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RESUMEN

Introduccion: La existencia del SARS-CoV-2 coronavirus
(COVID-19) representa un problema de salud sin precedentes
en todo el mundo, incluidas las personas con demencia, sus
familias y cuidadores.

Objetivo: Estudiar las caracteristicas del cuidado y el grado
de sobrecarga en cuidadores de personas con demencia
durante la pandemia causada por la COVID-19.

Material y Métodos: Estudio observacional prospectivo. El
universo comprendid 3 000 personas de 65 afios seleccionadas
por un muestreo aleatorio simple sin reposicion procedentes
del estudio poblacional Envejecimiento y Alzheimer, de ellas
160 participantes, residentes en La Habana fueron evaluados
en dos momentos diferentes; 2016-2018 y del 1 de octubre al
30 de noviembre de 2020.

Resultados: Los cuidadores evaluados durante Ia
pandemia presentaron mayor estrés o sobrecarga segun
la escala de Zarit (p=0,017) y mayor morbilidad segun el
cuestionario general de salud (p<0,0001) en relacién con el
estudio realizado en 2016-2018.

El estrés en los cuidadores se asocié con la presencia
y severidad de los sintomas psicolégicos y conductuales,
OR=1.02 (IC 95 % 1,00-1,03), el estadio de la demencia OR=
1,61 (IC 95 %, 1,45-1,76), mayores necesidades de cuidados
OR=1.56 (IC 95 %, 1.14-2.77), temor a enfermar por la
COVID-19 OR= 1.52 (IC 95 %, 1.11-4.12), inseguridad en el
futuro OR=1,26 (IC 95 %, 1,04-2,53) y el abandono del trabajo
por el cuidado OR=1,19 (IC 95 %, 1,01-2,12).

Conclusiones: Nuestros hallazgos confirman mayor estrés y
sobrecarga en cuidadores de personas que viven con demencia
durante la pandemia y la necesidad de una accién coordinada
en las estrategias del sistema nacional de salud, dirigida a las
personas con demencias y los cuidadores.

Palabras claves:
Demencia; cuidadores; estrés; sobrecarga,

salud mental; COVID-19.
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ABSTRACT

Introduction: The existence of the SARS-CoV-2 coronavirus
(COVID-19) represents an unprecedented health problem
around the world, including people with dementia, their
families and caregivers.

Objectives: To study the characteristics of caregivers and
care recipients as well as the burden among caregivers of
people with dementia during the COVID-19 pandemic.

Material and Methods: Prospective observational study.
The universe comprised 3000 people aged 65 years who were
selected by simple random sampling without replacement from
the population based study of Aging and Alzheimer’s Disease.
Of them, 160 participants from Havana were evaluated at
two different moments: in 2016-2018 and from October 1 to
November 30, 2020.

Results: The caregivers who were evaluated during the
pandemic presented higher levels of stress or higher Zarit
burden Interview scores (p=0,017) as well as a greater morbidity
as measured by the General Health Questionnaire (p<0,0001) in
relation to the study conducted in 2016-2018.

Stress among caregivers was associated with the presence
and severity of behavioral and psychological symptoms, OR =
1,02 (95 % Cl 1.00-1.03); stages of dementia, OR = 1,61 (95 % Cl,
1.45-1.76); greater care needs, OR = 1,56 (95 % Cl, 1.14-2.77);
fear of getting sick from COVID-19, OR=1,52 (95 % Cl, 1.11-4.12);
insecurity about the future, OR = 1,26 (95 % Cl, 1.04 -2.53) and
job abandonment due to care, OR=1,19 (95 % Cl, 1.01-2.12).

Conclusions:  Our findings confirm that there is greater
stress and burden among caregivers of people living with
dementia during the COVID-19 pandemic and that there is
a need to achieve coordinated actions in the national health
system strategies aimed at supporting people with dementia
and caregivers.

