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Resumen

sobrecarga durante el cuidado, representando un factor de riesgo de de-

terioro tanto para ellos como para la persona cuidada. El objetivo de este
estudio fue valorar las caracteristicas y factores asociados con la sobrecarga
en cuidadores de longevos en la ciudad de Cartagena. Métodos: Estudio de
corte transversal, que incluyé cuidadores de personas longevas y centenarios.
Através de una encuesta estructurada y, empleando las escalas de Zarit redu-
cida y Katz, se evaluaron caracteristicas sociodemograficas y sobrecarga del
cuidador. Resultados: Se incluyd un total de 101 personas con rol de cuidador
de longevo, con edad promedio de 54,3 (+16,2) aflos, siendo el 83,5 % de sexo
fermenino. La media de edad del longevo fue de 84,8 (+12,6) afos, represen-
tando el sexo femenino el 73,8 % . El 87 % de los cuidadores refirid ser familiar
de longevo cuidado. Se identificé dependencia leve o ausente en el 52,4 % de
los longevos; mientras que sobrecarga en el 16,8 % de los cuidadores. Una
asociacion positiva entre la independencia funcional del longevo (p=0,026),

I ntroduccién: Los cuidadores de personas longevas pueden experimentar
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edad del longevo (p=0,008), y edad del cuidador (p=0,02), con el estado de
sobrecarga del cuidador fue observada. Conclusiones: Aproximadamente
uno de cada cinco cuidadores de personas longevas presenté sobrecarga,
evidenciando asociacion positiva entre el nivel de dependencia del longevo,
la edad del longevo, y la edad del cuidador, con la sobrecarga del cuidador.
Estos resultados seran Utiles en la implementacion de politicas publicas que
beneficien a los cuidadores, a los longevos y a sus familias.

Palabras clave: Cuidadores; Carga del cuidador; Envejecimiento; Longevidad;
Cartagena; Colombia.

Abstract

ntroduction: Caregivers of old persons may experience caregiving-relat-

ed burden, representing a risk factor for deterioration for both themselves

and the care recipient. The aim of this study was to assess the characteris-
tics and factors associated with caregiver burden among caregivers of long-
lived population in the city of Cartagena. Methods: This was a cross-section-
al study in which sociodemographic characteristics and caregiver burden, as
well as functional independence of the long-lived population, were evaluat-
ed through a structured survey using the Zarit reduced scale and Katz scale.
Results: A total of 101 caregivers of long-lived population were included, with
a mean age of 54.3 (+16.2) years, of whom 83.5% were female. The mean age
of the long-lived population was 84.8 (+12.6) years, with females accounting for
73.8% .87 % of the caregivers reported being family members of the long-lived
population being cared for. Mild or absent dependence was identified in 52.4 %
of the long-lived, while caregiver burden was present in 16.8 % of caregivers.
There was a positive association between the functional independence of the
long-lived (p=0.026), age of the long-lived (p=0.008), and age of the caregiver
(p=0.02) with the caregiver burden status. Conclusions: Approximately 1in 5
caregivers of the long-lived population experienced caregiving-related burden,
with a positive association observed between the level of dependence of the
long-lived, the age of the long-lived, and the age of the caregiver with the care-
giver burden status. These results will be useful in the implementation of pulb-
lic policies that benefit caregivers, the older adults, and their families.
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Introduccion

El cuidado de un adulto mayor con dependencia  neurodegenerativos severos, demencias y enferme-
funcional y multimorbilidad puede provocar sufri-  dades terminales como el cdncer (2,3). El impacto
miento y deterioro de lasalud delos cuidadores (1).  negativo del cuidado se refleja en el desarrollo del
Esta consecuencia ha sido estudiada principalmen-  sindrome del cuidador, caracterizado por sintomas
te para los cuidadores de personas con trastornos  de estrés, ansiedad, aislamiento social, deterioro en
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Articulo de investigacion

relaciones interpersonales, sintomas depresivos y
aparicién de enfermedades crénicas, en cuidadores
formales e informales (4).

