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FACTORS ASSOCIATED WITH OVERLOAD IN FAMILY CAREGIVERS IN RADIOTHERAPY 

FACTORES ASOCIADOS CON LA SOBRECARGA EN CUIDADORES FAMILIARES DE RADIOTERAPIA 
Daniel de Macêdo Rocha1 , Aliny de Oliveira Pedrosa2 , Aline Costa de Oliveira3 , Claudia Daniella Avelino 

Vasconcelos Benício4 , Ítalo Arão Pereira Ribeiro5 , Lídya Tolstenko Nogueira6  

RESUMO  

Objetivo: analisar os fatores associados à sobrecarga em cuidadores familiares de pacientes em tratamento 

radioterápico. Método: trata-se de estudo bibliográfico, tipo revisão integrativa da literatura, por meio da busca nas 

bases de dados MEDLINE, CINAHL, SCOPUS, Web of ScienceTM e LILACS. Compôs-se a amostra por 15 estudos primários, 

publicados até 2017, nos idiomas inglês, português e espanhol. Realizaram-se a análise crítica e a síntese dos resultados 

de forma descritiva, o que possibilitou a classificação por similaridade semântica e a construção de duas categorias 

temáticas. Resultados: verificou-se que os fatores associados à sobrecarga se relacionaram tanto aos pacientes quanto 

aos cuidadores, sendo eles o deficit do autocuidado, as condições clínicas, a alteração do sono e as pressões 

psicossociais. Identificaram-se, dentre as manifestações de sobrecarga, o estresse, a fadiga, a exaustão e a 

intensificação de sintomas depressivos e ansiosos. Conclusão: evidenciou-se que o tratamento radioterápico gera 

sobrecarga para os cuidadores familiares, sendo necessárias intervenções educativas, estratégias assistenciais e 

implementação de políticas públicas de saúde para a minimização desses efeitos. Descritores: Neoplasia; Radioterapia; 

Cuidador Familiar; Ônus da Doneça; Enfermagem; Cuidados de Enfermagem. 

ABSTRACT 

Objective: to analyze the factors associated with overload in family caregivers of patients undergoing radiotherapy 

treatment. Method: this is a bibliographic study, integrative literature review type, by searching the databases 

MEDLINE, CINAHL, SCOPUS, Web of ScienceTM and LILACS. The sample consisted of 15 primary studies, published until 

2017, in English, Portuguese and Spanish. Critical analysis and synthesis of the results were performed descriptively, 

which allowed the classification by semantic similarity and the construction of two thematic categories. Results: it was 

found that factors associated with overload were related to both patients and caregivers, such as self-care deficit, 

clinical conditions, sleep disturbance and psychosocial pressures. Among the manifestations of overload, stress, 

fatigue, exhaustion and intensification of depressive and anxious symptoms were identified. Conclusion: it was 

evidenced that radiotherapy treatment generates overload for family caregivers, requiring educational interventions, 

care strategies and implementation of public health policies to minimize these effects. Descriptors: Neoplasms; 

Radiotherapy; Family Caregivers; Cost of Illness; Nursing; Nursing Care. 

RESUMEN 

Objetivo: analizar los factores asociados con la sobrecarga en cuidadores familiares de pacientes sometidos a 

tratamiento de radioterapia. Método: este es un estudio bibliográfico, tipo de revisión de literatura integradora, 

mediante la búsqueda en las bases de datos MEDLINE, CINAHL, SCOPUS, Web ofScienceTM y LILACS. La muestra consistió 

en 15 estudios primarios, publicados hasta 2017, en inglés, portugués y español. El análisis crítico y la síntesis de los 

resultados se realizaron de forma descriptiva, lo que permitió la clasificación por similitud semántica y la construcción 

de dos categorías temáticas. Resultados: se encontró que los factores asociados con la sobrecarga estaban 

relacionados tanto con los pacientes como con los cuidadores, siendo ellos el déficit de autocuidado, las condiciones 

clínicas, los trastornos del sueño y las presiones psicosociales. Entre las manifestaciones de sobrecarga, se identificaron 

estrés, fatiga, agotamiento e intensificación de síntomas depresivos y ansiosos. Conclusión: se evidenció que el 

tratamiento con radioterapia genera una sobrecarga para los cuidadores familiares, que requiere intervenciones 

educativas, estrategias de atención e implementación de políticas de salud pública para minimizar estos efectos. 

