,
0 que é aceitavel para filhos e netos pode nao
ser para a pessoa idosa, tornando as relacoes
familiares por vezes desarmonicas.

O conflito em familia ocorre em virtude do
convivio no ambito familiar e suas
peculiaridades, pois € com a familia que
passamos a maior parte do tempo e, portanto,
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que nos sentimos mais a vontade para nos
expressar’.

Estudiosos trazem que o idoso que foi
criado em uma familia tradicional, em que os
mais velhos decidem pelos mais jovens, ao se
deparar com as mudancas atuais, em que
filhos e netos tém autonomia para tomar
decisdbes de sua propria vida, frustra-se
quanto ao sonho da familia perfeita e os
conflitos surgem.™®

A presenca de pessoas de diferentes
geracdes, como avods, netos e adolescentes,
convivendo no mesmo domicilio constitui uma
das principais causas precipitadoras de
conflitos, visto que co-residem individuos com
faixas etarias distintas, com diferentes
experiéncias, comportamentos,
personalidades e formas individuais de
observar a realidade."

Nesse ambiente familiar, a pessoa idosa é
vista como a que possui maior conhecimento e
uma ampla bagagem de experiéncias, assim
esta se sente no direito de opinar nas decisées
das outras geracdes. Entretanto, por
possuirem ideias diferentes e por entenderem
que ja tem capacidade de tomar decisoes, os
mais jovens podem nao receber essas opinioes
de forma amistosa, emergindo assim os
conflitos entre geracbes e consequente
disfuncao na dinamica e relacao familiar.

Diante do exposto, autoras destacam que,
para amenizar os conflitos intergeracionais, o
relacionamento familiar deve se pautar na
compreensao do ponto de vista um do outro.
As autoras ainda asseguram que a partir do
momento que varias geracdes amadurecem
emocionalmente e passam a se compreender,
as relacées conflituosas passam a ser
administras de maneira saudavel.’
¢ Subcategoria 3: Sobrecarga do cuidador
familiar

Ao conviver com pessoas idosas € comum
familiares relatarem a sobrecarga. A partir
das falas, pode-se verificar que a sobrecarga
emerge como uma dificuldade para familiares
que residem com a pessoa idosa.

Eu me sinto sobrecarregada (P5: Filha).

Tem sempre dificuldade. E muito trabalho
para mim, e eu também me sinto doente,
tenho meus problemas, nGo saio para canto
nenhum (P10: cbnjuge).

A dificuldade é quando ela adoece eu que
tenho que socorrer ela, ai a sobrecarga
aumenta, mas eu aguento (P11: filho).

A partir das falas, verifica-se que a
convivéncia diaria de familiares com pessoas
idosas demanda maior atencao e cuidado por
parte dos familiares, o que faz com que estes
em alguns momentos se sintam
sobrecarregados, sobrecarga essa que pode vir
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a comprometer, dentre outras coisas, o lazer
desses individuos.

A dependéncia de cuidados de um membro
idoso pode ameacar o equilibrio da dinamica
familiar, gerando uma  desorganizacao
psicossocial, que normalmente é
acompanhada de sentimentos negativos que
interferem na funcionalidade familiar.?°
Diante dessa situacao, o familiar passa a
adotar novas estratégias para enfrentar o
estresse, que poderao conduzir a um
ajustamento nao saudavel, com repercussoes
emocionais negativas. "’

Além disso, vale salientar que a sobrecarga
pode provocar estresse e intolerancia por
parte do cuidador, que ao sentir-se limitado
das suas atividades de lazer, pode trazer a
tona coisas que estavam ha tempo guardadas,
o que pode vir a precipitar conflitos.?!

Além disso, quando esses cuidados sao
prestados apenas por um membro familiar, o
mesmo precisa se dedicar tanto a pessoa idosa
quanto aos afazeres domésticos, o que pode
resultar em sobrecarga e isolamento,
comprometendo, assim, a vida social do
mesmo.

Cuidar de pessoas idosas exige dedicacao
quase que exclusiva, o que os impede de
vivenciar outras experiéncias sociais e
interpessoais, interferindo, assim, no seu
modo de encarar a propria vida. As alteracoes
das atividades sociais, das relacoes familiares
e das amizades sao fatores que limitam a vida
social dos cuidadores familiares.?

Destarte, deve se atentar ainda para as
consequéncias da sobrecarga para todos
envolvidos no processo: cuidador familiar,
pessoa idosa e familiares, pois, diante de
situacOes estressoras, sem possiblidade de
mudanca visivel, os cuidadores podem
extrapolar o limite da razao e gerar maus-
tratos que podem ser configurados em
agressoes fisicas, verbais e indiferenca.™

Reflete-se que a sobrecarga aqui discutida
€ capaz de interferir nas relagbes e
convivéncia familiar, entretanto pode ser
amenizada a partir do momento em que
outros familiares se comprometam em dividir
as atividades de cuidados com o cuidador
principal. Acredita-se também que o dialogo e
o estreitamento de vinculo entre familiares e
pessoa idosa possam contribuir para que as
relacoes entre geracdes, na co-residéncia, se
tornem harmoniosas.

CONCLUSAO

O convivio entre familiares e pessoa idosa
no domicilio traz consigo pontos positivos e
negativos para a relacao entre as geracoes.
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Os lacos afetivos, o respeito, o amor e o
carinho foram fatores contributivos para a
relacdo harmonica no domicilio, no entanto as
relacbes também se mostraram conflituosas
devido aos conflitos intergeracionais e o uso
abusivo de alcool. O conflito ocorre,
principalmente, devido a diferenca de visao
de mundo entre distintas geracdes. Sendo
assim torna-se imprescindivel o respeito
mUtuo na convivéncia diaria.

O uso abusivo de alcool surgiu como algo
preocupante, visto que interfere na dinamica
relacional familiar em consequéncia da falta
de dialogo.

Reflete-se que, diante desse uso abusivo de
alcool, é fundamental que a equipe da USF
conheca a realidade dessas familias, bem
como os motivos que estao levando a pessoa
idosa a ingerir bebidas alcodlicas, para assim
poder intervir, elaborando e implementando
acdes que irao contribuir para a reabilitacao
da pessoa idosa e, consequentemente, para as
relacdes no ambiente familiar.

A sobrecarga também foi relatada pelos
participantes como uma dificuldade durante a
co-residéncia com a pessoa idosa, no entanto
essa sobrecarga pode ser reduzida a partir do
momento em que outros membros familiares
se comprometam em compartilhar os cuidados
oferecidos a pessoa idosa.

Acredita-se que os resultados desta
pesquisa irao contribuir para que profissionais
de salde se aproximem do convivio de
familiares e pessoas idosas para que dessa
forma possam planejar e implementar acées
para favorecer o convivio harmonico entre os
envolvidos.

Os resultados deste estudo também
evidenciam a necessidade de Politicas
Publicas  direcionadas aos  cuidadores
familiares, pois de acordo as Politicas PUblicas
da pessoa idosa a familia é a principal
provedora de cuidados a esse grupo etario.
Todavia, nao existem leis ou decretos que
garantem um suporte fisico, emocional e
econdmico a esses familiares.

A limitacdo do estudo se deu pela caréncia
de estudos e artigos relacionados a
convivéncia e a relacao com a pessoa idosa no
domicilio na percepcao de familiares.
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