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RESUMO

Cuidar de pessoas dependentes € uma tarefa que pode acarretar
uma enorme sobrecarga para o cuidador informal. O projeto Cuidar
de Quem Cuida surgiu para apoiar cuidadores informais de doentes
de Alzheimer e em situagBes de pds-AVC na regido de Entre Douro
e Vouga (EDV). O programa decorreu entre junho de 2009 e novem-
bro de 2012. O objetivo deste trabalho é analisar os custos da im-
plementacdo de um programa psicoeducativo de 11 sessdes consi-
derando-se (1) os recursos humanos afetos; (2) os consumiveis dire-
tamente imputaveis as sessoes; (3) as despesas com o transporte de
cuidadores e/ou receptores de cuidados e (4) despesas com material
de divulgacao. O custo total de um grupo psicoeducativo foi estimado
em 4123,08€, dos quais 90,9% estdo afetos a recursos humanos.
Além de reconhecer os beneficios psicossociais de um programa
deste tipo, é fundamental conhecer os seus custos reais de modo a
garantir uma gestao eficaz e eficiente de recursos.

Palavras-chave: custos econdmicos; programas psicoeducati-
vos; cuidadores informais.

ABSTRACT

Taking care of dependent people involves a wide range of tasks and
constitutes a burdening experience. The project Cuidar de Quem
Cuida aims to support informal caregivers of Alzheimer and post-
stroke patients in the Entre Douro e Vouga (EDV) region. The pro-
gram has occured between june 2009 and november 2012. The ob-
jective of this paper is to analyze the costs of implementing a psy-
choeducational program of 11 sessions considering (1) human re-
sources, (2) consumables directly attributable to the sessions, (3) the
costs of transporting caregivers and/or care-receivers and (4) costs of
advertising material. Overall costs of a psychoeducational program
were estimated in €4,123.08, of which 90.9% are due to human re-
sources. In addition to recognizing the psychosocial benefits of such
a program, it's essential to know their actual costs to ensure efficient
and effective management of resources.

Keywords:  economic costs; psychoeducational program;
informal caregivers.
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1. INTRODUCAO

Cuidar de pessoas com dependéncia € uma responsabilidade que normalmente envol-
ve os familiares mais diretos. Esta tarefa traduz-se numa grande sobrecarga para o
cuidador informal, promovendo a necessidade deste receber apoio profissional espe-
cializado, no sentido de o ajudar/apoiar a desenvolver estratégias pessoais promotoras
de maior qualidade de vida, salude e bem-estar psicoldgico, e potenciar uma prestacao
de cuidados mais competente e optimizada®. S&o varios os programas e intervencdes,
individuais ou grupais, que permitem dar apoio aos cuidadores, podendo estes ser
classificados nas seguintes categorias: (1) grupo de ajuda mutla ou autoajuda; (2)
intervencBes psicoeducativas; (3) programas de intervencdo clinica; (4) programas
multimodais; (5) outro tipo de ajudas®.

A maioria dos programas de apoio aos cuidadores informais propdem a realizacdo de
intervengdes psicoeducativas grupais, tendo esta abordagem surgido da necessidade
de ajudar individuos a encarar e a lidar com dificuldades emocionais, sociais, fisicas e
instrumentais que uma situacdo impde. Nestes casos, 0s programas psicoeducativos
tém como objetivo diminuir a sobrecarga a que os cuidadores de pessoas dependen-
tes estdo sujeitos®. Estudos indicam que esta intervencdo esta associada a melhorias
na sobrecarga percecionada pelos cuidadores informais, assim como a um maior con-
trolo dos impactos negativos que os cuidadores por vezes associam a tarefa de cui-
dar®®,

Em 2009 surgiu o projeto Cuidar de Quem Cuida (www.cuidardequemcuida.com), na
regido de Entre Douro e Vouga (EDV). Esta regido tem uma &rea total de 861.4 Km?,
abrange 80 freguesias e 5 concelhos do distrito de Aveiro, sendo eles Arouca, Oliveira
de Azeméis, Santa Maria da Feira, S&0 Jodo da Madeira e Vale de Cambra. Situada
no Centro Noroeste de Portugal, a regido EDV é limitada, a Norte, pelo rio Douro e a
Sul, pelo rio Vouga. Segundo os resultados dos Censos 2011, nesta regido residiam
275.327 individuos, sendo que destes, 44.927 tinham 65 ou mais anos, representando
16,3% da populacdo residente. O fendmeno do envelhecimento demogréfico,
decorrente do aumento da esperanca media de vida da populacdo, € transversal ao
territério nacional, e uma situagéo particularmente visivel na regido EDV. Segundo os
dados dos Censos 2011, nesta regido o indice de envelhecimento situava-se nos
112,1%, e o indice de dependéncia total nos 44,7%°".