Keywords:
Dementia; caregivers; stress; burden,
mental health; COVID-19.
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INTRODUCCION

a Asociacion Mundial de Alzheimer (ADI) estimé que en el mundo viven 50 millones de personas con
demencia, con un incremento a 82 millones en 2030 y 152 millones en 2050, situacién que constituye la
primera causa de discapacidad en adultos mayores y la mayor contribuyente de dependencia, necesidades
de cuidado, sobrecarga econdmica y estrés psicoldgico en el cuidador.®?

El término sobrecarga del cuidador hace referencia al impacto en la salud emocional, fisica, vida social y
situacion econémica del cuidador principal como consecuencia del cuidado de su familiar.®

La sobrecarga se ha convertido en un factor relacionado con la salud del cuidador, la calidad del cuidado
que ofrece la familia y de la solicitud de institucionalizacion; por tanto, es necesario prevenir e identificar
los factores asociados que inciden en su aparicion.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) notificé por primera vez la existencia del SARS-CoV-2 coronavirus
(COVID-19), en Wuhan (China) el 31 de diciembre de 2019.) Esta pandemia se ha extendido aceleradamente
a 186 paises en los cinco continentes con consecuencias dramaticas para las personas.

Cuba no ha sido la excepcidn, segun el informe del Ministerio de Salud Publica del pasado 1 de octubre de
2020, se reportaban 5 483 casos confirmados por la COVID-19 y desafortunadamente 122 fallecidos para una
letalidad de 2,81 %.1®

El dltimo reporte de la Comision Lancet sobre prevencion, intervencién y cuidados en demencia, expreso
su preocupacion en relacion con la COVID-19 vy el distanciamiento social, el cual pudiera incrementar el
estrés de las familias y los cuidadores, sentimientos de soledad, sintomas neuropsiquiatricos, la utilizacion de
neurolépticos y otros medicamentos psicotrépicos y conducir a complicaciones incluida el desarrollo futuro
de demencia en personas mayores sin deterioro cognitivo aparente.¥

En esta situacion el tema del cuidado de las personas que viven con demencia viene a ser un referente
importante en un momento crucial, como el que estamos viviendo, para quienes han perdido la capacidad de
entender la pandemia del coronavirus y sus consecuencias en lo cotidiano y para las personas que los cuidan.
(78) En Cuba se trata de una cantidad considerable de personas, pues se estima que el 10 % de las personas de
65y mas afios, es decir, 170 000 personas, que representan 1,3 % de la poblacién cubana, padecen algun tipo
de demencia, fundamentalmente E.A y la mayoria de ellas vive en sus casas con familiares.®

El objetivo de la presente investigacidn es describir las caracteristicas del cuidado, el grado de sobrecarga y sus
variablesasociadas,encuidadorescubanosdepersonascondemenciadurantelapandemiacausadaporlaCOVID-19.

MATERIAL Y METODOS

Diseino y participantes:

Los datos y los participantes provienen del Estudio Envejecimiento y Alzheimer, un estudio observacional
prospectivo en 3 000 personas de 65 afios, seleccionadas por un muestreo aleatorio simple sin reposicion,
con un seguimiento cada cuatro afios, que se inicié en el afio 2003 y ha sido ampliamente publicado.®?

Para el presente estudio, se seleccionaron 160 participantes de 65 afios y mas que fueron entrevistados
durante la tercera ola del Estudio Longitudinal Envejecimiento y Alzheimer entre 2016 — 2018. Las entrevistas
se realizaron del 1 de octubre al 30 de noviembre de 2020, en tres areas de salud de la capital (Policlinicos
27 de Noviembre, Carlos M. Portuondo en el municipio Marianao y Ana Betancourt, en el municipio Playa),
durante la fase 3 de recuperacion de la pandemia en la provincia de La Habana, en una primera fase cara a
cara, siguiendo el protocolo sanitario establecido y se completaron, cuando fue necesario, en una segunda
etapa de forma telefénica. Durante esta fase, las visitas al hogar por personal sanitario eran permitidas,
utilizando mascarilla y un distanciamiento fisico de 2 metros.

