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Resumen
Introduccion: En el presente siglo se evidencia un incremento de la enfermedad cronica no trasmisible a nivel mundial, los
pacientes presentan patologias con mayor duracion y complejidad generando dependencia, requiriendo de un cuidador en
el hogar; necesitando contar con diferentes medios de apoyo para mejorar la competencia de cuidar. Objetivo: Identificar
los medios de apoyo que utiliza el cuidador familiar de paciente con patologia cronica no trasmisible y su relacion con el
nivel de sobrecarga del cuidado. Materiales y Métodos: Estudio de abordaje cuantitativo, transversal y analitico, aplicando
los instrumentos de “caracterizacion diada paciente-cuidador y la Encuesta de Percepcion de Sobrecarga del Cuidador de
Zarit”. La poblacion correspondi6 a 62 Diadas. Se calcularon OR en regresion logistica. Resultados: El 19.35% (12) de
los cuidadores presentaban un nivel de sobrecarga intensa, el 20.97%(13) leve y el 59.68%(37) no tenian sobrecarga. Los
cuidadores con sobrecarga intensa refieren 0% de apoyo psicoldogico y social. Las variables relevantes en el nivel de sobre-
carga fueron las horas diarias de cuidado OR = 1.14 (IC 95%: 1.01; 1.33), a mayor nivel de conocimiento del computador
disminuye la posibilidad de aumento en el nivel de sobrecarga con OR crudo= 0.14 (IC95%: 0.02; 0.91) y OR ajustado =
0.07 (IC95%: 0.007; 0.68). Discusién: Es basico continuar indagando en aspectos que permitan disminuir la sobrecarga
del cuidador, mantenerlo sano y en condiciones para su rol. Conclusiones: Es necesario fortalecer los diferentes medios de
apoyos en el cuidador familiar para disminuir el nivel de sobrecarga relacionada con su tarea.
Palabras clave: Pacientes; Cuidadores; Enfermedad Cronica; Apoyo Social.

Abstract
Introduction: An increase in chronic noncommunicable disease has been evidenced worldwide in this century; patients
present with longer-lasting and more complex pathologies, generating dependence, requiring a caregiver at home; while
different skills are required to improve care competencies. Objective: To identify types of support used by the family
caregivers of patients with chronic noncommunicable disease and their relation with the caregivers’ burden. Materials
and Methods: Quantitative-approach, cross-sectional and analytical study, applying these tools: “Characterization of the
patient-caregiver dyad and Caregiver’s Zarit Burden Interview”. The population comprised 62 dyads. OR were calculated
in logistic regression. Results: 19.35% (12) of caregivers showed an intense level of burden, 20.97% (13) showed a light
burden, and 59.68% (37) had no burden. Caregivers with intense burden state there is 0% of psychological and social sup-
port. The relevant variables in the burden level were daily hours of care OR = 1.14 (CI 95%: 1.01; 1.33), the higher the level
of knowledge of the computer, the lower the possibility of increase in the level of burden with raw OR= 0.14 (C195%: 0.02;
0.91), and adjusted OR = 0.07 (CI 95%: 0.007; 0.68). Discussion: It is critical to continue investigating aspects that will
reduce the caregivers’ burden, keep them healthy and under appropriate conditions to perform their role. Conclusions: It is
necessary to strengthen the different types of support for family caregivers to reduce the burden level related to their work. .
Key words: Patients; Caregivers; Chronic Disease; Social Support.