Descriptores: Neoplasias; Radioterapia; Cuidador Familiar; Costo de Enfermedad; Enfermería; Atención de Enfermería. 
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Sabe-se que, apesar dos avanços tecnológicos, 

diagnósticos e terapêuticos, o câncer constitui um 

problema de saúde pública, tendo em vista os 

indicadores de incidência e os comprometimentos 

físicos, sociais e psicológicos. Destaca-se, dentre 

suas modalidades terapêuticas, a radioterapia, 

que se caracteriza pela emissão da radiação 

ionizante visando à cura, à remissão ou ao 

controle dos sintomas físicos e que podem levar a 

eventos adversos que impactam negativamente a 

qualidade de vida, aumentando a demanda de 

cuidados.1-2 

Verifica-se, nesse contexto, que hospitalizações 

prolongadas, interrupção do tratamento, 

complicações clínicas e dependência de cuidados 

são comuns e que afetam tanto os pacientes 

quanto os membros familiares que assumem 

responsabilidades como cuidadores mesmo sem ou 

com pouco preparo técnico-científico, 

representando fonte de suporte que busca 

promover a saúde, prevenir complicações e 

proporcionar a reabilitação.3 

Considera-se, dentro desse segmento, que os 

cuidadores familiares assumem cuidados que 

necessitam de disponibilidade e dedicação sem 

remuneração ou formação profissional, como o 

acompanhamento de incapacidades e o 

gerenciamento dos sintomas físicos e dos efeitos 

secundários decorrentes do tratamento.4 

Considera-se que o ato de cuidar representa fator 

estressor que, somado ao caráter crônico da 

doença, pode afetar a rotina do cuidado e gerar 

sobrecargas física, social, psicológica e 

financeira.5  

Entende-se que a sobrecarga é compreendida 

como fenômeno complexo, facilmente perceptível 

e que persiste mesmo quando o paciente responde 

positivamente ao tratamento. Trata-se de uma 

reação biofísica multidimensional que resulta do 

desequilíbrio das demandas de cuidado em relação 

ao tempo pessoal, papéis sociais, estados físico, 

emocional e financeiro, podendo ser 

potencializada pela deficiência do seu 

reconhecimento como parte da estratégia 

terapêutica, tendo seu foco frequentemente 

ignorado ou negligenciado.6 

Ressalta-se, em relação às dificuldades, que 

este estudo é relevante tendo em vista a 

necessidade da identificação dos fatores que 

predispõem à sobrecarga do familiar, bem como 

de amparo profissional, especialmente da equipe 

Enfermagem, como o desenvolvimento de 

estratégias que fortaleçam o vínculo entre 

cuidador, equipe de saúde e paciente. Considera-

se também que a rotina de cuidados representa 

condição geradora de morbidade para o cuidador 

familiar, podendo desencadear manifestações 

clínicas, impactos negativos na qualidade de vida 

e no bem estar físico, psicológico e social.7-8 

 

● Analisar os fatores associados à sobrecarga 

em cuidadores familiares de pacientes em 

tratamento radioterápico. 

 

Trata-se de estudo bibliográfico, tipo revisão 

integrativa da literatura, conduzida por seis 

etapas de investigação: definição do tema e 

elaboração da questão de pesquisa; amostragem, 

busca na literatura e delimitação para a inclusão 

dos estudos; extração de dados; avaliação crítica 

dos estudos incluídos; análise e síntese dos 

resultados e apresentação da revisão ou síntese do 

conhecimento.9 

Utilizaram-se os domínios do acrônimo PICo 

para elaboração da questão norteadora, 

considerando P – população os cuidadores 

familiares, I – fenômeno de interesse a sobrecarga 

e Co – contexto a radioterapia.10 Norteou-se, dessa 

forma, este estudo, pela seguinte questão: “Quais 

as evidências científicas sobre os fatores 

associados e as manifestações de sobrecarga em 

cuidadores familiares de pacientes em tratamento 

radioterápico?”. 

Realizou-se o levantamento bibliográfico, nos 

meses de setembro e outubro de 2017, nas 

seguintes bases de dados: Medical Literature 

Analysis and Retrieval System On-line (MEDLINE, 

via PubMed®), Cumulative Index to Nursing and 

Allied Health Literature (CINAHL), SCOPUS, Web 

of ScienceTM e Literatura Latino-americana de 

Ciências da Saúde (LILACS), via Biblioteca Virtual 

em Saúde.  

