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Resumo

Introdugéo: O acelerado envelhecimento populacional brasileiro tem ampliado a prevaléncia de condigbes
crbnicas e a dependéncia funcional, intensificando a demanda por cuidadores informais, geralmente
desprovidos de formacao técnica. Nesse contexto, o Letramento Funcional em Saude (LFS) emerge
como um determinante critico para a qualidade do cuidado e para a modulagéo da sobrecarga desses
cuidadores, influenciando diretamente a capacidade de interpretar informagdes clinicas, manejar
terapias e tomar decisbes seguras. Objetivo: Analisou-se como o Letramento Funcional em Saude
atua como fator determinante na sobrecarga de cuidadores informais de pessoas idosas, a partir de
evidéncias disponiveis na literatura cientifica. Métodos: Reviséo Integrativa da Literatura, conduzida
a partir de um protocolo estruturado. A busca ocorreu em bases de dados nacionais e internacionais,
utilizando descritores previamente estabelecidos. Apds o processo de triagem, foram selecionados 10
estudos para compor a amostra final. Resultados: Os estudos evidenciam que cuidadores com baixo
LFS apresentam maior vulnerabilidade a sobrecarga, dificuldades na compreensao de prescrigoes,
inseguranca no manejo terapéutico e menor adesao ao autocuidado. Fatores como baixa escolaridade,
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renda reduzida, coabitacdo e tempo prolongado de cuidado intensificam esse cenario. Intervencoes
educativas demonstraram impacto positivo, reduzindo significativamente a sobrecarga e ampliando a
autonomia do cuidador. Embora variaveis contextuais também influenciem o desgaste, o LFS se destaca
como mediador central entre tais determinantes. Conclusdo: O LFS constitui um eixo estruturante
para a mitigagcao da sobrecarga de cuidadores informais, devendo ser incorporado como prioridade
em politicas publicas, programas de capacitacao e praticas assistenciais, a fim de promover cuidado
mais seguro, autbnomo e sustentavel.

Palavras-chave: Pessoa Idosa; Letramento em Saulde; Cuidadores.

Abstract

Functional health literacy as a determining factor in the burden on informal caregivers of older
adults: a literature review

Introduction: The rapid aging of the Brazilian population has increased the prevalence of chronic
conditions and functional dependence, intensifying the demand for informal caregivers, who generally
lack technical training. In this context, Functional Health Literacy (FHL) emerges as a critical determinant
for the quality of care and for modulating the burden on these caregivers, directly influencing their
ability to interpret clinical information, manage therapies, and make safe decisions. Objective: We
analyzed how Functional Health Literacy acts as a determining factor in the burden on informal
caregivers of older adults, based on evidence available in the scientific literature. Methods: Integrative
Literature Review, conducted using a structured protocol. The search was conducted in national
and international databases, using previously established descriptors. After the screening process,
10 studies were selected to compose the final sample. Results: Studies show that caregivers with
low LFS are more vulnerable to overload, have difficulty understanding prescriptions, feel insecure
about therapeutic management, and are less adherent to self-care. Factors such as low education,
low income, cohabitation, and prolonged care intensify this scenario. Educational interventions have
demonstrated a positive impact, significantly reducing overload and increasing caregiver autonomy.
Although contextual variables also influence burnout, LFS stands out as a central mediator among these
determinants. Conclusion: LFS is a structuring axis for mitigating the burden on informal caregivers
and should be incorporated as a priority in public policies, training programs, and care practices in
order to promote safer, more autonomous, and sustainable care.

Keywords: Elderly; Health Literacy; Caregivers.

