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El cuidador informal es prioritario en la atencién provista a un adulto mayor enfermo; resultado de esta
accion, el cuidador puede experimentar sobrecarga y también percibir bajos niveles de funcionamiento
familiar. El objetivo de la investigacion consistié en determinar si existe relacion entre sobrecarga y
funcionamiento familiar en cuidadores informales de pacientes con Alzheimer; para ello se identificé el
nivel de sobrecarga y el nivel de funcionamiento familiar; posteriormente se realizo la correlacion entre
estas dos variables. La metodologia se desarroll6 a partir del paradigma cuantitativo, enfoque empirico
— analitico, tipo correlacional, disefio transversal, y muestreo por conveniencia, obteniendo 45 sujetos.
Los resultados demuestran que la presencia de sobrecarga intensa corresponde al 56 % y la disfuncion
grave al 33 % de los cuidadores; posteriormente se comprobd la no relacién entre variables. Se concluye
que las variables sociodemograficas son propiciadoras o inhibidoras en los niveles de sobrecarga y

funcionamiento familiar.
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ABSTRACT

RESUMO

Relationship between overload and family functioning in
informal caregivers of Alzheimer’s patients

The informal caregiver is a priority in the care provided to an older adult sick; result of this action, the
caregiver can experience overloading, and also perceive low levels of family functioning. The objective of
the research was to determine whether there is a relationship between overload and family functioning
in informal caregivers of patients with Alzheimer’s; for this the level of overload was identified, and the
level of family functioning, Subsequently, the correlation between these two variables was made. The
methodology was developed from the quantitative paradigm, empirical-analytical approach, correlational
type, transversal design, and sampling for convenience, obtaining 45 subjects. The results show that the
intense overload corresponds to 56 % and the serious dysfunction to 33 % of the carers; subsequently,
the non-relationship between variables was verified. It is concluded that sociodemographic variables are

conducive or inhibiting levels of overload and family functioning.

Keywords: overload; family functioning; informal caregivers; Alzheimer.

Relacao entre sobrecarga e funcionamento familiar em
cuidadores informais de pacientes com Alzheimer

O cuidador informal é prioridade no atendimento prestado a um idoso doente e, como resultado dessa
agao, o cuidador pode sofrer sobrecarga, e também perceber baixos niveis de funcionamento familiar. O
objetivo da pesquisa consistia em determinar se ha uma ligacdo entre sobrecarga e funcionamento familiar
em cuidadores informais de pacientes com Alzheimer; isso identificou o nivel de sobrecarga, e o nivel de
operagao familiar. Posteriormente, foi realizada a correlagao entre essas duas variaveis. A metodologia foi
desenvolvida a partir do paradigma quantitativo, abordagem empirica-analitica, tipo correla¢do, desenho
transversal e amostragem para conveniéncia, obtendo 45 sujeitos. Os resultados mostram que a presenga
de sobrecarga severa corresponde a 56 % e disfuncdo grave a 33 % dos cuidadores; posteriormente, foi
encontrada a nao relagao entre variaveis. Conclui-se que as variaveis sociodemograficas sao propicias ou

inibidas em niveis de sobrecarga e funcionamento familiar.

Palavras-chave: sobrecarga; funcionamento familiar; cuidadores informais; Alzheimer.

Revista UNIMAR 38(1)- Rev. Unimar - pp. 187-200.
ISSN: 0120-4327, ISSN Electronico: 2216-0116,
Universidad Mariana, San Juan de Pasto, Narino, Colombia, 2020.


https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/relationship
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/between
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/overload
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/and
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/family
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/in
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/informal
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/of
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/s

Relacion entre sobrecarga y funcionamiento familiar en cuidadores informales de pacientes con Alzheimer

1. Introduccién

Para Duran (2016), los cambios producidos en los
ultimos anos en la pirdmide poblacional han dado
lugar a un aumento de la poblacién geriatrica, al
igual que la presencia de enfermedades cronicas.
Por lo tanto, el exponencial envejecimiento de la
poblacién conlleva un aumento de las denominadas
patologias edad-dependientes, especialmente las
demencias.

En este orden de ideas, para Toledo (2011), dentro
de la clasificacion clinica de las demencias, la
mas frecuente es la enfermedad de Alzheimer,
caracterizada por manifestarse de forma progresiva
y neurodegenerativa, conllevando una importante
afectacibn en las funciones intelectuales,
emocionales y comportamentales del paciente. Es
imprescindible el papel del cuidador informal,
quien acude en la elaboracion de estas actividades.
Para Torres y Pinilla (2003), el cuidador informal es
la persona que se encarga de asistir a individuos
adultos mayores con algin grado de dependencia,
quien no recibe ningun tipo de retribucion por su
labor realizada; ademas, hace parte delared familiar
o es alguien cercano al adulto mayor receptor de

cuidado.

