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Resumo

Objetivo: H4 muitas criangas e jovens que assumem responsabilidades de cuidado dos pais,
irmaos ou outros familiares que t€ém uma doenga, deficiéncia, problema de satide mental ou
outra dependéncia de cuidados e supervisao (Joseph, et al., 2009). Estas responsabilidades
envolvem tarefas exigentes ¢ de uma enorme sobrecarga que, normativamente, ndo estdo
presentes na vida de pessoas desta faixa etaria (Choudhury & Williams, 2020). Desta forma, ¢
importante estudar o impacto do papel de cuidador informal ao nivel da satisfagdo com a vida
do jovem, sendo que se pretende contribuir para o desenvolvimento desta area de estudo e
compreender as diferencas ao nivel da satisfagdo com a vida entre jovens cuidadores informais

e jovens nao cuidadores nas suas diferentes trajetorias desenvolvimentais.

Método: A amostra ¢ constituida por dois grupos de jovens entre os 12 e os 18 anos recolhida
no ambito do projeto de inovagdo social Jovens Cuidadores, apoiado pelo municipio. O
primeiro grupo (N=129) ¢ constituido por jovens cuidadores informais e o segundo grupo
(N=106) ¢ constituido por jovens ndo cuidadores. Os instrumentos de avaliagdo utilizados
foram um questionario sociodemografico, a traducdo portuguesa do Multidimensional
Assessmentof Caring Activities (MACA-YC18) (Joseph et al., 2009) e a versdo portuguesa

do Brief Life Satisfaction Scale (BLSS; Huebner, 1997; Costa et al., 2021).

Resultados: Recorreu-se ao programa IBM SPSS para andlises descritivas e estatistica
inferencial, usando testes paramétricos, designadamente testes T para amostras independentes
e o Coeficiente de Pearson. Foi também utilizado o teste ndo paramétrico Mann- Whitney. Os
resultados sugerem que a fungdo de cuidador influencia o nivel de satisfagdo com a vida dos
jovens. Nao ha associacdo entre o género e a satisfacdo com a vida, porém hé uma associagdo
entre a idade e a satisfacdo com a vida, quanto maior a satisfagdo com a vida, menor a idade.
Além disso, ha associagdo entre a quantidade de tarefas desempenhadas e a satisfacdo com a

vida, bem como diferencas significativas entre a quantidade de tarefas dos jovens cuidados e
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dos jovens nao cuidadores, especificamente no que diz respeito a escala “cuidados pessoais” e

“apoio emocional”.

Palavras-chave: jovens cuidadores informais; jovens ndo cuidadores; satisfacdo com a

vida; bem-estar.



Abstract

Purpose: Many children and young people take on caring responsibilities for parents, siblings
or other family members who have an illness, disability, mental health problem or other
dependency on care and supervision (Joseph, et al., 2009). These responsibilities involve
demanding tasks and a huge burden that are not normally present in the lives of people in this
age group (Choudhury & Williams, 2020). It is therefore important to study the impact of the
role of informal carer on young people's life satisfaction, with the aim of contributing to the
development of this area of study and understanding the differences in life satisfaction between

young informal carers and young non-carers in their different developmental trajectories.

Method: The sample consisted of two groups of young people aged between 12 and 18,
collected as part of the Young Carers social innovation project, supported by the municipality.
The first group (N=129) is made up of young informal carers and the second group (N=106) is
made up of young non-carers. The assessment instruments used were a sociodemographic
questionnaire, the Portuguese translation of the Multidimensional Assessment of Caring
Activities (MACA-YC18) (Joseph et al., 2009) and the Portuguese version of the Brief Life

Satisfaction Scale (BLSS; Huebner, 1997; Costa et al., 2021).

Results: The IBM SPSS programme was used for descriptive analyses and inferential statistics,
using parametric tests, namely T-tests for independent samples and Pearson's Coefficient. The
Mann-Whitney non-parametric test was also used. The results suggest that the role of carer
influences young people's level of life satisfaction. There was no association between gender
and life satisfaction, but there was an association between age and life satisfaction: the higher
the life satisfaction, the lower the age. In addition, there is an association between the number

of tasks performed and life satisfaction, as well as significant differences between the number



of tasks performed by young carers and young non-carers, specifically with regard to the

‘personal care’ and ‘emotional support’ scales.

Keywords: young informal carers; young non-carers; life satisfaction; well-being.
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Introduciao

Jovens Cuidadores Informais

Os jovens cuidadores (JC) ainda sdo uma populagdo oculta para a sociedade em geral,
uma vez que, ainda existe falta de reconhecimento social sobre esta realidade (Doutre, et al.,
2013). Os JC sao definidos como criancas ou adolescentes que prestam cuidados informais
(ndo renumerados), assisténcia ou apoio a familiares ou amigos (ou alguém significativo) com
uma doenga fisica e/ou mental, incapacidade, vulnerabilidade ou outra condi¢do de satude
incluindo o uso de substancias (Dearden & Becker, 2004). O facto de haver resisténcia por
parte das familias em autoidentificar-se e envolver-se com os servigos de apoio existentes
agrava a natureza oculta do papel e do reconhecimento dos jovens cuidadores (Moore, et al.,
2009). Segundo Moore e os seus colaboradores (2009), esta resisténcia, por vezes, deve-se ao

receio de serem julgados e/ou de serem expostos a uma intervencao indesejada.

Nas ultimas duas décadas, a investigacdo tem documentado as responsabilidades
ligadas aos JC, bem como as caracteristicas € o meio familiar em que os jovens se inserem
(Hill, et al., 2011). A estas responsabilidades estdo ligadas varias atividades de prestacdo de
cuidados que também contribuem para a dificil definicdo do papel de “jovem cuidador”, uma
vez que este exerce tarefas que ndo sdo esperadas das criangas e adolescentes na maioria das
familias (Warren, 2007). Segundo Choudhury e Williams (2020), os jovens cuidadores tém
uma experiéncia qualitativamente distinta comparativamente aos jovens nao cuidadores, visto
que as atividades de cuidado que estes tém exercem ndo lhes permite ter op¢ao de escolha.
Estas tarefas exercem uma sobrecarga nestes jovens devido a intensidade das mesmas (e.g.
atividades de cuidados intimos, tais como dar banho, ajuda na casa de banho para as
necessidades fisioldgicas, suporte emocional e prestacdo de cuidados médicos, tais como a
administracdo e a gestdo de medicagao) (Choudhury & Williams, 2020). Algumas destas tarefas

que os jovens cuidadores realizam seriam consideradas como sendo da competéncia de
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profissionais de saude e de assisténcia social, nomeadamente tarefas como as de administragao
de medicamentos, dar banho, prestar cuidados a nivel emocional (muitas das vezes a familiares
com problemas de saude mental diagnosticados) e gerir o agregado familiar (Becker & Sempik,

2019).

Contudo, segundo Becker e Becker (2008), apesar das responsabilidades e sobrecarga
que o papel de jovem cuidador acarreta, alguns jovens alegam que obt€ém um sentimento de
satisfacdo e que desenvolvem competéncias de vida essenciais com as suas responsabilidades
de cuidados (Becker & Becker, 2008). Em contrapartida, a natureza e extensdo dos cuidados e
responsabilidades na vida dos JC podem ter um impacto negativo na saude e bem-estar, no
desempenho escolar e nas oportunidades de emprego (Becker & Becker, 2008; Moore, et al.,
2009). Geralmente, estes jovens tém taxas de participacdo mais baixas tanto na educa¢do como
no emprego, correm um risco mais elevado de falhar na transicao da educacao para o emprego,
comprometendo as suas oportunidades de ganhar independéncia e seguranga financeira a longo

prazo (Becker & Becker, 2008; Moore, et al., 2009).

