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Resumen

El alzhéimer es el tipo de demencia mas frecuente. Debido al deterioro progresivo que
produce, los pacientes requieren cuidado permanente. Las personas que asumen el rol de
cuidadores de estos pacientes pueden sufrir efectos adversos en el ambito psicolégico, fisi-
co y social. Se realizé un estudio no experimental, transversal correlacional, con el objetivo
de establecer la relacion entre los niveles de depresion y sobrecarga en una muestra de 84
cuidadores formales y 92 informales de pacientes con esta enfermedad de Bucaramanga (Co-
lombia), utilizando el inventario de depresion estado-rasgo (IDER) y la escala de sobrecarga
de Zarit (version para cuidadores informales y version ajustada para cuidadores formales). Se
encontro correlacion en el ambito de p<0.01 entre sobrecarga y depresion (estado y rasgo)
en los cuidadores informales, pero no en los formales. Resulta importante profundizar en la
relacién entre el afecto negativo y la sobrecarga, asi como estudiar las variables contextuales
que podrian incrementar el malestar de ambos grupos de cuidadores.
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adolescente. Propuesta de un modelo

Abstract

Alzheimer’s disease (AD) is the most common type of dementia. Due to the progressive
decline it generates, patients require permanent care. People who take cate of these patients
may suffer negative psychological, physical and social consequences. The aim of the study
was to determine the correlation between the level of depression and burden in a sample of
84 formal and 92 informal caregivers of patients diagnosed with AD, in the city of Bucara-
manga, Colombia. It was carried out a Non-experimental, cross-sectional and correlational
study. We used the Depression State/Trait Inventory, and Zarit’s Burden Interview (version
for informal caregivers and another one adjusted for using with formal caregivers). We found
a statistically significant correlation (p<.01) between burden and depression (state/trait) in
the sample of informal caregivers, but not in the formal caregivers. Further research about
the relationship between negative affect and burden, and the influence of contextual vatiables
in that relationship is necessary.
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INTRODUCCION

La poblacién mayor en el mundo ha aumentado
(Collazo, Calero y Rodriguez, 2010; Nieto y
Alonso, 2007) y con ello las patologias cronicas,
entre las cuales, la demencia es la principal causa
de discapacidad y dependencia (Prince, Prina,
Guerchet y Alzheimer’s Disease International,
2013).

Respecto de la demencia, en Colombia, segiin
estadisticas arrojadas por el Departamento Ad-
ministrativo Nacional de Estadisticas (DANE)
(2005), se evidencia el aumento progresivo de la
poblacién mayor colombiana. En 1975, 5.6 %
correspondia a personas mayores de 60 afios,
en 2005 a9 %,y se estima que en 2025 aumente
a 13.5 %, lo cual quiere decir que hacia 2050 el
total de la poblaciéon colombiana oscilara entre
72 millones de habitantes, y la esperanza de vida
sera superior a los 79 afios, con mas de 20 %
de los pobladores por encima de 60 afios. Ade-
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mas Alzheimer’s Disease International en 2012
indica que, en 2050, 682 millones de personas
se veran afectadas. En Santander, se estima una
prevalencia de 17.9 por cada 1000 habitantes, y
se destaca el municipio de Piedecuesta (Pradilla
et al., 2003).

Entre las demencias, 1a enfermedad de Alzhei-
mer es la mas frecuente, y es responsable de
70 % de los casos de enfermedad neurodegene-
rativa (Akhter et al., 2011; Huang y Jiang, 2011;
Molinuevo y Arranz, 2012). Esta se ha conver-
tido en un problema de salud publica dado el
efecto que tiene para los pacientes, las familias y
los sistemas de salud y abarca diversos sintomas
desde alteraciones fisicas, comportamentales y
emocionales (Alberca, 2002; Gonzalez, 2000;
Helmes y Ostbye, 2002; Lyketsos et al., 2002;
Rogers y Jarrot, 2008; Strauss y Sperry, 2002),
que llevan al paciente a una condicién de de-
pendencia y cuidado permanente (Ruiz, Narifio
y Mufoz, 2010; Peinado y Garcés, 1998).
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En cuanto al cuidado informal de estos pa-
cientes, Prince et al. (2013) hacen referencia al
que es provisto por la familia o amigos; y por
su parte, el cuidado formal es ejercido por una
persona que recibe un pago, y que, de acuerdo
con Aparicio et al. (2008) y Rogero (2009), pue-
de tener o no capacitacion para ejercer tal rol.