Selecionaram-se descritores controlados e não 

controlados (palavras-chaves) após consulta dos 

termos inseridos no Banco de Descritores em 

Ciências da Saúde (DeCS), no Medical Subject 

Headings (MeSH) e list CINAHL. Realizou-se a 

combinação entre os termos de busca por meio 

dos operadores booleanos OR e AND, o que 

possibilitou a construção da estratégia de busca, a 

qual foi adaptada de acordo com as 

especificidades de cada base. Apresentam-se, na 

figura 1, os descritores, bem como a estratégia 

realizada na MEDLINE, a qual foi estruturada para 

as demais bases consultadas de acordo com suas 

especificidades. 
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Descritores em Ciências da Saúde – DeCS 

P 

Controlado Cuidadores. 

Não controlado 
Cuidador; Cuidador de Família; Cuidador Familiar; Cuidadores Familiares; Cuidadores de 
Família; Cuidadores Cônjuges; Cônjuges Cuidadores; Familiar Cuidador; Familiares 
Cuidadores. 

I 
Controlado Efeitos Psicossociais da Doença. 

Não controlado 
Ônus da Doença; Carga da Doença; Carga das Doenças; Fardo da Doença; Fardos Relativos à 
Doença; Custos da Doença; Peso da Doença; Sobrecarga. 

Co 

Controlado Radioterapia. 

Não controlado 
Radioterapia de Implante; Radioterapia por Implante; Terapia por Placas com 
Radioisótopos; Braquiterapia com Radioisótopos; Radioterapia Intersticial; Radioterapia 
Intracavitária; Radioterapia de Superfície; Curieterapia. 

Medical Subject Headings e list CINAHL 

P 
Controlado Caregivers. 

Não controlado 
Caregiver; Carers; Carer; Care Givers; Care Giver; Spouse Caregivers; Spouse Caregiver; 
Family Caregivers; Caregivers, Family; Family Caregiver. 

I 

Controlado Cost of Illness. 

Não controlado 
Illness Cost; Illness Costs; Cost of Disease; Cost of Sickness; Sickness Costs; Sickness Cost; 
Disease Cost; Costs, Disease; Disease Costs; Economic Burden of Disease; Burden of Illness; 
Illness Burden; Illness Burdens; Costs of Disease; Burden. 

Co 

Controlado Radiotherapy. 

Não controlado 
Radiotherapies; Radiation Therapy; Radiation Therapies; Therapy, Radiation; Targeted 
Radiotherapies; Targeted Radiotherapy; Targeted Radiation Therapy; Targeted Radiation 
Therapies. 

P AND I AND Co 
(((("Caregivers"[Mesh]) OR (((((((((("caregiver") OR "carers") OR "carer") OR "care givers") OR "care giver") OR "spouse 
caregivers") OR "spouse caregiver") OR "family caregivers") OR "caregivers, family") OR "family caregiver"))) AND (("Cost 
of Illness"[Mesh]) OR ((((((((((((((("illness cost") OR "illness costs") OR "cost of disease") OR "cost of sickness") OR 
"sickness costs") OR "sickness cost") OR "disease cost") OR "costs, disease") OR "disease costs") OR "economic burden of 
disease") OR "burden of illness") OR "illness burden") OR "illness burdens") OR "costs of disease") OR "burden"))) AND 
(("Radiotherapy"[Mesh]) OR (((((((("radiotherapies") OR "radiation therapy") OR "radiation therapies") OR "therapy, 
radiation") OR "targeted radiotherapies") OR "targeted radiotherapy") OR "targeted radiation therapy") OR "targeted 
radiation therapies")). 

Figura 1. Descritores controlados e não controlados utilizados para a construção da estratégia de busca. Teresina (PI), 

Brasil, 2018. 
 

Adotaram-se, como critérios de inclusão, 

estudos primários de diferentes delineamentos 

metodológicos, publicados em inglês, português ou 

espanhol, sem delimitação temporal e que 

contemplassem aspectos relacionados à 

sobrecarga de cuidadores familiares frente ao 

tratamento radioterápico. Excluíram-se as 

produções recuperadas em mais de uma base de 

dados, sendo consideradas apenas uma vez. 