Resumen
La alfabetizacion funcional en salud como factor determinante de la sobrecarga de los cuidadores
informales de personas mayores: una revision de la literatura

Introduccién: El rapido envejecimiento de la poblacién brasilefa ha aumentado la prevalencia
de enfermedades crénicas y la dependencia funcional, intensificando la demanda de cuidadores
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informales, que generalmente carecen de formacion técnica. En este contexto, la alfabetizacion
funcional en salud (AFS) surge como un factor determinante para la calidad de la atencioén y para
la modulacion de la sobrecarga de estos cuidadores, influyendo directamente en la capacidad de
interpretar informacién clinica, manejar terapias y tomar decisiones seguras. Objetivo: Se analizé
como la Alfabetizacion Funcional en Salud actua como factor determinante en la sobrecarga
de los cuidadores informales de personas mayores, a partir de la evidencia disponible en la
literatura cientifica. Métodos: Revision integrativa de la literatura, realizada a partir de un protocolo
estructurado. La busqueda se realizé en bases de datos nacionales e internacionales, utilizando
descriptores previamente establecidos. Tras el proceso de seleccidén, se seleccionaron 10 estudios
para componer la muestra final. Resultados: Los estudios evidencian que los cuidadores con un
LFS bajo presentan una mayor vulnerabilidad al agotamiento, dificultades para comprender las
prescripciones, inseguridad en el manejo terapéutico y menor adherencia al autocuidado. Factores
como el bajo nivel educativo, los ingresos reducidos, la convivencia y el tiempo prolongado de
cuidados intensifican este escenario. Las intervenciones educativas han demostrado tener un impacto
positivo, reduciendo significativamente la sobrecarga y ampliando la autonomia del cuidador. Aunque
las variables contextuales también influyen en el desgaste, el LFS destaca como mediador central
entre dichos determinantes. Conclusion: El LFS constituye un eje estructurante para la mitigacion
de la sobrecarga de los cuidadores informales, y debe incorporarse como prioridad en las politicas
publicas, los programas de capacitacion y las practicas asistenciales, con el fin de promover un
cuidado mas seguro, autébnomo y sostenible.

Palabras-clave: Persona Mayor; Alfabetizacién en Salud; Cuidadores.

Introducgao

O envelhecimento demografico constitui um  a continuidade existencial e a qualidade da assis-

fendmeno de magnitude global, responsavel por téncia ofertada, frequentemente desprovidos de

desencadear profundas reconfiguracdes nas es-
feras sociais, econbmicas e sanitarias [1]. No
contexto brasileiro, a elevacao progressiva da
expectativa de vida tem se correlacionado com a
maior incidéncia de enfermidades crdnicas nao
transmissiveis e processos degenerativos, culmi-
nando em um contingente crescente de individuos
idosos em condi¢cdo de dependéncia parcial ou
absoluta para o desempenho das atividades de
autocuidado [2].

Tal conjuntura impde a necessidade da atu-
acao de cuidadores, predominantemente infor-
mais, que assumem a incumbéncia de assegurar

formacao técnica especializada ou suporte ins-
titucional adequado [3]. O exercicio do papel de
cuidador informal, majoritariamente desempenhado
por membros da familia, é permeado por exigéncias
de ordem fisica, psiquica e sociocultural [4]. A so-
brecarga advinda dessa fun¢ao pode comprometer
simultaneamente a homeostase biopsicossocial
do cuidador e a efetividade do cuidado destinado
a pessoa idosa [9].

Entre os determinantes que modulam essa
dindmica, destaca-se o letramento funcional
em saude (LFS), entendido como a competén-
cia de acessar, decodificar e operacionalizar
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informacgdes de natureza sanitaria, possibilitan-
do ao cuidador interpretar prescricdes médicas,
seguir protocolos terapéuticos e tomar decisées
clinicas seguras no cotidiano da assisténcia [6].
Niveis deficitarios de letramento funcional intensi-
ficam a vulnerabilidade, ampliam a probabilidade
de iatrogenias e exacerbam a sobrecarga fisica
e emocional [7].

