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RESUMEN

Objetivo: describir el perfil sociodemografico y clinico, los habitos de vida y la
sobrecarga de trabajo de cuidador familiar de ancianos internados en un hospital
universitario. Método: tratase de un estudio transversal, cuantitativo, realizado
con 161 cuidadores/familiares de ancianos durante la hospitalizacidon en un hospital
universitario. El Cuestionario de Evaluacién de Sobrecarga del Cuidador Informal fue
dado a los participantes y los datos fueron analizados en el programa STATA 12.0°.
Resultados: quedo caracterizada la predominancia del sexo femenino, con promedio
de edad de 63 afios, sedentarios, con sobrepeso, con hipertension arterial sistémica
como principal comorbilidad y se detecté sobrecarga grave (41,6%) y extremamente
grave (29,9%) en los participantes de la investigacion. Se observé que el instrumen-
to utilizado presentd buena consistencia interna, donde los dominios Sobrecarga
Emocional, Implicancias en la Vida Personal, Sobrecarga Financiera y Apoyo Familiar
presentaron puntuacién mas elevada. Conclusion: la sobrecarga de los cuidadores
informales de los ancianos fue detectada como grave y sumamente grave, repercu-
tiendo directamente en la salud mental, vida social y financiera.

Descriptores: Cuidadores; Fardo del cuidador; Anciano; Hospitalizacion.

ABSTRACT

Objective: to describe the sociodemographic and clinical profile, life habits and
workload of a family caregiver of elderly people admitted to a university hospital.
Method: this is a cross-sectional, quantitative study carried out with 161 caregivers/
relatives of the elderly during hospitalization at a university hospital. The Informal
Caregiver Burden Assessment Questionnaire was applied to the participants, and the
data were analyzed using the STATA 12.0® program. Resultados: we characterized
the predominance of females, with a mean age of 63 years, sedentary, overweight,
with systemic arterial hypertension as the main comorbidity, and severe (41.6%) and
extremely severe (29.9%) overload was detected in the research participants. It was
observed that the instrument used had good internal consistency, where the domains
Emotional Burden, Implications for Personal Life, Financial Burden and Family Support
had higher scores. Conclusion: the burden of informal caregivers of the elderly was
detected as serious and extremely serious, directly impacting mental health, social
and financial life.

Descriptors: Caregivers; Caregiver’s Burden; Elderly; Hospitalization.

RESUMO

Objetivo: descrever o perfil sociodemografico e clinico, os habitos de vida e a so-
brecarga do trabalho de cuidador familiar de idosos internados em um hospital uni-
versitario. Método: trata-se de um estudo transversal, quantitativo, realizado com
161 cuidadores/familiares de idosos durante a hospitalizacdo em um hospital univer-
sitario. Foi aplicado aos participantes o Questionario de Avaliagdo de Sobrecarga do
Cuidador Informal, sendo os dados analisados no programa STATA 12.0%®. Resultados:
caracterizou-se a predominancia do sexo feminino, com média de idade de 63 anos,
sedentarios, com sobrepeso, com hipertensdo arterial sistémica como principal co-
morbidade e detectou-se sobrecarga grave (41,6%) e extremamente grave (29,9%)
nos participantes da pesquisa. Observou-se que o instrumento utilizado apresentou
boa consisténcia interna, onde os dominios Sobrecarga Emocional, Implicagdes na
Vida Pessoal, Sobrecarga Financeira e Suporte Familiar apresentaram maior pontu-
agdo. Conclusao: a sobrecarga dos cuidadores informais dos idosos foi detectada
como grave e extremamente grave, repercutindo diretamente na sadde mental, vida
social e financeira.