Acessaram-se os artigos por meio do portal de 

periódicos da Coordenação de Aperfeiçoamento de 

Pessoal de Nível Superior (Capes), em área com 

Internet Protocol (IP) reconhecido, e a busca, 

seleção e inclusão foram realizadas por dois 

revisores, de forma independente, que 

procederam com a leitura de títulos e resumos de 

modo a garantir rigor do método e fidedignidade 

dos resultados. Destaca-se que após a triagem 

inicial as produções foram acessadas na íntegra 

para leitura de texto completo e em casos de 

dúvidas quanto à inclusão um terceiro revisor foi 

consultado.   

Recuperaram-se 145 artigos dos quais 23 

atenderam aos critérios de inclusão, sendo 

selecionados para o estudo. Realizou-se a exclusão 

de oito produções por duplicidade nas bases de 

dados, resultando na amostra de 15 publicações 

para a leitura e análise na íntegra. Realizou-se a 

seleção, organização, armazenamento dos estudos 

e exclusão dos duplicados por meio do gerenciador 

de referências “Endnote Web”. Descreve-se, na 

figura 2, o percurso realizado para a identificação, 

inclusão e exclusão dos estudos segundo a base 

consultada. 
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Figura 2. Fluxograma da seleção dos estudos adaptdo do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA 2009). Teresina (PI), Brasil, 2018. 
 

Extraíram-se os dados mediante um 

instrumento próprio, elaborado após identificação 

das variáveis de interesse e submetido à 

apreciação de três especialistas para adequação 

ao objetivo proposto, sendo composto por dados 

relacionados a identificação dos estudos (autores, 

periódico e ano de publicação), aspectos 

metodológicos (delineamento e amostra), 

principais resultados, conclusões e nível de 

evidência. 

Consideraram-se, para a análise do Nível de 

Evidência (NE), as recomendações propostas pelo 

Oxford Centre for Evidence-based Medicine, que 

classifica os estudos de acordo com o 

delineamento metodológico: 1A - revisão 

sistemática de ensaios clínicos controlados 

randomizados; 1B - ensaio clínico controlado 

randomizado com intervalo de confiança estreito; 

1C - resultados terapêuticos do tipo “tudo ou 

nada”; 2A - revisão sistemática de estudos de 

coorte; 2B - estudo de coorte (incluindo ensaio 

clínico randomizado de menor qualidade); 2C - 

observação de resultados terapêuticos ou estudos 

ecológicos; 3A - revisão sistemática de estudos de 

caso-controle; 3B – estudo de caso-controle; 4 - 

relato de casos (incluindo coorte ou caso-controle 

de menor qualidade); 5 - opinião de 

especialistas.11 

Realizaram-se a análise crítica e a síntese dos 

resultados de forma descritiva, o que possibilitou 

a classificação por similaridade semântica e a 

construção de duas categorias temáticas. 

 

Verificou-se o predomínio de ensaios clínicos 

randomizados 4,12-15 estudos transversais 416-9 e 

prospectivos 4.20-3 Destacaram-se o periódico o 

Cancer Nursig, com três (20,0%) produções,16,19,22 o 

idioma inglês, com 15 (100,0%)12-26 e o ano de 

2014, com cinco (33,0%).12,15,21-22,24 Observou-se, 

quanto ao nível de evidência, que a maioria das 

produções analisadas 8(53,3%) apresentou 

avaliação 2C.16-26  

Evidenciou-se que os fatores associados à 

sobrecarga se relacionaram tanto as condições 

clínicas e cognitivas dos pacientes quanto aos 

cuidadores, sendo prevalentes o déficit do 

autocuidado, a dependência de cuidados, a 

RESULTADOS 

 

Registros identificados por meio de pesquisas 
nas bases de dados (n=145) 

Registros após eliminar os estudos duplicados 
(n=88) 

Estudos excluídos  
(n=4) 

Estudos selecionados 
para leitura na 
íntegra (n=27) 

 

Estudos completos 
avaliados para 

elegibilidade (n=23) 

Estudos 
completos 
excluídos  

(n=8) 
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Estudos incluídos 
em síntese 

quantitativa (n=15) 

Registros identificados por meio de pesquisas 
em outras fontes de dados (n= 0) 
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alteração do sono e as pressões psicossociais. 

Identificaram-se, dentre as manifestações de 

sobrecarga, o estresse, a fadiga, a exaustão e a 

intensificação de sintomas depressivos e ansiosos.  