El propédsito de la investigacion se orientd en
determinar si existe relacion entre sobrecarga y
funcionamiento familiar de cuidadores principales
informales de pacientes adultos mayores con
demencia tipo Alzheimer. Para su desarrollo, se
evalu6y analiz6 cadauna delas variables sobrecarga
y funcionamiento familiar; subsiguientemente, se
establecid la relacion entre estos factores.

En este sentido, es importante reconocer el concepto
de sobrecarga, definida como “un estado resultante
de la acciéon de cuidar a una persona dependiente
o mayor, un estado que amenaza la salud fisica y
mental del cuidador” (Zarit, Reever y Bach-Peterson,

citados por Dominguez, 2016, p. 254). El amenazar
estas dos areas en el individuo puede conllevar
alteraciones emocionales; entre las mas comunes
se encuentran ansiedad, depresion, enfermedades
psicosomaticas y, de igual manera, repercusiones
a nivel econdmico, laboral y familiares (Carretero,
Garcés y Rodenas, 2007).

El funcionamiento familiar, definido como “aquello
que le posibilita a la familia cumplir exitosamente
con los procesos y funciones que le estan socialmente
asignados” (Smilkstein, citado por Ferreira y Santos,
2013, p. 98), en cuanto a que si la familia es capaz de
enfrentar una situacion compleja como el diagndstico
de una enfermedad progresiva en un miembro vy,
a la vez, puede cumplir con eficiencia los roles que
socialmente le son atribuidos como el de ser madre,
padre e hijos, posee un buen funcionamiento familiar.

Acorde con lo expresado, para Martin y Jodar (2011),
las familias cambian y se desarrollan de forma
diferente, de acuerdo con las interacciones del medio
y los estimulos ambientales. En el sistema familiar
cada miembro tiene una notable influencia sobre
otros, por lo que cualquier cambio que se presenta
en alguna de las partes tiene, como consecuencia,
cambios en el resto.

Bajo este referente, Caqueo y Lemos (2008) expresan
que las familias que conviven con un miembro con
una patologia severa o cronica, continuamente se
van ajustando y adaptando a la enfermedad o a los
cambios en la situacion familiar; sin embargo, en la
mayoria de los casos puede dar lugar a un aumento
en el malestar emocional y fisico y, a su vez, un
funcionamiento familiar deteriorado.

2. Metodologia
Poblacidon y muestra

La poblacion estuvo constituida por 50 cuidadores
informales de pacientes adultos mayores con
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diagndstico de demencia, ubicados en una clinica de
neurologia. El tipo de muestreo fue por conveniencia,
debido a las particularidades de la poblacién, como
la presencia de otros tipos de demencia diferentes al
Alzheimer, encontrdndose pacientes con demencias
fronto-temporales y vasculares, los cuales fueron
excluidos de la muestra. Por lo tanto, se obtuvo una
muestra de 45 cuidadores de adultos mayores con
demencia tipo Alzheimer.

Criterios de Inclusion

e Los adultos mayores con demencia tipo

Alzheimer deben ser pacientes de la
clinica neurologica donde se desarrolld la

investigacion.

e Los pacientes adultos mayores deben contar
con el diagnostico de demencia tipo Alzheimer,
avalado por un profesional de la salud; para el
caso, la especialista en neurologia clinica.

e Consentimiento informado firmado por el
cuidador principal informal del paciente con
demencia tipo Alzheimer.

e El cuidador informal debe tener primer grado,
segundo grado o tercer grado de familiaridad
con el paciente con Alzheimer.

Diseno

El estudio correspondi® a una perspectiva de
investigacion cuantitativa y se desarrollé6 bajo un
disefio correlacional. La tematica explorada se
focalizd en torno a la relacion entre la sobrecarga y
el funcionamiento familiar de cuidadores informales
de pacientes adultos mayores con demencia tipo
Alzheimer.

Procedimiento

El proceso se llev a cabo a través de la siguiente
secuencia de fases:
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Fase 1. Una vez analizados los instrumentos
Escala de Sobrecarga del Cuidador Zarit y
la Escala de APGAR Familiar en cuanto a
validez, confiabilidad, adaptacion puntuacion e
interpretacion, se proporciond una explicacion
detallada de todo el proceso investigativo a la
directora del contexto de investigativo.