Durante el abordaje del contexto de cuidado de
una persona con una notable dependencia, es ne-
cesario valorar el binomio cuidador-cuidado, y el
riesgo o presencia de sobrecarga (1). Esta sobrecar-
ga es definida como la suma de los efectos adversos
o consecuencias negativas derivadas del cuidado
(4). Incluye manifestaciones tanto fisicas como
emocionales, y se debe principalmente a la acu-
mulacién de factores evaluados como estresantes,
y ausencia de estrategias adecuadas para afrontar
la situacién del cuidado. El estatus econédmico del
cuidador, el estado neuropsiquidtrico y dependen-
cia de la persona cuidada, asi como la cultura don-
de se desarrolla el cuidado, son algunos de los fac-
tores tradicionalmente asociados con la sobrecarga

del cuidador (5,6).

Adicionalmente, el estado de sobrecarga del cuida-
dor, que puede reflejar indirectamente la calidad
del cuidado, también se ha asociado con desenla-
ces de la persona cuidada (7), lo que representa un
determinante importante en el estudio y abordaje
integral del individuo dependiente o discapaci-
tado, para mejorar desenlaces en salud de adultos
mayores con algiin grado de dependencia. A pesar
de la relevancia que tendria este tépico debido a la
transicién demogréfica y envejecimiento poblacio-
nal que sufre Colombia (8), la evidencia disponi-
ble es escasa.

Con el fin de proveer datos relacionados con la so-
brecarga de cuidadores de personas longevas, el ob-
jetivo de este estudio fue valorar las caracteristicas y
factores asociados con la sobrecarga del cuidador en
cuidadores de longevos en la ciudad de Cartagena.
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Métodos
Diseno del estudio

Estudio de corte transversal.

Escenario

Cartagena es un distrito colombiano que se ubica
a orillas del mar caribe. De acuerdo con el tltimo
Censo Nacional de Poblacién y Vivienda realizado
publicado en el 2018 (https://www.dane.gov.co/),
la ciudad tenia 887.946 habitantes (426.981 hom-
bres vs. 460965 mujeres), de los cuales, 104.647 eran
personas con edad mayor o igual a 60 afios (44.340
hombres vs. 60.307 mujeres), 16.339 tenfan 80 o
mds afios (5914 hombres vs. 10.425 mujeres), y 379
eran centenarios (141 hombres vs. 238 mujeres).
Comparado con la década de los afios 80, ha exis-
tido un incremento notable en la tasa de adultos
mayores por 10.000 habitantes, pasando de 680,7 a
1139,5 para el 2018. La misma tendencia se observa
en aquellos con edad mayor o igual a 77 afios, cuya
tasa ha ascendido de 141,2 en 1985,2208,8 al 2018.

Participantes

Se incluyeron personas que declararan poseer el rol
de cuidador permanente de una persona con edad
mayor o igual de 60 afios, en el marco del Primer
Encuentro de Cuidadores de Longevos, realizado
en la ciudad de Cartagena, Colombia, el 2 de mar-
zo de 2024. Este encuentro hizo parte de la firma
de la Alianza por la Longevidad, una asociacién
publico privada entre la Alcaldia de Cartagena y
COOSALUD EPS.

Como criterio de inclusién, se definié ingresar al
estudio a cualquier persona con edad mayor a 18
afios, que declarara, por medio de una encuesta
semiestructurada, cuidar de forma permanente,
en el hogar, a una persona adulta mayor, longeva
(persona con edad cronolégica de 60 o més anos) o
centenario (persona con edad cronoldgica de 100
0 mds afios) en el momento de la encuesta. Se ex-
cluyeron los casos de cuidadores profesionales que
presentaron un vinculo laboral mediante contrato.



Recoleccion de datos y
variables de estudio

Por medio de un muestreo por conveniencia, se
convocd alos cuidadores de centros de vida o dfa, y
de grupos organizados de la ciudad de Cartagena,
ademds de cuidadores de centenarios pertenecien-
tes a la Cohorte COOLCEN (9), ubicados en la
misma ciudad, estimindose un total de 130 parti-
cipantes. A través de una entrevista estructurada,
se valoraron caracteristicas sociodemogrficas, tan-
to del cuidador como de la persona mayor cuidada,
y se empled la escala de Zarit (10), en su versioén
reducida, y la escala de Katz (11) al cuidador, que
evaltan, respectivamente, la carga del cuidador e
independencia de una persona cuidada en la reali-
zacion de sus actividades de la vida diaria.