Respecto del cuidador informal, segun Espin
(2008), es quien asume la tarea de cuidar con
mayor compromiso y dedicacion, y se encarga,
como lo indican Islas, Ramos, Aguilar y Garcia
(2000), de proveerle al paciente la asistencia
necesaria tanto en casa como fuera de ella.
Sobre estos cuidadores, se ha encontrado que
son mujeres, amas de casa, hijas o esposas del
paciente, de 40 afios o mas (Alonso et al., 2004;
Espin, 2008; Cerquera, Pabon y Uribe, 2012;
Pérez, Cartaya y Olano, 2012), lo cual les suma
a los retos inherentes de la labor sus propias
necesidades de salud y de cuidado (Roca y
Blanco, 2007).

Ahora bien, en cuanto a los cuidadores forma-
les, su rol esta ganando importancia, debido a
que en las familias existe la tendencia a haber
menos personas jovenes y mas personas mayo-
res (Landriel, 2001; De los Reyes, 2001), lo cual
genera que las redes familiares se vean limita-
das para atender el cuidado de sus miembros
afectados por enfermedades crénicas (Miguel,
Sancho, Avellan y Rodriguez, 2000).

La labor de los cuidadores suele ser altamente
estresante, razén por la cual pueden llegar a
experimentar sobrecarga y depresion (Fernan-
dez, 2004; Hernandez, 2006; Rogero, 2010;
Vitaliano, Schulz, Kiecolt-Glaser y Grant, 1997,
citados por Fernandez y Crespo, 2011). La so-
brecarga es uno de los aspectos en los que mas
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se ha concentrado la investigacion en relacion
con los cuidadores de personas dependientes.

La sobrecarga, de acuerdo con Breinbauer et
al. (2009), implica el descuido de la salud, el
deterioro de las relaciones familiares y sociales
y ansiedad o frustracion frente a los retos del
cuidado. Distintos estudios se han enfocado
en evaluarla en cuidadores de personas depen-
dientes (Artaso, Goni y Biurrun, 2003; Bertel,
2012; Cerquera, Granados y Buitrago, 2012;
Raccichini et al., 2009).

En cuanto a los cuidadores formales, las con-
diciones y demandas de su trabajo los ponen
en riesgo de sufrir alteraciones que pueden
afectar su desempefio (Torres, 2008). Aparicio
et al. (2008) encontraron que los auxiliares de
enfermerfa que presentaban bajos niveles de
motivacion hacia el trabajo presentaban también
actitudes de desesperanza, impotencia y cansan-
cio. Dichas actitudes, de acuerdo con Sarasola y
Baso (1995), citados por Aparicio et al., (2008)
pueden llevarlos a realizar las actividades mas
basicas de su rol y dejar de lado la comunicacion
y estimulacién de la persona a su cargo.

En cuanto a la sobrecarga en los cuidadores
formales, Hernandez y Ehrenzweig (2008) en
un estudio realizado con 56 trabajadores que
trabajaban ocho horas diarias, 32 % presento
sobrecarga leve. Por otra parte, Torres (2008)
hallé en 44 % de 302 cuidadores formales en
Espafa altos niveles de carga, asociada a la
inadecuada percepcion de salud general y a las
estrategias de afrontamiento utilizadas.

Ahora bien, la depresion es un sindrome en
el cual se ha enfocado la investigacion clinica,
debido a su alta prevalencia y nivel de afectacion
en la poblacion (Agudelo, 2009). En el caso
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de los cuidadores de pacientes con demencia,
Avila, Garcia y Gaitan (2010) indican que suelen
mostrar una relacion estrecha entre las activida-
des propias del cuidado y sus manifestaciones.
Igualmente, Méndez, Giraldo, Aguirre y Lopera
(2010) demuestran que existe mayor prevalen-
cia de depresion y ansiedad en cuidadores de
personas con alzhéimer, comparados con la
poblacion general.

En este sentido, diversas investigaciones se han
enfocado en la medicion de la depresion en los
cuidadores (Avila, Garcia y Gaitan, 2010; Cer-
quera, Pabon y Uribe, 2012) con importantes
hallazgos. Igualmente, Yueh-Feng y Guerriero
(2005) muestran que la presencia de animo de-
primido genera que los sintomas experimenta-
dos por ellos sean de mayor severidad y afecten
ademas su rendimiento fisico.