Formulou-se a síntese do conhecimento em 

duas categorias: Fatores associados à sobrecarga 

em cuidadores familiares e Manifestações clínicas 

e sintomas de sobrecarga apresentados por 

cuidadores familiares de pacientes em tratamento 

radioterápico. Encontra-se, na figura 3, a 

distribuição dos estudos selecionados conforme 

autor principal, periódico, ano de publicação, 

delineamento, amostra, principais resultados, 

conclusão e NE. 
 

Categoria 1: Fatores associados à sobrecarga em cuidadores familiares. 

Autor, periódico e ano Delineamento e 
amostra 

Principal resultado e conclusão NE 

Johansen, Cancer Nurs, 201816  Transversal 
281 

Condições associadas ao paciente como o deficit 
do autocuidado e o distúrbio do sono. 

2C 

Nightingale, Chronic Illn, 201620 Prospectivo 
39 

Pressões psicossociais enfrentadas pelos 
cuidadores. 

2C 

Shahi, J Geriatr Oncol, 201412 Ensaio clínico 
randomizado 

131 

Idade produtiva dos pacientes e dependência de 
cuidados. 
 

2B 

Badr, Oral Oncol, 201421 
Prospectivo 

49 
Complicações clínicas e intensificação dos 
sintomas físicos nos pacientes. 

2C 

Bond, Cancer Nurs, 201422 
 

Prospectivo 
23 

O desenvolvimento de sintomas 
neuropsiquiátricos comuns nos pacientes. 

2C 

Clark, Cancer, 201313 Ensaio clínico 
randomizado 

117 

Presença de efeitos adversos decorrentes do 
tratamento. 
 

2B 

Utne, Support Care Cancer, 201314 Ensaio clínico 
randomizado 

179 

Baixo nível de esperança do cuidador. 
 
 

2B 

Categoria 2 - Manifestações clínicas e sintomas de sobrecarga apresentados por cuidadores familiares de pacientes em 
tratamento radioterápico. 
Nightingale, Biol Res Nurs, 201723 Prospectivo 

32 
Estresse. 
 

2C 

Pedraza, Rev Cuid, 201517 Transversal 
75 

Exaustão, alteração no padrão de alimentação, 
sono e dor. 

2C 

Govina, Eur J Oncol Nurs, 201518 Transversal 
100 

Sintomas depressivos e sofrimento. 2C 

Clark, Am J Hosp Palliat Med, 
201415 

Ensaio clínico 
randomizado 

131 

Fadiga. 
 
 

2B 

Stenberg, Soc Work Health Care, 
201424 

Longitudinal 
278 

Sintomas depressivos e distúrbios do sono. 2C 

Fletcher, Res Nurs Heal, 200925 Longitudinal 
82 

Fadiga que se intensifica durante a noite. 2C 

Mystakidou, Cancer Nurs, 200719 Transversal 
96 

Sintomas depressivos. 
 

2C 

Clavarino, Aust J Rural Health, 
200226 

Qualitativo 
19 

Ansiedade e instabilidade psicológica. 2C 

Figura 3. Síntese dos estudos incluídos na revisão de literatura (n=15) sobre a sobrecarga em cuidadores 

familiares de pacientes em tratamento radioterápico. Teresina (PI), Brasil, 2018. 
 

 

Observa-se no Brasil que o cuidado destinado à 

pacientes em tratamento radioterápico é realizado 

tradicionalmente no âmbito familiar, que constitui 

fonte primária de apoio, suporte e estratégia para 

enfrentamento da doença.31 Constata-se, nesta 

revisão, que diferentes fatores contribuíram para 

a sobrecarga dos cuidadores familiares, sendo 

preditores para maiores comprometimentos na 

saúde física, psicológica e social do cuidador.  

Verifica-se a necessidade de buscar evidências 

voltadas para humanização e qualificação do 

cuidado a partir da participação efetiva de 

pacientes, familiares e profissionais, assim como 

estratégias que bpossibilitem identificar os fatores 

determinantes para sobrecarga e minimizar as 

manifestações clínicas advindas da rotina de 

cuidado. 

