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RESUMO: Introdução: O processo 
de desinstitucionalização da pessoa 
com transtorno mental tornou-se parte 
fundamental para a recuperação de sua 
cidadania. Logo, a família passa a ser 
considerada uma aliada essencial no 
processo de cuidado. Porém, dependendo 
da forma que cada família se organiza 
para prestar essa assistência, bem 
como do suporte recebido, essa vivência 
pode ser acompanhada de implicações 
na vida dessa família, em especial do 
cuidador principal. Objetivo: Conhecer 
as implicações na vida do cuidador que 
exerce a função de cuidar de um familiar 
com transtorno mental. Métodos: Trata-se 
de uma revisão integrativa da literatura. Os 
dados foram coletados nas bases de dados 
científicas: Scientific Electronic Library 
Online (Scielo) e Periódicos Eletrônicos de 
Psicologia (Pepsic). Para a coleta de dados 

foram utilizados os seguintes descritores: 
“cuidador”, “família”, “transtornos mentais” 
e “sobrecarga”. Resultados: O processo 
de cuidado pode ser acompanhado de 
sobrecarga física, emocional, impactos 
financeiros, podendo gerar isolamento 
social. Considerações finais: Fazem-
se necessárias mais reflexões acerca 
do cuidado do cuidador, bem como 
o desenvolvimento de estratégias de 
cuidados, com o intuito de minimizar as 
implicações físicas, psíquicas, emocionais 
e sociais.
PALAVRAS-CHAVE: Cuidador; família; 
sobrecarga; transtorno mental.

INTRODUÇÃO
O modelo asilar está baseado na 

segregação da pessoa com transtorno 
mental, fundamentando-se no foco 
da doença e controle dos sintomas, 
colocando o médico como centralizador 
desse “cuidado” (NUNES; GUIMARÃES; 
SAMPAIO, 2016). A segregação da pessoa 
com transtorno mental gerava afastamento 
dos familiares. Esse era o principal 
meio de “tratamento” que as famílias 
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encontravam, devido aos estigmas e preconceitos acerca do transtorno mental, muitas 
vezes, abandonando o familiar nesses locais (GOMES; SILVA; BATISTA, 2018).

A Reforma Psiquiátrica no Brasil foi conquistada na década de 90, quando se 
pensava e exigia novos modos de assistência para as pessoas com transtornos mentais. 
A partir desse marco, diversos hospitais psiquiátricos fecharam devido não atenderem aos 
critérios básicos de cuidados, e foram constituídas políticas públicas que abrangessem a 
necessidade desse público (SANTIN; KLAFKE, 2011). A Reforma Psiquiátrica no Brasil tem 
por objetivo resgatar a cidadania perdida, buscando desmistificar a loucura, implementando 
novos serviços de saúde mental e reinserindo o sujeito no seu contexto familiar (SANTIN; 
KLAFKE, 2011).

A partir da Reforma Psiquiátrica no Brasil foi proposta a Rede de Atenção 
Psicossocial (RAPS) que se trata de uma rede articulada de serviços que fortalecem a 
desinstitucionalização das pessoas com transtornos mentais. A Atenção Psicossocial 
baseia-se na percepção do processo saúde-doença mental, perpassado por questões 
biológicas, psicológicas e sociais, com foco na atenção integral do sujeito (VAZ et al., 
2019). Por meio do processo de desinstitucionalização do sujeito, o seu retorno ao seio 
da família, tornou-se parte fundamental para a recuperação de sua cidadania, porém, a 
falta de suporte emocional, informações e rede de apoio, podem causar implicações e 
sobrecarga no cuidador principal (SANTIN; KLAFKE, 2011).

A Reforma Psiquiátrica no Brasil possibilita aos familiares desenvolverem um 
papel fundamental no cuidado da pessoa com transtorno mental, porém, transferir a 
responsabilidade do cuidado para a família e sociedade sem ampará-los, pode causar 
implicações nas suas vidas (RANDEMARK; JORGE; QUEIROZ, 2004). Nesse contexto, é 
objetivo desse estudo conhecer as implicações na vida do cuidador que exerce a função de 
cuidar de um familiar com transtorno mental. 

METODOLOGIA
O presente trabalho trata-se de uma revisão integrativa da literatura. Esse tipo de 

pesquisa possibilita a identificação de estudos de uma temática específica. A pesquisa foi 
realizada seguindo as seis fases orientadas por Souza, Silva e Carvalho (2009). Iniciou-
se com a elaboração da seguinte pergunta norteadora: quais as implicações na vida do 
cuidador de um familiar com transtorno mental? A segunda fase tratou-se da pesquisa na 
literatura, na qual foram utilizados os seguintes descritores: “cuidador”, “família”, “transtornos 
mentais” e “sobrecarga”. A coleta de dados foi realizada nas bases de dados da Scielo e 
Pepsic. Foram incluídos estudo publicados na língua portuguesa, disponível na íntegra, 
publicados no período entre 2003 a 2023. É valido mencionar que esse recorte temporal foi 
devido à escassez de estudos que abordam essas temáticas. A terceira fase consistiu-se 
da elaboração de uma tabela com as principais informações acerca dos estudos sobre o 
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tema (ano, autores, título e objetivo). Após a organização dessas informações, realizou-se 
a análise dos estudos, constituindo-se da quarta fase. Nessa etapa, foram definidos os 
estudos que seriam incluídos no presente trabalho, sendo utilizados 15 estudos devido 
debaterem de forma específica os temas abordados. Dando continuidade, a quinta fase, 
contemplou a discussão dos resultados apresentados a seguir. A sexta e última etapa, 
constituiu da elaboração do presente resumo.