Descritores: Cuidadores; Fardo do cuidador; Idoso; Hospitalizagao.
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INTRODUCCION

Brasil presenta mas de 30 millones de ancianos y
alcanzé 14% de la poblacion total, siendo creciente
la poblacidn de ancianos con 80 afios 0 mas. Con
ese panorama de crecimiento poblacional, es
notable una alteracién del perfil epidemioldgico
de la poblacién®), de esta forma, la manutencion
de la independencia y autonomia constituye
un reto para este grupo, pues se encuentran
mas susceptibles a enfermedades crdénicas no
transmisibles, agravamientos incapacitantes,
declinaciéon sensorial, accidentes y aislamiento
social, necesitando del auxilio de cuidadores
durante largos periodos®,

Frente a este contexto, es fundamental que el
anciano disponga de una red de apoyo de asis-
tencial integral, donde la familia es relevante para
garantizar su bienestar y cuidado, representada
por el papel del cuidador familiar o cuidador in-
formal. El cuidador es la persona que auxilia al
otro en sus actividades de la vida diaria®.

Con ello, cuando un familiar tiene un anciano
dependiente, reviste preocupacion debido a la
demanda de cuidados especiales y excesiva vari-
acion de tareas. Las actividades realizadas por el
cuidador informal son complejas y pueden generar
sobrecarga fisica, psicoldgica y aislamiento social.
La sobrecarga se conceptla como una resisten-
cia a la prestacion de cuidados, causada por la
inclusién o aumento de actividades realizadas
y se relaciona a diversos motivos, conectados
a las caracteristicas del anciano, como el grado
de dependencia en las actividades diarias, del
cuidador y del apoyo social que estos presentan®,

Al saber que la mayoria de los cuidadores de
ancianos son familiares y desempefian ese pa-
pel de manera informal, es importante que esas
personas tengan a quien recurrir para dirimir sus
preocupaciones y dudas. Brindar asistencia al
gue cuida requiere habilidad y conocimiento, asi
como saber qué intervenciones individuales son
adecuadas, considerando los diversos contextos
de vida de los cuidadores. En esa perspectiva,
el presente estudio buscd describir el perfil so-
ciodemografico y clinico, los habitos de vida y la
sobrecarga del trabajo de cuidador familiar de
ancianos internados en un hospital universitario.

METODO

Se trata de un estudio transversal, con abordaje
cuantitativo. La muestra estuvo constituida por
cuidadores informales de ancianos hospitaliza-
dos en las clinicas médica y quirdrgica, en un

hospital universitario del nordeste brasilefio.
Los participantes fueron seleccionados por con-
veniencia, y contemplé a 161 cuidadores de
ancianos hospitalizados. Se adoptaron como
criterios de inclusion: ser cuidador de pacientes
hospitalizados ancianos (con mas de 60 afios);
ter edad> 18 afios; poseer vinculo familiar de
primero y segundo grado de parentesco, o ten-
er una relacion/unién estable o casados; residir
en el mismo domicilio del anciano; permanecer
> 6 horas diarias como acompafiante/cuidador.
Fueron excluidos los cuidadores profesionales y
con vinculo de empleo con el anciano.