Fase2.Graciasal aval proporcionado por el contexto
de investigacion, se accedi6 a la base de datos que
permitio el contacto con los cuidadores informales
de pacientes adultos mayores con el diagndstico de
demencia tipo Alzheimer. Esta base de datos referia
la siguiente informacién: nombre del paciente,
edad, namero de identificacion y la codificacion
correspondiente al diagndstico de Alzheimer
(FOO) de la clasificacion estadistica internacional
de enfermedades y problemas relacionados con
la salud CIE - 10; ademas, el niimero telefoénico y
la direccién domiciliaria del cuidador; en seguida
se procedid a contactar telefonicamente a los
cuidadores para realizar la invitacion a participar
del estudio. Con las personas que accedieron se
acordo una cita para la firma del consentimiento y
posterior aplicacion de instrumentos.

Fase 3. Consistio en la aplicacion de instrumentos
a los cuidadores que consintieron hacer parte del
estudio. En primera instancia, se dio a conocer
las pretensiones de la investigacién y se dio paso
a la firma del consentimiento informado por
parte del cuidador. Una vez aceptada legalmente
la participacion en el estudio se dio inicio a la
aplicacion de instrumentos; inicialmente, el
cuestionario general sociodemografico; consecutivo
a ello, la Escala de Sobrecarga del Cuidador de
Zarit y la Escala de APGAR Familiar, la forma de
aplicaciéon fue hetero-administrada; es decir, que el
investigador da lectura de cada item y se encarga de

marcar la respuesta que el evaluado considere.
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Fase 4. Se realizo la sumatoria de los items en cada
opcion de respuesta, dando como resultado un
puntaje parcial de las escalas; este puntaje parcial
fue sumado y proporciond el puntaje total, el cual
permitio brindar informacion acerca de los niveles
de sobrecarga y los niveles de funcionamiento
familiar presentados por los cuidadores. Una
vez elaborado este proceso, se paso a realizar el
vaciado de informacion en el programa Microsoft
Excel, ubicando datos como: el cdédigo numérico
de cada participante, cada una de las variables
sociodemograficas analizadas, las puntuaciones
totales y sus correspondientes niveles de sobrecarga
laboral y los puntajes y niveles de funcionamiento
familiar. Se saco frecuencias y porcentajes de las
variables sociodemograficas, nivel de sobrecarga
laboral y el nivel de funcionamiento familiar; esto
fue representado por medio de diagramas de barras.
Seguidamente se empled el programa estadistico
SPSS para elaborar la relacion entre sobrecarga
laboral y funcionamiento familiar, mediante la
prueba Chi cuadrado de Pearson (X?), que determina
la independencia entre dos variables.

Técnicas o instrumentos de recoleccion de la
informacion

Cuestionario General Sociodemografico. Disefiado
por Cerquera, Granados y Buitrago (2012), expertos
en estudios de sobrecarga en cuidadores de adultos
mayores con Alzheimer en Colombia, que consta
de datos generales del cuidador como: sexo, edad
distribuida en intervalos, estrato socioecondmico,
situacion laboral y parentesco.

Escala de Sobrecarga del Cuidador de Zarit (ZBI).
Segiin Montorio, Ferndndez, Lopez y Sanchez
(1998), la escala fue disefiada por los tedricos Zarit,
Reever y BachPeterson (1980), siendo el instrumento
mas empleado para evaluar la carga experimentada
por cuidadores familiares en gerontologia. La

escala responde a un enfoque subjetivo y objetivo
de la sobrecarga, dirigiéndose a las actitudes y
emociones experimentadas por el cuidador ante la
experiencia de cuidar a un familiar adulto mayor;
esta clasificada en los siguientes factores: impacto
de cuidado, carga interpersonal, expectativas de
autoeficacia.

Barreto, Campos de Aldana, Carrillo, Coral,
Chaparro, Durdn, Rosales y Ortiz fueron quienes
validaron el instrumento en Colombia (2015), el
cual consiste en una escala tipo Likert con 22 items
y cinco opciones de respuesta; cada opcion indica
la siguiente puntuacion: 1 (Nunca); 2 (Rara vez); 3
(Algunas veces); 4 (Bastantes veces); 5 (Siempre).
El rango oscila entre 22 a 110 puntos. A mayor
puntuacién, mayor sera el nivel de sobrecarga
presentada por el cuidador. La sobrecarga se
califica en: ausencia de sobrecarga: menor o igual
a 46 puntos; sobrecarga ligera: entre 47 a 55 puntos;
sobrecarga intensa: mayor o igual a 56 puntos.
La consistencia interna se realizd mediante el

coeficiente de Cronbach; su valor fue de 0,861.