Asi, es evidente que la sobrecarga y la depre-
sién son afecciones que pueden desarrollar los
cuidadores en el ejercicio de su labor y afectan
su calidad de vida y el desempeno de su rol. Sin
embargo, los estudios se han enfocado mas en
la frecuencia de apariciéon de dichas variables,
en especial en los cuidadores informales mas no
en su relacion. Por esta razon, se pretende esta-
blecer la relacion entre los niveles de depresion
y sobrecarga en una muestra de 84 cuidadores
formales y 92 informales de pacientes con esta
enfermedad de Bucaramanga (Colombia).

METODO
Participantes

Realizamos un muestreo aleatorio simple de
una base de datos que se consolidé a partir de
informacion obtenida en investigaciones previas
e informacién suministrada por instituciones de

la regién que brindaban algun tipo de atencion
a pacientes con demencia (clinicas psiquiatti-
cas, instituciones prestadoras de servicios de
enfermerfa domiciliaria, hogares geriatricos y
gerontologicos). En esta base de datos se contd
con informacién de contacto de 119 cuidadores
informales y 106 formales, para un total de 225
posibles participantes.

Noventa y dos cuidadores informales, con edad
promedio de 49.2 anos (£14.9); 84 % mujeres,
16 % hombres, de estado civil principalmente
casado (44.6 %) o soltero (30.4 %); 39 % con
nivel de estudios secundarios; 45 % dedicados
al hogar y 30 % activos laboralmente. E157.6 %
de estas personas eran hijas/os del paciente al
que cuidaban. Igualmente, participaron 84 cui-
dadores formales, con edad promedio de 34.1
afios (£11.9), principalmente mujeres (90.5 %),
en su mayorfa solteros (48.8 %) y casados
(26.2 %); con estudios técnicos o tecnologicos
(64.3 %). Todos los participantes residian en
Bucaramanga o los municipios que conforman
su area metropolitana.

Para la seleccion de los participantes, tuvimos
en cuenta los siguientes criterios de inclusion:

¢ Cuidadores informales: ser el cuidador prin-
cipal, llevar al menos tres meses ejerciendo
la labor de cuidado, no poseer estudios es-
pecializados y que el paciente al cual cuidaba
tuviera diagnostico avalado por especialista.

¢ Cuidadores formales: llevar al menos tres
meses a cargo del cuidado de personas con
demencia, recibir remuneraciéon econémica
a cambio de la labor de cuidado y que el pa-
ciente a su cargo tuviera diagnostico avalado
por especialista. Se incluyeron personas con

formacion técnica, tecnolégica o superior,
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asi como personas sin formacion especifica
para la labor de cuidado.

Instrumentos

Para la recoleccion de la informacién, se utili-
zaron cuatro instrumentos:

1. Cuestionario de datos sociodemograficos:
para este estudio, se elaboraron dos cues-
tionarios, uno para los cuidadores formales
y otro para los informales. Estos cuestiona-
rios permitieron obtener informacion sobre
las caracteristicas de los cuidadores y la
labor desempenada. Para esto, se incluyeron
preguntas referentes a edad, género, esco-
laridad, estado civil, nivel socioeconémico,
parentesco y situacion laboral actual (estas
dos dltimas en el caso de los cuidadotes
informales), asi como edad del paciente,
tiempo que lleva ejerciendo el rol de cui-
dador, capacitacion sobre la enfermedad y
experiencia previa (esta ultima aplicada solo
a los cuidadores formales).

2. Inventario de depresién estado/rasgo
(IDER) (Spielberger, Agudelo y Buela-
Casal, 2008): este instrumento evalia el
componente afectivo de la depresiéon y
permite obtener dos medidas: depresion
estado y depresion rasgo, cada una de las
cuales tiene dos subescalas, eutimia y dis-
timia. .a medida estado hace referencia al
grado de afectacién del sujeto, mientras
que la medida rasgo evalua la frecuencia de
ocurrencia de los componentes afectivos de
la depresion. La subescala distimia indica
la presencia de afectividad negativa; y la
eutimia, la ausencia de afectividad positiva.
Este instrumento permite obtener pun-
tuaciones directas que varian entre 10 y 40
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pata depresion estado/rasgo, y entre cinco
y 20 para eutimia y distimia estado/rasgo.
Las puntuaciones directas pueden ser trans-
formadas en percentiles, a partir de la tabla
de baremos construida por los autores del
instrumento. El punto de corte para definir
la presencia o ausencia de distimia y eutimia
estado/rasgo y depresion estado/rasgo es el
percentil 75. Las diferentes escalas de este
instrumento tienen valores de confiabilidad
que oscilan entre 0.7 y 0.9, segtin el reporte
de investigaciones realizadas por Agudelo
(2009) y Ocampo (2007) en Colombia y por
Sotelo et al. (2012) en Peru.