A literatura evidencia que o LFS n&o se mani-
festa de forma isolada, mas interage com variaveis
contextuais como nivel educacional, estrato socioe-
condmico, tempo de dedicagao ao cuidado, regime
de coabitacao e disponibilidade de suporte familiar
[8]. Estudos recentes demonstram que cuidadores
com baixo letramento funcional apresentam maior
suscetibilidade a desfechos adversos, ao passo

Métodos

Revisao integrativa da literatura (RIL), mo-
dalidade metodoldgica que se destaca por sua
relevancia na consolidagao da pratica baseada
em evidéncias (PBE) e por sua contribuicao ao
avancgo epistemoldgico no campo da saude [10].
O processo de construgao seguiu etapas sistema-
ticas e interdependentes: delimitacdo da tematica
e formulacao da questao norteadora; definicao dos
critérios de inclusao e excluséo; categorizagao das
publicac¢des; avaliagao critica dos estudos selecio-
nados; analise interpretativa dos achados; e sintese
integrativa do conhecimento produzido.

Para assegurar rigor metodoldgico, o per-
curso de busca, selecao e analise dos artigos foi
conduzido em conformidade com as recomenda-
¢bes do protocolo Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)
[11]. A questao norteadora foi estruturada mediante
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que intervengdes pedagodgicas e programas de
capacitagao estruturada podem mitigar significa-
tivamente a sobrecarga, promovendo maior auto-
nomia e autoconfiangca na execug¢ao das praticas
de cuidado [9].

Essa revisao se deu pela seguinte questao
norteadora: Como o letramento funcional em saude
impacta a sobrecarga de cuidadores informais de

individuos idosos?

Analisou-se como o letramento funcional em
saude atua como fator determinante na sobrecar-
ga de cuidadores informais de pessoas idosas,
a partir de evidéncias disponiveis na literatura

cientifica.

a estratégia PICO, em que: P (Populagao) corres-
ponde aos cuidadores informais de pessoas idosas;
| (Intervencao/Exposicao) refere-se ao Letramento
Funcional em Saude; e Co (Outcome/Desfecho)
relaciona-se a sobrecarga [12].

Abusca bibliografica foi realizada em bases de
dados de reconhecida relevancia nacional e inter-
nacional: Web of Science (WoS), SCOPUS, Base
de Dados em Enfermagem (BDENF), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library
Online (SciELO). Para a sele¢cédo dos descrito-
res, empregaram-se os vocabularios controlados
Medical Subject Headings (MeSH) e Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS), combinados
por meio dos operadores booleanos AND e OR,
conforme estratégia previamente delineada no
Quadro 1.



Quadro 1 - Estratégias de busca para recuperagdo das produgdes. Sdo Paulo - SP, Brasil, 2025

Bases de dados

Estratégia

Web of Science Health Literacy AND Caregivers AND Elderly AND Burden
e Careers AN
BDENF Letramento em saude AND Cuidadores informais AND Idosos AND Sobrecarga
LILACS Idosos AND (Letramento em saude_OR Alfabetizacdo em saude)
AND Cuidadores informais AND Sobrecarga
SciELO Caregivers AND (Health Literacy OR Elderly) AND Burden

Fonte: Autores (2025).

Os critérios de inclusdo compreenderam arti-
gos originais, disponiveis integralmente em acesso
aberto, publicados nos ultimos cinco anos, nos idio-
mas portugués, inglés ou espanhol, e que abordas-
sem diretamente a tematica proposta. Foram exclu-
idos: teses, dissertagdes, monografias, editoriais,
anais de eventos, revisdes, estudos duplicados e
pesquisas cujo objeto nao incluisse cuidadores
informais como populacao-alvo.

A triagem e extragdo dos dados foram reali-
zadas de forma independente por dois revisores,
com vistas a reduzir vieses e inconsisténcias, nao
havendo necessidade de intervencao de um terceiro
avaliador. Para a classificagcao do Nivel de Evidéncia
(NE) dos estudos, adotou-se a hierarquia proposta
por Melnyk e Fineout-Overholt, que compreende:
Nivel | —revisdes sistematicas ou metanalises; Nivel

Il — ensaios clinicos randomizados controlados;
Nivel Il — estudos controlados sem randomizacao;
Nivel IV — pesquisas de caso-controle ou estudos
de coorte; Nivel V — revisdes sistematicas de estu-
dos qualitativos ou descritivos; Nivel VI — estudos
qualitativos ou descritivos; e Nivel VIl — opinido de
especialistas ou consenso [13].