La compilacidn de datos se realizé en los meses
de enero a abril de 2018, siendo utilizados dos
instrumentos; la aplicacién de los mismos se dio
por medio de autorrellenado [de cuestionarios]. El
primero contempld un cuestionario semiestructurado
para obtencion de datos referentes al perfil
sociodemografico, clinico y los habitos de vida de los
participantes del estudio. El segundo instrumento,
ya validado para la poblacion brasilefia, contempld
la evaluacion de la sobrecarga, siendo utilizado el
Cuestionario de Evaluacién de la Sobrecarga del
Cuidador Informal (QASCI)®, de Martins Martins,
Ribeiro y Garret, integrando 32 rubros, evaluados
a través de una escala ordinal de frecuencia
que varia de 1 a 5. Para el rellenado de este
instrumento, los participantes respondieron de
acuerdo con su grado de concordancia, siendo:
1- no/nunca; 2- raramente; 3- a veces; 4- casi
siempre; y 5- siempre. Los 32 rubros o elementos
se distribuyen también por 7 subescalas, a saber:
sobrecarga emocional (SE), cuatro elementos;
implicaciones en la vida personal (IVP) del cuidador,
evaluacion de las repercusiones por estar cuidando
del familiar, tales como la disminucién del tiempo
disponible, salud afectada y restricciones a nivel
de la vida social, once elementos; sobrecarga
financiera (SF), dos elementos; reacciones ante las
exigencias (RE), cinco elementos. Son subescalas
que constituyen las vulnerabilidades o fuerzas
negativas provenientes del acto de cuidar. Y tres
por oposicion, consideradas fuerzas influyentes
positivas o predictores de bienestar en el cuidador
informal, percepcidon de los mecanismos de eficacia
y control (PMEC), tres elementos; apoyo familiar
(SupF), dos elementos; satisfaccidon con el papel
y con el familiar (SPF), cinco elementos®. Estos
Ultimos factores (PMEC, SupF y SPF) del instrumento,
pregonan las puntuaciones invertidas, para que
valores mas altos correspondan a situaciones con
mayor peso o sobrecarga®.
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Para que las puntuaciones finales de cada subescala
presentasen valores homogéneos y comparables
a cada dimensidon, se sumaron los resultados
de todos los elementos y se aplicé una formula,
obteniéndose valores en porcentaje comparable
(valores 0 a 100). Cuanto mayor el valor, mayor
es la sobrecarga. Se sumaron todos los elementos
referentes a cada factor a ser mensurado. Luego
de efectuado el analisis, se siguieron los siguien-
tes referenciales de datos: valor O - ausencia de
sobrecarga; valores entre 1 y 25 - sobrecarga
ligera; valores entre 25 y 50 - sobrecarga mod-
erada; valores entre 50 y 75 - sobrecarga grave;
superior a 75 - sobrecarga extremamente grave®,

Los datos recogidos se almacenaron en un banco de
datos especifico, creado en el programa Microsoft
EXCEL®2019 y analizados en el programa STATA
12.0®. Las variables cuantitativas se describieron
por promedio y desvio estandar o padrén (DP)
(promedio £ DP) y las cualitativas por medio de
frecuencias y porcentajes. Las variables cuantita-
tivas presentaron normalidad por el Test Shapiro
Wilk y para andlisis de la consistencia interna de
los dominios se utilizé el indice alfa de Cronbach.
Ese indice varia de 0 a 1 y cuanto mas proximo
de 1, mayor es la confiabilidad del instrumento,
siendo esa confiabilidad categorizada como:
muy buena = superior a 0,9; buena = entre 0,8
y 0,9; razonable = 0,7 y 0,8; débil = 0,6 y 0,7;
inadmisible = inferior a 0,6,

El estudio atendid a las normas de la Resolucion
n% 466 del 12 de diciembre de 2012, que involucra
a seres humanos y fue aprobado por el Comite de
Etica en Investigacion del Hospital Universitario
de la Universidad Federal de Maranh&o, conforme
parecer n° 2.306.474.

RESULTADOS

Con relacion a los dados sociodemograficos, hubo
predominancia de cuidadores del sexo femenino
(84,5%), con rango de edad prevalente de 60 a
70 afios (69.0%), con promedio de edad de 63

afnos (+5,66), de tez parda y negra (75,7%), con
tiempo de estudio =5 afos (69,0%), de estado
civil casadas (69,5%), vinculo de esposas (71,4%),
de ocupacién del hogar/empleadas domésticas
(42,2%), con ingreso mensual de < 1 salario
minimo (63,3%) y con convivencia familiar de 2
a 4 personas (54,6%).