Escala de sobrecarga del cuidador Zarit (1980):
version validada al castellano por Martin, Salva-
do6 et al. (1996). Este instrumento esta confor-
mado por 22 preguntas, con opcion de respues-
ta tipo Likert de 1 a 5 (nunca, rara vez, algunas
veces, muchas veces, casi siempre). Evalaa el
grado de afectacion debido a la responsabilidad
del cuidado, percibida por la persona que lo
lleva a cabo, en cuanto a su salud, vida personal
y social, finanzas y bienestar emocional. Las
puntuaciones entre 22 y 46 indican la ausencia
de sobrecarga; entre 47 y 55, sobrecarga leve; y
entre 56 y 110, sobrecarga intensa. Esta escala
cuenta con elevados niveles de confiabilidad,
reportados en diversos estudios, que varian
entre 0.71 y 0.85.

Escala de sobrecarga del cuidador Zarit, ajus-
tada por el semillero de investigacion para ser
usada con cuidadores formales. Consta de 22
items con puntuaciones que oscilan entre 22 y
110, presentados en una escala tipo Likert con
rango de respuesta de 1 a 5. La confiabilidad
del instrumento, medida a través del alfa de
Cronbach, arroj6 un coeficiente de 0.9.
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Procedimiento

Para la realizacion de esta investigacion, se
tomaron en cuenta los lineamientos de la Ley
1090 de 20006, articulo 2, numeral 9, referido a
la investigacion con humanos y el respeto de
la dignidad y el bienestar de las personas que
participan con pleno conocimiento de la inves-
tigacion. Igualmente se asumi6 lo indicado en el
articulo 50, el cual senala que las investigaciones
cientificas realizadas por profesionales de la
psicologia deben estar basadas en los principios
éticos de respeto y dignidad y salvaguardar el
bienestar y los derechos de los participantes.
Asimismo la propuesta de investigacion fue
sometida a revision ante el Comité de Etica de
la Universidad Pontificia Bolivariana, el cual dio
su aval para continuar con su realizacion, en acta

firmada el 23 de agosto de 2012.

Se contactaron instituciones geriatricas, institu-
ciones prestadoras de servicios de enfermeria y
clinicas psiquiatricas de Bucaramanga, a fin de
identificar posibles participantes. A partir de la
informacion suministrada por tales instituciones
e informaciones obtenidas a través de investiga-
ciones previas del semillero, se constituyé una
base de datos general, que permiti6 seleccionar
y contactar a los posibles participantes.

Las personas contactadas fueron informadas
sobre los objetivos del proyecto, y se establecio
su interés de participar en la investigacion. Con
quienes aceptaron participar voluntariamente,
se acord6 una cita para la aplicacién del pro-
tocolo de la investigacion, que comenzaba con
la lectura y firma del consentimiento informa-

do. Las visitas fueron realizadas por personal
capacitado perteneciente al semillero de in-
vestigacion, entre ellos, la joven investigadora
responsable del proyecto, durante los meses de
noviembre de 2012 a agosto de 2013.

Analisis estadistico

Los datos fueron ingresados al soffware IBM
SPSS Statistics, version 18. Se utilizo estadistica
descriptiva para el analisis de la informacién
sociodemografica y la frecuencia de aparicion de
sobrecarga y depresion. Las variables depresion
estado/rasgo y eutimia/distimia estado y rasgo
fueron dicotomizadas desde el punto de vista
de la presencia/ausencia, utilizando los baremos
proporcionados por los autores en el manual
del instrumento; las puntuaciones superiores al
percentil 75 indicarfan presencia de depresion.

Para analizar la relacion entre las variables de-
presion y sobrecarga, se utilizo el coeficiente de
correlacion de Pearson, tras lo cual se usaron
las puntuaciones directas obtenidas con cada
instrumento y se asumi6 que las correlaciones
serfan significativas si p<.05.