Frank e McLarnon (2008) identificaram que os JC nao sdo um grupo homogéneo e que
existem subgrupos distintos de jovens prestadores de cuidados mais vulneraveis a resultados
mais pobres. Nestes subgrupos evidenciam-se cuidadores negros e€ de minorias étnicas,
cuidadores de pais dependentes de substancias, cuidadores de pais com doengas mentais e

cuidadores muito jovens.

Um estudo realizado por Pakenham et al. (2007) examinou o papel das varidveis do
contexto de prestacdo de cuidados, do apoio social e das estratégias de coping com o objetivo
de identificar beneficios, satisfacdo com a vida e afeto positivo dos jovens cuidadores (com
idade entre os 10 e os 25 anos) e no sentido de regulagdo da angustia no inicio da prestagdo de

cuidados. Foi colocada a hipotese de que um melhor ajustamento (resultados positivos mais
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elevados e menos angustia) estaria relacionado com niveis mais elevados de apoio social,
avaliacdes de stress mais baixas, maior confianca nas estratégias de coping (resolucao de
problemas, procura de apoio e aceitacao) e menor dependéncia de coping evitante (ilusdes e
negagao). Os resultados deste estudo revelaram que a presenca de suporte social aumenta o
nivel de satisfacdo com a vida, sendo o preditor mais forte e mais consistente do ajustamento
social no estudo. O suporte social ¢ um recurso importante para os jovens prestadores de
cuidados, devido ao isolamento e a falta de apoio por parte por parte da familia, amigos, pessoas

proximas e profissionais de satde a estas criangas e adolescentes (Pakenham et al., 2007).

A idade também influencia o grau de consciencializa¢dao dos jovens sobre o seu papel
na estrutura familiar, uma vez que os adolescentes sdo mais conscientes do que as criangas mais
novas sobre o impacto que as suas responsabilidades de prestagdo de cuidados tém nas suas
vidas (Frank & McLarnon, 2008). As pesquisas sugerem que os resultados negativos para a
saude mental decorrentes da prestacdo de cuidados sdo mais provaveis quando os jovens
prestam cuidados pessoais, nomeadamente, cuidados de formas mais intimas e tarefas de
cuidados emocionais que sdo consideradas como mais exigentes em comparagao com as tarefas
domésticas (Bou, 2023). A condicdo da pessoa que recebe os cuidados também pode ter
influéncia na vida destes jovens, nomeadamente em situagdes de bullying, os jovens cuidadores
de pessoas com doenca mental, dependéncia de 4lcool ou outras drogas, parecem mais capazes
de denunciar o medo da intimidagdo por parte dos pares do que JC de pessoas com alguma
deficiéncia fisica (Aldridge, 2006).

Em relacdo ao tempo dedicado a prestacdo de cuidados, este pode ser substancial.
Santini et al. (2022), realizaram um estudo transnacional em que se verificou que os jovens
cuidadores, entre os 15 e os 17 anos de idade, passam em média quatro horas por dia na
prestacao de cuidados. O tempo dedicado pelos jovens e todas as suas responsabilidades como

cuidadores, podem acarretar consequéncias emocionais, tais como comportamentos extremos
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de raiva, tristeza e desapontamento (Wepf & Leu, 2022). Estas consequéncias emocionais tém
impacto na saude mental destes jovens, além de que as responsabilidades e as exigéncias de ser
um jovem cuidador podem, também, levar a uma enorme tensdo no cuidador devido a
variedade de tarefas que o jovem ¢ obrigado a realizar e ao facto de ter que conciliar estas

tarefas com a sua vida social e académica (Wepf & Leu, 2022).

A associacao Carers Australia (2009) alega que alguns jovens cuidadores dedicam até
40 horas de cuidados por semana. De acordo com a estimativa da Australian Bureau of
Statistics (2018), na Australia, em 2018, havia 235.300 jovens cuidadores (com menos de 25
anos), em comparagdo com 274.700 em 2015, com responsabilidades de cuidado para com os
membros da familia ou outras pessoas a sua responsabilidade com deficiéncias, condi¢des de
satde condicionadas a longo prazo e problemas de 4lcool ou outra droga. Mais de um tergo dos
jovens prestadores de cuidados vivem em locais rurais e remotos, sendo que estes jovens podem
ter acesso limitado a servigos e infra-estruturas que apoiam o seu papel de assisténcia e

participagdo social e econdmica (Australian Bureau of Satistiscs, 2018).

Apesar do reconhecimento dos JC ser limitado, nos Ultimos vinte anos registou-se um
crescimento no numero de projetos de jovens prestadores de cuidados e organizagdes que tém
como objetivo apoiar estes jovens, como reposta a crescente compreensao das dificuldades e
do impacto que o facto de ser cuidador pode ter na vida deles (Choudhury & Williams, 2020).
O conhecimento sobre os jovens cuidadores por parte dos profissionais de satde também tem
aumentado, todavia as necessidades destes jovens continuam a nao ser devidamente
identificadas e satisfeitas devido ao papel de jovem cuidador continuar a ter pouca visibilidade

(Schlarmann et al., 2011).

Em suma, o papel de jovem cuidador informal ¢ considerado um papel extra na vida

dos jovens, visto que, nestas situacdes em que elemento(s) do sistema parental possa(m) ficar
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em condigOes de vulnerabilidade e requerer a prestacdo de cuidados por parte dos filhos, isso
poderd trazer desafios e alteragdes a dindmica relacional entre ambos os susbsistemas,
podendo, deste modo, surgir a necessidade de um/a filho/a assumir o papel de principal
cuidador/a da mae ou pai ou tarefas e funcdes de cuidado na dindmica familiar que
habitualmente nao seriam esperadas (Schumacher & Meleis, 2007). Além de que, o facto de
um jovem ter de conciliar o seu papel de cuidador com a sua vida externa as responsabilidades
de cuidado, causa uma enorme sobrecarga que, posteriormente, pode refletir-se em sentimentos
de auséncia de controlo sobre as suas expetativas de vida e, consequentemente, causar conflitos
internos, tais como expetativas contraditorias ou incompativeis das que eram idealizadas por

parte destes jovens (Wepf & Leu, 2022).

Bem-estar e Satisfacio com a Vida

As concecgdes tedricas dos estudos sobre o bem-estar defendem que este conceito diz
respeito a dimensdo mental e organiza-se em duas dimensdes, nomeadamente a dimensao do
bem-estar eudemodnico (bem-estar psicoldgico) e do bem-estar hedonico (bem-estar subjetivo)
(Ryan & Deci, 2001; Galinha & Pais-Ribeiro, 2008). Galinha & Pais-Ribeiro (2008), alega que
o bem-estar psicologico engloba dimensdes como a autonomia, o controlo sobre o meio,
desenvolvimento pessoal, as relacdes positivas com os outros, projeto de vida e a auto-
aceitagdo. O bem-estar subjetivo engloba a dimensao cognitiva, que diz respeito a satisfacao
com a vida (SV) e a dimensao afetiva, que diz respeito aos afetos positivos e afetos negativos

(Galinha & Pais-Ribeiro, 2008).