 Fatores associados à sobrecarga em 

cuidadores familiares 

Evidencia-se, na literatura consultada, que a 

dependência de um cuidador representa uma 

condição geradora de morbidade para o familiar, 

em decorrência da sobrecarga que ameaça o 

equilíbrio e o funcionamento pessoal, tendo em 

vista que o tratamento radioterápico é realizado, 

na maioria das vezes, em ambiente ambulatorial, 

requerendo cuidados de longa duração e que pode 

acarretar eventos adversos, levando à necessidade 

de gerenciar a assistência em domicílio.16-30  

Destaca-se, nesse segmento, que doenças de 

caráter crônico como o câncer demandam intensa 

atuação de cuidadores, seja para alimentação, 

atividades lazer, administração de medicamentos, 

higienização, acompanhamento em consultas e 

avaliações clínicas, requerendo tempo e dedicação 

DISCUSSÃO 
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do cuidador para manter a estabilidade clínica e o 

suporte necessário para reabilitação adequada.31 

Observa-se, nessa perspectiva, que diferentes 

condições relacionadas à priorização das 

necessidades dos pacientes em detrimento das dos 

cuidadores, bem como a falta de informação a 

respeito da doença e do tratamento, foram 

determinantes para estabelecer o grau de 

sobrecarga, pois a rotina de cuidados é uma 

experiência frequente e complexa, sendo marcada 

por tensões, pouco conhecimento ou preparo 

técnico e comprometimento das atividades de vida 

diária, incluindo comunicação, preocupações 

financeiras e conflitos emocionais.21,27 

Verifica-se, em diferentes estudos, que a 

sobrecarga está associada a determinadas 

condições clínicas dos pacientes que surgiram ou 

se agravaram durante o tratamento, tais como 

sintomas físicos, déficits cognitivos, 

neurodegenerativos e somáticos, foram preditoras 

e estiveram associadas à maiores níveis de 

sobrecarga do cuidador familiar.16,18,21-22 Destaca-

se, que a presença de reações adversas dentre 

elas o desenvolvimento de lesões cutâneas, a 

intensificação de sintomas físicos ou de distúrbios 

no padrão de sono contribui para a deterioração 

da capacidade funcional do paciente e 

dependência de cuidados, gerando maior nível de 

sobrecarga e requerendo mais atenção, tempo e 

dedicação do cuidador.13,16,21 

Considera-se a dependência funcional como 

fator gerador de estresse e de sobrecarga, sendo 

definida pela incapacidade em manter as 

habilidades necessárias para o autocuidado, vida 

independente e autônoma. Caracteriza-se, desse 

modo, por limitações apresentadas pelos pacientes 

que ameaçam o equilíbrio do funcionamento 

pessoal, familiar e social no qual o cuidador está 

inserido.28  

Constitui-se, também, como condição 

relacionada à sobrecarga, a idade do paciente 

que, apesar de não representar um déficit, pode 

influenciar o seu nível em virtude dos 

comprometimentos na autonomia, da dificuldade 

para reconhecer a condição de dependência ou da 

necessidade de cuidado, dos distúrbios de humor e 

dos impactos financeiros.12 Justifica-se esse 

resultado pela baixa aceitação da condição de 

saúde, por se tratar de uma doença de caráter 

agressivo e limitador, levando à interrupção de 

planos futuros e ao afastamento das atividades 

laborais.29 

Apresenta-se, ainda, o baixo nível de esperança 

como fator preditor para a sobrecarga, uma vez 

que a crença em resultados negativos foi 

relacionada a maiores problemas físicos e sociais, 

como o desgaste emocional e as fragilidades das 

rede de apoio.14 Entende-se que a esperança e a 

adoção de práticas religiosas na Oncologia 

constituem uma das principais estratégias para o 

enfrentamento do câncer, sendo alvos constantes 

de estudos em pessoas que vivenciam situações 

difíceis como o tratamento de doenças 

estigmatizadas e associadas a incapacidades.30 

 Manifestações clínicas e sintomas de 

sobrecarga apresentados por cuidadores 

familiares de pacientes em tratamento 

radioterápico 

Descreve-se, neste estudo, a sobrecarga como 

uma condição geradora de morbidade em que 

muitas produções apresentaram evidências da 

influência na saúde mental desta população. 