La escala de Zarit reducida consta de 7 items, con
puntuacién de 1 a S (1: nunca; 5: casi siempre), y
posee un puntaje de corte de 17 puntos (< 17 pun-
tos: sin sobrecarga vs. = 17 puntos: con sobrecar-
ga). Los dominios valorados reflejan el impacto
percibido de la prestacién de cuidados a personas
de edad avanzada en aspectos como salud, vida
personal y social, situacién financiera, bienestar
emocional y relaciones interpersonales del cuida-
dor (12). La escala de Katz evalta la independencia
funcional en 6 actividades bdsicas de la vida diaria
(bafiarse, vestirse, utilizar el sanitario, continencia,
movilidad y alimentacién), y se considera como
dependiente o independiente contabilizando un
punto por cada drea de dependencia. Asf, 0 o 1
punto determina dependencia leve o ausente, 2 o
3 establecen dependencia moderada; y 4 o mds, de-
pendencia severa (13).

Analisis estadistico

Los datos son mostrados en numéricos y porcen-
tajes. La normalidad de las variables cuantitativas
se comprobd mediante la prueba de Kolmogo-
rov-Smirnov. Los datos cuantitativos se presentan
como media * desviacién estindar (DE). Las varia-
bles cualitativas se presentan mediante frecuencias

y porcentajes. Se llevé a cabo un andlisis compara-
tivo entre los resultados de las escalas de Zarit redu-
cida, Katz y el resto de variables sociodemogrificas,
explorando posibles relaciones entrestas, usando
pruebas chi-cuadrado, test de Fisher, el coeficiente
de correlacién de Spearman (para medir la direc-
cién y fuerza de una posible relacién entre varia-
bles cuantitativas), y regresiones lineales para me-
dir tamanios de efecto y direcciones de asociaciones
estadisticas. Un valor p inferior al 5 % fue conside-
rado como significativo. Todos los andlisis fueron
realizados en el software R (www.R-project.org).

Declaraciones éticas

Este estudio obtuvo aprobacién por parte del co-
mité de éticade COOSALUD EPS, y cumplié con
la Declaraciéon de Helsinki y, segtin su abordaje, es
clasificado en la categoria de investigacién de ries-
go minimo, segin el articulo 11 de la Resolucién
8430 de 1993 del Ministerio de Salud de Colom-
bia (14). Se obtuvo el consentimiento informado
de todos los participantes.

Resultados

Se incluyé un total de 101 personas con rol de
cuidador de longevo, con edad promedio de 54,3
(+16,2) afios, siendo en su gran mayorfa de sexo fe-
menino, con educacién superior en mds del 60 %
. Asi mismo, la mayoria de los longevos fueron
mujeres. El 87 % de los cuidadores refiri6 ser fa-
miliar de longevo cuidado, esencialmente hijo (a)
(55,4 %); y casi la totalidad reporté tener este rol
por mds de un afo (97,03 % ) (Tabla 1).

Se identificd una media en la escala de Katz de 2,1
(+2,3) puntos, reportando una dependencia leve o
ausente en el 52,4 % (n=53) de los longevos; mien-
tras que la media de la escala de Zarit reducida fue
de 12 (% 5,15) puntos, encontrindose sobrecarga
enel 16,8 % de los cuidadores (Tabla 2).
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Variable

Sexo del cuidador

Masculino 17 16,5
Femenino 84 83,5
Edad del cuidador, media (DE) 543 (16,2) -
Sexo del longevo
Masculino 27 26,2
Femenino 74 73,8
Edad del longevo, media (DE) 84,8 (12,65) -
Relaciéon entre cuidador - longevo
Familiar 87 86,1
Otra 14 13,9
Relacién familiar entre cuidador - longevo
Hijo (a) 56 5544
Sobrino (a) 6 594
Nieto (a) 14 13,86
Otro (a) 25 24,76
Nivel de educacion del cuidador
Primaria i 10,9
Secundaria 28 277
Educacién superior 62 61,4
Tiempo de cuidado
Menos de 6 meses 2 1,98
Entre seis meses y un ano 1 0,99
Mas de un ano 98 97,03
Tabla 1. Caracteristicas generales de los cuidadores de longevos (N=101).
%
Escala de Katz, media (DE) 21(2,3) -
Categoria de Katz
Dependencia leve o ausente 53 52,47
Dependencia moderada 14 13,86
Dependencia severa 34 33,67
Escala de Zarit reducida, media (DE) 12 (5]15) -
Cuidadores con sobrecarga 17 16,83