Resumo
Introdugdo: No presente século, tem se evidenciado um aumento das doengas cronicas ndo transmissiveis no mundo in-
teiro e que os pacientes apresentam patologias com maior duragdo e complexidade, gerando dependéncia de um cuidador
em casa ou de varios deles para melhorar a competéncia de cuidar. Objetivo: Identificar os meios de apoio utilizados pelo
cuidador familiar de pacientes com patologia cronica nao transmissivel e sua relagdo com o nivel de sobrecarga do cuidador.
Materiais e Métodos: Estudo de tipo quantitativo, transversal e analitico, aplicando os instrumentos de “caracteriza¢do
diade paciente-cuidador e a Sondagem de Percepgdo de Sobrecarga do Cuidador de Zarit”. A populagéo correspondeu a 62
diades. A razao de possibilidades (OR) foi calculada em regressao logistica. Resultados: 19,35% (12) dos cuidadores apre-
sentaram sobrecarga intensa, 20,97% (13) leve e 59,68% (37) ndo apresentaram sobrecarga. Os cuidadores com sobrecarga
intensa relatam apoio psicolégico e social de 0%. As variaveis relevantes no nivel de sobrecarga foram as horas diarias de
cuidado OR = 1,14 (IC 95%: 1,01; 1,33), quanto maior o nivel de conhecimento de informatica diminui a possibilidade de
aumento do nivel de sobrecarga com OR bruto = 0,14 (IC 95%: 0,02; 0,91) e OR ajustado = 0,07 (IC95%: 0,007; 0,68).
Discusséo: E fundamental continuar estudando aspectos que permitam diminuir a sobrecarga do cuidador, manté-lo sauda-
vel e apto para a execucdo do seu trabalho. Conclusdes: E necessario fortalecer as diferentes formas de apoio do cuidador
familiar para reduzir o nivel de sobrecarga relacionado a sua tarefa.
Palavras chave: Pacientes; Cuidadores; Doenga Cronica; Apoio Social.
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Sobrecarga y apoyos en el cuidador familiar de pacientes con enfermedad créonica

INTRODUCCION

Las enfermedades cronicas no trasmisibles
(ECNT) han aumentado considerablemente y
son las responsables de la mayoria de muertes en
el mundo; entre el afio 2015 y 2010 crecieron en
un 5.8%, correspondiendo a una mortalidad de
9 millones, si se miran por patologia igualmente
se consideran entre las primeras causas de mor-
bimortalidad; es asi que se le atribuye el 63% de
estas muertes'.

Entre las ECNT estan inmersas las enfermeda-
des cardiovasculares, respiratorias, diabetes y
cancer; se estima que en el afio 2008 el 62% de
las muertes y cerca del 50% de la carga de enfer-
medad a nivel mundial se debieron a este grupo
de enfermedades. La Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), menciona que para el afio 2020 el
75% de las muertes en el mundo seran atribuibles
a este tipo de enfermedades'. Situacion similar se
presenta en las américas, donde Chile, Canadéd y
Colombia han realizado esfuerzos alcanzar diez
de los 19 indicadores propuestos; en Colombia,
las condiciones cronicas son similares, seguin el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, el 76
de la morbilidad es ocasionada por las ECNT en
los ultimos 20 afos, constituyéndose en uno de
los principales problemas de salud publica, pre-
sentandose entre las mas sentidas por los adultos
mayores de 45 afios, las enfermedades neuropsi-
quiatrias, cardiopatias hipertensas, diabetes algu-

nas enfermedades del corazon®.

Las ECNT, son patologias complejas, de larga
duracion y progresion lenta ademds generan de-
pendencia total o parcial en los individuos que

las padecen en la mayoria de las ocasiones. En

este orden de ideas es necesario contar con un
cuidador cuya responsabilidad generalmente re-
cae en un familiar cercano, y si este no se prepara
y recibe apoyo puede generar morbilidad en los
cuidadores debido a la sobrecarga que se presen-

ta por el nuevo rol adoptado’.

Es asi como en diferentes paises se estan creando
programas e intervenciones individuales o gru-
pales, manejados por profesionales de la salud
y sectores de diferentes areas que dan soporte a
los cuidadores informales sobre como mejorar
los conocimientos sobre la enfermedad, el ma-
nejo del tratamiento, la habilidad y competencia
para cuidar con el proposito de disminuir la so-
brecarga que genera éste rol’. Es por lo anterior
que en diversos escenarios se empiezan a uti-
lizar diferentes medios de apoyo como son las
Tecnologias de la Informacién y Comunicacion
(TIC)*, redes de apoyo’, programas para el alta y
egreso®, de los pacientes y cuidadores familiares
con el fin de disminuir la sobrecarga que genera
éste oficio de cuidador. El objetivo propuesto fue
identificar los medios de apoyo que utiliza el cui-
dador familiar de paciente con patologia cronica
no trasmisible en la disminucion de la sobrecarga
del cuidado.