Escala de APGAR Familiar. Suarez y Alcala (2014)
refieren que la escala fue disefiada por Smilkstein
en 1978; este instrumento se basa en el supuesto
de que los miembros de la familia perciben su
funcionamiento y logran expresar su grado de
satisfaccion. Smilkstein (1978) presenta las siguientes
cinco funciones basicas de la familia: adaptacion,
participacion, gradiente de recursos, afectividad,
recursos o capacidad resolutiva.

Forero, Avendafio, Duarte y Campo (2006) describen
que el APGAR Familiar es una escala tipo Likert que
consta de cinco items y cinco opciones de respuesta
con puntuaciones presentadas a continuacién: 0
(Nunca); 1 (Casi nunca); 2 (Algunas veces); 3 (Casi
siempre) y 4 (Siempre). El rango oscila entre 0 a 20
puntos. A mayor puntaje, mejor sera el funcionamiento
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familiar. El funcionamiento familiar se califica en:
disfuncion grave: entre 0 a 9 puntos; disfuncion
moderada: entre 10 a 13 puntos; disfuncion leve: entre
14 a 17 puntos; funcional: si es igual o superior a 18.
Segun Forero et al. (2006), la consistencia interna de la
Escala APGAR Familiar se realizdé mediante el alfa de
Cronbach, obteniendo un valor de 0,793.

Analisis de la informacion

Desde el trabajo investigativo se realizd la
valoracion de cada una de las variables objeto de
estudio: Sobrecarga y Funcionamiento familiar,
procedimiento elaborado mediante la aplicacion
de la Escala de Sobrecarga del Cuidador Zarit
(ZBI) y Escala de APGAR Familiar, instrumentos
previamente

estandarizados y  validados.

Consecuente a la administracion de los
instrumentos, se procedié a la realizacion del
vaciado de informacién y descripcidn estadistica
de los resultados representados en frecuencias y
porcentajes; después de este proceso descriptivo
se hizo la relaciéon entre variables mediante el

programa estadistico informatico SPSS.

Consideraciones éticas asociadas al desarrollo del
estudio

Se retomd los elementos éticos expuestos en el
Codigo deontologico y bioético, Ley numero 1090
de 2006 en primer lugar, y considerando que la
investigacion se va a efectuar en seres humanos. Esta
ley, en el titulo II de disposiciones generales en su
principio 9 llamado ‘Investigacidn con participantes
humanos’, indica que al elaborar una investigacion
se debe considerar el contribuir al desarrollo de
la Psicologia y al bienestar humano, resaltando
valores como el respeto hacia la dignidad y el
bienestar de los participantes en la investigacion,
obteniendo anticipadamente un conocimiento de
las normas legales y de los estandares profesionales
que regulan la conducta de la exploraciéon con seres
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humanos. Todo ello se tuvo en consideracion para el
desarrollo de la investigacion.

3. Resultados

A continuacion, se evidencia el analisis estadistico,

presentando los principales resultados de la

investigacion; en primer lugar, las variables

sociodemograficas abordadas para el presente estudio.

Tabla 1. Variables sociodemogrificas de la muestra de

cuidadores informales

f %

Sexo
Mujeres 39 87 %
Hombres 6 13 %

Estrato economico
Estrato 1 7 16 %
Estrato 2 13 29 %
Estrato 3 22 49 %
Estrato 4 3 7 %
Parentesco

Hijos 31 69 %
Esposos 5 11 %

Nietos 8 18 %
Sobrinos 1 2 %

Fuente: Autoria propia

LaTabla1ldemuestraque39cuidadorasentrevistadas
fueron mujeres (87 %); y solo seis fueron hombres
(13 %). Se aprecia que 22 cuidadores estan en estrato
3, lo que significa el 49 %; se evidencia que 13
cuidadores estan en estrato 2 (29 %); posteriormente
se observa que siete cuidadores se encuentran en el
estrato 1 (16 %); y solamente tres estan en el estrato
4 (7 %). Asimismo, en los resultados se observa que
31 entrevistados (69 %) son hijos del paciente con
Alzheimer; se evidencia que ocho son nietos del
paciente (18 %); cinco son los esposos del paciente
(11 %); y solo hay uno, que es sobrino (2 %).
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Resultados del Nivel de Sobrecarga

A través de la administracion de la Escala de
Sobrecarga del Cuidador de Zarit (ZBI) se encontro
los siguientes resultados de los niveles de sobrecarga
en los cuidadores informales de pacientes con
Alzheimer; ademas, se realizd la comparacion de los
niveles de sobrecarga con cada una de las variables
sociodemograficas indagadas.