Albuquerque et al. (2010) descrevem o Bem-Estar Subjetivo como um constructo que
busca a compreensdo da percecdo que as pessoas tém acerca das suas proprias vidas e €
constituido pela dimensao afetiva e pela dimensdo cognitiva. A dimensdo afetiva engloba os
aspetos emocionais € sentimentais e a dimensao cognitiva refere-se ao lado racional— processo

de inteligibilidade com que as pessoas refletem sobre os fatos.
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Como foi referido, a SV ¢ uma dimensdo do bem-estar subjetivo, nomeadamente a
componente cognitiva avaliativa deste conceito (Diener, 1984). A SV ¢ definida como uma
avaliacdo global que se reflete nas experiéncias de vida e no nivel de satisfacdo relativa a
trajetoria desenvolvimental dos individuos (Diener, 1984). Joia e Ruiz (2013) enfatizam que a
satisfacdo com a vida ndo ¢ um sentimento estatico, mas sim dinamico que depende de
multiplos fatores, estando associada a acontecimentos ao longo dos anos. De modo subjetivo e
em diferentes periodos da vida, a satisfagdo pode variar, sendo alta ou baixa, tendo em conta
os acontecimentos de vida dos individuos. A SV ¢ determinada pela realizacdo das
necessidades, desejos e vontades, e também, € o resultante da comparagdo entre as expectativas

dos individuos e a realidade em que vivem (Joia & Ruiz, 2013).

A literatura existente revela que o impacto negativo do papel de cuidador informal no
que diz respeito a prestagao de cuidados, ao funcionamento académico e a falta de apoio social
sdo fatores notorios relativamente ao nivel de SV dos jovens cuidadores informais,
comparativamente aos jovens ndo cuidadores (JNC), sendo que a influéncia negativa da
prestagdo de cuidados também esta ligada ao funcionamento familiar e a quantidade de
atividades de prestacdo de cuidados (Meireles, et. al, 2023). Desta forma, ¢ possivel afirmar
que a prestacdo de cuidados em adolescentes estd associada a uma menor satisfacdo com a vida,
sendo este efeito determinado pelo seu apoio social, funcionamento académico e impacto
negativo da prestacdo de cuidados, que por sua vez depende do funcionamento familiar e da

quantidade de atividades de prestagdo de cuidados (Meireles, et. al, 2023).

A 1dade e o género dos JC, a situagdo financeira, a etnia, e a identidade da pessoa que
esta a ser cuidada (a natureza da sua doenga ou deficiéncia, o seu nivel de dependéncia e a
necessidade de assisténcia) e a estrutura e apoio familiar sdo os fatores mais evidenciados na
literatura existente no que diz respeito ao bem-estar (Bou, 2023; Chevrier, et al., 2022; Frank
& McLarnon, 2008). Em muitos casos, as responsabilidades que estes jovens acarretam sao
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desproporcionadas em relagdo as capacidades e nivel de maturidade da crianga, sendo que as
raparigas ¢ os rapazes mais velhos tendem a ter maiores exigéncias e responsabilidades de
prestagao de cuidados e sdo mais propensos a relatar problemas com a sua saude mental (Bou,

2023).

Impacto do Papel de Cuidador nos Jovens Cuidadores Informais

Os JC sao uma populacao mais vulneravel a um rendimento escolar mais baixo, a uma
probabilidade mais reduzida relativamente as oportunidades de emprego e a um maior risco no
que toca ao bem-estar psicologico (Choudhury & Williams, 2020). Segundo Choudhury e
Williams (2020), os jovens cuidadores estdo mais predispostos a sofrer de depressdo,

ansiedade, automutilacdo, rejeicao dos pares e bullying, comparativamente aos JNC.

A literatura existente revela testemunhos de saude fisica ¢ mental mais debilitada por
parte dos jovens cuidadores, devido ao impacto das responsabilidades e sobrecarga fisica e
emocional que o papel de cuidador informal acarreta (Aldridge & Becker, 2003). As alegacdes
mais comuns dos JC acerca da condicdo fisica e mental sdo sobre cansaco, sono de ma
qualidade, exaustdo, dores de cabega, dores nas costas, esfor¢o fisico, lesdes, sofrimento
relativamente a doenca da pessoa que necessita de cuidados e impacto na alimentagdo e na
realizacdo de exercicio fisico (Becker & Becker, 2008; Robison et al., 2020; Lacey et al., 2022).
Contudo, segundo Joseph et al. (2020) ha também testemunhos que alegam consequéncias
positivas que provém de ser jovem cuidador, pois o facto de ter que assumir o papel de jovem
cuidador pode desenvolver competéncias, tais como, ao nivel da maturidade, crescimento
pessoal, sentido de responsabilidade, compaixdo e empatia. Tais competéncias promovem a
autonomia, independéncia, resiliéncia, conhecimentos e competéncias individuais para lidar
com os desafios que possam surgir ao longo da vida (Pakenham, et al., 2007; Fives, et al.,

2013).

19



Objetivos, Questdes e Hipodteses de Investigaciao

J4

O objetivo geral do presente estudo € explorar se o papel dos jovens cuidadores

influencia o nivel de satisfacdo com a vida, comparativamente aos jovens nao cuidadores.

Mais especificamente, pretende-se

(1) Testar correlagdes entre as varidveis: idade e quantidade de atividades de cuidado em

relacdo a variavel satisfacdo com a vida;

(2) Testar diferencas do nivel da satisfacdo com a vida entre:

1. JC e INC;
II. Jovens do género masculino e jovens do género feminino;
(3) Testar diferengas entre os JC e os JNC no que diz respeito a quantidade de atividades

de cuidado desempenhadas.

Meétodos

Tipo de estudo

O estudo proposto ¢ quantitativo, de carater transversal e correlacional.

Participantes

O método utilizado para a selegdo da amostra ¢ do tipo ndo probabilistico, por
conveniéncia. Os participantes selecionados para formar a amostra foram JC informais
recrutados e avaliados no ambito do “Projeto Jovens Cuidadores”, que decorre em diferentes
escolas do concelho de Vila Nova de Gaia. O recrutamento dos JC para o “Projeto Jovens
Cuidadores” foi realizado através de uma avaliagdo individual junto dos adolescentes através
da realizacdo de uma entrevista clinica elaborada para o efeito, bem como junto do

representante legal ou encarregado de educagdo do jovem. Apenas os JC que tivessem o
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consentimento informado devidamente assinado por parte dos respetivos encarregados de
educagdo para a autorizacao da participagao no presente estudo. Além disso, inclui-se JNC,
estudantes de duas das escolas em que o projeto se insere. A selecdo da amostra e o
recrutamento dos JC foram realizados previamente ao inicio da realizagcdo do presente estudo,

pois foram executados por colegas de curso que também trabalharam o tema dos JC.

Os critérios de inclusdo foram: (i) a pertenga ao intervalo etario 12-18 anos, (ii) o
desempenho regular e significativo de tarefas de cuidador informal junto de familiar com
alguma condig¢do de satide que requeira a prestagao de cuidados, apoio ou supervisao, no caso
do grupo de jovens cuidadores, (iii) a compreensdo da lingua portuguesa escrita para o
preenchimento dos questionarios de auto-relatos, (iv) o consentimento informado prestado
pelos responsaveis legais, (v) a disponibilidade manifestada por parte dos jovens para a

participagdo no estudo.