Na etapa de analise, elaborou-se um quadro-
-sintese contendo informacgdes essenciais de cada
estudo selecionado, incluindo: cédigo de identifica-
¢ao, autores, ano de publicacao, idioma, objetivos,
delineamento metodoldgico, principais resultados
e nivel de evidéncia. Ressalta-se que todo o pro-
cesso respeitou os principios éticos e legais, em
conformidade com a Lei n°® 9.610/1998, que dispde
sobre direitos autorais.
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Resultados

No presente estudo foram encontrados 792
na totalidade; apds a aplicagcao dos critérios de
selecao estabelecidos previamente, reduziu-se
para 137. Conseguinte, realizou-se a leitura do
titulo e do resumo visando excluir publica¢des por

nao responderem a questao norteadora, resultan-
do em 98 publicacdes. O Quadro 2 foi construido
para apresentar a composic¢éao final dos artigos
selecionados nas bases de dados.

Quadro 2 - Bases de dados e quantidade de artigos selecionados. Sdo Paulo - SP, Brasil, 2025

Bases de dados Totalidade Apos critérios N° final %

Web of Science 112 16 1 10

SCOPUS 94 27 1 10

BDENF 254 14 4 40

LILACS 189 18 2 20

SciELO 143 78 2 20
Total 792 153 10 100%

Fonte: Autores (2025).

Os estudos selecionados foram publicados
entre os anos de 2020 e 2025. Quanto ao pais de
origem, verificou-se que 100% das publicagdes
sao provenientes do Brasil, com predominancia de
periddicos nacionais. Em relagao ao delineamento
metodolégico, observou-se que 70% dos estudos
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apresentam abordagem transversal descritiva, 20%
qualitativa e 10% de intervengcao experimental.
Apos a leitura, analise e interpretagédo dos estudos,
10 artigos foram selecionados, conforme detalhado
na Figura 1.



[ Identificagao dos estudos através de bases de dados e registros ]

Registros identificados através de:
o
'% Bases de dados (n = 729) Registros removidos antes da triagem:
(3]
= Web of Science (n = 112)
S SCOPUS (n = 94) Duplicados (n = 36)
= BDENF (n = 254)
LILACS (n=189)
SciELO (n = 143)
)
4
Registros em triagem Registros excluidos (apés a leitura do
(n =693) titulo e resumo) (n = 236)
\4
£ L , Publicacdes excluidas apds a
@ Publicacbes pesquisadas para se »| aplicagéo dos critérios de elegibilidade
E manterem (n = 457) (n = 304)
=
v
Publicagdes avaliadas para _ Publicagoes excluidas:
elegibilidade (n =153 ) N&o estavam direcionados a pergunta
de pesquisa 1 (n = 143)
) A4
§ Total de estudos incluidos na revisdo
=
2 (n=10)
—S

Figura 1 - Fluxograma de selecdo dos estudos, adaptado da recomendac¢ao PRISMA. Sdo Paulo -

SP, Brasil, 2025

Fonte: Adaptado de The PRISMA 2020.

Dentre os estudos analisados, as pesquisas
foram conduzidas em diferentes regides do Brasil
e em variados contextos de cuidado, como hospi-
talar, domiciliar e comunitario. Quanto ao idioma,

verificou-se que todos os artigos foram publicados
em portugués. O Quadro 3 foi construido para
apresentar a sintese dos estudos incluidos na
revisao.
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Quadro 3 - Caracterizacdo dos estudos analisados na revisdo. Sdo Paulo - SP, Brasil, 2025