Tabla 2. Nivel de sobrecarga de la muestra de cuidadores

informales
Nivel de sobrecarga f %
Sobrecarga intensa 25 56 %
Sobrecarga ligera 12 27 %
Ausencia de sobrecarga 8 18 %

Fuente: Autoria propia

La Tabla 2 demuestra los niveles de sobrecarga
puntuados por los cuidadores informales de
pacientes con Alzheimer, apreciando que 25
encuestados (56 %) puntuaron en sobrecarga
intensa, considerado el nivel mas elevado de la
Escala de Sobrecarga del Cuidador de Zarit (ZBI); se
evidencia que doce cuidadores (27 %) se ubicaron en
el nivel de sobrecarga ligera; y solamente ocho (18 %)
se encuentran en el nivel de ausencia de sobrecarga.

Tabla 3. Nivel de sobrecarga segtin sexo de la muestra de

cuidadores informales

Nivel de
sobrecarga
segun sexo

f % f %

Mujeres Mujeres Hombres Hombres

Sobrecarga

. 22 56 % 3
intensa

50 %

Sobrecarga

: 10 26 % 2
ligera

33 %

Ausencia
de 7
sobrecarga

18 % 1 17 %

Fuente: Autoria propia

La Tabla 3 indica que 22 mujeres cuidadoras (56
%) presentan sobrecarga intensa, en tanto que,
en este mismo nivel de sobrecarga se encuentran
tres cuidadores hombres entrevistados (50 %); se
observa que dos hombres (33 %) puntuaron en el
nivel de sobrecarga ligera; en este nivel estd el 26
% de mujeres; se evidencia que siete mujeres (18
%) fueron valoradas en ausencia de sobrecarga; en

este mismo nivel se encuentra un hombre (17 %).

Tabla 4. Nivel de sobrecarga segtin estrato de la muestra de

cuidadores informales

Nivel de f % f
sobrecarga Estrato Estrato % Estrato 2 f Estrato3 % Estrato3  f Estrato4 % Estrato 4
segun estrato 1 Estrato 1 »
Soikr’lr;;i;ga 12 55 % 8 62 % 3 43 % 2 67 %
So?i{:ecf;ga 7 32 % 3 23 % 2 29 % 0 0%
Ausencia de o o o 0
3 13 % 2 15 % 2 28 % 1 33 %

sobrecarga

Fuente: Autoria propia
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La Tabla 4 representa que el nivel de sobrecarga
intensa fue puntuado por dos cuidadores de estrato
4 (67 %); este nivel también fue puntuado por ocho
cuidadores de estrato 2 (62 %); igualmente, en este
nivel hay doce entrevistados de estrato 1 (55 %).
En cuanto al nivel sobrecarga ligera, fue puntuado
por dos cuidadores de estrato 4 (67 %); también por

siete cuidadores de estrato 1 (32 %), dos cuidadores
de estrato 3 (29 %), y tres cuidadores entrevistados
en el estrato 4 (23 %). Finalmente, respecto al nivel
de ausencia de sobrecarga, fue valorado por un
cuidador en estrato 4 (33 %); asi mismo, en este nivel
se encuentran dos (28 %) en estrato 3, dos (15 %) en
estrato 2, y 31 (13 %) en estrato 1.

Tabla 5. Nivel de sobrecarga segiin parentesco de la muestra de cuidadores informales

Sobrecarga segiin el % f Y f % f %
parentesco Hijos Hijos Esposos Esposos Nietos Nietos Sobrinos Sobrinos
Ausencia de sobrecarga 4 13 % 0 0 % 4 50 % 0 0%
Sobrecarga ligera 9 29 % 2 40 % 1 13 % 0 0%
Sobrecarga intensa 18 58 % 3 60 % 3 38 % 1 100 %

Fuente: Autoria propia.

La Tabla 5 permite evidenciar que, frente al nivel
de sobrecarga intensa, estuvo puntuado por un
cuidador sobrino (100 %); igualmente, este nivel
se encuentra puntuado por tres esposos (60 %); 18
hijos (58 %), y tres nietos (38 %). En cuanto al nivel
de sobrecarga ligera, se presenta en dos esposos
(40 %); este nivel también es valorado en nueve
hijos (29 %), y en un nieto (13 %). Respecto al nivel
de ausencia de sobrecarga, es representado por
cuatro nietos (50 %), y cuatro hijos (13 %). Cabe
mencionar que no se observd cuidadores en las
categorias de esposos y sobrinos en este grado de
sobrecarga.

Resultados del Nivel de Funcionamiento Familiar

A través de la administracion de la Escala de
APGAR Familiar a los cuidadores informales de
pacientes con Alzheimer, se obtuvo los resultados
que se expone a continuacion, en los niveles de
funcionamiento familiar.
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Tabla 6. Nivel de funcionamiento familiar de la muestra de

cuidadores informales

Nivel de funcionamiento fa- f %
miliar
Funcional 7 16 %
Disfuncidn leve 10 22 %
Disfuncién moderada 13 29 %
Disfuncién grave 15 33 %

Fuente: Autoria propia.