RESULTADOS

La tabla 1 presenta las caracteristicas de la labor
desempenada tanto por los cuidadores formales
como por los informales. Se destaca que la ma-
yoria de los participantes han estado ejerciendo
ese rol por un afio o mas y reportan no haber
recibido capacitacion sobre la enfermedad de
Alzheimer.
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Tabla 1. Caracteristicas de la actividad de cuidar

Cuidadores formales

Frecuencia Porcentaje

Enfermera 4 4.8
. Auxiliar 54 64.3
Ocupacion actual o
Servicios generales 23 27.4
Otra 3 3.6
3 a6 meses 23 27.4
Tiempo de cuidado 7 meses a 1 afio 18 21.4
mas de un afio 43 51.2
o . Si 48 571
Experiencia previa
No 36 42.9
o Si 33 39.3
Capacitacion sobre la enfermedad
No 51 60.7
Cuidadores informales Frecuencia Porcentaje
3 a6 meses 6 6.5
Tiempo de cuidado 7 meses a 1 afio 15 16.3
Mas de un afio 71 77.2
o Si 7 7.6
Conocimiento de redes de apoyo
No 85 924
. o Si 41 44.6
Asesoria por médico tratante
No 51 55.4
o Si 17 18.5
Capacitacion sobre la enfermedad
No 75 81.5
Fuente: Cuestionarios de datos sociodemogtraficos.
94 905 92,9 95,2 96,4 96,4
6 9,5 7,1 4,8 3,6 3,6
[ | | __ — — —
Distimia Eutimia Depresion Distimia Eutimia Depresion
estado rasgo
Il Presencia Ausencia

Fuente: Escala IDER. Nota: Los valores representan porcentajes.

Figura 1. Depresion en cuidadores formales
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Enla figura 1, se presentan los resultados de los
cuidadores formales en cuanto a la presencia/

escala IDER. En su mayoria, estos participantes

no presentan depresiéon como estado ni como

ausencia de los distintos componentes de la  rasgo.
90,2 85,9 88,0 85,9 90,2
69,6
30,4

14,1 12,0 14,1

9,8 . 9‘8
[ ] _ | -

Distimia Eutimia Depresion Distimia Eutimia Depresion

estado rasgo
I presencia ausencia

Fuente: Escala IDER *Nota: Los valores representan porcentajes.

Figura 2. Depresion en cuidadores informales.

Enla figura 2, se muestran los resultados de los
cuidadores informales en cuanto ala presencia/
ausencia de los distintos componentes de la
escala IDER. Entre estos cuidadores hubo un
porcentaje importante que puntud con presen-
cia de eutimia estado.

Sobrecarga

Las puntuaciones en la escala de sobrecarga
para los cuidadores formales oscilaron entre 24
y 99 puntos, con un promedio de 50.9 (£15.4).
Se decidié asumir como puntuaciones altas

aquellas ubicadas en una desviacién estandar
por encima de la media. Al realizar el analisis
de frecuencia, se encontré que 11.9 % presento
altos niveles de sobrecarga.

Por otra parte, las puntuaciones de los cuida-
dores informales en la escala de sobrecarga
oscilaron entre 32y 110, con un promedio de
60.5 (£18.1). El 27 % de estos participantes
presentd puntuaciones que pueden catalogarse
como no sobrecarga, 22 % con sobrecarga leve
y 51 % con sobrecarga intensa.

Tabla 2. Relacién entre sobrecarga y depresioén cuidador formal

Distimia Eutimia Depresion Distimia Eutimia Depresion
estado estado estado rasgo rasgo rasgo
Correlacion de Pearson 0.206 0.05 0.129 0.196 0.093 0.163
Sobrecarga
Sig. (bilateral) 0.061 0.652 0.243 0.075 0.4 0.139
N 84 84 84 84 84 84
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Relacion entre las variables de estudio

Como puede observarse en la tabla 2, no se
hallaron correlaciones significativas en el ambito
de p<0.05 entre la variable sobrecarga medida
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a través de la escala de sobrecarga del cuidador
de Zarit y las distintas escalas y subescalas del
inventario de depresion estado/rasgo para la
muestra de cuidadores formales.