Ano / , Tipo de Resultados Nivel de
o
N® Autores Idioma Titulo Estudo Principais Evidéncia
Reducéo da
Impacto da sobrecarga grave
capacitacao de de 32,35% para
Oliveira 2025/  cuidadores informais  Intervencao 1,47%; melhora na I
LF etal. PT de idosos dependentes experimental compreensao das
na assisténcia e doengas, seguranga no
sobrecarga cuidado e qualidade da
assisténcia [14].
.deadores 36,8% com baixa
hipertensos de o
) adesao; baixo
Souza 2024 / pessoas idosas, .
2 - Transversal letramento em saulde; v
et al. PT adesao ao tratamento . . )
. mais horas de cuidado:
medicamentoso e .
, maior sobrecarga [15].
letramento em saude
o) .
Condicdes de saude e 32,8% com sobrecarga;
fatores: idade, vinculo
sobrecarga de trabalho familiar. percencio
Tales 2023/ entre cuidadores Al p p,g
3 . . Transversal negativa de saude, v
et al. PT informais de pessoas .
. , uso de medicamentos,
idosas com sindromes .
demenciais ausencia de
' autocuidado [16].
Sobrecarga associada
Sobrecarga e sintomas a idade e coabitagao;
Silva 2022 / psmologlcos em an&ed@cﬁe e depresséao
4 cuidadores durante Transversal mais intensas em v
et al. PT . .
a pandemia da cuidadores que
COVID-19 conviviam com o idoso
[17].
~ 59,8% com boa
Correlagao da . . e
: . funcionalidade familiar;
funcionalidade o
. 49,5% com sobrecarga
Arruda 2022/  familiar e sobrecarga )
5 : Transversal leve a moderada; v
et al. PT de cuidadores

informais de idosos
hospitalizados

correlagdo negativa
entre sobrecarga e
funcionalidade [18].
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Letramento em

Limitacdes em “cuidado
ativo” e “navegar no
sistema de saude”;

Soares 2021/ saude de cuidadores . N L
6 - Transversal influéncias negativas: \%
et al. PT domiciliares de uma \ ;
. g baixa escolaridade,
capital brasileira . ,
renda baixa, vinculo
informal [19].
Predominio de
. . . cuidadoras mulheres,
Cuidadores informais . .
. filhas e casadas;
. de idosos dependentes .
Aireset 2020/ . maior sobrecarga em
7 na comunidade em Transversal . . v
al. PT . baixa escolaridade,
municipios de pequeno Y
orte coabitacdo e tempo
P elevado de cuidado
[20].
18,4% com sintomas
Ansiedade e de depresséao; 14%
depresséo em com ansiedade
Felipe et 2020/ cuidadores moderada a severa;
8 . . . Transversal . v
al. PT informais de idosos associagao com
dependentes: um comorbidades e
estudo analitico percep¢ao negativa da
saude [21].
Sobrecarga leve
. . a moderada; pior
Felipe et 2020/  Jualidade de vida qualidade de vida nos
9 e sobrecarga de Transversal . . v
al. PT . . dominios saude geral,
cuidadores de idosos o
vitalidade e aspectos
sociais [22].
Predominio dos niveis
L funcional e conceitual;
Alfabetizacdo em .
. . . baixo empoderamento
Queiroz 2020/  saude de cuidadores o e
10 . , . Qualitativo critico; duvidas sobre VI
et al. PT informais do idoso com

doenca de Alzheimer.

evolugado da doenca
e administracdo de
medicamentos [23].

Fonte: Autores (2025).

Discussao

A literatura cientifica analisada demonstra Evidéncias indicam que a sobrecarga, presen-

que o LFS é um fator determinante na sobrecar- te em aproximadamente um terco dos cuidado-

ga de cuidadores informais de pessoas idosas. res de idosos com deméncia, esta fortemente
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associada a tarefas que demandam compreensao
de informac6es médicas, como a administracao
de medicamentos e a auséncia de praticas de
autocuidado [16]. Tais achados reforcam que o
nivel de letramento funcional em saude influencia
diretamente a capacidade do cuidador de manejar
as exigéncias do cuidado, configurando-se como
elemento central para compreender o peso que
recai sobre esses individuos [6].