Destaca-se, assim, as pressões psicossociais 

resultantes do despreparo em lidar com as 

atribuições do cuidado comprometeram o bem-

estar psicológico, sendo determinante para a 

manifestação de sintomas neuropsiquiátricos que 

modificam as prioridades da vida e que 

desencadeiam medo do desconhecido, ansiedade, 

depressão, incertezas e baixa autoestima.22 

Infere-se, desse modo, que a presença da 

sobrecarga em cuidadores familiares pode levar a 

um estado de desorganização física, psicológica e 

social, frequentemente acompanhado por 

impactos negativos como medo, ansiedade e 

sentimento de culpa. Verificam-se manifestações 

relacionadas ao alto nível de tensão e à maior 

prevalência de sintomas psicossomáticos como 

alterações no estado emocional, estresse, 

exaustão, depressão, sofrimento, distúrbios do 

sono, desesperança, ansiedade e fadiga.15,17-9, 23-6 

Destacaram-se, ainda, a fadiga muscular, o 

esgotamento, dores e as mudanças nos hábitos 

alimentares, tendo efeitos prejudiciais que 

afetaram negativamente as ações físicas e levaram 

a limitações quanto à execução das atividades de 

vida diária, interferindo, assim, na percepção em 

relação à sua qualidade de vida.17 Ressalta-se que 

quanto maior o grau de dependência do familiar, 

maior é a intensidade dos sintomas gerados pela 

sobrecarga física e emocional.31  

Verifica-se o estresse crônico como limitador do 

desempenho de atividades relacionadas ao 

autocuidado, tendo em vista que a presença de 

complicações clínicas nos pacientes requer maior 

dedicação para atender às necessidades de 

cuidados, sendo determinantes para a presença e 

a intensidade dos sintomas de sobrecarga.28 

Considera-se também que quadro de estresse é 

prevalente entre os cuidadores familiares, sendo  

preditor para distúrbios psicossomáticos, uma vez 

que favorece o desenvolvimento de comorbidades 

psicopatológicas como cansaço mental, 

dificuldade de concentração, perda de memória e 

indiferença emocional e influenciando no tipo de 

cuidado que o paciente passa a receber.32  

Observa-se, nessa perspectiva, que o 

tratamento radioterápico intensificou quadros de 

depressão, ansiedade, angústia e instabilidade 
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psicológica que, geralmente, estavam associados a 

distúrbios no padrão de sono, principalmente em 

cuidadores que exerciam sua função por mais de 

três meses.18,24,26 Ressalta-se que o 

desenvolvimento de comorbidades 

psicopatológicas em cuidadores familiares cresceu 

nos últimos anos, tendo em vista que o cuidador 

não consegue oferecer suporte para o paciente por 

desconhecimento, insegurança na prestação de 

cuidados ou por não acreditar no efeito do 

tratamento.19 

Identifica-se que a fadiga representa um 

importante sintoma físico descrito pela maioria 

dos cuidadores, estando relacionada ao trabalho 

árduo, à frequência em que o cuidador é 

solicitado, aos fatores específicos de cada horário, 

à necessidade de carga horária excessiva para 

atender às necessidades do paciente, à 

dependência de cuidados e ao despreparo técnico-

científico.15,25  

Considera-se, dessa forma, que o 

gerenciamento do cuidado ao paciente em 

tratamento radioterápico exige preparo, 

dedicação e demanda uma mudança na rotina 

diária, podendo estar relacionado ao processo de 

adoecimento do cuidador familiar. Destaca-se, 

nesse sentido, que a presença dos sintomas 

decorrentes de sobrecarga reforça a necessidade 

de intervenções de Enfermagem, considerando as 

percepções, dificuldades e limitações advindas do 

cuidado, com a finalidade de fornecer subsídios 

para o desenvolvimento de redes de suporte, 

manutenção e promoção da saúde. 

 

Evidencia-se, nesta revisão, que a condição 

física do paciente em tratamento radioterápico 

representou o fator que mais contribuiu para a 

sobrecarga em cuidadores familiares, sendo 

comum a manifestação de sintomas físicos e 

emocionais tais como fadiga, estresse, exaustão, 

ansiedade e depressão. Trata-se de uma temática 

atual e relevante para o desenvolvimento de novos 

estudos e de ações educativas, formação de redes 

de apoio, ensino ao autocuidado e estratégias 

assistenciais que visem à inclusão do cuidador 

familiar como parte do projeto terapêutico e dos 

cuidados de Enfermagem.  

Avalia-se como limitação do estudo a escassez 

de produções nacionais referentes ao tema. 

Destaca-se que as contribuições do estudo para o 

campo científico e para a prática assistencial 

podem dar visibilidade à necessidade de apoio 

físico, psicológico, educacional e social aos 

cuidadores, bem como de atenção no âmbito das 

políticas públicas de saúde. 
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