Los participantes que necesitaban cuidados fueron identificados mediante preguntas abiertas a un
informante clave, tales como: ¢ Quién en la familia o persona relacionada asume la mayor parte del cuidado?,
¢Qué tipo de cuidado proporciona?, ¢éQué otra persona se involucra en el cuidado?, ¢ Cdmo participa?

El entrevistador clasificd basado en las respuestas del informante si el participante no requiere cuidados,
cuidados parte del tiempo o la mayor parte del tiempo. En las personas que requerian de cuidados se
selecciond al cuidador principal, entre los convivientes fueran familiares o no, que asumian la mayor parte
del cuidado. Se consideraron como casos 69 personas con demencia que requerian de cuidados y como
controles 91 participantes que no requerian de cuidados, de ellos 78 que no presentaban deterioro cognitivo
y 13 personas con demencia.

Las variables estudiadas a los efectos de la investigacidn durante la tercera ola del estudio Envejecimiento
y Alzheimer (2016-2018) y en la evaluacidn realizada en el presente estudio se relacionan a continuacion:

Caracteristicas de la persona con demencia

- Edad (afios cumplidos); sexo (femenino vs masculino); educacion (inferior al nivel primario vs. primario o
superior); estado marital (con vinculo conyugal — casado o unién consensual y sin vinculo — soltero o viudo).

- El diagndstico de demencia se baso en los criterios 10/66 y DSM IV y su severidad segun la Escala de
Estadificacién Clinica en la Demencia - CDR (cuestionable, leve, moderada o severa).*!

- La afectacion en la esfera cognitiva se evalué mediante el Instrumento de Pesquisaje de Demencia en la
Comunidad (CSI'D’) COGSCORE™? y el Mini examen del Estado Mental (MMTE).®*3)

- Severidad de las manifestaciones psicoldgicas y conductuales mediante el inventario neuropsiquiatrico
(NPI-Q),* aplicado al informante.

Este es un articulo en Acceso Abierto distribuido segtin los términos de la Licencia Creative Commons Atribucién-NoComercial 4.0


http://www.revhabanera.sld.cu
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es

Revista Habanera de Ciencias Médicas ISSN 1729-519X
Caracteristicas del cuidador

- Edad; sexo; estado marital (con vinculo conyugal (casado o unién consensual) y sin vinculo (soltero o
viudo); ocupacion (empleado versus econdmicamente inactivo); relacion del cuidador con la persona con
demencia (esposa versus hijo(a) o nuera versus otro vinculo).

- Morbilidad fisica y psicoldgica mediante el Cuestionario de Salud autorreportado SRQ,™* considerandose
caso, en aquellos cuidadores con una puntuacién mayor o igual a 8 puntos.

- Estrés o sobrecarga percibido por el cuidador se evalué mediante la Escala de Sobrecarga de Zarit (ZBI)."®
Se considerd sobrecarga puntuaciones de 47 puntos o mas.

Caracteristicas del cuidado

- Caracteristicas del cuidado proporcionado, tiempo en horas dedicadas al cuidado en las tltimas 24 horas
y las actividades especificas del cuidado.*”

- Se utilizé el Inventario de Recibos de Servicio al Cliente;*® para precisar, ocupacion del cuidador y
abandono o interrupcidn del trabajo para cuidar a su familiar.

- Nimero de personas que conviven con la persona con demencia.

- Medios en el hogar (televisor, refrigerador, radio, plancha, ventilador, teléfono, agua potable, servicio
sanitario, aire acondicionado, auto).

Variables relacionadas con la COVID-19

Se realizaron preguntas abiertas a un informante clave:

La COVID-19 ha traido grandes cambios en la vida de todos.