A pertinéncia deste projeto nesta regido, alicercada no fenémeno do envelhecimento

naquela regido, é também corroborada pela analise dos dados fornecidos pelos
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Centros de Saude da regido EDV acerca da incidéncia de casos de pds-AVC, assim
como pelos dados disponibilizados pelo Servico de Neurologia do Hospital de Sé&o
Sebastido, relativamente ao numero de utentes acompanhados na consulta de
memoria. Estes dados demonstraram que o aumento do numero de casos de
deméncias e doencas cerebrovasculares deveriam ser uma fonte de preocupacao na
regido, o que justificava a existéncia de respostas especificas nos servicos sociais e
de saude para doentes e cuidadores, ambito no qual nasceu o Cuidar de Quem Cuida.
Este projeto pretendeu desenvolver respostas sociais e de salde direcionadas para a
otimizacdo do bem-estar do doente e de quem dele cuida. No sentido de focalizacdo
no doente e, principalmente, no cidaddo que assume o papel de cuidador informal,
foram delineadas cinco linhas de acdo. A primeira consta precisamente do
desenvolvimento de grupos de intervencdo psicoeducativa para o0s cuidadores
informais de pessoas com doenca de Alzheimer e para cuidadores de pessoas em
situacdo de pos-AVC. Diferentemente de outras intervencdes que apenas contemplam
uma vertente educativa, as intervencdes psicoeducativas englobam, igualmente, uma
vertente de apoio emocional. Quando aplicadas a cuidadores informais de pessoas
com deméncia ou em situacdo pos-AVC, o intuito é ndo s6 dota-los de conhecimentos
e informag6es importantes acerca da condicdo médica da pessoa que cuidam, mas
também doté-los de competéncias técnicas, que possam contribuir para uma melhor
prestagcdo de cuidados, estimulando, simultaneamente, o seu autocuidado. Este
ensino e treino de comportamentos pode ajudar os cuidadores a lidar de forma mais
positiva com a tarefa de prestacdo de cuidados, capacitando-os e motivando-os para
esse papel, e ainda promover a troca de experiéncias com técnicos e outras pessoas
em situagdo semelhante (identificagdo intra-grupal). No @mbito do Cuidar de Quem
Cuida, a equipa técnica e de coordenacédo elaborou um manual de intervencgéo, que
apresenta uma proposta de intervencdo psicoeducativa protocolizada dirigida a

cuidadores informais de pessoas com deméncia de Alzheimer®.

Considerando a importancia deste tipo de programas, € da maior pertinéncia analisar
0s custos econdémicos deste tipo de intervencao, existindo ja estudos que analisam os
mesmos a nivel internacional®. Em Portugal ndo sdo conhecidos estudos neste ambito,
estimando-se que, sendo determinantes para conhecer a extensdo do investimento
necessario a efectivacdo desta modalidade de apoio aos cuidadores informais, se
possa programar de modo mais eficiente o seu desenvolvimento. O presente estudo

tem, assim, como objetivo analisar 0s custos econdémicos médios referentes a
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implementagdo de 10 grupos psicoeducativos, desenvolvidos no projeto Cuidar de

Quem Cuida tendo em conta cinco variaveis de custo.

2. METODOLOGIA

DESENHO DE INVESTIGACAO E AMOSTRA

O trabalho desenvolvido centra-se numa abordagem quantitativa, de carater descritivo
de quatro dimensdes de custos associadas aos GPE, de forma agregada e desagre-
gada. O universo da amostra € constituido por 10 GPE, com 11 sessdes por grupo.
Cada sessao tem a duracdo de 2h, sendo considerada meia hora adicional para pre-
paracdo da mesma. Por grupo definiu-se uma média de 9 cuidadores informais de
pessoas com deméncia e em situagdo pos-AVC da regido EDV, num total de de 87
cuidadores. Os dados considerados referem-se especificamente ao municipio de San-
ta Maria da Feira, um dos cinco municipios que integraram o projeto entre junho de
2009 e novembro de 2012.