En lo que se refiere a las condiciones clinicas
prevalentes, el Indice de Masa Corporal (IMC)
prevalente fue sobrepeso (62,1%), con presencia
de comorbilidades asociadas (83,8%), siendo la
hipertensién arterial la mas prevalente (57,8%),
con los niveles de presion y glicémicos alterados
durante la extraccion, respectivamente (68,4%)
(41,7%). Incluso con relacion a los datos clinicos, se
observé que la mayoria hacia uso de medicamentos
(96,9%), siendo solamente un medicamento en uso
(50%), seguido por 2 a 4 medicamentos (38,4%).
En lo que se refiere al tiempo de acompafamiento
del anciano en el periodo de la hospitalizacién, la
prevalencia fue de 1 a 7 dias (51%).

En lo que se refiere a los habitos de vida, hubo
predominio de cuidadores informales no usuari-
os de tabaco (93,8%), ni de bebidas alcohdlicas
(92,5%) y sedentarios (85,7%).

En lo que hace al nivel de sobrecarga prevalente
entre los cuidadores informales de ancianos, se
observd Sobrecarga Grave (41,6%), seguido
de Sobrecarga Extremamente Grave (29,9%),
conforme demostrado en la Tabla 1.

De acuerdo con los datos presentados en la
Tabla 2, fue posible observar que todos los
dominios presentaron una buena consistencia
interna con excepcion del dominio PMEC, donde
presentod consistencia de 0,6. Con relacion a los
dominios, presentaron puntuacidon superior a
50, siendo clasificados como sobrecarga grave:
Sobrecarga Emocional (56,3%), Implicaciones
de Vida Personal (56,8%), Sobrecarga Financiera
(67,8%) y Apoyo Familiar (55,5%). Los demas
dominios presentaron Sobrecarga Moderada
con puntuacién menor a 50: PMEC (46,4%),

Tabla 1- Tipo de sobrecarga de cuidadores informales de ancianos internados en un Hospital Universitario. Sdo

Luis - MA, Brasil 2018 (n=161)

Tipo de Sobrecarga — QASCI n %
Sobrecarga Ligera 20 12.4
Sobrecarga Moderada 26 16.1
Sobrecarga Grave 67 41.6
Sobrecarga Extremamente Grave 48 29.9

Fuente: Elaborado por los autores, 2018.
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Tabla 2- Andlisis descriptiva y consistencia interna de los Dominios del QASCI de cuidadores informales de ancianos
internados en un Hospital Universitario. Sdo Luis - MA, 2018 (n=161)

. ade Intervalo Promedio Puntuacién

Dominios del QASCI Crombach obtenido (xdp) (promedio)
Sobrecarga emocional (4 elemento o items, 0,860 4-20 11,26 (+4,56) 56,3%
4 a 20)
Implicaciones en la vida personal (11 items, 0,859 11-54 30,70 (£9,88) 56,8%
11 a 55)
Sobrecarga financiera (2 items, 2 a 10) 0,781 2-10 6,78 (£2,16) 67,8%
Reacciones a las exigencias (5 items, 5 a 25) 0,758 5-24 10,08 (£4,74) 42,0%
Percepcidn de los mecanismos de eficacia y 0,674 3-13 6,04 (£2,44) 46,4%
control (3 items, 3 a 15)
Apoyo familiar (2 items, 2 a 10) 0,798 2-10 5,55 (£2,09) 55,5%
Satisfaccion con el papel y con el familiar 0,703 5-23 9,83 (£3,78) 42,7%
(5 items, 5 a 25)
Sobrecarga Total QASCI (32 items, 32 a 160) 0,870 32-154 77,8 (+£20,87) 50,1%

Fuente: Elaborado por los autores, 2018.

Satisfaccion con el Papel y con el Familiar (42,7%)
y Reacciones a Exigencias (42,0%).

DISCUSION

El cuidador informal es un miembro de la familia
o de la comunidad, que presta cualquier tipo de
cuidado a las personas dependientes, en especial
ancianos, de forma voluntaria, y que tiene como
tarea cuidar con acciones que buscan auxiliar al
anciano impedido fisica o mentalmente, a de-
sempefiar tareas practicas de las actividades de
la vida diaria y autocuidado®.