La Tabla 6 evidencia los resultados de los niveles de
funcionamiento familiar de cuidadores informales
de pacientes con Alzheimer, demostrando que 15
cuidadores (33 %) puntuaron en disfuncién grave,
considerada el puntaje mas bajo de funcionamiento
familiar; posteriormente, trece cuidadores (29 %) se
ubicaron en disfuncion moderada; diez cuidadores
(22 %) estan en disfuncion leve y, inicamente, siete
consideran su entorno familiar como funcional (16 %).
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Tabla 7. Nivel de funcionamiento familiar seguin sexo de la muestra de cuidadores informales

Nivel de funcionamiento familiar segiin sexo F % f %
8 Hombres  Hombres Mujeres Mujeres
Funcional 0 0 % 7 18 %
Disfuncion leve 2 33 % 8 21 %
Disfuncion moderada 1 17 % 12 31 %
Disfuncion 3 50 % 12 31%
grave

Fuente: Autoria propia.

La Tabla 7 demuestra que el nivel de disfuncion grave es percibido por tres cuidadores hombres (50 %);

igualmente, en este nivel estan doce cuidadoras mujeres (31 %). Frente al nivel de disfuncion moderada,

es percibido por doce mujeres (31 %); asimismo, en este nivel se presenta un hombre (17 %); la disfuncién

leve se valora en dos hombres entrevistados (33 %), y en ocho mujeres (21 %). Respecto al nivel funcional,

se evidencia en siete mujeres (18 %), y este nivel no esta puntuado por hombres.

Tabla 8. Nivel de funcionamiento familiar segiin estrato de la muestra de cuidadores informales

Nivel de funcionamiento f Yo f Yo f Yo f Yo
familiar Hijos Hijos Esposos Esposos Nietos Nietos Sobrinos Sobrinos
Funcional 5 16 % 1 20 % 0 0 % 1 100 %
Disfuncién leve 9 29 % 2 40 % 3 38 % 0 0%
Disfuncién moderada 4 13 % 1 20 % 3 38 % 0 0%
Disfuncién grave 13 42 % 1 20 % 2 25 % 0 0 %

Fuente: Autoria propia.

La Tabla 8 indica que el nivel funcional fue
puntuado por un sobrino (100 %), un esposo (20 %) y
cinco hijos (16 %). Cabe mencionar que en este nivel
de funcionamiento familiar no se evidencia nietos.
Frente al nivel disfuncion leve, hay presencia de dos
esposos (40 %), tres nietos (38 %) y nueve hijos (29
%). No se observo sobrinos en este nivel. En cuanto
al nivel disfuncion moderada, tres son nietos (38 %),
un esposo (20 %) y cuatro hijos (13 %); no se indico
nietos en este nivel. Con base en el nivel disfuncién
grave, trece fueron hijos (42 %), dos corresponde
a nietos (25 %), y un esposo (20 %). No se observo
sobrinos en este nivel.

Relacion entre el nivel de sobrecarga y el nivel de
funcionamiento familiar

Para establecer la relacion entre el nivel de
sobrecarga y el nivel de funcionamiento familiar en
cuidadores informales de pacientes con demencia
tipo Alzheimer, se utilizo el analisis no paramétrico.
Segin Hernandez, Fernandez y Baptista (2014),
este andlisis se basa en distribuciones libres; las
variables estan establecidas por datos nominales; es
decir, que representan una categoria o grupo.

En el estudio se utilizd la prueba no paramétrica de
Chi-cuadrado de Pearson (X?). De acuerdo con Cerda
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y Villarroel (2007), es una herramienta estadistica
empleada para comprobar la independencia entre
variables; esta prueba proporciona un estadistico
que permite determinar que dos criterios son
independientes entre si; es decir, que no existe
grado de asociacion entre ellos.

Tabla 9. Prueba de chi cuadrado de Pearson

Sig. asintotica (bila-

teral)
Chi-Cuadrado de Pearson 0,208
N de Casos Validos 45

Fuente: Autoria propia.

El nivel de significancia de la prueba Chi Cuadrado de
Pearson (X?) fue de 0,005, demostrando que un puntaje
mayor o igual a éste significa que no existe correlacion
entre factores de andlisis. En el estudio, el puntaje
obtenido fue de 0,208, puntuaciéon que se encuentra
por encima del nivel de significancia, comprobando la
hipétesis nula de la investigacion, que sustenta que el
nivel de sobrecarga no estd relacionado con el nivel de
funcionamiento familiar en cuidadores informales de
pacientes con demencia tipo Alzheimer.