Os critérios de exclusdo foram: (i) jovens com idade inferior a 12 anos e com idade
superior a 18 anos, (ii) jovens sem consentimento informado prestado pelos responsaveis
legais.

Desta forma, o presente estudo contou com a participagdo de 235 participantes, com
idades que variam entre os 12 e os 18 anos de idade (M = 15.18; DP = 1.19), 140 (59.6 %)
individuos do género feminino e 89 (37.9%) individuos do género masculino do concelho de
Vila Nova de Gaia recolhida no ambito do projeto de inovagdo social Jovens Cuidadores,
apoiado pelo municipio, como ja foi referido. A maioria dos participantes estdo matriculados
no ensino basico (61.7%) e a minoria, com apenas 38.3%, frequenta o ensino secundario.
Relativamente a estrutura do agregado familiar, 50.6% pertencem a familias nucleares, 21.7%

a familias alargadas, 12.8% a familias monoparentais e 9.4% a familias recompostas (Tabela

).
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O grupo de “Jovens Nao Cuidadores™ ¢ constituido por 129 participantes, dos quais 69
(53.5%) sdo individuos do género feminino e 54 (41.9%) sdo individuos do género masculino.
A faixa etdria ¢ compreendida entre os 14 e os 18 anos, com uma média de idade de 14.90 ¢
um DP de 1.01. Como ¢ possivel verificar na tabela 1, a maioria dos JNC esta matriculada no

9° ano (71.3%), ou seja, ensino basico, e faz parte de uma familia nuclear (66.7%).

O grupo de JC ¢ formado por 106 participantes, dos quais 71
(67%) individuos sdo do género feminino e 35 (33%) individuos sdao do género masculino. As
idades variam entre os 12 ¢ os 18 anos (M = 15.51; DP = 1.30). Os JC estao distribuidos de
forma igual entre o ensino basico e secundario, sendo a percentagem de 50% para cada um dos
grupos. Relativamente a composi¢do do agregado familiar, uma grande parte dos jovens
pertence a uma familia alargada (34%), no entanto, também ¢ de salientar que uma percentagem
significativa vive numa familia nuclear (31.1%) ou numa familia monoparental (17%), ou
numa familia recomposta (14.2%). No que diz respeito ao tempo dedicado em horas, na
realizacdo de tarefas de cuidado, em ambos os grupos, a maioria dos participantes respondeu
entre 1 a 2 horas por dia, sendo que no grupo JNC correspondem a percentagem de 41.1% e no

grupo de JC correspondem a 28.3% (Tabela 1).

Tabela 1

Caracterizacdo da Amostra

Grupo JNC Grupo JC Amostra Total
Idade N 123 106 229
Média (DP) 14.90 (1.012) 15.51 (1.296) 15.18 (1.189)
Minimo — Maximo 14-18 12-18 12-18
Omissos 6
Género Masculino 54 (41.9%) 35 (33.0%) 89 (37.9%)
Feminino 69 (53.5%) 71 (67.0%) 140 (59.6%)
Omissos 6 (4.7%) 0 6 (2.6%)
Total 129 106 235
7° ano 0 3 (2.8%) 3 (1.3%)
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Ano de 8°ano 0 5(4.7%) 5(2.1%)

Escolaridade 9° ano 92 (71.3%) 45 (42.5%) 137 58.3%)
10° ano 14 (10.9%) 27 (25.5%) 41 (17.4%)
11° ano 23 (17.8%) 17 (16.0%) 40 (17.0%)
12° ano 0 9 (8.5%) 9 (3.8%)
Escolaridade Basico 92 (71.3%) 53 (50.0%) 145 (61.7%)
Secundario 37 (28.7%) 53 (50.0%) 90 (38.3%)
Agregado Familia Monoparental 12 (9.3%) 18 (17.0%) 30 (12.8%)
Familiar Familia Nuclear 86 (66.7%) 33 (31.1%) 119 (50.6%)
Familia Recomposta 7 (5.4%) 15 (14.2%) 22 (9.4%)
Familia Alargada 15 (11.6%) 36 (34.0%) 51 (21.7%)
Omissos 9 (7.0%) 4 (3.8%) 13 (5.5%)
Tempo (horas) O 1 (0.8%) - 1 (0.4%)
dedicado as  Até 1h/dia 37 (28.7%) 26 (24.5%)2 63 (26.8%)
tarefas 1 a 2h/dia 53 (41.1%) 30 (28.3%) 83 (35.3%)
Mais de 2h/dia 19 (14.7%) 16 (15.1%) 35 (14.9%)
Omissos 19 (14.7%) 34 (32.1%) 53 (22.6%)

A maioria dos JC desempenha fun¢des enquanto cuidador informal secundario (77.4%),
entre 3 e 6 anos (40.6%), e cuida de uma pessoa (85.8%), sendo que 41.5% cuida da mae, pai,
madrasta ou padrasto, o que representa uma grande parte dos casos analisados. No entanto, ¢
importante notar que muitos dos JC estdo envolvidos nas fung¢des de cuidador informal por um
periodo de 2 ou menos anos (33%) e um numero consideravel de jovens cuida dos seus avos

ou bisavos (34.9%) (Tabela 2).

Tabela 2

Caracterizag¢do das Especificidades do Papel de JC

Grupo de JC
Tipo de Cuidador Primario 23 (21.7%)
Secundario 82 (77.4%)
Omisso 1 (0.9%)
Principal Pessoa Cuidada Mae, pai, madrasta ou padrasto 44 (41.5%)
Irmé(o) 16 (15.1%)
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Avo6/06 ou bisavo/o 37 (34.9%)

Outros 8 (7.5%)

Omissos 1 (0.9%)
Tempo (em anos) dedicado a Até2 anos 35 (33.0%)
prestacao de cuidados Entre 3 ¢ 6 anos 43 (40.6%)

7 ou mais anos 28 (26.4%)

Instrumentos de Avaliacio

Foi administrado um gquestiondrio sociodemogrdfico para recolher informacao
referente ao género, idade, agregado familiar, escolaridade e outras informagdes relevantes com

a finalidade de caracterizar a amostra.

Para avaliar a prestacdo de cuidados por parte dos jovens foi utilizada a tradugdo
portuguesa do Multidimensional Assessmentof Caring Activities (MACA-YC18) (Joseph
et al.,, 2009) que avalia a quantidade total de atividades de cuidado realizadas por uma
crianca ou jovem. O MACA-YC18 ¢ um questionario de auto-relato composto por 18 itens,
pontuados numa escala tipo Likert de 3 pontos (0 = Nunca, 1 = As Vezes ¢ 2 =
Frequentemente) e distribuidos por 6 subescalas: (i) subescala “Tarefas Domésticas” avalia
0 grau em que o jovem se envolve em atividades como limpar, cozinhar, lavar louga ou
roupas (e.g. Limpas o teu proprio quarto); (i1) a subescala “Gestao Doméstica” avalia o grau
de envolvimento em atividades para manter a casa em funcionamento, como fazer compras,
arranjar a casa e levantar objetos pesados (e.g. Tomas a responsabilidade pela compra de
alimentos); (ii1) a subescala “Cuidados Pessoais” avalia o grau de envolvimento em
atividades de cuidado,como ajudar a pessoa a vestir e despir, lavar e usar a casa de banho,
ajudar na mobilidade e prestar cuidados de saude como administrar medicamentos ou trocar
curativos (e.g. Ajudas a pessoa que cuidas a tomar banho ou duche); (iv) a subescala