¢Puede contarme un poco sobre cdmo le han ido las cosas en las Gltimas semanas?,
¢Como ha cambiado su vida?,

¢Qué cosas han sido mas dificiles?,

¢Ha habido cosas buenas, puede contarme sobre ellas?,

¢Ha sentido temor a enfermar?,

¢Qué sabe sobre la enfermedad?,

¢De dénde obtuvo esta informacion?,

é¢Qué cambios ha habido para usted con respecto a la forma en que su familia lo ayuda [a brindar atencién]
con las actividades diarias?,

¢Como se siente sobre el futuro?

- Basado en las respuestas del informante, se crearon 3 variables dicotdmicas: temor a enfermar,
informacién acerca de la enfermedad para abordar la COVID-19 e inseguridad en el futuro (Si vs. No).

Analisis

Se describen las caracteristicas generales de las muestras estudiadas en la evaluacién realizada en el 2016-

2019 y en el periodo actual y se comparan las caracteristicas (utilizando la prueba de Chi cuadrado y la t de
student segun fuera apropiado).

En la busqueda de las influencias de un conjunto de factores de riesgo sobre la sobrecarga del cuidador,
se realizo inicialmente un analisis univariado entre cada una de las variables explicativas o independientes
(cualitativas) y la variable de respuesta o dependiente (sobrecarga del cuidador, segin corresponda).
Posteriormente, se realizé un analisis multivariado, que incluyd los resultados de las asociaciones controlando
la edad de cuidador, sexo, estado marital, relacién de la persona con demencia y morbilidad psicolégica del
cuidador; edad y sexo de la persona con demencia, severidad de los sintomas psicolégicos y conductuales
de demencia y tiempo dedicado al cuidado en las actividades de la vida diaria. Se reportan las asociaciones
crudas y ajustadas en OR y sus intervalos de confianza al 95 %.

Se solicitd el consentimiento verbal y por escrito de los participantes que resultaron seleccionados, se
respetd la confidencialidad de los datos recogidos en las entrevistas. El protocolo del estudio fue aprobado por
el Comité de ética de la investigacidn de la Facultad de Ciencias Médicas “Finlay-Albarran”, de la Universidad
de Ciencias Médicas de La Habana.

RESULTADOS

En la Tabla 1 se presentan las variables estudiadas en relacién con las personas con demencia, asi como
las caracteristicas socio demograficas, el grado de sobrecarga y otras variables relacionadas con el cuidado
segun el periodo de estudio. En las personas con demencia, evaluados en el periodo 2016-2018 y los re-
entrevistados en el 2020 no existieron diferencias significativas en relacion con la edad, el sexo y el estadio
de la enfermedad. Sin embargo, existieron diferencias en relacién con el nivel educacional y el grado de
deterioro cognitivo entre aquellos que fueron entrevistados, en ambos periodos. Las personas evaluadas
con demencia durante la pandemia, en una mayor proporcion habian concluido nivel educacional primario y
presentaban mayor deterioro cognitivo segun la puntuacién en el MMTE y CSI'D.

Los cuidadores seleccionados no mostraron diferencias significativas en relacién con el sexo, vinculo
conyugal, relacion familiar con la persona con demencia y educacién. Sin embargo en la evaluacién realizada
durante la pandemia, los cuidadores presentaron mayor edad, mayor estrés o sobrecarga seguin la escala de
Zarit y mayor morbilidad segun el cuestionario de salud auto reportado (SRQ).
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La puntuacion media obtenida en la escala de sobrecarga de Zarit, en ambas evaluaciones, cruda y ajustada
resultd de forma significativa superior en los cuidadores de personas con demencia durante la pandemia, con
un incremento de 7,3 (p=0.0194) y 7,6 (p=0.0171) puntos respectivamente. (Tabla 1).