DIMENSOES DE ANALISE

Como instrumento de avaliagdo utilizou-se uma tabela de custos repartida em quatro
blocos: (1) recursos humanos afetos; (2) consumiveis diretamente imputaveis as ses-
sOes; (3) despesas com o transporte de cuidadores e/ou receptores de cuidados; (4) mate-
rial de divulgacgéo.

No bloco (1) consideraram-se todos os técnicos envolvidos para o desenvolvimento
dos GPE (psicélogo, enfermeiro, gerontblogo, técnico de servico social,
jurista/advogado, terapeuta ocupacional, educador social, motorista, técnico
responsavel por realizar as chamadas telefénicas, designer e gastos de coordenacéao).
No caso especifico do municipio a que se refere este estudo, os custos com psicélogo,
enfermeiro e terapeuta ocupacional foram sempre imputados a unidades de cuidados
na comunidade ou a entidades locais. A coordenacao do projeto a nivel do municipio
de Santa Maria da Feira foi reportada entre o municipio e o ACES - Feira - Arouca Il.
Sendo o Cuidar de Quem Cuida um projeto intermunicipal que integra as redes sociais
dos cinco municipios de EDV, estes tornaram-se parceiros chave para a
operacionalizagdo do projeto no terreno. Foi imputado o valor de cada técnico a 11
sessdes de duas horas e meia. O técnico de servico social, assim como

jurista/advogado s participaram numa sessao por grupo. O motorista apenas esteve
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afeto a uma hora por sessdo. O gerontologo esteve afeto a coordenacao do projeto,
fazendo todo o acompanhamento em cada sesséo, ficou como técnico de referéncia
apos a conclusdo de cada GPE. Os custos com designer e responsavel por
coordenacgdo foram repartidos pelos 10 GPE, por ser um trabalho ndo continuo e ndo
contabilizavel por sessédo. O terapeuta coupacional e o educador social tinham uma
presenca facultativa, visto a sua funcéo ser de acompanhar os recetores de cuidados
aquando da presenca dos cuidadores nas sessfes de estimulagdo. No bloco (2)
incluiram-se: gastos telefénicos para contacto com os cuidadores; agua; luz,
amortizacdo com o material usado (computador e data show) e material para as
sessOes de estimulacao (folhas, material de escrita, jogos, cola). Visto que as sessdes
ocorreram nas instalacdes de diferentes entidades parceiras, 0s custos de agua e luz
foram imputados as mesmas. No entanto, consideraram-se estes custos para que

fosse obtido o custo real dos GPE.

No ambito da operacionalizacdo dos GPE, dada a dispersdo geografica que alguns
concelhos apresentam, a inexisténcia de transporte para os grupos poderia represen-
tar um fator externo negativo a participacdo dos cuidadores. A acrescentar a este facto
alguns cuidadores tinham a necessidade de se fazerem acompanhar pelos seus rece-
tores de cuidados na impossibilidade destes ficarem com alguém ou tendo de perma-
necer sozinhos. Neste sentido, o projecto garantia o transporte ao cuidador e ao rece-
tor de cuidados para os locais de realizacdo dos grupos através de uma carrinha dis-
ponibilizada para o efeito. Contudo, poder-se-a afirmar que numa légica de trabalho de
sustentabilidade do proprio projeto, e ainda de celeridade e pragmatismo no processo
de transporte dos cuidadores e acompanhantes, os préprios municipios asseguraram
ocasionalmente este transporte. O servi¢co de transporte era facultativo, tendo apenas
cerca de 1/5 dos patrticipantes solicitado o mesmo. Assim, no bloco (3) considerou-se
o custo médio de km’s efetuados em cada GPE. Para o célculo de custos associados
a este transporte, foi elaborada a média de km’s por cuidador, que contempla viagem
de ida e volta, de cerca de 19 km. De salientar que este parametro de estimativa cons-
titui o mais variavel no ambito do projecto Cuidar de Quem Cuida, dada a variabilidade
da dispersdo geogréafica dos outros municipios abrangidos. Finalmente, no bloco (4)
incluiram-se os custos com cartazes e panfletos. Ressalva-se que vérios custos foram
imputados a diferentes entidades parceiras, no entanto, para este estudo em particu-
lar, todos foram considerados como ndo imputados para se obter o custo global dos
GPE.
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3. RESULTADOS