O primeiro conjunto de evidéncias indica que,
entre cuidadores de pessoas com Alzheimer, em-
bora exista dominio funcional e conceitual, o baixo
nivel de empoderamento critico limita a autono-
mia e intensifica a inseguranga, demonstrando
que o LFS restrito a compreensao basica nao é
suficiente para mitigar a sobrecarga [23]. Torna-
se necessario que os cuidadores avancem para
niveis mais elevados de letramento, capazes de
subsidiar decisdes seguras e independentes, re-
duzindo o estresse e a sensacao de incapacidade
diante das demandas complexas do cuidado [7].

Estudos também apontam limitacbes signi-
ficativas em “cuidado ativo” e na habilidade de
“navegar no sistema de saude”, sobretudo entre
cuidadores com baixa escolaridade e renda, o
que amplia o peso emocional e fisico do cuidado
e dificulta o acesso e a interpretacao de infor-
macoes clinicas [19]. Dessa forma, o baixo LFS
compromete ndo apenas a qualidade da assistén-
cia prestada ao idoso, mas também intensifica a
vulnerabilidade psicoldgica e social do cuidador,
reforcando sua exposicao a situagdes de desgaste
continuo [9].

Adicionalmente, verificou-se que cuidadores
hipertensos apresentam baixa adesdo ao trata-
mento medicamentoso associada a menor LFS
e maior sobrecarga, evidenciando que déficits
nessa competéncia afetam simultaneamente o
cuidado a pessoa idosa e o autocuidado do proprio
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cuidador [15]. Dessa forma, tal habilidade cogniti-
va e operacional configura-se como um determi-
nante duplo, influenciando tanto a qualidade do
cuidado ofertado quanto a saude global do cuida-
dor, ampliando a compreensao de sua relevancia
no contexto do cuidado informal [6].

Além disso, evidéncias apontam que a sobre-
carga € mais acentuada entre cuidadores com
baixa escolaridade, renda reduzida e auséncia de
habitos de leitura, caracteristicas que se mostram
fortemente associadas ao nivel de LFS [16,14].
Esses determinantes sociais e educacionais in-
fluenciam diretamente a capacidade de compre-
ender, interpretar e aplicar informacdes de saude,
indicando que a sobrecarga n&o pode ser disso-
ciada das condig¢des estruturais que moldam o
acesso ao conhecimento e a autonomia no cui-
dado. Dessa forma, o letramento emerge como
mediador critico entre desigualdades sociais e o
peso do cuidado, modulando a vulnerabilidade e
a eficacia das praticas assistenciais [8].

Por outro lado, algumas evidéncias discordam
parcialmente da centralidade atribuida ao LFS,
indicando que, durante a pandemia da COVID 19,
fatores como isolamento social, tempo prolongado
de cuidado e convivéncia continua com o idoso
exerceram influéncia mais significativa sobre o
aumento de ansiedade e depressao do que o nivel
de letramento [17]. Nesse cenario, o0 estressor
sistémico imposto pela pandemia se sobrepds as
dificuldades de compreensao das informacgodes de
saude, demonstrando que o letramento, embora
relevante, ndo constitui o Unico determinante da
sobrecarga [9].

Em contextos de municipios de pequeno por-
te, verificou-se que a auséncia de rede de apoio
formal e a sobrecarga feminina configuram ele-
mentos estruturais que independem diretamen-
te da alfabetizacdo em saude, sendo o peso do



cuidado mais fortemente associado as condi¢des
sociais e a insuficiéncia de suporte institucional do
que ao nivel de LFS [20]. Ainda assim, reconhe-
ce-se que tais fatores podem interagir, ampliando
a vulnerabilidade dos cuidadores em cenarios
marcados por baixa escolaridade e recursos li-
mitados [7].