“Cuidado Emocional” avalia em que medida o jovem oferece companhia e apoio emocional
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a pessoa cuidada, vigiando-a, supervisionando-a e levando-a a passear (e.g. Ficas atento a
pessoa que cuidas para te certificares de que ela estd bem); (V) a subescala “Cuidados com
os Irmaos” avalia até que ponto o jovem ¢ responsavel por cuidar dos irmaos sozinho ou com
um dos pais presente e isso exclui qualquer jovem que cuide do seu proprio filho (e.g. Cuidas
sozinho dos teus irmdos ou irmas); e (vi) a subescala “Gestao Financeira/Pratica” avalia até
que ponto o jovem ajuda financeiramente e assume responsabilidades praticas de adultos
como trabalhar em part-time (e.g. Trabalhas a tempo parcial para contribuires com dinheiro
para casa). De acordo com Joseph et al. (2009), a versdo original do MACA-YC18 apresenta
caracteristicas psicométricas razoaveis com uma consisténcia interna aceitavel para as
diferentes subescalas: coeficiente alfa de cronbach de .597 (tarefas domésticas), .651 (gestao
doméstica), .593 (gestdo financeira), .898 (cuidados pessoais), .702 (apoio emocional), .756
(cuidados com os irmaos) e .780 (escala total) (Joseph et al., 2009). O presente estudo,
apresenta igualmente uma boa consisténcia interna nas diferentes subescalas: coeficiente alfa
de cronbach de .633 (tarefas domésticas), .635 (gestdo doméstica), .665 (gestdo financeira),
.837 (cuidados pessoais), .813 (apoio emocional).839 (cuidados com os irmaos) e .853

(escala total) (tabela 3).

Tabela 3

Valores Coeficiente Alfa de Cronbach

Tarefas Gestao Gestao Cuidados Apoio Cuidados Escala
Domésticas Doméstica Financeira Pessoais Emocional com 0s Total
Irméaos
Versio a=.597 o=.651 o=.593 o=.898 a=.702 o=.756 a=.780
Original
Presente o =.633 o=.635 o=.665 o=.837 o=.813 o=.839 o=.853
Estudo
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A Satisfacdo com a vida foi avaliada através da versao portuguesa do Brief Life
Satisfaction Scale (BLSS; Huebner, 1997; Costa et al, 2021), uma medida unidimensional
de auto-relato constituida por 6 itens que recorre a uma escala de resposta Likert de 7 pontos
entre o 0 — Terrivel e o 6 — Fantastica que permite aceder a satisfagdo com a vida de
adolescentes. Cada item foca numa dimensdo especifica da vida de uma adolescente
considerada apropriada para esta etapa do desenvolvimento (e.g., familia, amigos ou escola:
Eu descrevo a minha experiéncia com a escola como). A escala evidencia boa consisténcia
interna com um com um coeficiente alfa de Cronbach de .89. O presente estudo, apresenta

igualmente uma boa consisténcia interna com um coeficiente alfa de Cronbach de .808

Procedimentos

Este projeto inscreve-se na linha de investigacdo ‘Desenvolvimento e Educagdo’ do
Centro de Investigacio em Psicologia para o Desenvolvimento Positivo (CIPD) da

Universidade Lusiada Porto.

A recolha de dados foi realizada antecipadamente, o que significa que o projeto foi
iniciado com a recolha de dados j4 executada, no &mbito do projeto referido. Este projeto tem
como objetivo analisar o efeito do papel de cuidador/a informal no bem-estar e no
funcionamento positivo de jovens envolvidas/os em dindmicas familiares organizadas em torno
da prestagdo de cuidados. Este projeto de investigagcdo surge no ambito de um projeto de
interven¢do comunitario apoiado pela Camara Municipal de Vila Nova de Gaia e dinamizado
pela Associacdo Porticarers — Cuidadores de Portugal no municipio de Vila Nova de Gaia, que
visou identificar e dar resposta a necessidades de jovens que integram agregados onde a
prestacdo de cuidados sobressai como fator determinante da dindmica familiar, com impacto
nas relacdes familiares e papeis desempenhados por cada um dos elementos do agregado, no

sentido de promover o desenvolvimento integral e saudavel destes/as jovens.
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A recolha de dados foi realizada junto dos representantes legais dos jovens cuidadores
envolvidos no projeto de intervengao referido inicialmente. Desta forma, foi entregue a todos
os responsaveis legais dos participantes neste estudo um consentimento informado onde
constava o titulo e descri¢do sucinta dos objetivos e enquadramento do estudo, bem como
mencao a instituicdo responsavel pelo mesmo, a garantia formal da confidencialidade e
anonimato da identidade dos participantes e o claro reconhecimento do direito do participante
revogar o consentimento e/ou abandonar o estudo em qualquer momento, sem prejuizo
assistencial ou outro. Apds a assinatura do consentimento informado por parte dos
encarregados de educacdo dos jovens, foi-lhes disponibilizado para preenchimento voluntario
o link de acesso ao questionario sociodemografico e aos instrumentos de medida psicoldgica

selecionados para avaliar as varidveis em estudo.

A informacdo recolhida foi usada, apenas e unicamente, para fins de investigacdo
cientifica e académica. Foi, também, garantida a confidencialidade e anonimato dos dados
recolhidos. O nome dos/das participantes nunca foi identificado. A participagdo foi
inteiramente voluntdria, podendo o/a jovem por decisdo sua e/ou das/os seus responsaveis
legais interromper e/ou desistir a qualquer momento, sem qualquer risco e/ou penalizagdo

associados.

O tempo estimado para o preenchimento dos questionarios foi de aproximadamente

40 minutos, nao excedendo os 60 minutos.

Estratégia de analise de dados

Para o tratamento e a realizacdo das analises estatisticas foi utilizado o programa
informatico Statistical Package for the Social Sciences 29 (SPSS 29.0).
Inicialmente foram realizadas andlises descritivas, com o objetivo de caracterizar a

amostra, incluindo idade, género, ano de escolaridade, agregado familiar e tempo, em horas,
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dedicado a tarefas. Para caracterizar especificamente os JC, foram realizas analises descritivas
5% ¢

com as variaveis “tipo de cuidador”, “principal pessoa cuidada” e “tempo (em anos) dedicado

a prestacao de cuidados”.

Posteriormente, verificou-se a conformidade com os pressupostos da distribuicao
normal e homogeneidade de variancia das variaveis utilizadas, nomeadamente, das variaveis
“idade”, “género”, “satisfacdo com a vida” e “quantidade de atividades de cuidado

desempenhadas”.

Ap6s a andlise dos pressupostos da distribuicdo normal e homogeneidade de variancia
das varidveis utilizadas, procedeu-se a realizacdo de andlises estatisticas inferenciais que
envolveram a aplicagdo de um teste paramétrico, nomeadamente Teste T para amostras
independentes, com o intuito de verificar se existiam diferengas significativas entre JC e JNC
ao nivel da satisfacdo com a vida. Foi também realizado o teste ndo paramétrico Mann-Whitney
para verificar se existiam diferencas significativas entre o género masculino e o género

feminino ao nivel da SV.