En este estudio, uno de los puntos destacados
es el perfil sociodemografico de los cuidadores
informales que son mujeres casadas, en el ran-
go de edad de 60 a 70 afos, autodeclaradas de
tez parda, con bajos ingresos, baja escolaridad
y cohabitando con mas de 2 personas en la
misma vivienda, resultados semejantes a otros
estudios®-1V), Siendo asi, la prevalencia de mu-
jeres casadas en esa practica de cuidado refleja
un cambio del papel de la mujer en la sociedad,
siendo un factor esencial en el paradigma de la
salud. La mujer, en efecto, dejo de ser vista tan
solo como estando a cargo de los quehaceres
domésticos, en el domicilio, y de ser considerada
como cuidadora tradicional, pasando a adoptar un
papel mas activo y participativo en la sociedad,
generando la necesidad de atinar respuestas en
apoyo de personas en situacion de dependencia*?,
En el rango de edad superior a los 60 afios, fase
de transicion y diversas alteraciones relaciona-
das al envejecimiento, estas situaciones pueden

a veces causar fragilidad en el acto de cuidar,
teniendo en vista la realizacion de esfuerzos fisi-
cos que comprometen la calidad de salud de esa
cuidadora®!13) no obstante, la vinculacién por
medio del casamiento parece facilitar el proceso
de adaptacion del cuidador('®, ademas de tener
una actividad mejor ejecutada y elaborada con
sentimientos optimistas.

Mas, por otro lado, la baja escolaridad y los in-
gresos bajos son aspectos que comprometen la
calidad del cuidado prestado y sobrecargan al
cuidador, pues disminuyen las posibilidades de
trabajo para la obtencién de recursos que seran
necesarios para la manutencion de las necesidades
del anciano dependiente'®; consecuentemente
van a generar un sentimiento de ansiedad en los
cuidadores, que buscan ofrecer mejor calidad de
vida para el familiar bajo su responsabilidad; in-
cluso, poseer mayor escolaridad puede contribuir
a la disminucion de la sobrecarga, puesto que
los cuidadores pueden ampliar el desarrollo en
la prestacion de asistencia.

Dos peculiaridades en el perfil de nuestro estudio
fueron: la prevalencia de las tonalidades parda
y negra autodeclarada por las cuidadoras y la
cohabitacién de la persona anciana y la cuidadora
con mas de 2 personas en el mismo domicilio. Sobre
la tonalidad parda y negra de las participantes, ese
fendmeno esta relacionado a la mezcla de razas,
comun en esa region, y en la mayoria de los casos
suena como un aspecto social negativo, siempre
asociado a baja escolaridad y bajos ingresos4.
Por otro lado, la cohabitacién con mas de dos
personas en el mismo domicilio presupone mas
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contingencia para la prestacidon de asistencia.
No obstante, en el estudio en cuestion no se ha
verificado tal presupuesto, es decir, los arreglos
familiares mayores no se tradujeron en disminucion
en la sobrecarga del cuidadort®,

En lo que hace a los habitos de vida de los
cuidadores, prevalecieron la ausencia de consumo
de bebidas alcohdlicas y de tabaco, el sedentarismo
y el sobrepeso, resultado similar al estudio®?; re-
saltamos que el alcoholismo, la adiccién al tabaco,
el sedentarismo y el sobrepeso componen parte
de esas afecciones que comprometen la calidad
de vida, agravando las condiciones de salud de
los ancianos y cuidadores.

En la validacion y confiabilidad del instrumento, el
alfa de Cronbach obtenido para la version total del
QASCI fue de 0,87, siendo semejante al estudio
de Monteiro et al.® reforzando que el cuestionario
fue bien aceptado por los investigados.