Tabla 3. Relacién sobrecarga y depresion en cuidadores informales

Distimia Eutimia Depresion Distimia Eutimia Depresion

estado estado estado rasgo rasgo rasgo
Sobrecarga Correlacion de Pearson  0.463**  0.197 0.322** 0.431**  0.175 0.310**
Sig. (bilateral) 0 0.06 0.002 0 0.095 0.003

N 92 92 92 92 92 92

** La correlacién es significativa en 0.01 (bilateral).

Respecto de los cuidadores informales, como
puede observarse en la tabla 3, la variable so-
brecarga presentd asociaciones positivas sig-
nificativas en el ambito de p<.01 con distimia
estado y rasgo y con depresion estado y rasgo.

Discusion

El objetivo de este estudio fue establecer la
relaciéon entre los niveles de depresion y sobre-
carga en una muestra de cuidadores formales
e informales de pacientes con alzhéimer de
Bucaramanga (Colombia).

En este sentido, respecto de la sobrecarga se
encontré que entre los cuidadores formales
un bajo porcentaje present6 niveles intensos,
mientras que entre los informales la mitad de los
participantes puntuaron con altos niveles. Esto
puede considerarse esperable en la medida en
que los cuidadores familiares pasan mas tiempo
a cargo del paciente y en la mayoria de los casos
conviven en el mismo domicilio, aspecto que,
segin Raccichini et al. (2009), puede favorecer
la aparicion de esta condicion, a diferencia de

los cuidadores formales que cumplen con dicho
rol en turnos de duracion especifica y cuentan
con dias de descanso durante la semana.

Igualmente, la mayor edad de los cuidadores
informales podria influir en sus puntuaciones de
sobrecarga, pues esta variable parece relacionar-
se positivamente con sus niveles de afectacion.
Este hallazgo guarda relacion con los estudios
realizados por Ortiz, Lindarte, Jiménez y Vega
(2013) con cuidadores de pacientes diabéticos
en Colombia, por Alonso et al. (2004) con cui-
dadores de pacientes con demencia incluidos
en su programa de intervenciéon en Espafia
y por Ginsberg, Martinez, Mendoza y Pabon
(2005) con cuidadores formales e informales de
pacientes con demencia en Venezuela, quienes
hallaron que a mas edad mayor es el grado de
sobrecarga. Este aspecto podria estar asociado
ademas con que a mayor edad los cuidadores
pueden presentar condiciones de salud que
hagan mas dificil la labor del cuidado.

Los resultados obtenidos por el grupo de cui-
dadores formales en esta investigacion difieren
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de los hallazgos de Hernandez y Ehrenzweig
(2008), en cuyo estudio ningun participante
presentd sobrecarga intensa, y concuerdan mas
con los hallazgos de Torres (2008), aunque la
proporcién de participantes en su estudio con
altos niveles en dicha variable fue mayor a la
aqui encontrada. En relacion con el estudio se
debe destacar que los cuidadores formales no
devengan un salario que les represente solvencia
economica y por tanto que les ayude a liberar la
carga que representa el cuidado.

En cuanto a los cuidadores informales, los re-
sultados obtenidos en este estudio son similares
alos de Artaso, Gofi y Biurrun (2003) y Bertel
(2012), quienes reportaron importantes porcen-
tajes de participantes afectados por sobrecarga
intensa, y difieren de lo encontrado por Cerque-
ra, Granados y Buitrago (2012), en cuyo estudio
solo un pequefio numero de los participantes
presentaron niveles altos de dicha variable. En
este caso, se puede explicar en funcién de las
condiciones sociodemograficas de los sujetos.

Los aspectos asociados con la preparacion para
llevar a cabo la labor del cuidado podrian estar
influyendo también en los resultados obtenidos
en cuanto a la sobrecarga en ambos grupos
de participantes. En este sentido, tanto en los
cuidadores formales como los informales, un
alto porcentaje reporté no haber recibido ca-
pacitacion sobre la enfermedad y los cuidados
especiales que requiere este tipo de pacientes;
y entre los informales, la mayoria reporté no
conocer redes de apoyo para cuidadores y no
haber recibido asesorfa por parte del médico
tratante de su familiar acerca de la enfermedad
y cuidados que necesita. De esta manera, entre
los cuidadores formales podtria existir un factor
de riesgo para el desarrollo de efectos negativos,
como lo es la sobrecarga y depresion, pues,

como lo indican Aparicio et al. (2008), el rol
implica menores posibilidades de promociéon
en el trabajo, lo cual podria traducirse en baja
motivacion, actitudes de desesperanza, cansan-
cio e impotencia.