Adicionalmente, observou-se que sintomas
de ansiedade e depresséo entre cuidadores apre-
sentam maior associacdo com comorbidades,
uso de medicamentos e percepg¢ao negativa da
propria saude do que com o nivel de LFS [21].
Esses achados sugerem que o LFS nao deve
ser analisado de forma isolada, mas integrado
a um conjunto mais amplo de determinantes re-
lacionados a saude fisica e mental do cuidador.
Contudo, niveis reduzidos de letramento podem
agravar tais condi¢cdes ao dificultar o acesso a
informacdes qualificadas e estratégias eficazes
de enfrentamento [9].

Apesar dessas ressalvas, o consenso pre-
dominante entre os estudos indica que o LFS
atua como mediador critico da sobrecarga, uma
vez que, quando insuficiente, potencializa os
efeitos de outros fatores de risco, como baixa
escolaridade, tempo prolongado de cuidado e
coabitagao [16,23,19,22]. Por outro lado, quando
fortalecido, o LFS reduz erros, insegurancas e
desgaste, funcionando como um amortecedor da
sobrecarga e promovendo maior qualidade de vida
ao cuidador. As evidéncias reforcam, portanto, a
necessidade de politicas publicas e estratégias
assistenciais orientadas ao fortalecimento siste-
matico do letramento em saude [8].

Em sintese, estudos convergem ao reconhecer
o Letramento Funcional em Saude como um de-
terminante relevante da sobrecarga de cuidadores
informais [16,23,19,22,14], enquanto outras inves-
tigagdes relativizam sua centralidade, destacando

a influéncia de variaveis contextuais, como iso-
lamento social, funcionalidade familiar, tempo
de cuidado e suporte institucional [17,18,20,21].
Assim, o LFS deve ser compreendido como par-
te de um conjunto de determinantes interdepen-
dentes que moldam a experiéncia do cuidado,
configurando-se como eixo estratégico voltado a
mitigagao da sobrecarga e a promocao da quali-
dade de vida dos cuidadores [6].

Uma limitacao substancial deste estudo reside
na restricdo geografica e epistemoldgica do corpus
analisado, composto exclusivamente por estudos
conduzidos no territorio brasileiro. Tal delimitagao
reduz a heterogeneidade sociocultural, organiza-
cional e sanitaria das evidéncias, comprometendo
a transferibilidade e a validade externa dos acha-
dos para contextos internacionais dotados de ar-
ranjos assistenciais, politicas publicas e modelos
de cuidado substancialmente distintos. Ademais,
a predominancia de delineamentos transversais
e descritivos, com reduzida presenca de estudos
experimentais ou longitudinais, limita a capacida-
de inferencial acerca de relagcbes causais entre o
LFS e a sobrecarga dos cuidadores, restringindo
a robustez das conclusdes.

Os achados deste estudo oferecem uma con-
tribuigao significativa para a pratica ao evidenciar
que o LFS se configura como um determinante
estratégico e transversal na modulagao da sobre-
carga dos cuidadores informais, demandando sua
incorporacéao sistematica como eixo estruturante
das intervengdes em saude. Aimplementacao de
acoes interprofissionais voltadas ao fortalecimento
do LFS pode mitigar iatrogenias, reduzir insegu-
rangas decisorias, aprimorar o manejo terapéutico
e favorecer a autonomia do cuidador, repercutindo
diretamente na qualidade do cuidado ofertado € na
diminuicao do desgaste biopsicossocial associado
ao exercicio do cuidado informal.
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Conclusao

Diante do exposto, evidenciou-se que o LFS
constitui um determinante central e transversal na
modulacao da sobrecarga de cuidadores informais
de pessoas idosas, atuando como elemento me-
diador entre as demandas crescentes do cuidado,
as desigualdades socioculturais e a complexidade
dos regimes terapéuticos contemporaneos. Assim,
reforca-se a necessidade de politicas publicas e
intervengdes educativas que incorporem o forta-
lecimento do LFS como eixo prioritario, de modo
a mitigar a sobrecarga, aprimorar a qualidade as-
sistencial e assegurar condigdes mais equanimes
e dignas para o exercicio do cuidado informal no
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