Y con referencia a la sobrecarga del familiar
cuidador informal, esta fue considerada como
grave y extremamente grave, principalmente
en los aspectos fisicos, emocionales y sociales,
corroborando asi otros estudios(>-17), resaltdndose
efectos perjudiciales a la salud de cuidadores
de ancianos con nivel elevado de dependencia,
siendo esos efectos de origenes psicosomaticos,
psiquiatricos, cronicos, estan asociados a mayor
sobrecarga, a falta de tiempo de los cuidadores
para consigo mismos, reflejando efectos negativos
de las relaciones interpersonales y las modifica-
ciones en la calidad de vida social®*2),

La dependencia fisica e incapacidad por parte
del anciano aumenta gradualmente la condi-
cion de sobrecarga en el cuidador, y siendo casi
siempre un proceso irreversible y continuo, lo
gue agrava aun mas el nivel de la sobrecarga.
Segun un estudio®® |a conciencia del deterioro,
imprevisibilidad, limitaciones de tiempo, relacién
afectiva entre el cuidador y el sujeto objeto de
cuidados, y la falta de alternativas de elecciones
son situaciones de crisis que estan directamente
ligadas a ese proceso disfuncional de cuidar de
un familiar anciano y/o dependiente.

Entre los dominios con mayor gravedad de so-
brecarga, el de SF fue el factor indicativo con
67,8, luego después con IVP con 56,8, SE con
56,3. Los resultados en lo que hace a los IVP
y SE fueron semejantes al de Loreiro et al.(®
y Monteiro et al.®, con relacién a la incidencia
de mayor sobrecarga en esos dominios mas, no
obstante, el dominio de SF presenta una puntu-
acion mayor en este estudio, lo que difiere de los
demas estudios en los cuales el factor financiero

no fue una dimensién con sobrecarga significati-
va; ademas, eso puede justificarse por los bajos
ingresos relatados por los cuidadores investigados.

La caracteristica de un equilibrio mental o psi-
coldégico va mas alla de cuestiones individuales,
pero también basicamente por circunstancias
socioecondmicas asociadas con el ambiente en
que viven, repercutiendo asi en las relaciones
sociales y dinamica familiar del cuidador. Con ello,
la dedicacion casi exclusiva al anciano, concibe
una sobrecarga de trabajo que genera compro-
metimiento de las condiciones de salud, del au-
tocuidado y restringe el tiempo para acciones de
buenas practicas de salud del cuidador”,

En esa perspectiva, mejorar las condiciones de
vida y salud del cuidador, sugiere dotarlo de
conocimientos para que sean capaces de reconocer
en si propios sus capacidades fisicas, emocionales
y sociales. De esta forma, el cuidador conseguira
realizar sus actividades con seguridad y garantizar
su integridad biopsicosocial, ademas de ofrecer un
servicio de mejor calidad al anciano asistido®®,

CONCLUSION

Hubo presencia de sobrecarga grave en la mayoria
de los cuidadores abordados en la investigacién.
Fue posible incluso describir de forma mas mi-
nuciosa, dentro de esa sobrecarga general, que
los dominios en la esfera biopsicosocial fueron
los mas afectados, evidenciando que cuestiones
financieras y emocionales fueron las fragilidades
mas presentes.

Se demuestra la importancia del instrumento QASCI
para la identificacion y evaluacion de situaciones
que los cuidadores estan sujetos a enfrentar en
ese proceso de cuidar, que a veces acaba siendo un
camino dificultoso para adaptarse, pudiendo des-
encadenarse un proceso de sobrecarga de diversas
naturalezas. Sin embargo, el método utilizado, por
contar con un disefio transversal, no permitié el
establecimiento de la relacion de causa y efecto,
siendo asi la principal limitacién de este estudio.

Se espera contribuir con la producciéon del
conocimiento acerca de la poblacién anciana
hospitalizada y de sus cuidadores informales, con
énfasis en la sobrecarga, de manera de fundamentar
la formulacion de estrategias de promocion de la
salud del binomio anciano/cuidador.
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