Tabla 1- Caracteristicas generales de la persona con demencia, el cuidador y el grado de sobrecarga

Variables 2016-2018 2020 T statistic
(n=82) (n=69) (Valor de p)

No. % No. %

La persona con demencia

Casados /unién 25 30,4 34 41,5 0,018 %
Educacion primaria completada 59 72,0 66 80,4 0,0001x
MMTE Media (DS) 19,49 (5,31) 17,21 (4,87) 0,0102x
Puntuacién total Media (SD) CSI'D score cognitivo 19,31 (0,43) 16,92 (0,52) 0,0001x%
El cuidador

Media edad (SD) 53,6 (10,6) 60.3 (12,2) 0,0004x
- Puntuacion total cruda 30,3 (17,4) 37.6 (19,5) 0,0194x
- Puntuacion total ajustada 32,5(18,6) 40.1 (20,1) 0,0171x

Cuestionario General de Salud (SRQ12)

- Caso seglin SRQ (>=8) % (IC95 %) 22,3(18,1-27,1) | 31,9(24,6-38,2) <0,0001x

En la Tabla 2, se presenta la asociacion de variables demograficas, la severidad del deterioro cognitivo y
los sintomas conductuales en la persona con demencia y su relacién con la sobrecarga del cuidador, segun la
escala de sobrecarga de Zarit en el periodo octubre- noviembre de 2020.

La edad y el nivel educacional de las personas con demencia no se asociaron con el grado de sobrecarga
en el cuidador. Sin embargo, los cuidadores de personas masculinas con demencia, mostraron menores
niveles de sobrecarga que las mujeres, con un efecto protector, OR 0,82 (IC 95 % 0,81-0,83) y OR ajustado
0,91 (IC 95 % 0,87-0,93).

La severidad de la enfermedad segun la escala CDR mostrd un gradiente de asociacion con el estrés o
sobrecarga del cuidador con un OR ajustado de 1,39 (IC 95 %, 1,23-1,55) en el estadio moderado y 1,61
(IC 95 %, 1,45-1,76), en el estadio severo. Ello significa un incremento de un 61 % en el grado de estrés
o sobrecarga que experimentaron los cuidadores de personas con demencia en un estadio avanzado en
relacion con el estadio inicial.

Una mayor afectacidn cognitiva expresada en una menor puntuacién en el CSI -D, se asocié con mayor
grado de estrés o sobrecarga OR ajustado 1,31 (IC 95 % 1,23-1,39) en personas con demencia con una
puntuacién entre 0 — 17,95 puntos en el CSI-D.

La severidad de los sintomas psicoldgicos y conductuales se asocié al estrés del cuidador, con un OR crudo
1,03 (IC 95 % 1,01-1,05) y ajustado 1,02 (IC 95 % 1,00-1,03), lo que significa que por cada punto de incremento
en la severidad del inventario neuropsiquiatrico- NPI, la puntuacion de la escala de Zarit se incrementd en 1,02.

Tabla 2- Asociacion de variables seleccionadas de la persona con demencia y la sobrecarga del cuidador

Variables relacionadas con la persona con demencia Analisis univariado OR Analisis multivariado OR
(IC95%) (IC95 %)

CDR

Leve (1) 1,00 (ref.) 1,00 (ref.)

Moderada (2) 1,89 (1,76 — 2,01) 1,39 (1,23-1,55)

Severo (3) 2,02 (1,91-2,13) 1,61 (1,45-1,76)

CSI’'D’ SCORE COGNITIVO

23,5+ 1 (ref.) 1 (ref)
23,4-18 1,21 (1,15-1,26) 1,12 (1,06-1,17)
0- 17,95 1,57 (1,48-1,65) 1,31 (1,23-1,39)

Severidad de los sintomas psicolégicos y conductuales de demencia

Efecto por cada incremento de un punto en la 1,03 (1,01-1,05) 1,02 (1,00-1,03)
severidad del NPI
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En la Tabla 3 se presenta la asociacién de variables sociodemograficas del cuidador y del contexto en que
ocurre el cuidado, incluidas aquellas variables relacionadas con la pandemia causada por la COVID-19 en el
grado de sobrecarga.