4. Discusion

Los resultados demostraron que el nivel de
sobrecarga mayormente presentado es la sobrecarga
intensa con 25 cuidadores, correspondiente al 56 %
de la muestra evaluada; éste es considerado el nivel
mas elevado, de acuerdo con la escala de valoracion
del instrumento. Contrastando con la investigacion
de Cerquera, Granados y Buitrago (2012), el andlisis
de resultados permiti6 conocer que el grado
de sobrecarga predominante es la ausencia de
sobrecarga con 34 sujetos, representando el 64,4 %
del total de la poblacion; éste es el grado mas bajo
propuesto por la escala.
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Segun los resultados analizados en el presente
estudio, se demuestra que el nivel mayormente
presentado por los cuidadores, es la sobrecarga
intensa; frente a esta tendencia de niveles elevados
de sobrecarga, la explicacion se sustenta desde las
variables sociodemograficas, las cuales influyen
sobre los niveles de sobrecarga; este tipo de
variables ejerce un papel modulador, actuando
como elementos facilitadores o inhibidores en la
aparicién de sobrecarga.

Por lo tanto, inicialmente se retoma la variable
sociodemografica ‘Sexo’, relacionada con la
sobrecarga en los cuidadores, demostrando
que el 56 % correspondiente a mujeres y el 50
% representando a los hombres, puntuaron
en el nivel de sobrecarga intensa. Estos
resultados demuestran que en ambos géneros
se presenta el nivel mas elevado de sobrecarga,
en contraste con los resultados arrojados en la
investigacion de Flores, Rivas y Seguel (2012),
en la cual se encontr6 que el nivel de sobrecarga
intensa difiere, dependiendo del género,
exponencialmente representado por mujeres con
el 91 %, mientras que en los hombres tan solo

esta en el 9 % de ellos.

Referente a este punto, se expresa que, si bien el
cuidado esta dominado por el género femenino, hay
una participacion, aunque menor de cuidadores
hombres. La explicacion atribuida ante la notoria
diferencia en participacion de géneros, es que las
mujeres tradicionalmente desempefian actividades
de ejercicio doméstico. Sin embargo, es importante
sefalar que en la actualidad el rol de la mujer se ha
ido transformando y, por consiguiente, se requiere
en mayor medida de la vinculacién del hombre para
la ejecucion del cuidado. Desde esta investigacion,
tanto el género masculino como el femenino, son
proclives a presentar niveles de sobrecarga intensa.
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Respecto al componente sociodemografico ‘Estrato
socioecondémico’, la sobrecarga intensa se evidencia
en mayor instancia en cuidadores de estratos
bajos; en el estrato uno hay doce cuidadores que
representan el 55 %; en segundo lugar, se encuentra
el estrato dos con ocho sujetos, perteneciendo al
62 %, contrastando con el estudio de Cerquera,
Granados y Galvis (2014), en el cual se demostro
que no existe relacion significativa entre el estrato
econdmico y la sobrecarga intensa.

Desde la presente investigacion se dedujo que
la razén por la cual los cuidadores de estratos
socioecondmicos bajos son proclives a presentar
niveles de sobrecarga intensa, se debe a que las
continuas preocupaciones acerca de la economia,
dificultan aun mas el trabajo como cuidador, haciendo

experimentar altos niveles de sobrecarga.

Con base en la ultima variable sociodemografica
indagada, parentesco del cuidador con el adulto
mayor, la sobrecarga intensa estd representada
mayoritariamente por los cuidadores hijos, en una
cantidad de 18, correspondiente al 58 % de los
participantes.

En la muestra, es notable la participacion de los hijos
de cuidadores, demostrando que los hijos de adultos
mayores son quienes proporcionan asistencia de
forma diaria y en situaciones de crisis; este apoyo
se presenta a nivel afectivo, social, y funcional,
acompanado de tareas domésticas y de la provision

de medicamentos.

En cuanto al nivel de funcionamiento familiar en
cuidadores informales de adultos mayores con
demencia tipo Alzheimer, se indica que el nivel
mayormente percibido por los cuidadores es
disfuncion grave, experimentado por 15 cuidadores
que corresponde al 33 % de la muestra evaluada; es
estimado como el nivel mds bajo del instrumento;
por su parte, el nivel menos puntuado es el nivel

funcional con una cantidad de siete sujetos,
perteneciendo al 16 % de la poblacién analizada,
considerado como el nivel mas alto de la escala.

