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@@ RESUMEN

Introduccidn. El envejecimiento es un proceso
continuo que requiere atencion de salud, por
lo que demanda cuidados basicos al familiar
que, con el tiempo, provoca sobrecarga fisica
y emocional en el cuidador primario. Materia-
les y métodos. Estudio descriptivo transversal.
Fue una muestra de cien participantes de una
zona urbana de Puebla. Se utilizé una cédula
de datos personalesy el cuestionario de sobre-
carga del cuidador de Zarit. Resultados. De cien
cuidadores primarios, el 66% eran mujeres, el
52% era hijo (a) del adulto mayor, el 38% de-
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dicaba menos de cuatro horas de cuidado y el
42% reporto ausencia de sobrecarga. Los cui-
dadores que dedican mas tiempo de cuidado
tienen mayor probabilidad de experimentar so-
brecarga intensa (OR=8.81, p <.01) Discusion y
conclusiones. La mayoria de los participantes
fueron mujeres, las cuales reportaron no tener
ausencia de sobrecarga. Al dedicar mas tiem-
po al familiar dependiente existe mayor riesgo
de presentar sobrecarga intensa. Se recomien-
da realizar mediciones fisiologicas del nivel de
sobrecarga del cuidador e incluir al auxiliar del
cuidador primarioy el nivel de dependencia del
adulto mayor.

@@ PALABRAS CLAVES:
Cuidadores - Adulto mayor - Atencion
ambulatoria

@® ABSTRACT
Introduction. Aging is a continuous process that
requires health care, so it demands basic care
from the family member, which over time cau-
ses physical and emotional overload in the pri-
mary caregiver. Materials and methods. Des-
criptive cross-sectional study. It was a sample
of 100 participants from an urban area of Pue-
bla. A personal data card and the overload were
used questionnaire Zarit Burden Interview. Re-
sults. Of 100 primary caregivers, 66% were wo-
men, 52% were son of the elderly, 38% had less
than 4 hours of care and 42% reported absence
of overload. Caregivers who spend more time in
care are more likely to experience intense over-
load (OR=8.81, p<.01). Discussion and Conclu-
sions. The participants of this study, the ma-
jority were women, who reported not
having absence of overload. Devoting
more time to the dependent family
member is more likely to be over-
loaded. It is recommended to per-
form physiological measurements
to measure the level of overload of
the caregiver and include the pri-
mary caregiver assistant and the le-
vel of dependence of the elderly.

KEYWORDS:
Caregivers - Aged -
Ambulatory care
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SE REALIZO UN ESTUDIO
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MAYOR PROBABILIDAD DE
EXPERIMENTAR SOBRECARGA.

@® INTRODUCCION

Elenvejecimiento de la poblacién esuno de los
fendmenos de mayorimpacto tanto para socie-
dad como para la salud. Segun organismos in-
ternacionales, las personas mayores de 60 afios
representaran la mayor proporcion de la pobla-
cion. Se estima que para el 2050, el porcenta-
je de los habitantes de esta etapa se duplicara
pasando del 12% al 22%, asi también, el 80%
de este grupo vulnerable vivira en paises de in-
gresos bajos y medianos, por lo tanto, la ma-
yoria de estos paises se enfrentaran a retos im-
portantes para garantizar sistemas sanitarios y
sociales de calidad para atender este cambio
demogréfico (Organizaciéon Mundial de la Sa-
lud, 2018).

En México, en 2015, la poblacion de adul-
tos mayores represent6 el 10.4%, para el 2030
conformara el 14.6% y presentara las relacio-
nes de dependencia por vejez mas altas. Cabe
sefialar que las entidades federativas del sur
seran mas afectadas por la situacion econémi-
ca (Secretaria de Desarrollo Social, 2017). El in-
cremento de los indices de envejecimiento va
acompafiado de enfermedades cronicas y de-
pendencia funcional. Se reporta que el 26.9%
de adultos mayores tiene, al menos, una limi-
tacion en actividades basicas de la vida diaria
y que el 24.6% presenta algun grado de depen-
dencia pararealizar actividades instrumentales
de la vida diaria (Gutiérrez et al., 2012). Por lo
tanto, este problema de salud demanda servi-
cios de cuidado tanto en dependencias guber-
namentales y no gubernamentales, asi como
cuidado en el hogar.