La edad del cuidador, el sexo, el nivel educacional o el estar activo laboralmente, no se asociaron con
el estrés o sobrecarga de los cuidadores evaluados durante la pandemia. Las hijas, nuera u otro familiar o
cuidador que no fuera el cényuge experimentaron menores niveles de estrés, si bien la asociacion no fue
significativa, OR crudo 0,97 (IC 95 % 0,86-1,07) y ajustado 0,89 (IC 95 % 0,81-1,05).

La morbilidad psicoldgica del cuidador mostré una fuerte asociacion con la sobrecarga del cuidador, OR 2,82
(IC 95 % 1,65-3,98) y ajustado 2,01 (IC 95 % 1,04-3,17. Como era de esperar, mayores necesidades de cuidado
se asociaron a mayor sobrecarga en los cuidadores y mas de seis horas dedicadas a la asistencia de la persona
con demencia en la supervisidn de las actividades de la vida diaria (AVD), duplicé el grado de sobrecarga en los
cuidadores, asociacion cruda O.R 2,34 (IC95 % 1,17-3,50) y O.R ajustado 2,27 (IC 95 % 1,07-3,46).

Un indicador indirecto de la situacidn socioecondmica, el numero de medios en el hogar, no se asocié con
la sobrecarga, en los cuidadores. Sin embargo, aquellos cuidadores que interrumpieron su trabajo para cuidar
a su familiar en el hogar durante la contingencia epidemioldgica, sufrieron mayores niveles de sobrecarga, OR
1,28 (IC 95 % 1,04- 2,31) para la asociacion cruda y OR ajustado de 1,19 (IC95 % 1,01-2,12).

Dos variables evaluadas relacionadas con la pandemia causada por la COVID-19, mostraron una fuerte
asociacion con el nivel de sobrecarga en los cuidadores evaluados: el temor a enfermar y la inseguridad en
el futuro. La primera mostré un OR crudo para la asociacion de 1,78 (IC 95 % 1,23-3,01) y ajustado de 1,52
(IC95%, 1,11-4,12).

El 100 % de los cuidadores entrevistados expresaron contar con informacién suficiente acerca de
la enfermedad, particulares referencias realizaron acerca de los datos y consejos diarios brindados por
el Ministerio de Salud Publica en los medios masivos de comunicacion y las gestiones del gobierno en el
enfrentamiento de la pandemia causada por la COVID- 19.
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Tabla 3- Asociacion de variables seleccionadas del cuidador y el grado de sobrecarga

Variables relacionadas con el cuidador y las
caracteristicas del cuidador.

Analisis univariado OR
(IC95 %)

Analisis multivariado OR
(IC95%)

Morbilidad psicolégica del cuidador (SRQ)

No-caso seguin SRQ (<=7)

1,00 (ref.)

1,00 (ref.)

Caso segun SRQ (>=8)

2,82 (1,65-3,98)

2,01 (1,04-3,17)

Necesidades de cuidados

‘Algun cuidado’

1,00 (ref.)

1,00 (ref.)

‘Mucho cuidado’

1,89 (1,24-2,73)

1,56 (1,14-2,77)

Tiempo dedicado a la asistencia en Actividades de la vida diaria

< 6 horas

1,00 (ref.)

1,00 (ref.)

> 6 horas

2,34 (1,17-3,50)

2,27 (1,07-3,46)

Dejar de trabajar para el cuidado

No abandono del trabajo 1,00 (ref) 1,00 (ref)
Dejé de trabajar para el cuidado 1,28 (1,04- 2,31) 1,19 (,.01-2,12)
Relacionados con la COVID-19

Temor a enfermar

No 1,00 (ref.) 1,00 (ref.)

