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Resumen

Objetivo: Determinar el nivel de sobrecarga del cuidador de pacientes con

esquizofrenia de un Establecimiento de Salud Mental, Lima 2022.

Materiales y métodos: El estudio se realiz6 con un enfoque cuantitativo, de disefio
no experimental, descriptivo, de corte transversal; en poblacién de 100 participantes
; la técnica empleada para la recoleccion fue la encuesta y el instrumento fue la
escala del cuidador Zarit, la misma que mide el nivel de sobre carga del cuidador de
pacientes esquizofrénicos, el cual fue adaptado para la aplicacién en la poblacion
de estudio, la cual consta de conformado por 22 interrogantes y distribuidas en 3

grupos denominados dimensiones.

Resultados: Segun los resultados, el 100,0% de cuidadores de pacientes
esquizofrénicos presentaron un nivel de sobrecarga intensa. En la dimension
impacto del cuidado, el 100% de participantes presentaron un nivel de sobrecarga
intensa. En la dimension calidad de la interaccion personal, el 83% de cuidadores
alcanzaron un nivel de sobrecarga intensa y el 17% alcanzaron un nivel de
sobrecarga leve. Segun la dimensién expectativas de autoeficacia, el 95% de
participantes evidenciaron un nivel de sobrecarga intensa y s6lo un 5% evidenciaron

un nivel de sobrecarga.

Conclusiones: En cuanto al nivel de sobrecarga de cuidadores en pacientes
esquizofrénicos se determind que todos los participantes presentaron un nivel de

sobrecarga intensa.

Palabras claves: Nivel de sobrecarga; Cuidadores; Pacientes esquizofrénicos.
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Abstrac

Objective: To determine the level of burden of the caregiver of patients with

schizophrenia in a Mental Health Establishment, Lima 2022.

Material and method: The study was carried out with a quantitative approach, with
a non-experimental, descriptive, cross-sectional design; 100 participants made up
the sample; the technique used for the collection was the survey and the instrument
was the Zarit caregiver scale, the same one that measures the level of burden of the
caregiver of schizophrenic patients, which was adapted for application in the study
population, which consists made up of 22 questions and distributed in 3 groups

called dimensions.

Results: According to the results, 100.0% of caregivers of schizophrenic patients
presented a level of intense overload. In the impact of care dimension, 100% of the
participants presented a level of intense overload. In the quality of personal
interaction dimension, 83% of caregivers reached a level of intense overload and
17% reached a level of slight overload. According to the self-efficacy expectations
dimension, 95% of the participants evidenced a level of intense overload and only
5% evidenced a level of overload.

Conclusions: Regarding the level of overload of caregivers in schizophrenic
patients, the highest percentage of participants presented a level of intense

overload.

Keywords: Overload level; Caregivers; Schizophrenic patients.



I. INTRODUCCION

A nivel mundial, se estima que aproximadamente un grupo de 24 millones sufren de
esquizofrenia. En tal sentido que, una de cada trescientas personas padece de
alucinaciones, comportamiento y razonamiento desorganizado. Esta enfermedad
también afecta a la familia y no solo afecta a la persona que lo padece (1). Conforme
a estadisticas se observa que 13% de las consultas médicas son por ansiedad, 23%

por estrés y 41% por trastornos mentales (2).

Por ende, requieren cuidados a largo plazo por parte de la familia quienes deben
proteger y acompafiarlos en esta etapa, brindando, recibiendo informacién
pertinente y velando por su salud a fin de continuar con el tratamiento de la persona.
Aquella persona o familiar que se encarga de cuidar al paciente puede presentar
alteraciones en su vida por la carga que con lleva, repercutiendo en la salud y debido

a ello, forma parte de una agrupacion de riesgos sociosanitario (3).

Desde otra perspectiva, en zonas o paises desarrollados tienen ingresos altos, el
35% padece de algun trastorno mental y posee un tratamiento oportuno. No
obstante, en los paises subdesarrollados los ingresos son bajos, se estima que hay
aproximado de 76% de personas con padecimiento de algun trastorno mental y que
lamentablemente no posee de un tratamiento oportuno (4). En algunos casos, las
personas con enfermedad de trastorno mental tienen poco acceso a los servicios
médicos, experimentan el estigma social y es muy probable que sus derechos se

vean perjudicados (5).

Sin embargo, en paises como Canad4, Estados Unidos y en Centroamérica
Continental poseen de un gran presupuesto para la esquizofrenia segun la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS). Asimismo, segun lo notifica el
Suriname este presupuesto esta entre el 0,2% y 8,6% en la region de las Américas
(6). Se incluyen el bienestar de la salud mental como cobertura universal y
compromiso mundial dentro de los propésitos de Desarrollo Sostenible de las

Naciones Unidas (7).



Por otro lado, las personas diagnosticadas de Esquizofrenia muestran que el 6%
se suicidan y el 20% lo intentan. Una pequeiia parte de la poblacion con
esquizofrenia no son independientes; en tal sentido, requieren de un cuidador por
la continuidad con la terapia, sujeto a que la terapia medica pueda ser no tan

efectiva o que los sintomas sean graves (8).