Los anteriores resultados difieren significativamente
de los encontrados en la investigacion de Casanova,
Rascon, Alcantaray Soriano (2014), enla cual, el nivel
preponderante es el funcional, con 66,7 %, mientras
que la disfuncionalidad grave se manifiesta en solo
un 10,6 % de los familiares cuidadores. Por lo tanto,
la explicacion de la diferencia de resultados del
presente estudio en comparacion con otros, se da a
partir de las variables sociodemograficas.

Referente a la variable sociodemografica de sexo
en los cuidadores, la disfunciéon grave es percibida
por doce mujeres, indicando el 31 % de la muestra
poblacional, mientras que en hombres es puntuada
por tres de ellos, correspondiente al 50 %. En este
sentido, se demuestra que tanto hombres como
mujeres, presentan disfuncion grave en sus
hogares, contrastando con el estudio llevado a cabo
por Cerquera, Matajira y Pabon (2016), quienes
encontraron que el nivel prevalente era el funcional,
con un 64 %, mientras que la disfuncion grave fue
presentada en tan solo el 359 % para hombres y

mujeres.

Bajo este entendimiento, se considera que la familia
es el medio mas cercano al adulto mayor con la
enfermedad y, por ende, se encuentra afectada ante
la condicién de la persona enferma, provocando que
la dindmica familiar esté marcada por situaciones
criticas sumadas a la habituales, lo que puede
deteriorar el funcionamiento familiar. La disfuncion
grave al evidenciarse en hombres y en mujeres se
hace, independiente del género.

En cuanto al estrato econdmico frente a la disfuncion
grave, se evidencio en seis sujetos, equivalente al 27
% de la poblacion en el estrato 1, mientras que en
el estudio realizado por Sanchez, Molina y Gomez
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(2015), la totalidad de los participantes fueron de
estrato 3, con el 12 % en el grado de disfuncion grave.

Frente a la prevalencia de cuidadores en estrato
socioecondémico bajo que perciben disfuncion
grave, se infiere que ciertas condiciones de
precariedad econdémica que enfrentan, resultan
en una percepcidn negativa de funcionamiento
familiar, puesto que la falta de recursos econdmicos
adecuados hace que las relaciones familiares se
deterioren.

Referentealavariable de parentesco del cuidador con
el adulto mayor receptor de cuidado, la disfuncién
familiar se encuentra en cuidadores hijos con trece
de ellos, representando al 42 %, lo que difiere de la
investigacion desarrollada por Dominguez, Zavala,
De la Cruz y Ramirez (2010), en la cual los autores
encontraron que el cuidador principal es el conyuge
y en un segundo lugar estan los hijos, conun 7 % de
disfuncion grave.

Los cuidadores hijos, al sostener unarelacion cercana
con sus padres, se ven directamente afectados por la
situacion que estos ultimos viven con la enfermedad
y, por consiguiente, estdn expuestos mayormente a
presentar niveles bajos de funcionamiento familiar,
como es el caso de la presente investigacion, en la
cual los cuidadores puntuaron en su gran mayoria
en el nivel de disfuncion grave.

5. Conclusiones

Segun los resultados arrojados, el nivel de

sobrecarga presentado fundamentalmente,
es la sobrecarga intensa; el segundo nivel de
representatividad en la investigacion es la
sobrecarga ligera y, finalmente, el nivel presentado

menormente es la ausencia de sobrecarga.

Referente a las puntuaciones resultantes de la
escala, el nivel percibido mayormente por la

muestra es disfuncion grave; en segunda instancia,
con un porcentaje similar, se encuentran los
niveles de disfunciéon moderada y disfuncién leve
y, posteriormente, una proporcion minima fue
valorada en el nivel funcional.

Se realizé la correlacion mediante el programa
estadistico SPPS, determinando que no existe
asociacion entre variables; para su corroboracion se
empled la escala no paramétrica Chi cuadrado de
Pearson (X?), apta para valorar la interdependencia
entre variables, obteniendo una puntuacion de 0,208,
la cual estd por encima del nivel de significancia,
comprobando con ello, que no existe relacion entre
el nivel de sobrecarga y nivel de funcionamiento
familiar.

Por lo tanto, referente al tamano de la muestra,
se sugiere trabajar con un nimero mayor de
sujetos al del presente estudio, puesto que, al
ser una muestra pequefa en comparacion con
otras investigaciones, puede que este factor limite
la generalizacion de resultados, trasladandose
unicamente a otras muestras que comparten
semejanzas sociodemograficas con la poblacion en
mencion. En este sentido, se recomienda el analisis
a profundidad de la influencia que presentan las
variables sociodemograficas sobre los niveles de
sobrecarga y funcionamiento familiar. Asimismo,
se plantea la elaboracion de trabajos interventivos,
que le permitan al cuidador, emplear estrategias de
afrontamiento para su diario vivir.
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