Si 1,78 (1,23-3,01) 1,52 (1,11-4,12)

Inseguridad en el futuro

No

1,00 (ref.)

1,00 (ref.)

Si

1,42 (1,11-2,97)

1,26 (1,04-2,53)

DISCUSION

El 2020 ha sido el afio de la pandemia por la COVID-19, que ha afectado nuestras vidas y ha tenido serias
consecuencias para las personas que viven con demencia y sus familias. Este grupo incluye las personas
mas vulnerables y comparten en comun edad avanzada, comorbilidades (hipertension, diabetes, enfermedad
cardiovascular y cerebrovascular), fragilidad, dependencia y enfrentan altos costos en salud.
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Una fortaleza del estudio es su disefio longitudinal, al permitir comparar en una poblacién previamente
evaluada las caracteristicas y el impacto del cuidado de personas con demencia durante la pandemia causada
por la COVID-19. Por otra parte, encuestar a la poblacion seleccionada en una sola fase, utilizando un
cuestionario estandarizado aplicado por personal especializado como el que se presenta, nos ha permitido
obtener una informacidn detallada relacionada con la salud fisica y mental de las personas mayores y sus
cuidadores.

Entre las limitaciones del estudio, podemos citar: en primer lugar, que la investigacion se realizé entre
los meses de octubre y noviembre de 2020, cuando el nUmero de casos confirmados era relativamente bajo
en comparacién con el primer trimestre de 2021 en el que se han incrementado las tasas de infeccion por
la COVID-19 y es de suponer que la realizacién de las entrevistas en este periodo resultara en niveles mas
elevados de estrés en los cuidadores.

Si bien hemos estudiado diversos factores relacionados con el estrés o sobrecarga del cuidador, otros
mediadores potenciales como las relaciones intrafamiliares, las condiciones pre-mérbidas, la personalidad
del cuidador y las estrategias de afrontamiento de las familias para el cuidado, no fueron implicitamente
estudiadas, ello constituye también una limitacidn. Finalmente, las asociaciones reportadas en este estudio
no permiten realizar inferencias causales, por tratarse de un estudio de corte transversal, aunque son utiles,
para indicar la direccion de nuevas investigaciones.

Son escasos los estudios publicados en cuidadores de personas con demencia en paises de bajos y
medianos ingresos, durante la actual situacion epidemioldgica.

La escala de sobrecarga de Zarit, que aplicamos en la presente investigacion consta de 22 items que
evallan el impacto del cuidado y la repercusion en la vida del cuidador y ha sido ampliamente utilizada en
Norteamérica y Europa. El instrumento fue validado en un estudio realizado en 24 paises incluido Cuba y
mostrd en la poblacién cubana un alfa de Cronbach de 0,89.1%

En un metanalisis que abarcé diversas investigaciones acerca de la sobrecarga en cuidadores y los factores
de riesgo asociados, la media de la puntuacion del ZBI fue de 29,9; estos estudios analizados se realizaron antes
de la pandemia por la COVID-19, por lo que los niveles de estrés es de suponer debieran ser mas altos.?

La puntuacion en la escala de sobrecarga de Zarit, en los cuidadores cubanos, durante la pandemia,
alcanzé una puntuacion media de 40 puntos, superior a la reportada en los estudios 10/66,% en la revision y
metanalisis de Pinquart M, Sorensen,?*?!) y en la misma cohorte del Estudio Envejecimiento y Alzheimer en
2016-2018. Ello denota el impacto en la salud fisica y mental, en los cuidadores de personas con demencia,
relacionados con la COVID-19.

Consistente con investigaciones anteriores los cuidadores del sexo femenino presentaron mayores niveles
de estrés, independiente de la relacidon con la persona con demencia, las caracteristicas de la persona con
demencia y los arreglos para el cuidado.??