MATERIALES Y METODOS

Disefio y muestra

Estudio de abordaje cuantitativo, transversal y
analitico, la poblacién correspondié a 62 dia-
das paciente-cuidador familiar, con enfermedad
cronica que se encontraban hospitalizados en

los servicios de Medicina Interna y Urgencias
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en una institucion de salud de segundo nivel del
area metropolitana de Bucaramanga en el perio-
do 2016 a 2017. Se estim6 una muestra de 157
diadas, en base a la prevalencia de sobrecarga
estimada en 88.5% en cuidadores de pacientes
hospitalizados, admitiendo un error alfa de 0.05,
un poder del 80% y usando el software Epidata
3.17. El muestreo fue a conveniencia, como cri-
terios de inclusion los cuidadores familiares de
pacientes con ECNT, con un tiempo minimo de
cuidado de tres meses, mayores de 18 afios y se
excluyeron los cuidadores con discapacidad fisi-
ca 'y mental dado que limitaba para responder los

cuestionarios.

Instrumentos utilizados

Ficha sociodemografica de caracterizacion de
la diada paciente-cuidador familiar el GCPC-
UN-DO: instrumento elaborado por el Grupo
de Cuidado al Paciente crénico y su familia de
la Facultad de Enfermeria de la Universidad
Nacional de Colombia. Cuenta con items que
exploran aspectos sociodemograficos del cuida-
dor, el tiempo y dedicacion al cuidado, redes de
apoyo, relacion con la persona cuidada, el nivel
de dependencia del paciente mediante el perfil
PULSES vy el estado mental del paciente y cui-
dador mediante el test SPMSQ.

En el soporte social con el uso de TIC’s, se in-
terroga si tenian un alto, medio o bajo nivel de
conocimiento, de acceso y uso de: la television,
la radio, el computador, el teléfono, el internet
y otros que brinden apoyo para el manejo de la

patologia del familiar cuidado.

Para la medicion de la carga del cuidador fami-
liar se utilizd la escala ZARIT, que consta de 22
preguntas en escala LIKERT que van de casi
nunca a casi siempre, la puntuacion va de 22 a
110; se categoriza en ausencia de carga (< 46),
sobrecarga ligera (47-55) y sobrecarga intensa
(<55), cuenta con una confiabilidad inter obser-
vador (CCI) de 0.71 a 0.85, consciencia interna
con un alfa de Cronbach de 0.85 a 0.93*.

Analisis de los datos

Para el analisis se utiliz6 Excel y el programa
estadistico STATA V-12 (StataCorp College Sta-
tion, TX, USA). La descripcion de las variables
ser realizo a través de proporciones, frecuencias
absolutas, promedios, desviacion estandar, me-
diana y rango intercuartilico, segun la naturaleza
de cada una. No se presentaron datos ausentes
en las variables estudiadas. Para identificar dife-
rencias entre los tres grupos (no sobrecarga, so-
brecarga leve y sobrecarga intensa) se utiliz6 las
pruebas estadisticas: Kruskal Wallis (variables
continuas, con distribucion no paramétrica o nor-
mal), Chi-2 y Fisher (variables categoricas). Para
el analisis multivariado se construyeron modelos
de Regresion logistica ordinal, siguiendo los pa-
sos propuestos por Hosmer y Lemeshow, con el
criterio de incluir variables en el modelo con va-
lores p menores a 0.25 o que generaran cambios
en los coeficientes mayores al 25%, se reviso el

ajuste del modelo y analisis de datos influyentes.

Aspectos éticos

La presente investigacion cumplié con las pau-

tas éticas para las investigaciones biomédicas
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establecidas por el Consejo de Organizaciones
Internacionales de Ciencias Médicas (CIOMS),
las Guias de las Buenas Practicas Clinicas y la
Resolucion 8430 de1993 del Ministerio de Salud
de la Republica de Colombia, la presente inves-
tigacion se cataloga como de riesgo minimo de-
bido a que no se realizaron intervenciones, solo
incluyo aplicaciéon de encuestas, pero incluia
preguntas sensibles. Este proyecto fue aprobado
por el comité de Investigaciones de la facultad,
que para efectos de la facultad de salud es el Ins-
tituto MASIRA de la Universidad de Santander
(UDES) y fue sometido y aprobado por los co-
mités de ética de la Universidad de Santander y

de la institucion en alianza en la cual se trabajo.

RESULTADOS

Los cuidadores que presentaron sobrecarga in-
tensa fueron el 19.35% (12), sobrecarga leve el
20.97% (13) y no sobrecarga el 59.68% (37). Se-
gun el nivel de sobrecarga percibido por el cui-
dador se identifico diferencias en los pacientes en

relacion a la escolaridad, la zona donde vivia y el

estado mental del paciente, con valores p < 0.05.
Ver Tabla 1.