De seguida, foram realizadas anélises de cariz descritivo e correlacional, com o intuito
de testar correlagdes entre a variavel idade em relagado a satisfacdo com a vida e entre a variavel
prestacao de atividades de cuidado prestadas (quantidade de cuidados realizados pelo/a jovem
cuidador) em relacdo a SV. Por fim, procedeu-se, novamente, a realizagdo do Teste T para
amostras independentes, a fim de testar diferencas significativas entre JC e JNC no que diz

respeito a quantidade de atividades de cuidado desempenhadas.

Para estas andlises estatisticas, o nivel de significancia foi estabelecido em 5%
considerando o valor estatisticamente significativo ao apresentar um nivel de significancia

igual ou inferior a .05 (p <.05).
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Resultados

Este estudo tem como objetivo avaliar a experiéncia dos JC e, em particular, explorar o
impacto da funcdo de cuidador informal ao nivel da SV, comparativamente aos JNC. Desta
forma, primeiramente, foi avaliada a significancia da diferenca entre o nivel de SV do grupo

de JC e o grupo de JNC através do Teste T para amostras independentes.

Tendo em conta os pressupostos deste teste, nomeadamente as normalidades das
distribuicdes e a homogeneidade de varidncias nos dois grupos foram avaliados,
respetivamente, com o teste de Kolmogorov-Smirnov (KS (105) grupo de jovens ndo
cuidadores, p =.006; KS (86) grupo de jovens cuidadores, p = <.001). Utilizou-se, também, o
teste de Levene, com base na mediana (¢ = 2.759, p = .005), para avaliar a homogeneidade das
variancias. Assim, observou-se que a variavel que corresponde ao nivel da satisfagdo com a
vida segue uma distribui¢do aproximadamente normal nos JNC, com uma assimetria de -.808
(EP = .236) e curtose de 1.344 (EP = .467). Todavia, no grupo dos JC, a varidvel ndo
corresponde a uma distribui¢do normal, visto que apresenta assimetria de -1.296 (EP =.260) e

curtose de 2.187 (EP = .514).

Como ¢ possivel verificar na tabela 4, a média do nivel de satisfacdo com a vida do
grupo de JNC ¢ mais elevada (M = 4.929; DP = .662) do que no grupo de JC (M =4.605; DP
=5.955). Além disso, de acordo com o Teste T, ha diferengas significativas ao nivel da SV entre
o grupo de JNC e o grupo de JC (¢ (189) = 2.759, p = .006). Desta forma, sendo o valor da
probabilidade p < .05, permite-nos aceitar a hipotese alternativa (H1) e rejeitar a hipdtese nula
(HO), ou seja, o grupo de JNC revelam maior satisfagdo com a vida do que o grupo de JC.
Assim, respondendo a questdo central deste estudo, os resultados permitem afirmar que o papel

de cuidador informal influencia a satisfacdo com a vida dos jovens.
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Tabela 4

Diferencgas entre o Grupo de JNC e o Grupo de JC ao Nivel da Satisfa¢do com a Vida

Grupo JNC Grupo JC
(n =105) (n =86) #(189) P
Média (DP) Média (DP)
Nivel de Satisfacio 4.93 (.66) 4.60 (.96) 2.759 .006

com a Vida (Score

Total)

Posteriormente, a fim de explorar diferencas entre jovens do género masculino e
feminino relativamente a SV, foi utilizado o teste Mann-Whitney, uma vez que a variavel
género ndo segue uma distribuicdo normal, tanto no que diz respeito ao género masculino,

como ao género feminino.

Para avaliar a normalidade das distribui¢cdes e a homogeneidade entre ambos os grupos,
procedeu-se a aplicagdo do teste de Kolmogorov-Smirnov (KS (65) grupo género masculino, p

=.013; KS (121) grupo do género feminino, p = <.001).

Assim, observou-se que a varidvel que corresponde ao nivel da SV nao segue uma
distribuicao aproximadamente normal no género masculino, com uma assimetria de -1.863 (EP
=.297) e curtose de 7.751 (EP = .586), nem no género feminino, visto que apresenta assimetria
de -1.128 (EP = .220) e curtose de 1.361 (EP = .437). Desta forma, utilizou-se o teste nao

paramétrico Mann-Whitney, ao invés do teste T para amostras independentes.

Como ¢ possivel verificar na tabela 5, de acordo com o teste Mann-Whitney ndo ha
diferencas significativas entre jovens do género masculino e género feminino ao nivel da SV,
U = 3369, p = .106. Assim, sendo o valor da probabilidade p > .05, permite-nos aceitar a

hipotese nula (HO) e rejeitar a hipdtese alternativa (H1).
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Tabela 5

Diferengas entre género masculino e o género feminino ao nivel da Satisfa¢do com a Vida

(score total)

Género Género feminino
masculino
(n=121) U p
(n =65)

Ordem média

Ordem média

Nivel de Satisfacio com a 102.17 88.84 3369 .106

Vida (Score Total)

Apoés analisar as diferengas entre jovens de género masculino e género feminino
relativamente a SV, decidiu-se explorar a variavel idade, a fim de compreender se a idade tem

relagdo com o nivel de SV.

Para avaliar a existéncia de relagdo entre a variavel SV e a variavel idade, ambas
intervalares, recorreu-se ao Teste de Associa¢ao — Coeficiente de Pearson. De acordo com o
Teste de Associagdo — Coeficiente de Pearson, ha uma correlagdo fraca negativa significativa
entre a SV e aidade, » = -.142, p = .05, ou seja, maior satisfagdo com a vida estd associada a
menor idade. Desta forma, sendo o valor da probabilidade, p = .05, permite-nos rejeitar a
hipotese nula (HO) e aceitar a hipotese alternativa (H1), ou seja, a existe uma associagdo entre

a satisfacdo com a vida ¢ a idade.

Posteriormente, com o intuito de verificar se a SV esté relacionada com a quantidade
de atividades de tarefas (“MACA_Score Total”), ambas intervalares, recorreu-se ao Teste de
Associagao — Coeficiente de Pearson. De acordo com o Teste de Associacdo — Coeficiente de

Pearson, a correlagdo encontrada entre SV e a quantidade de atividades de cuidado
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desempenhadas ¢ de -.288 com uma probabilidade associada de p = <.001. Trata-se, pois, de
uma correlagdo fraca negativa estatisticamente significativa, ou seja, quanto maior ¢ a
quantidade de atividades de cuidado desempenhadas, menor ¢ a SV. Além disso, uma vez que
o valor de p < .05, permite-nos rejeitar a hipdtese nula (HO) e aceitar a hipdtese alternativa (H1)
e, consequentemente, concluir que ha associacao entre a SV e a quantidade de atividades de

cuidado desempenhadas.

Por fim, a diferenca entre a quantidade de atividades de cuidado desempenhadas do
grupo dos JNC e do grupo dos JC foi avaliada com o Teste T para amostras independentes. Os
pressupostos deste método estatistico, nomeadamente as normalidades das distribui¢des e a
homogeneidade de variancias nos dois grupos foram avaliados, respetivamente, com o teste de
Shapiro-Wilk (SW (114) grupo de controlo = .848; p = <.001; SW (106) grupo experimental =
.953; p =<.001) e com o teste de Levene baseado na mediana (F (218) = 1.330; p = .250),
tendo-se verificado que a varidvel “MACA_Score Total” ndo assume uma distribui¢do
aproximadamente normal, com uma assimetria de 1.627 (EP = .226) e curtose de 2.889 (EP =
.449) para o grupo dos JNC e uma assimetria de .897 (EP = .235) e curtose de 1.855 (EP =

465) para o grupo JC.