Tabla 2. Resultado de sobrecarga de cuidadores e independencia funcional de longevos cuidados (N=101).
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Al explorar asociaciones entre los resultados de las
escalas y demds variables, se observé una asociacién
entre las categorfas del indice de Katz (dependen-
cia del longevo) y los cuidadores con sobrecarga
(X* = 7,3188; p=0,026). Asi mismo, hubo una
correlacién positiva moderada entre los puntajes
totales de las escalas de Katz y Zarit reducida (r =
0,28; p=0,005). Se identificé también una corre-
lacién positiva entre la edad del longevo y el pun-
taje de Zarit (r = 0,27; p=0,008),
y entre la edad del longevo y la
puntuacién de Katz (r = 0,57
p=2,178e-09). Adicionalmente,
usando un modelo de regresion
simple, se determiné un efecto
positivo (incremento) de la so-
brecarga del cuidador sobre la
edad del longevo (B = 8,265;
p=0,0231). Finalmente, se en-
contré una asociacién positiva
entre la edad del cuidador y su so-
brecarga ([ = 0,08; p=0,02).

Discusion

El cuidado de una persona ma-
yor puede abarcar la asistencia en
una o varias de las actividades de
la vida diaria, como el uso de la
ropa, las compras o el transporte;
pero también apoyo emocional o
afectivo en el contexto de la enfer-
medad y/o discapacidad. Por esto,
a medida que aumentan las nece-
sidades del adulto mayor cuidado,
las responsabilidades del cuidador
pueden aumentar y cambiar, lo que puede generar
mds tension y el desarrollo de sobrecarga para el cui-
dador. Esta condicién, propia de la persona que cui-
da, constituye un factor que interfiere con la calidad
de la atencién de la persona que necesita cuidado y
con la propia salud y calidad de vida del cuidador
(4,5,15). Por lo tanto, identificar tempranamente
el sindrome de sobrecarga del cuidador no solo ga-
rantiza un mejor cuidado, sino que constituye una

Aproximadamente
uno de cada
cinco cuidadores
de personas
longevas presento
sobrecargaq,
existiendo
asociacion positiva
entre ésta y el nivel
de dependencia del
longevo, su edad
y la del cuidador.
Estos resultados
serdn utiles en la
implementacion de
politicas publicas
que beneficien a
los cuidadores,

a los longevos
y a sus familias.

estrategia que puede mejorar las condiciones de vida

del propio cuidador.

El presente estudio identificé que aproximada-
mente uno de cada cinco cuidadores de longevos
presentan sobrecarga. Esta tendencia ha sido re-
portada previamente (16-18). Adicionalmente, se
observaron ciertas caracteristicas y factores asocia-
dos que explican esta tendencia.

Histéricamente, las mujeres han
jugado un papel preponderante
en el rol y funciones de cuidado
familiar. Esto se sigue presentan-
do, a pesar de los cambios sociales
y culturales que se han desarrolla-
do en la dltima década, en la que
las mujeres presentan mayor nivel
educativo y mayor participacién
laboral (19). Un estudio pobla-
cional, realizado en Colombia en
2015, arrojé como resultado que
el 83,9% de los cuidadores son
mujeres, cifra que concuerda con
los datos obtenidos en el presen-
te trabajo, y en otros estudios re-
portados en la literatura (20,21),
siendo la mayorfa familiares o cui-
dadoras informales que se ocupan
de atender a las personas mayores.
En algunos casos, el cuidado es
precipitado por la presencia de
bajo acceso laboral, limitaciones
econdmicas, las propias necesi-
dades de las personas cuidadas o
incluso la valoracién del cuidado
como un rol laboral. En nuestro
estudio la mayorfa de cuidadores fueron familiares
(87 %)y, sobre todo, hijos (55.44 % ).