El nivel de escolaridad de los pacientes la pre-
valencia mayor fue el de primaria con el 83.33%
(10) en los cuidadores con sobrecarga intensa,
en los de sobrecarga leve fue ninguno con un
61.54% (8) y en los de sin sobrecarga fue la pri-
maria con un 75.00% (27). En relacion a la zona
donde vivian, los cuidadores con sobrecarga in-
tensa y leve ningln paciente vivia en zona rural,
mientras que, en los sin sobrecarga el 27.03%
(10) de los pacientes vivian en zona rural. En el
estado mental del paciente, los cuidadores sin
sobrecarga sus pacientes tenian una mediana en
el puntaje de la escala mental de SPMSQ de 0
(IQR: 0 — 1) y los de sobre carga leve e intensa
la mediana fue de 2 (IQR: 1-2) y 2(IQR: 0.5-3)

respectivamente.

En restantes variables indagadas de los pacien-
tes no se identificaron diferencias significativas
segun el nivel de sobrecarga identificado en los

cuidadores., valor p > 0.05.
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Tabla 1. Nivel de sobrecarga del cuidador segun las caracteristicas del paciente

Sin Sobrecarga Sobrecarga
Caracteristica del paciente :lib;;carga Lezle 3 :llitelgsa.
(59.68) (20.97) (19.35)

Edad. Mediana (IQR) 76(66-76) 77(73-79 79.5(68-83.5)  0.89
Sexo Femenino #(%) 45.95(17) 53.85(7) 50(6) 0.88
Escolaridad #(%) 0.02

Ninguno 22.22(8) 61.54(8) 1(8.33(1)

Primaria 75.00(27) 38.46(5) 10(83.33(10)

Bachillerato 2.78(1) - -

Técnico - - 1(8.33)
Estrato #(%) 0.35

1 21.62(8) 23.08(3) 50(6)

2 64.86(24) 61.54(8) 33.33(4)

3 13.51(5) 15.38(2) 16.67(2)
Zona donde vive #(%) 0.01

Rural 27.03(10)

Urbana 72.97(27) 100(13) 100(12)
Horas dias cuidado del paciente. 12(6-24) 20(10-24) 24(16-24) 0.09
Mediana (IQR)
Unico cuidador del paciente #(%) 47.22(17) 69.23(9) 58.33(7) 0.37
PULSES Paciente 2(1-3) 3(1-3) 3(1-3) 0.15
SPMSQ paciente 0 (0-1) 2(1-2) 2 (0.5-3) 0.01

* Valor p de variables continuas Prueba Kruskal Wallis y las categéricas Chi-2 y Fisher

Apoyos percibidos

Los cuidadores que tienen un nivel de sobrecarga intensa no perciben apoyo psicoldgico ni social, los
que tiene un nivel de sobre carga leve no identifican apoyo psicologico y en los que se categorizan
sin sobrecarga solo el 37.5% (11) perciben apoyo psicoldgico. Los apoyos familiares, religiosos y
econdmicos son percibidos por los cuidadores en los diferentes niveles de sobrecarga en porcentajes
que van del 50% al 100% Ver Grafico 1.
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Grifico 1. Percepcion de apoyos del cuidador segun el nivel de sobrecarga

Uso de TIC’s

Al consultar a los cuidadores sobre el conocimiento, acceso y uso de las diferentes TIC’s para el apo-
yo en el manejo de familiar, se le solicitaba que refirieran si este era alto, medio o bajo. Dentro de los
que respondieron bajo niveles de conocimiento, bajo acceso y bajo uso se identificoé que los cuidado-
res con sobrecarga intensa presentan altos porcentajes en comparacion con los de sobrecarga leve y
sin sobrecarga y en todas las TIC’s en general, ademas, estos fueron del 100% para el computador y

el internet. Ver Grafico 2.
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Grifico 2. Bajos niveles de: conocimiento, acceso y uso de TIC’s seguin el nivel de sobrecarga
del cuidador
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En el andlisis multiple se identificé que una de
las caracteriscas con mayor influencia en la so-
brecarga del cuidador son las horas diarias de
cuidado, por cada hora de aumento en el cuidado
genera un aumento con un OR crudo= 1.10 (IC
95%: 1.03; 1.18) y un OR ajustado = 1.14 (IC
95%: 1.01; 1.33). El estado mental del pacien-

te fue relevante en el analisis crudo con un OR=
2.00 (IC95%: 1.26; 3.17), pero ya en el modelo
ajustado el OR fue = 1.15 (IC 95%: 0.56; 2.38).
El nivel de conocimientos del computador por
parte del cuidador fue relevante a nivel crudo y

ajustado como se pude apreciar en la Tabla 2.