La dependenciafisica, psiquica o intelectual
tiende a aumentar con la edad y demanda mas
cuidado (responsabilidad en la cual el familiar
seinvolucra). El cuidador primario es reconoci-
do como un familiar cercano o alguien que es
significativo para el paciente, que le proporcio-
na asistencia de necesidades basicasy emocio-
nales. Estas personas tienen que interrumpir
su ritmo habitual y limitar su vida social, lo que
con el tiempo tiene una repercusion negativa y
una sobrecarga fisica, psicolédgica y social (Ra-
mirezy Aguilar, 2009). Dicha sobrecarga negati-
va, con el transcurso del tiempo, puede conver-
tirse en un enfermo mas (Ringer et al., 2017). Es
comun que la poblacion mexicana se haga car-
go de su familiar enfermo. Cuidar a un familiar,
para algunos, puede representar una responsa-
bilidad, gratificacion o angustia por el estado
de salud del familiar. Por lo tanto, el objetivo
primario del presente estudio es investigar la
posible relacion de las caracteristicas sociode-
mograficas del cuidador y del paciente con la
sobrecarga del cuidador. El objetivo secundario
es describir la prevalencia de sobrecarga en los
cuidadores primarios y sus caracteristicas so-
ciodemogréficas de una zona urbana del esta-
do de Puebla.
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® MATERIALES Y METODOS

El disefio del estudio fue descriptivo y trans-
versal. El tipo de muestreo fue no probabilisti-
co (Burnsy Grove, 2012). Participaron cien cui-
dadores familiares de adultos mayores de 60
anos o mas, residentes de una unidad habita-
cional de la zona sur del estado de Puebla. Se
incluyeron cuidadores familiares entre 18 y 60
anos de edad.

® Instrumentos

Para obtener las caracteristicas sociodemogra-
ficas se utilizéd una cédula de datos sociodemo-
graficos del cuidador familiar. En esta cédula
seregistr6: edad, sexo, escolaridad, parentesco
del cuidador, horas de cuidado y padecimiento
de alguna enfermedad. Los rangos de edades
se clasificaron en adulto joven (de los 18 a los
25 afos), adulto medio (de los 26 a los 45 anos)
y adulto tardio (de los 45 a los 64 afios).

Para medir la sobrecarga del cuidador se
utilizé la Escala de Sobrecarga de Zarit (Caregi-
ver burden interview) (Zarit, Reevery Bach-Pe-
terson, 1980). Este instrumento cuantifica el
grado de sobrecarga que padecen los cuidado-
res de las personas dependientes y consta de
22 items, con respuesta tipo Likert, los valores
correspondientes a las opciones de respuesta
son: nunca, casi nunca, algunas veces, frecuen-
temente y siempre. La puntuacién minima es
22 puntos y la maxima de 110. Los resultados
se clasificaron en: ausencia de sobrecarga (22
a 46 puntos), sobrecarga ligera (47 a 55 puntos)
y sobrecarga intensa (mayor a 56 puntos). Este
instrumento ha reportado indices de confiabi-
lidad aceptables en poblacién espafiola (Cres-
poy Rivas, 2015).

® Procedimiento

Para la recoleccion de datos se realizaron vi-
sitas domiciliarias, casa por casa, hasta locali-
zar un adulto mayor y el cuidador familiar. En
cada visita se inici6 con preguntas filtro: ;Hay
un adulto mayor a 60 afos? ;Necesita cuida-
dos? En caso afirmativo se procedié a leer el
consentimiento informado, una vez firmado

Personas mayoresde a o

60 afios i
representaran la
mayor parte de la

poblacion en el 2050.

En 2015

la poblacion de adultos

mayores represento el

10.4%

de adultos
mayores tiene,
al menos, una
limitacion en
actividades
basicas de la
vida diaria.
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En 2050

el porcentaje de los habitantes
casi se duplicara del

12% al 22%
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En 2030

conformara el

14.6%

y representara las
relaciones de dependencia
por vejez mas altas

presenta

algun grado de
dependencia
para realizar
actividades
instrumentales
de la vida diaria.

ESTE PROBLEMA DE SALUD DEMANDA SERVICIOS
DE CUIDADO TANTO EN DEPENDENCIAS
GUBERNAMENTALES Y NO GUBERNAMENTALES,
AS| COMO CUIDADO EN EL HOGAR.
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RANGOS DE
EDADES DE

ADULTO
JOVEN

DE 18 A 25 ANOS

ADULTO
MEDIO

DE 26 A 45 ANOS

ADULTO
TARDIO

DE 45 A 64 ANOS

se procedi6 con la aplicacion de instrumentos.
Cada visita duré de 20 a 30 minutos.