Al revisar el nivel educativo de la poblacién de
cuidadores, en mayor medida refirieron niveles de
educacién superior. Sin embargo, dadas las caracte-
risticas socioecondémicas de la poblacién, se espera-
ba un mayor nimero de personas con menor nivel
de escolaridad, hallazgo frecuentemente reportado
en investigaciones previas (17). Se puede asumir
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entonces que las personas evaluadas son en su ma-
yorfa cuidadoras que tienen bajas oportunidades
laborales, ejercen carreras propias del cuidado de
la salud o son pensionados que cuentan con mds
tiempo para dedicar al cuidado. Esto puede corre-
lacionarse con el hallazgo de que quienes asumen el
rol del cuidado, en un porcentaje importante son
hijos u otros familiares directos (Tabla 1). Segtin
algunos autores, el cuidador familiar es la perso-
na que se encuentra en el ambiente del paciente,
a quien se le encomienda cubrir las necesidades
sociales o de salud del adulto mayor, y puede ser
asignado arbitrariamente o por conveniencia, o
puede aceptar de manera voluntaria, contratada o
por coercién de los familiares (17,22-24). No obs-
tante, es importante resaltar que la distribucién de
la edad encontrada en los cuidadores sugiere que
hay un nimero importante de ellos que también
son adultos mayores, lo que indica la necesidad de
educacién formal a estas personas, asi como de va-
loracién y determinacién de riesgo de sobrecarga,
en funcién del estado de salud de los cuidadores
de longevos.

Uno de los factores de riesgo mds importantes,
previamente reportado, es el grado de severidad de
la dependencia funcional de la persona cuidada y
la presencia de sobrecarga en el cuidador (17). El
presente estudio corroboré esa asociacién entre
el estado funcional y la presencia de sobrecarga en
el cuidador. Ademds, se observé que tanto la edad
de la persona cuidada como la edad del cuidador
se relacionan positivamente con la presencia de so-
brecarga. Por lo tanto, se podria inferir que a mayor
edad de la persona que recibe cuidados, mayor es su
dependencia y, por ende, las necesidades que deben
ser cubiertas, lo que resulta en una mayor demanda
de cuidado. Por otro lado, este estudio no encontrd
una asociacién entre el tiempo dedicado por el cui-
dador al rol de cuidado y la presencia de sobrecarga,
contradiciendo asi una eventual hipétesis inicial.

Estos hallazgos permiten plantear consideraciones de
politica publica y de investigacién futura. En primer
lugar, la evaluacién longitudinal establecerd las direc-
ciones causales delas asociaciones encontradas, lo que,
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a su vez, permitird explicar los factores de riesgo para
la presentacién de sobrecarga del cuidador, y también
ofrecerd una mejor visién de las consecuencias de esta
sobrecarga. Futuros estudios deberdn centrarse en la
aplicacién de intervenciones a los cuidadores, que fa-
vorezcan su calidad de vida y los formen en el cuidado
adecuado. Por tltimo, se necesitan investigaciones ex-
ploratorias para evaluar la percepcién del cuidado y la

calidad de vida de los cuidadores.

Reconocemos las limitaciones de este estudio, que
incluyen la naturaleza transversal del mismo, lo que
impide establecer asociaciones causales, asi como
como los eventuales sesgos de memoria de los cuida-
dores. No se evalué la condicién médica del longevo.
No obstante, este andlisis es uno de los pocos que ha
abordado el tépico de sobrecarga del cuidador del
adulto mayor no institucionalizado en Cartagena.
Otros autores han evaluado el estado de sobrecarga de
cuidadores de adultos en Colombia (22-28), en di-
versas condiciones y con diferentes aproximaciones,
pero con resultados similares. Todos estos estudios
apuntan hacia “la necesidad de acciones integrales e
interinstitucionales que proporcionen apoyo instru-
mental, emocional, social, consejerfa y capacitacion,
enmarcadas en la realidad socioeconémica del enfer-
mo (longevo) y cuidador, impregnadas de humaniza-
ci6n, solidaridad, sensibilidad, afecto y respeto por el
otro, de modo que dichas acciones, efectuadas por los
diferentes actores sociales (publicos y privados) im-
pacten positivamente la salud, dignidad y bienestar
del enfermo, cuidador y por ende su familia” (27).

Conclusiones

Aproximadamente uno de cada cinco cuidadores de
personas longevas presentd sobrecarga, existiendo
asociacién positiva entre la sobrecarga del cuidador
y el nivel de dependencia del longevo, su edad y la
del cuidador. Adicionalmente, el cuidado de perso-
nas longevas es realizado esencialmente por mujeres,
hijos o hijas, quienes los acompafnan por mds de 1
afio. Estos resultados serdn dtiles en la implementa-
cién de politicas piblicas que beneficien a los cuida-
dores, a los longevos y a sus familias.
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