De acordo com o Teste T, ha diferengas estatisticamente significativas observadas entre
a quantidade de atividades de cuidado desempenhadas pelo grupo de JNC e do grupo de JC (¢
(218) = -4.552, p = < .001). Ao analisar os resultados obtidos (tabela 6), verifica-se que as
diferencas observadas entre o grupo de JNC e o grupo de JC sdo estatisticamente significativas
ao nivel da subescala “cuidados pessoais” (¢ (210) = -5.957, p = <.001) e “apoio emocional”
(t (224) = -10.595, p = < .001). Assim, sendo o valor da probabilidade p < .05, permite-nos
rejeitar a hipotese nula (HO) e aceitar a hipdtese alternativa (H1), ou seja, € possivel concluir
que existem diferengas significativas entre o grupo de JNC e o grupo de JC ao nivel da
quantidade de atividades de cuidado desempenhadas (score total), da subescala “cuidados
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pessoais” e da subescala “apoio emocional”. Em contrapartida, ao nivel das subescalas “tarefas
domésticas” (1 (223) =-1.795, p=.074), “gestao doméstica” (¢ (222) =-.115, p =.909), “gestao
financeira” (¢ (222) = -.242, p = .809) e “cuidados com os irmaos” (¢ (225) = .056, p = .995)
nao se verifica diferengas estatisticamente significativas. Além de que, verifica-se, também,
que o grupo de JC (M =15.991; DP = 5.528) realiza, em média, maior quantidade de atividades
de cuidado (score total) do que o grupo de JNC (M = 12.105; DP = 6.985), maior quantidade
de cuidados pessoais (M =1.991; DP =1.781) do que o grupo de JNC (M = .658; DP =1.552)
e mais apoio emocional (M = 3.952; DP = 1.558) em comparagdo com o grupo de JNC (M =

1.608; DP = 1.745) (tabela 6).

Tabela 6

Diferengas entre o Grupo de JNC e o Grupo de JC ao Nivel da Quantidade de Tarefas

de Cuidado Desempenhadas

Grupo JC Grupo JNC t D
Média (DP) Média (DP)
MACA (score 15991 (5.528) 12.105 (6.985) -4.552 <.001
total)
Cuidados Pessoais  1.991 (1.781) .658 (1.552) -5.957 <.001
Apoio Emocional 3.952 (1.558) 1.608 (1.745) -10.595 <.001
Tarefas Domésticas 4.793 (1.255) 4.479 (1.352) -1.795 .074
Gestao Doméstica  3.160 (1.468) 3.136 (1.769) -.115 .909
Gestdo Financeira  .745 (1.204) .788 (1.425) -.242 .809
Cuidados com os  1.349 (1.908) 1.364 (1.975) .056 .995

Irmaos

33



Discussao dos resultados

Os jovens cuidadores sdo cuidadores informais que tém a responsabilidade de prestar
apoio e cuidados regulares a familiares com doenca (fisica e/ou mental), incapacidade ou
vulnerabilidade. Estas responsabilidades acarretam tarefas que impdem sobrecarga a estes
jovens, e que ndo sdo esperadas das criangas e adolescentes na maioria das familias (Warren,

2007).

De acordo com a literatura (Becker & Becker, 2008; Becker & Sempik, 2019;
Choudhury & Williams, 2020), as fun¢des dos JC englobam tarefas como atividades de
cuidados intimos, suporte emocional, prestacdo de cuidados médicos (tais como a
administracdo e a gestdo de medicagdo) e gestdo do agregado familiar. Contudo, apesar do
desempenho da fun¢do de JC informal poder causar um impacto negativo, devido as
responsabilidades e sobrecarga fisica e emocional (Aldridge & Becker, 2003), também existe
relatos da existéncia de um impacto positivo na vida destes jovens, tais como, o
desenvolvimento da autonomia, nivel de maturidade, crescimento pessoal, empatia,

independéncia e resiliéncia (Pakenham, et al., 2007; Fives, et al., 2013).

Por conseguinte, e tendo em conta a escassez de investiga¢do sobre o tema referido,
este estudo tem por objetivo avaliar a experiéncia dos JC e, em particular, explorar o impacto

da funcdo de cuidador informal na satisfacdo com a vida dos jovens.

O presente estudo tem como objetivo explorar se o papel dos jovens cuidadores
influencia o nivel de satisfagdo com a vida, comparativamente aos jovens nao cuidadores.
Através dos resultados obtidos foi possivel concluir que as diferencas observadas entre a
satisfacdo com a vida do grupo de JNC e do grupo de JC sdo estatisticamente significativas,
desta forma, verifica-se que a funcao de cuidador informal influencia o nivel de satisfagdo com

a vida dos jovens. Analisando a literatura existente, existem varios fatores na func¢ao de jovem
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cuidador informal que tém impacto na satisfacio com a vida destes jovens, desde o
funcionamento académico, o apoio social € o impacto negativo da prestagdo de cuidados
(Meireles, et. al, 2023). Os JC relatam com mais frequéncia problemas e preocupagdes do que
os JNC (Cree VE, 2003), visto que estes jovens sdao uma populagdo mais vulneravel no que diz
respeito ao bem-estar psicologico, sendo que estdo mais predispostos a sofrer de depressao,
ansiedade, automutilagdo, rejeicao dos pares e bullying, comparativamente aos jovens que nao
sao cuidadores (Choudhury & Williams, 2020). Segundo a literatura, os relatos mais comuns
dos JC sdo sobre cansago, sono de ma qualidade, exaustao, dores de cabega, dores nas costas,
esforgo fisico, lesdes, sofrimento relativamente a doenga da pessoa que necessita de cuidados
e impacto na alimentagdo e na realizac¢ao de exercicio fisico (Becker & Becker, 2008; Robison

et al., 2020; Lacey et al., 2022).

Tendo em conta as diferencas significativas encontradas entre o grupo de JNC e o grupo
de JC relativamente a variavel satisfagdo com a vida, decidiu-se explorar outras varidveis que
poderiam ter efeito na variavel satisfagdo com a vida, nomeadamente, o género, a idade e a

quantidade de atividades de cuidado desempenhadas.

Primeiramente foi avaliada em que medida o género influencia o nivel de satisfacao
com a vida. Apesar dos jovens do género masculino apresentarem valores médios mais altos
do que os do género feminino, as diferencas observadas entre os dois grupos no nivel de
satisfacdo com a vida género nao sdo estatisticamente significativas.

Posteriormente foi testada a variavel idade, com o intuito de perceber se esta varidvel
esta relacionada com a satisfagdo com a vida. Os resultados obtidos demonstram uma relagao
negativa estatisticamente significativa, isto €, quanto maior a idade, menor o nivel de satisfagdo
com a vida. Segundo Bou (2023), os jovens mais velhos tendem a ter maiores responsabilidades

e exigéncias no que diz respeito a prestacdo de cuidados, e, consequentemente, sao mais

propensos a alegar problemas com a sua satide mental. Além disso, a idade também tem
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influéncia no grau de consciencializacdo dos jovens sobre o seu papel na estrutura familiar,
uma vez que os adolescentes sao mais conscientes do que as criangas mais novas sobre o
impacto que as suas responsabilidades de prestacao de cuidados tém nas suas vidas (Frank &
McLarnon, 2008).