® Consideraciones éticas

Este estudio se apeg6 a los lineamientos del Re-
glamento de la Ley General de Salud en Materia
de Investigacion para la Salud de México (Se-
cretaria de la Salud, 2014). Ademas, contd con
la aprobacion de la comision de ética e investi-
gacion de la universidad.

® Analisis estadistico

Para la captura de datos se utiliz6 el programa
estadistico Statistical Package for the Social
Sciences version 18.0. El analisis de los datos
se realizd mediante estadistica descriptiva: fre-
cuencias, porcentajes, media y desviacién es-
tandar. Posteriormente, se utilizé el coeficien-
te de correlacion de Spearman, debido que los
datos representaron una distribuciéon no nor-
mal. Al final, se realiz6 un modelo de regresion
logistica de las variables que mostraron corre-
lacion con el nivel de sobrecarga.

® Resultados

Participaron cien cuidadores principales. De
acuerdo al parentesco, la persona que se en-
carga del cuidado era el hijo (a) (52%) o el nieto
(a) (23%) (figura 1).

Con respecto al nivel de escolaridad, sélo
el 33% de los cuidadores ya habian concluido
una carrera o habian terminado el nivel medio
superior (figura 2).

El sexo que prevalecié con mas frecuencia
fue el femenino (66%). La mayoria de los cui-
dadores se encontraba entre la edad de 26 a
45 afos (53%) y el 22% tenia una enfermedad
crénica; de este porcentaje, el 12% tenia dia-
betes mellitus. En relacién a la duracion del
cuidado, la mayoria dedicaba menos de cua-
tro horas (38%), seguido de mas de ocho horas
(35%) (figura 3).

Referente a las caracteristicas del adulto
mayor, la mayoria se encontraba entre 60 a 74
afos de edad (49%), seguido de 75 a 90 afios
(43%), con el 68% de presencia de alguna enfer-
medad cronica, siendo la mas frecuente la dia-

Parentesco familiar
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Hijo(a) Esposo (a)

® Hijo (a) ® Esposo (a)

Nieto (a)

® Nieto (a)

Sobrino (a) Ninguno (a)

Sobrino (a) Ninguno (a)

Figura 1. Parentesco del familiar que otorga los cuidados (elaboracion con informacién obtenida de cien cuidadores

principales de una zona urbana de Puebla, México).
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betes mellitus tipo Il (32%). El tiempo de diag-
noéstico de la enfermedad, el mas frecuente fue
mas de 10 anos (29%).

De acuerdo al nivel de sobrecarga del cui-
dador, se muestra que, del total de la muestra,
mas de la mitad de los participantes reporta
sobrecarga ya sea ligera o intensa y cerca de la
mitad de la muestra de participantes mencioné
ausencia de sobrecarga (tabla 1, figura 4).

® Nieto (a)

De5a7horas

Mas de 8 horas

Ni nguno (a)
Nivel de . :
sobrecarga recuencia
Ausencia 42
Ligera 26
Intensa 32

Porcentaje

)

26
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Figura 2. Nivel de escolaridad del

cuidador (elaboracién con informa-

cion obtenida de cien cuidadores
principales de una zona urbana de
Puebla, México).

Figura 3. Tiempo de dedicacion al
cuidado del familiar (elaboracion
con informacion obtenida de cien
cuidadores principales de una zona
urbana de Puebla, México).

Tabla 1. Nivel de sobrecarga del

cuidador (elaboracion con informa-

cion obtenida de cien cuidadores
principales de una zona urbana de
Puebla, México).

www.udlap.mx
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CARACTERISTICAS DEL ADULTO MAYOR
DEL ESTUDIO

ADULTOS DE ADULTOS DE
60-74 ANOS 75-90 ANOS

Para responder el objetivo general, se en-
contr6 una correlacion positiva entre las horas
de cuidado y el nivel de sobrecarga (r=.430, p
<.001). Es decir, que a mayor tiempo de cui-

de mostrar el riesgo de tener sobrecarga. Como
se muestra en la tabla 3, el cuidador que dedi-
camas de 8 horas de cuidado, tiene mas riesgo
de sufrir sobrecarga intensa (OR=8.81, p <.01).