También en el caso de los cuidadores infor-
males se observé bajo nivel de escolaridad
(principalmente primaria y secundaria) y escaso
conocimiento sobre la enfermedad y el cui-
dado requerido por los pacientes. En cuanto
a este aspecto, Avila, Garcia y Gaitan (2010)
hallaron que el nivel de escolaridad, as{ como
la dedicacién de la mayor parte del tiempo a la
labor de cuidar, podria influir en el desarrollo
de reacciones animicas negativas. Igualmente,
Ortiz, Lindarte, Jiménez y Veja (2013) encon-
traron que, aunque el grado de sobrecarga de
los cuidadores era independiente de su nivel de
escolaridad, existia una tendencia a que aquellos
con menor escolaridad presentaran mas alta
sobrecarga.

Respecto de la depresion, es importante indicar
que los distintos componentes de la medida
Estado hacen referencia, de acuerdo con Spiel-
berger, Agudelo y Buela-Casal (2008), a las
condiciones puntuales, temporales y asociadas
a variables del contexto de los participantes y
fueron precisamente estos componentes los
que abarcaron los mayores porcentajes de cui-
dadores afectados, en especial la eutimia estado
que implica anhedonia, bajo nivel de energfa,
pérdida del entusiasmo, baja alerta mental y
pobre esperanza frente al futuro, lo cual mostro
que el malestar de estos cuidadores parece estar
mas mediado por las condiciones del contexto
que por la existencia de alguna predisposicion
al desarrollo de trastornos del animo.
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Acerca de lo anterior, Espin (2009) indica que
los cuidadores, en especial los informales, de-
ben realizar importantes cambios en su estilo
de vida y pueden presentar dificultades en el
ambito econdmico, laboral y familiar. En este
sentido, los estudios, como el de Vargas y Pinto
(2010), encontraron que mas de la mitad de los
cuidadores refirieron que la enfermedad de su
familiar les generaba una gran carga econémica,
problemas de aislamiento y efecto en las acti-
vidades del hogar. Por su parte, Pérez, Cartaya
y Olano (2012) han referido que el tiempo de
dedicacion que demanda el cuidado de pacientes
con enfermedad de Alzheimer genera menores
posibilidades a sus cuidadores de poder realizar
actividades placenteras y disfrutar de tiempo
libre, lo cual afecta sus relaciones sociales.

Sobre los componentes de la medida rasgo,
que suponen una predisposicion general de
la afectividad, que hace mas vulnerable a la
persona al desarrollo de reacciones o estados
depresivos (Spielberger, Agudelo y Buela-Casal,
2008), solo se presentaron en un pequefio pot-
centaje de cuidadores (tanto formales como
informales), en especial la eutimia rasgo, que
indica el mantenimiento a lo largo del tiempo
de sentimientos de desesperanza y desinterés,
aun en ausencia de situaciones negativas a las
cuales pudieran atribuirsele, lo cual los llevé a
interpretar negativamente los eventos de sus
vidas cotidianas (Spielberger, Agudelo y Buela-
Casal, 2008).

Lo encontrado guarda relacioén con la investiga-
cién de Cerquera, Pabon y Uribe (2012), quienes
trabajando con una muestra de 52 participantes
hallaron que 46.2 % de los cuidadores presentd
depresion estado; y 51.9 %, eutimia estado. Por
otra parte, respecto de los cuidadores formales,
los resultados difieren de los de Aristizabal y Or-
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tiz (2002), quienes hallaron un porcentaje mayor
de participantes afectados por dicha condicion.
La vulnerabilidad a la que la depresion (o sus
sintomas) puede llevar a quienes la presentan ha
sido evidenciada en estudios como el de Yuhe-
Feng y Guerreiro (2005), quienes hallaron que
el humor deprimido influfa en el nivel de estrés
y el estado de salud fisico de los cuidadores de
pacientes con demencia.

Ahora bien, respecto de la relaciéon entre so-
brecarga y depresion, se encontrd que en el
grupo de cuidadores formales dichas variables
no presentaron correlaciones significativas en el
ambito de p<<0.05, mientras que en los informa-
les la sobrecarga mostré una asociacion positiva
significativa en el ambito de p<0.01 con distimia
y depresion estado y distimia y depresion rasgo.