Na analise da relacao entre a quantidade de tarefas de cuidado desempenhadas com a
satisfacdo com a vida, verificou-se a existéncia de uma correlagdo negativa estatisticamente
significativa. Ou seja, hd uma relagdo entre a quantidade de tarefas de cuidado desempenhadas
com a SV, em que quanto maior ¢ a quantidade de tarefas de cuidado desempenhadas, menor a
SV. Segundo a literatura existente, quanto maior ¢ o envolvimento nas tarefas de cuidado,
maior ¢ a probabilidade de se evidenciarem problemas de internalizacdo, nomeadamente,
queixas somaticas, ansiedade, depressdo ou isolamento (Sieh D et al., 2013). Além disso,
quanto mais elevada a quantidade de tarefas, maior € a sobrecarga fisica e emocional, tornando,
desta forma, os/as jovens mais vulnerdveis a um rendimento escolar mais baixo, a uma
probabilidade mais reduzida relativamente as oportunidades de emprego € a um maior risco no
que toca ao bem-estar psicoldgico (Aldridge & Becker, 2003; Choudhury & Williams, 2020).
Muitos JC, apresentam relatos de cansago, sono de mé qualidade, exaustdo, dores de cabega,
dores nas costas, esfor¢o fisico, lesdes, sofrimento relativamente a doenca da pessoa que
necessita de cuidados e impacto na alimentacdo e na realizagdo de exercicio fisico (Becker &
Becker, 2008; Robison et al., 2020; Lacey et al., 2022).

Foram, também, exploradas as diferencas entre JC e JNC no que diz respeito a
quantidade de tarefas de cuidado desempenhadas, e foi confirmada a existéncia de diferencas
significativas entre os grupos ao nivel da quantidade total de atividades de cuidado
desempenhadas, da subescala “cuidados pessoais” e da subescala “apoio emocional”. Verifica-
se que o grupo de JC realiza, em média, maior quantidade de atividades de cuidado do que o

grupo de JNC e presta, em média, mais cuidados pessoais e apoio emocional do que o grupo
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de JNC. Estes resultados vao ao encontro da defini¢ao de JC, sendo que as tarefas de “cuidados
pessoais” e de “apoio emocional” sdo maioritariamente direcionadas para individuos com
alguma doenca ou incapacidade e, portanto, faz todo o sentido a existéncia de diferengas
significativas a este nivel entre ambos os grupos em estudo. Além de que, os resultados obtidos,
corroboram com a literatura, que afirma que os JC exercem responsabilidades que nao sdo
normativas aos jovens da sua faixa etaria (Choudhury & Williams, 2020) e, por vezes, exercem
tarefas que seriam da competéncia de profissionais de saude e de assisténcia social,
nomeadamente tarefas como as de administragdo de medicamentos, prestar cuidados a nivel
emocional (muitas das vezes a familiares com problemas de satide mental diagnosticados) e
gerir o agregado familiar (Becker & Sempik, 2019).

Em suma, o fato de terem responsabilidades que, por vezes, sao desproporcionadas em
relacdo ao nivel de maturidade ou idade da crianca ou jovem, tais como o apoio emocional a
pessoa que necessita de cuidados, cuidados de higiene, tais como como fazer toda a higiene
diaria, a gestdo da medicagdo, entre outras atividades, podem ter um impacto negativo na SV
dos jovens. Além disso, este impacto negativo, pode agravar-se tendo em conta o
funcionamento académico do/a jovem, o funcionamento familiar e a auséncia de apoio social

(Meireles, et. al, 2023; Bou, 2023).

Limitacées e Sugestoes de Futuro

Os resultados obtidos neste estudo permitem algumas interpretagdes relevantes e com
implicacdes significativas ao nivel da investigacdo. Contudo, apesar da presente investigacao
se revelar um contributo importante para a compreensao do impacto da fun¢dao de cuidador
informal na satisfagdo com a vida das criancas e jovens em Portugal, apresenta algumas
limitagdes, designadamente: 1) O niimero de sujeitos da populacdo em estudo € reduzido e

existe uma disparidade consideravel de numero de participantes que integram o grupo dos
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jovens cuidadores e do grupo dos jovens nao cuidadores, uma vez que existe dificuldade em
aceder aos JC, 2) A amostra recolhida ¢ constituida apenas por estudantes do concelho de Vila
Nova de Gaia e, portanto, sendo uma amostra limitada, ndo pode ser considerada representativa
da populagdo nacional e os resultados nao nos permitem generalizagdes fidedignas, 3) A
consisténcia interna de algumas subescalas que pode nao garantir a fiabilidade das mesmas, ou
seja, que poderao nao medir corretamente o proposito para o qual foram desenhadas, , 4) O
facto de alguns JC ndo se considerarem cuidadores informais por desconhecerem o conceito e
normalizarem o seu papel enquanto CI, ou por receio de julgamentos devido a
autoidentificarem-se como CI, 5) A possibilidade de existirem jovens no grupo de JNC que
poderdo ser CI e o inverso, ou seja, existirem JC que, ainda que sendo cuidadores,
desempenham funcdes de carécter ligeiro e 6) A escassez de informagao acerca dos JC e do seu

conceito.

No que diz respeito as sugestdoes de futuro, em termos de investiga¢do, as minhas
sugestoes sdo realizar uma investigacdo com uma amostra que represente a populacao dos JC
portugueses e uma investigacdo que explore as diferencas em relagdo aos apoios sociais € a
consciencializacdo do papel de cuidador informal nos diferentes distritos do territorio

portugués, tendo em conta as desigualdades territoriais existentes em Portugal.

Conclusoes e Implicacoes para a Intervenc¢iao

Apesar de, em Portugal, a investigacdo neste dominio ainda ser muito escassa ou até
mesmo inexistente do que ¢ do nosso conhecimento, com base no estudo realizado,
compreende-se que as funcdes de cuidador informal t€ém impacto no nivel da satisfagdo com a

vida dos jovens.

Os JC tém uma experiéncia qualitativamente distinta comparativamente aos JNC, visto

que as atividades de cuidado que estes t€ém exercem ndo lhes permite ter op¢do de escolha,
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atividades estas que acarretam uma enorme sobrecarga na vida destes jovens. As
responsabilidades que os JC assumem precocemente podem ter consequéncias significativas
nas suas trajetorias de vida e condicionar o futuro, tanto no que diz respeito as oportunidades
académicas, como as oportunidades de emprego. Além disso, a saide mental destes jovens
também pode ser condicionada, uma vez que os jovens cuidadores informais estdo mais
predispostos a sofrer de doengas como depressao e ansiedade, comparativamente aos jovens

que nao sao cuidadores

Neste sentido, a presente investigacdo tem como objetivo final alertar para a
necessidade do desenvolvimento de politicas que reconhecam e protejam as criangas e
adolescentes, de modo a conceder respostas adequadas as necessidades e idiossincrasias dos
mesmos. Serve a presente dissertagdo para dar a conhecer o papel do jovem cuidador e das
implicagdes do mesmo e atribuir visibilidade e voz aqueles que sdo ocultos e, de certa forma,

“invisiveis” a sociedade.
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