29 ®0
he @

De acuerdo a las caracteristicas sociodemo-
graficas del paciente, no se encontraron corre-
laciones significativas con el nivel de sobrecar-

dado mayor es la sobrecarga que expresan los

cuidadores (tabla 2). Siendo la mas frecuente

LA DIABETES

PRESENCIA DE
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Variable 1 2 3 4 5 6 7 ;
ga del cuidador (tabla 4) ENFERMEDADES TIENE ALGUNA MELLITUS TIPO 1l CON
Parentesco 1 ENFERMEDAD CRONICA
Sexo 090 1 Variable 1 p] 3
Escolaridad 105 -303** 1 Edad :
Edad -.352** .037 -394** 1 ) . o
Tiempo de diagndstico 038 1
Horas que pasa cuidando  -.087 104 -.250* 190 1 —— - 5d
ipo de enfermeda .036  -.219* 1
Enfermedad del cuidador ~ -121 -297**  336**  -261*  -052 1 P EL RESTO I?E LA MUESTRA
Sob ; - -
Sobrecarga -107 045 080 166 430" -048 1 obrecarga 158 -060 -136 1 DEL TOTAL DE LA MUESTRA MAS DE .p  MENCIONO AUSENCIA DE

Nota: *p < .05. **p < .001.

Tabla 2. Coeficiente de correlacion de Spearman entre las variables sociodemograficas
y la sobrecarga del cuidador (elaboracion con informacién obtenida de cien cuidadores
principales de una zona urbana de Puebla, México).

Nivel de sobrecarga

Ausencia (referencia)
Ligera

> de 4 horas (referencia)
De5a7horas
Mayor a 8 horas
Intensa
> de 4 horas (referencia)
De5a7horas

Mayor a 8 horas

En la tabla 3, se muestra un modelo de re-
gresion logistica del nivel sobrecarga del cui-
dador con las horas de dedicacion al cuidado.
Después de realizar el calculo del coeficiente
de correlacion, sélo la variable de horas de cui-
dado se correlacion6 con el nivel de sobrecarga
del cuidador, por lo que se decidié introducir el
modelo de regresion logistica con la finalidad

(0] Error estandar P 1C95%
2.69 .750 187 0.619 - 11.71
7.00 713 .006 1.732 - 28.297
2.69 .625 .061 0.949 -10.944
8.81 .610 .000 2.666 - 29.147

Tabla 3. Estimaciones de probabilidad del nivel de sobrecarga con el tiempo de cuidado
(elaboracion con informacion obtenida de cien cuidadores principales de una zona

urbana de Puebla, México).

Nota: *p < .05. **p < .001.

Tabla 4. Coeficiente de correlacion de Spearman entre las
variables sociodemograficas del paciente y la sobrecarga
del cuidador (elaboracién con informacion obtenida

de cien cuidadores principales de una zona urbana de
Puebla, México).

® Discusion

El principal objetivo de este estudio fue cono-
cer la relacion de las caracteristicas sociode-
mogréficas del cuidador y del paciente con la
sobrecarga del cuidador. Los resultados mos-
traron que, a mayor tiempo de brindar cuidado
alfamiliar, mayor es la sobrecarga del cuidador,
estos datos son similares a los presentados en
otros estudios (Salazar-Torres, Castro-Alzate y
Davila-Vasquez, 2017). Al confirmar con el mo-
delo de regresion logistica, los cuidadores que
dedican mas de ocho horas de cuidado al fami-
liar dependiente tienen mas riesgo de presentar
sobrecarga intensa que los que tienen ausencia
de sobrecarga, datos similares a otros estudios
(Rodriguez-Gonzalez et al., 2017).

No se encontré correlacion con el parentes-
co, sexo, escolaridad y edad, datos que coin-
ciden en otro estudio, realizado en poblacién
mexicana (Ramos y Castillo, 2017; Valle-Alonso
etal.,2015).

LA MITAD DE LOS PARTICIPANTES
REPORTA SOBRECARGA YA SEA
LIGERA O INTENSA

El objetivo secundario fue describir la pre-
valencia del nivel de sobrecarga entre los cui-
dadores y sus caracteristicas sociodemografi-
cas. De las caracteristicas principales, el sexo
femenino predominé con mas frecuencia. Es-
tos resultados son similares a otros estudios
latinoamericanos en donde se muestra que
las mujeres asumen la responsabilidad de pro-
porcionar los cuidados basicos al adulto ma-
yor (Avila-Toscano y Vergara-Mercado, 2014;
Lemus-Fajardo, Canovas, Barbara y Lemus Fa-
jardo et al., 2018). Por lo tanto, las mujeres son
foco principal para abordar en futuros estudios
sobre las experiencias como cuidadoras y ex-
plorar los factores emocionales, o de otra indo-
le, que se desencadenan para que ellas se to-
men este rol.