Las asociaciones mas frecuentemente reportadas se relacionan con los llamados estresores primarios;
presencia de sintomas psicolégicos y conductuales, severidad de la demencia, necesidades de cuidados y
el tiempo dedicado al cuidado. Consistente con nuestra hipodtesis, los efectos de los sintomas psicoldgicos y
conductuales fueron mas marcados que los relacionados con el deterioro cognitivo.

No encontramos evidencias de la asociacion entre el nivel socioeconémico ni educacional del cuidador y
el grado de sobrecarga.

Nuestros hallazgos subrayan el impacto del cuidado en la persona con demencia durante la pandemiay la
necesidad urgente de desarrollar intervenciones educativas y entrenamiento a las familias.

La interrupcion o abandono del trabajo por el incremento en la necesidad del cuidado se presentd con
elevada frecuenciay se asocia con una mayor sobrecarga, resaltando el impacto econémico adverso que implica
el papel de cuidar para el cuidador principal y la familia. La pérdida econdmica, por el beneficio recibido por
su trabajo para la persona que cuida y el acceso limitado a pensiones por discapacidad y para el cuidador debe
constituir una preocupacion para los gestores de politicas publicas.?® A lo anterior se afiade, la disminucion de
los ingresos econdmicos para las familias. En nuestro pais, mas de medio milldn de personas mayores viven
solas, que representa un 22,5 %,?% ello impone un estrés adicional y afectacién de su salud mental.

Los sintomas psicoldgicos y conductuales (SPC) en particular la apatia, lairritabilidad, la ansiedad, depresion
y psicosis se asocian de forma intensa con el estrés del cuidador.?? Sin embargo, la fuerza de la asociacion del
deterioro cognitivo con el estrés del cuidador es menor que la presencia de los PSC 2%

Es bien conocido, que el aislamiento social en las personas mayores constituye una seria preocupacion
para los sistemas de salud, debido al riesgo de incremento de eventos cardiovasculares, autoinmunes,
neurocognitivos y para la salud mental. Diversos estudios han demostrado que el aislamiento social
incrementa el riesgo de ansiedad y depresién.?*?® Sin embargo, el aislamiento social, y el hecho de que
las familias, en ocasiones extensas, convivan en un mismo espacio puede ser Util para que sus miembros
comprendan la carga que recae en los cuidadores y la necesidad de un mayor apoyo.

Los cuidadores de personas con demencia necesitan un apoyo adicional; estrategias potenciales incluyen
cursos para ellos utilizando las tecnologias disponibles y los medios de informacion, plegables y spots con
informacidn para los familiares y cuidadores acerca de la demencia y la COVID-19.

Un llamado urgente basado en una respuesta coordinada y un plan de accidn regional en América Latina
y el Caribe”® ha sido realizado por autoridades cientificas y académicas de la region, con el propdsito de
disminuir el enorme impacto de la COVID-19 en las personas con demencias y sus familias.
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Cuba acumula numerosas fortalezas que incluyen, entre otras, su sistema nacional de salud, con una
atencién primaria que alcanza el 100 % de su poblacion, la preparaciéon de sus recursos humanos, las
experiencias previas en el enfrentamiento a otras epidemias que incluyen el dengue, zika y chikungunya, su
potencial cientifico y la colaboracidn estrecha e interactiva entre los cientificos y el gobierno.?®

CONCLUSIONES

Nuestros hallazgos confirman mayor estrésy sobrecarga en cuidadores de personas que viven con demencia
durante la pandemiay la necesidad de una accion coordinada en las estrategias del sistema nacional de salud,
dirigida a las personas con demencias y los cuidadores.

RECOMENDACIONES

Se recomiendan intervenciones multidimensionales dirigidas al control de las manifestaciones psicoldgicas
y conductuales en las personas con demencia, la estimulacion de sus actividades cognitivas y funcionales, la
capacitacion de los cuidadores reforzando los métodos de educacion a distancia, incrementar los cuidados
domiciliarios y las ayudas gubernamentales a las familias de personas con demencia mas necesitadas.
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