Na Tabela 1. Custos econdmicos para 1 GPE e para um total de 10  GPE e ponde-
racdo do volume de custos de cada dimensdo  sdo apresentados o0s custos médios
por cada GPE e também a contabilizagdo dos custos totais considerando dez GPE

(numero total de grupos considerados).

Tabela 1. Custos econémicos para 1 GPE e para um total de 10 GPE e ponderacédo
do volume de custos de cada dimenséo.

oo moconn
1) Recursos Humanos 3749,88 £ 37.498,80 € 90,9%
2) Consumiveis 281,00 € 2.810,00 € 6,8%
3) Transportes 62,70 € 627,00 € 1,5%
4) Material de divulgagéo 29,50 € 295,00 € 0,7%
Custo Total 4123,08 € 41.230,80 € 100,0%

Atentando aos quatro blocos de despesas aqui considerados, verifica-se que 0s recur-
sos humanos séo os que mais pesam na dinamizacdo de um GPE, seguido dos con-
sumiveis, transportes e material de divulgacdo. Os ultimos dois blocos apresentam

uma menor margem de peso entre si.

Tabela 2. Custo econdémico por participante por GPE (11 sessfes) com transporte
e terapeuta ocupacional ou educador social

DIMENSAO CUSTO PARTICIPANTE POR GRUPO
1) Recursos Humanos 416,65 €

2) Consumiveis 31,22 €

3) Transportes 6,97 €

4) Material informativo/Divulgacéo 3,28 €

Custo Total 458,12 €

Na Tabela 2. Custo econémico por participante por GPE (11 sessé es) com
transporte e terapeuta ocupacional ou educador soci al é apresentado o custo de
cada participante num GPE, que corresponde a 458,12 €, considerando uma média de

9 participantes por sesséo.
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Tabela 3. Custo econémico por participante por GPE (11 sessdes) sem transporte

DIMENSAO CUSTO PARTICIPANTE POR GRUPO
1) Recursos Humanos 416,65 €

2) Consumiveis 31,22 €

3) Material informativo/Divulgacao 3,28 €

CUSTO TOTAL 451,15 €

Tabela 4. Custo econdmico por participante por GPE (11 sessdes) sem terapeuta
ocupacional ou educador social

DIMENSAO CUSTO PARTICIPANTE POR GRUPO
1) Recursos Humanos (sem TO ou ES) 381,76 €

2) Consumiveis 31,22 €

3) Transportes 6,97 €

4) Material informativo/Divulgacdo 3,28 €

Custo Total 423,23 €

Nem todos os participantes solicitaram o servico de transporte e o0 servico de
acompanhamento dos recetores de cuidados por parte do terapeuta ocupacional ou
educador social. Assim, apresentam-se nas tabelas 3 e 4 0s custos médios com
participantes que ndo usufruiram destes servi¢cos. Existe uma diferenca de 6,97€ entre
0 usufruto ou ndo de transporte. Deve-se salvaguardar que estes valores podem variar
conforme a distancia a que os participantes se encontram, sendo estes sempre
valores altamente oscilatérios. No municipio de Santa Maria da Feira a distancia de
referéncia considerada foi de 19 km. No que toca a participantes que nao solicitaram a
presenca do recetor de cuidados nas sessdes de estimulacdo, relativamente aos que

usufruiram deste apoio, este representa uma diferenca de 34,89€.

Tabela 5. Custo econémico por sesséo

DIMENSAO CUSTO POR SESSAO
1) Recursos Humanos 340,90 €
2) Consumiveis 2555 €
3) Transportes 5,70 €
4) Material informativo/Divulgacao 2,68 €
Custo Total 374,83 €
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Considerando todas as 4 dimensGes em analise verifica-se na Tabela 5. Custo
econdmico por sessdo que cada sessdo psicoeducativa, com 9 participantes,

representa um custo de 374,83 €.