La no relacion entre depresion y carga en los
cuidadores formales podria deberse a que el
constructo de sobrecarga medido a través del
instrumento utilizado estd orientado a la percep-
cion del cuidador de cémo la convivencia con
el paciente y el acto de cuidar tiene repercusio-
nes en diferentes aspectos de su vida (Garcfa,
Mateo y Moroto, 2004; Montorio, Fernandez,
Loépez y Sanchez, 1998; Pérez y Llibre, 2010);
sin embargo, no trata aspectos de orden orga-
nizacional (relacién con jefes y supervisores,
satisfaccion laboral, entre otras), que podrian
tener mayor influencia en su desarrollo de
reacciones emocionales negativas. Ademas de
lo anterior, el porcentaje de cuidadores formales
que puntuaron con presencia de los distintos
componentes medidos a través del IDER fue
bastante bajo y no puede descartarse que hayan
aspectos personales que no tengan relaciéon con
su trabajo y que puedan ser la causa de dicho
malestar.
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En cuanto a los cuidadores informales, un es-
tudio que mostr6é también la relacion entre la
sobrecarga y depresion es el realizado por Mén-
dez, Giraldo, Aguirre y Lopera (2010). Estos
autores, trabajando con cuidadores familiares
de personas con enfermedad de Alzheimer
debido a mutaciéon E280A en presenilina 1,
hallaron que existia una relacién moderada
entre depresion y sobrecarga, y que esta ultima
variable incrementaba con el aumento de los
sintomas depresivos.

Otros estudios, como el de Gonyea, O’Connor,
Carruth y Boyle (2005), hallaron a través de un
analisis de regresion jerarquica que los sintomas
depresivos tenfan efectos sobre la experiencia de
carga de los cuidadores, mientras que Epstein,
Duncan, Miller y Tremont (2008) hallaron en
su muestra de 33 cuidadores de pacientes con
demencia que aquellos que presentaron altos
niveles de sobrecarga persistentes a lo largo
del tiempo mostraron mayores puntajes en
depresion después de un afio, comparados con
aquellos que no tuvieron sobrecarga alta per-
sistente, e identificaron la sobrecarga como un
predictor significativo del posterior desarrollo
de depresion.

Ahora bien, otro aspecto que llama la atencién
en este estudio es la relacion entre el afecto
negativo (distimia) y la sobrecarga, pues, si bien
la eutimia estado (en este caso, indicadora de
escaso afecto positivo) abarcé los porcentajes
mas altos de personas afectadas segun las pun-
tuaciones del IDER, esta variable no presentd
relacién con la sobrecarga, como si lo hizo la
distimia (estado y rasgo). Asi, se hace impor-
tante profundizar si es el afecto negativo el que
influye en el desarrollo de la sobrecarga o si,
por el contrario, es esta ultima la generadora
de sintomas distimicos.

Ademas, es importante considerar que, de
acuerdo con el modelo tripartito de Clark y
Watson (1991, 1994), citados por Gonzalez et
al. (2004), el afecto negativo es un factor comun
tanto para la depresion como para la ansiedad,
por lo cual el estudio de esta variable también
resulta importante a fin de comprender la com-
pleja situacion de los cuidadores y de acercarse
mas a mejores tratamientos o programas de

acompafnamiento.

Para concluir, los resultados del presente es-
tudio mostraron la presencia de sobrecarga y
depresion tanto en los cuidadores informales
como en los formales. Asimismo, se hall6 una
relaciéon estadisticamente significativa entre
dichas variables en los cuidadores informales,
en la cual se destaco la asociacion entre distimia
estado/rasgo y sobrecarga. Sin embargo, los
hallazgos de este estudio no permiten deter-
minar si existe una relacién de causalidad entre
depresion y sobrecarga, ni cual serfa la direccion
de esa relacién. Asimismo, no se encontrd re-
lacién entre sobrecarga y depresion entre los
cuidadores formales. Un aspecto que podria
haber influenciado tal resultado es el hecho de
que el instrumento utilizado con este grupo de
cuidadores para evaluar sobrecarga no plantea
aspectos de orden organizacional que podrian
tener importante influencia en su desarrollo de
reacciones emocionales negativas. Los futuros
estudios podrian profundizar en la influencia
de las variables contextuales de los cuidadores
que pueden favorecer el desarrollo de efectos
negativos y que tengan en cuenta también para
los cuidadores formales aquellas relacionadas
con sus condiciones de trabajo y satisfaccion
laboral.
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