RESULTADOS E DISCUSSÃO
O modelo de atenção psicossocial, proposto a partir do movimento da Reforma 

Psiquiátrica no Brasil, incluiu a família no processo de cuidar do familiar com transtorno 
mental. A família passa a ser uma importante aliada nos cuidados a pessoa com transtorno 
mental que, em alguns casos, precise dessa assistência (Eloia et al., 2014; Cardoso; 
Galera, 2011; Cardoso; Galera; Vieira, 2012). 

Nesse contexto, muitas vezes, a família precisa se reorganizar para prestar esse 
cuidado. De acordo Giacomini et al. (2022) ter um familiar com transtorno mental pode 
impactar na família de diversas formas, fazendo com que os membros se articulem para 
oferecer o cuidado que o familiar necessita. Os autores supracitados afirmam que, pela 
demanda de cuidados, a relação da família pode se tornar instável e fragilizada, causando 
sobrecarga física, emocional e financeira. Apesar dessas implicações, as famílias sentem-
se satisfeitas em cuidar.

Eloia et al (2014) em uma revisão integrativa sobre o cuidador familiar de pessoas 
com transtornos mentais, destacam que a mulher se destaca como a principal cuidadora, 
em especial as mães, que não exercem atividade profissional e não possuem renda fixa. 
Aqui podemos destacar dois pontos importantes, os impactos financeiros e o autocuidado 
da cuidadora. 

Em um sistema capitalista, conviver com o transtorno mental causa ônus financeiro 
para a família, por diversos motivos. Um desses motivos é o fato do portador do transtorno 
não conseguir contribuir financeiramente para o sustento do lar, em muitos casos, por ser 
desvalorizado, estigmatizado e reduzido a sua condição. Outro motivo é que, por diversas 
vezes, quando em crise, o familiar com transtorno mental demanda do cuidador atenção 
e cuidados, fazendo com que o cuidador deixe de trabalhar para dedicar-se aos cuidados. 
Além disso, os remédios, as consultas e as internações, quando necessário, causam 
impactos financeiros no orçamento da família (KOGA; FUREGATO, 2002).

Com relação ao autocuidado, em sua grande maioria, existe um acúmulo de 
responsabilidades, ou seja, a mulher assume o cuidado do familiar, somado as funções do 
lar, esposa, mãe, dentro outras atividades. Essa sobregarca pode repercutir diretamente 
no seu autocuidado, atividades de lazer e interação social, podendo ainda desencadear um 
adoecimento físico e mental (ELOIA et al., 2014). 
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Barroso, Bandeira e Nascimento (2007) destacam duas formas para entender a 
sobrecarga do cuidador de pessoas com transtornos mentais, a sobrecarga objetiva e a 
subjetiva. A primeira está relacionada aos impactos objetivos e concretos na vida do cuidador, 
como, por exemplo, o ônus financeiro e a vigilância de comportamentos problemáticos. 
A segunda faz referência aos incômodos e sentimentos negativos, que podem surgir em 
cuidadores/familiares diante da demanda de cuidados.

Pereira e Pereira Jr. (2003) acrescentam que a sobrecarga subjetiva do cuidado pode 
acarretar no isolamento social do cuidador. Isso se deve às longas jornadas de cuidados, 
muitas vezes, os cuidadores não conseguem estar presentes em outros ambientes, com 
a mesma frequência de antes. Dessa forma, a responsabilidade de cuidar pode causar 
comprometimento das atividades do cotidiano, como trabalho, lazer, autocuidado e 
relações interpessoais (Kebbe et al., 2014). Barroso, Bandeira e Nascimento (2007, p. 275) 
corroboram as destacar que

“(...) ao se tornarem cuidadores, os familiares tiveram de reduzir ou eliminar 
sua vida social (60,7% dos familiares), reduzir o número de visitas em casa ou 
deixar de recebê-las (48%), deixar de tirar férias (46%), aumentar ou diminuir 
sua jornada de trabalho ou abandonar o emprego (42%), se aposentar para 
cuidar do paciente (6,7%) e perderam amizades (39,3%). 

Esses dados retratam importantes implicações na vida da pessoa que assume a 
função de cuidador principal. É valido destacar, que o público masculino também participa 
do cuidado do familiar com transtorno mental, como apresentado no estudo de Gomes, 
Silva e Batista (2018). Contudo, a mulher ainda aparece, na maioria das vezes, como 
sendo a pessoa que desempenha essa função. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Os dados apresentados no presente estudo mostram a necessidade de voltar à 

atenção para a sobrecarga objetiva e subjetiva dos cuidadores. Constatou-se implicações 
na vida do(a) cuidador(a), incluindo as atividades do cotidiano, como trabalho, lazer, 
autocuidado, relações interpessoais, isolamento social e ônus financeiro. Além disso, na 
maioria das vezes, as mulheres aparecem como sendo a pessoa que desempenha essa 
função.

Esses achados nos convoca a pensar e propor estratégias de assistência integral 
(biopsicossocial), direcionadas para os(as) cuidadores(as) de pessoas com transtornos 
mentais, como, por exemplo, momentos de autocuidado, espaço de livre expressão verbal, 
rodas de conversas para o compartilhamento de vivências, psicoeducação sobre os 
transtornos mentais, dentre outras. É necessário considerar a implementação de políticas 
públicas emergenciais de transferência de renda, a fim de garantir que as famílias possuam 
recursos financeiros suficientes para cuidar do sujeito em adoecimento.

É valido ressaltar que apesar da relevância dessa temática, observou-se uma 
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limitação na literatura nacional sobre essa temática, isso sucinta a necessidade de mais 
estudos e discussões sobre o cuidar do cuidador de pessoas com transtorno mental. 

Destaca-se que o presente estudo não contemplou questões como classe social dos 
cuidadores, possibilitando novos estudos.
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