4. DISCUSSAQO

O custo total de implementagédo de um GPE, com uma média de 9 participantes € de
4123,08€, estando uma parte significativa imputada aos recursos humanos implicitos a
esta intervencao. Existem fatores que encarecem esta intervengéo especifica. Deve-se
ter em conta que algumas das despesas foram asseguradas por entidades locais ou
unidades de cuidados na comunidade decorrentes da natureza comunitéria do projecto
em causa. No entanto, por se pretender aferir os custos totais de um GPE todas as
despesas foram contabilizadas. O facto destas sessdes psicoeducativas terem uma
abordagem multidimensional, envolvendo, por isso, um numero consideravel de profis-
sionais, € o primeiro fator de encarecimento do programa, ao qual se associa 0 hume-
ro consideravel de sessfes que o programa contempla (11). Aquando da presenca dos
cuidadores informais nos GPE, o recetor de cuidados encontrava-se ao cuidado de um
profissional, sendo este o ultimo fator de aumento de custos destes GPE, uma vez que
neste caso estava presente o terapeuta ocupacional ou educador social.

Considerando a literatura internacional, varias sdo as similiaridades encontradas em
relacdo ao presente estudo. O tempo de duracdo da intervencdo psicoeducativa no
projeto Cuidar de Quem Cuida (11 sessoes), tende a ir ao encontro do numero de ses-
sbes desenvolvidas por outros grupos, que rondam as 10 sessdes.’®™ A anélise dos
custos econdémicos no ambito de programas psicoeducativos/psicossociais que inclu-
em intervencdes cognitivas e comportamentais, a pacientes com comprometimento
cognitivo e seus cuidadores, tendem a apresentar valores mais elevados que os aferi-
dos no presente estudo. Graff et al. (2008), por exemplo, ao considerar um grupo de
intervenc@o com sessdes de terapia ocupacional obtiveram um custo médio por paci-
ente e respetivo cuidador de 12.563€ (€1,748 inferior em relacdo ao grupo de contro-
lo), cerca de 1,142€ por sessao. Este valor € cerca de 3 vezes mais elevado que uma
sessdo do Cuidar de Quem Cuida. No entanto, importa destacar que varias foram as
diferencas nos parametros analisados para avaliacdo de custos. Deve considerar-se
também a diferenca nos contextos econdémicos dos paises, assim como as disparida-
des nas tabelas salariais, elementos que impedem uma comparacao linear entre am-

bos os estudos. Nesse sentido, salientam-se diferencas como: o nimero de participan-
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tes mais elevado, as interveng¢des de caracter de terapia ocupacional, os parametros
como os ganhos e perdas de produtividade dos cuidadores e custos com unidades de
servigos de saude que foram considerados por Graff et al. (2008). Ainda que alguns
estudos verifiguem diferengas entre 0os custos com grupos de controlo e experimental,
outros ha que indicam n&o existirem diferencas significativas®, verificando-se que a
aposta nestas intervengfes ndo tem de representar obrigatoriamente uma sobrecarga

em termos de custos para as instituicdes que as implementam.

5. CONCLUSAO

Conhecer os custos reais de um programa psicoeducativo permite uma gestdo mais
eficaz e eficiente de recursos, aumenta a possibilidade de que um maior nimero de
cuidadores possa beneficiar destes programas e que o sector publico possa adquirir
uma maior concordancia dos gastos e da importancia que as redes e parcerias repre-
sentam na oportunidade de se poder desenvolver mais programas com menores cus-
tos. Neste estudo verificou-se que sdo 0s recursos humanos a maior parcela dos com-
ponentes de custos. Perante a atual conjuntura econémica, racionar e rentabilizar os
recursos € imperativo. Os desafios que os cuidadores informais enfrentam séo enor-
mes, vislumbrando-se de maior importancia apoiar estas pessoas, promover 0 seu
bem-estar fisico e psicolégico e consequentemente a sua qualidade de vida. Os GPE
sdo uma das estratégias para apoiar estes individuos. Os montantes economicos des-
tes projetos, as formas de atuacédo de diminuicdo dos custos e de estratégias de proje-

tos sustentdveis sdo uma &rea de relevancia para futuros trabalhos de investigacgéo.
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