Igualmente se encontré que los hijos(as)
son los que cuidan al adulto mayor, hallazgos
consistentes con otros estudios realizados en
paises latinoamericanos y americanos (Ra-
mos y Castillo, 2017; Rodriguez-Gonzalez et al.,

SOBRECARGA

2017). Es evidente que existen diversas justifi-
caciones por las cuales los hijos asumen el rol
de cuidador, como un sentido de obligacion o
gratificacion, aunque la evidencia muestra que
la justificacion de asumir el rol depende de los
valores morales heredados de sus padres (Tret-
teteig, Vatne y Rokstad, 2017).

En este estudio, resulté que la edad de los
hijos que proporcionan los cuidados se encuen-
tra entre los 26 a 45 anos, con un nivel alto de
escolaridad, datos similares a otros estudios
(Palacios, Rodriguez y Castillo, 2017). Este ran-
go de edades se considera un factor de riesgo
para desarrollar problemas emocionales y fisi-
cos. Por lo tanto, es necesario que el cuidador
se encuentre en mejores condiciones tanto fisi-
cas como emocionales, para que después pue-
da brindar cuidado al familiar, esto puede ayu-
dar a dar cuidados en dos vertientes; por una
parte, dar un cuidado de calidad y que sea mas
efectiva para el familiar; por otra, es autocuidar-
se para prevenir alguna enfermedad o lesiéon.
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OBJETIVO PRINCIPAL

OBJETIVO SECUNDARIO

RESULTADOS

e Mayor tiempo de brindar
cuidado al familiar.

e Mayor es la sobrecarga
del cuidador.

Conocer la relacién

de las caracteristicas
sociodemograficas del
cuidadory del paciente con
la sobrecarga del cuidador.

Otros datos de este estudio son la presencia de
la diabetes mellitus, la cual esta tanto en el cui-
dador como en el adulto mayor, hallazgo con-
sistente en otro estudio nacional (Mora, Davila
Mendozay Gonzalez-Pedraza, 2011).

Respecto al nivel de sobrecarga del cuida-
dor principal, se encontr6 que cerca de la mi-
tad de la poblacion estudiada reporté ausencia
de sobrecarga, resultado similar a lo reportado
por otros autores (Valle-Alonso, et al., 2015,) y
diferente a lo reportado por otros (Ortiz-Claro,
etal., 2013). Esta inconsistencia puede deber-
se a la cultura que practica cada pais, debido
a que la poblacién del sur de México se carac-
teriza por ser una cultura tradicional, donde
se preservan los valores instrumentales (Gar-
cia-Campos, 2008), y por lo tanto cuidar a un
familiar se realiza méas por gratificacién que por
obligacion.

@@ CONCLUSIONES

En el estudio que presentamos, con respecto
al género del cuidador principal, se encuentra
que predominan las mujeres de entre 26 a 45
afnos, siendo las hijas o nietas quienes se en-
cargan, con mayor frecuencia, de la atencién
del adulto mayor. Cabe resaltar que el cuidador
que brinda mas de ocho horas diarias al fami-

RESULTADOS

e E| sexo femenino
predominé con mas
frecuencia.

e Las mujeres asumen

la responsabilidad de
proporcionar los cuidados
basicos al adulto mayor.

Describir la prevalencia
del nivel de sobrecarga
entre los cuidadores

y sus caracteristicas
sociodemograficas.

liar dependiente tiene mas riesgo de experimentar una sobre-
carga intensa, lo que se traduce en desgaste fisico y emocional.
Es importante establecer horarios de descanso e incluir en las
actividades a un auxiliar del cuidador.

La valoracion del cuidador familiar es multidimensional, por
lo que se recomienda a posteriores estudios realizar disefios lon-
gitudinales en donde se abarque por un lado mediciones fisio-
légicas en relacidn a las manifestaciones que pueden desenca-
denar la sobrecarga del cuidador y por otro lado, la evaluacion
de lafamiliay auxiliares del cuidador principal, asi como sus es-
trategias de afrontamiento relacionado con el nivel de depen-
dencia del paciente.
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