Tabla 2. Modelo de Regresion logistica ordinal. OR (IC 95%)

Caracteristica

Horas diarias de cuidado

SPMSQ paciente

Analisis crudo

1.10 ( 1.03; 1.18)

2.00 ( 1.26; 3.17)

Analisis ajustado

1.14 (1.01; 1.33)

1.15 (0.56; 2.38)

Computador, nivel de conocimiento del cuidador

Bajo 1 1

Medio 0.17 (0.03; 0.88) 0.14 (0.02; 0.91)

Alto 0.09 (0.01; 0.63) 0.07 (0.007; 0.68)
DISCUSION ECNT, se evidencia similares resultados en otros

En el presente estudio fue significativo en las
puntuaciones de la escala Zarit la cantidad de
horas dedicadas al cuidado y el estado mental
del paciente, similar al estudio desarrollado por
Black y colaboradores en 2018° y diferente al es-
tudio publicado por Mestrinelly y colaboradores
en 2018, en el cual su poblacion fueron cuidado-
res de pacientes con enfermedad de Parkinson,
con un tamafo de muestra de 21 diadas, donde en
el analisis multivariado no hallaron variables con

asociacion estadistica significativa'’.

Al revisar las caracteristicas sociodemografi-

cas de la diada paciente cuidador familiar con

estudios en Colombia'!, en lo referente al perfil
coincidiendo que los cuidadores familiares son
de género femenino, en cuanto a rango de edad
estan en un promedio entre los 36 y 59 afos,
ocupacion el hogar, provenientes de la zona ur-
bana, sin ningln tipo de alteracién mental; con-
diciones que favorecen al cuidador familiar para

ejercer éste rol.

Se evidencio que los cuidadores con sobrecarga
intensa presentan altos porcentajes en el uso co-
nocimiento y acceso de la television, teléfono y
radio, pero el internet y el computador son mas
bajos en comparacion con los cuidadores con so-
brecarga leve o sin sobrecarga, datos similares se

encuentran en estudios donde se muestra que el
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uso de medios de apoyo como el teléfono ayudan
al bienestar del cuidado y disminuye la ansiedad
que genera el rol adquirido'?; los cuidadores se
preocupan de informarse sobre el manejo de la
patologia y manejo en el hogar, siendo util las
TIC’s para obtener apoyo social a través de los
grupos permitiéndoles compartir emociones y

experiencias de cuidado’.

Ademas, se puede describir la importancia que
genera el soporte social en personas con enfer-
medades cronicas y sus cuidadores permitiendo
un adecuado afrontamiento en ésta labor que si
no es controlada puede traer consecuencias des-
favorables y generando estrés por sobrecarga'”.
Se debe considerar el disefio e implementacion
de intervenciones psicosociales dado que se han
identificado con efectos positivos en la calidad
de vida y la sobrecarga del cuidado'. También
han reportado que el incluir a los cuidadores en
programas de capacitacion en computadores y
uso de internet trae beneficios sociales, desarro-
llo de la comunicacion y las habilidades para los
cuidados segun el estudio publicado por Dow y

colaboradores'®.

El presente estudio tomo informacioén de carac-
teristicas de los pacientes y cuidadores que pue-
den relacionarse con la sobrecarga del cuidador,
pero no incluyo mediciéon de aspectos como ca-
lidad de vida, presencia de trastorno afectivo y
trastornos del suefo tanto en el paciente como
en el cuidador, el estudio publicado por Crespo
y colaborares consideran estas variables como
relevantes en la sobre carga del cuidador'’, se re-
comienda por lo cual tener en cuenta incluir ins-

trumentos para medir estas variables en futuros

estudios que tengan el interés de determinar el

nivel de sobrecarga'®*".

CONCLUSIONES

Los cuidadores familiares de pacientes con pato-
logia cronica que asumen éste rol, necesitan de
adquirir conocimiento en el uso de los TIC’S en
especial el manejo del computador e internet, de
vincularse en grupos de apoyo psicoldgico y so-
cial para mejorar el cuidado y disminuir la sobre-

carga que genera este rol.
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