A nivel nacional, en Lima trastornos mentales como la esquizofrenia se muestra
entre las primeras veinte causas de carga de enfermedad (9). Considerando que
cada vez hay mas pacientes, existen servicios publicos o privados para asistir la
salud mental pero dada a la demanda de la poblacién es insuficiente (10). Segun la
LEY N° 30947 de salud mental busca accesibilidad, igualdad, calidad,
confidencialidad y sobre todo cobertura sanitaria universal en los establecimientos
donde el familiar cuidador asume el rol de brindar los cuidados en casa, debido a
gue los pacientes podrian presentar recaidas (11). Sin embargo, el establecimiento
de salud mental brinda los servicios de emergencia y hospitalizacién, contando con
un equipo de profesionales conformado por psiquiatras, psicologos, enfermeras,

técnicas en enfermeria, entre otros (12).

En este estudio, a fin de entender la conducta humana es indispensable determinar
la motivacion; de tal manera, la investigacion se basara en Abraham Maslow y su
teoria de la motivacion humana. En esta teoria se expone que las necesidades
tienen un orden jerarquico divididas en la necesidad de amor y pertenencia, de
seguridad, de estima, fisiol6gica (siendo de nivel mas bajo), autorrealizacién segun
sea significativo para la motivacién y supervivencia de la persona; asimismo, expone
a los elementos o factores que influyen en su motivacion. Posteriormente, las
necesidades se segmentan en “desarrollo del ser” que implica la autorrealizacién y
en las “deficitarias” que con lleva las necesidades de amor y pertenencia,

fisiol6gicas, de estima y de seguridad (13).

Se precisa que, la definicion de salud implica la persona no solo tenga ausencia de
enfermedades o afecciones, sino que esté en condiciones de bienestar social, fisico

y mental conforme lo menciona la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (14).



Por otra parte, Bravo menciona que el producto del cuidado al enfermo, afecta en
distintas maneras en la vida del cuidador debido al tiempo que dedica al asistir al
paciente y la particularidad medica que conlleva, originando de esta manera la
sobrecarga en la persona cuidadora. Cabe precisar que, la salud mental implica

mucho mas que la ausencia de trastornos mentales (15).

Analogamente, la sobrecarga esta sujeta al estrés producido por las asistencias y
actividades rutinarias de cuidado, mientras mas elevada sea la sobrecarga y estrés
producido, mayor sera el deterioro de la salud mental, social, familiar y fisica de la
persona encargada de la asistencia segun lo exponen Painepan y Kihne (16).
Asimismo, Ynfante expone que es relevante la comprension del rango de poder,
satisfaccion de necesidades y estar al tanto del paciente pues, la sobrecarga esta
sujeta a la dependencia (17). Finalmente, Giraldo M, et al. refieren que el paciente
debe ser asistido por un cuidador que pueda hacerle frente a toda la carga generada

a diario.

En el presente estudio de indagacion se usard el instrumento llamado escala de
medicion Zarit debido su valoracién en los riesgos del deterioro social, laboral,
familiar y sobrecarga del cuidador (18). Dicho instrumento posee 22 interrogantes
con 5 alternativas, cuenta de tres dimensiones en la primera dimension determina
el impacto del cuidado, esto implica la experiencia e intensidad del cuidado que
repercute en lo econdmico, social, familiar y psicoldgico. La segunda dimensién
determina la calidad de la relacion interpersonal, la que explica afeccion del
desarrollo social e individual del cuidador. En la tercera dimension se determina las
expectativas de autoeficacia, ello conlleva la percepcion de la persona cuidadora

con relacion a su familiar y puede darle motivacion esta autoeficacia (19).

Desde otra perspectiva, segun Cordoba y Aparicio refieren que el tipo de cuidador
se define en cuidador informal y cuidador formal. En el cuidador informal se hace
referencia a personas que pertenecen a la familia y pueden estar capacitadas o no

para desempefarlo y perciben remuneracion econémica. El cuidador formal es



aguella persona ajena o no familiar del paciente que de igual manera percibe un

pago por la labor brindada (20).

A continuacion, se presentan los siguientes antecedentes internacionales, las
cuales respaldan el estudio; los Estrada, et al (21); en el afio 2021, realizo un estudio
en Espafia, con el objetivo de “Analizar las dimensiones de la sobrecarga de los
cuidadores de pacientes con Trastorno Mental Grave”; se empled una metodologia
de estudio con enfoque cuantitativo, de disefio descriptivo, observacional y de corte
transversal, en una muestra de 52 participantes, se recogieron los datos a través
del instrumento Zarit. Segun los resultados se encontrd que el 60% de participantes
presentaron sobrecarga intensa y alteraciones de la salud mental. Finalmente
concluyen que los cuidadores de pacientes que padecen enfermedades cronicas,

tienen un desafio importante tanto individualmente como para su familia.

Asimismo, Rezende, et al (22); llevaron a cabo un estudio en Brasil, en el afio 2017,
cuyo objetivo fue “Identificar los factores asociados a la sobrecarga de los
cuidadores de familiares con trastornos mentales”. El estudio fue disefiado a través
de un enfoque cuantitativo, descriptivo, de corte transversal; en una muestra de 281
participantes; para la recoleccion de datos se utilizd el instrumento de escala de
sobrecarga del cuidador Zarit. En cuanto a los resultados se encontré un nivel de
sobre carga medio representada por un porcentaje de 46,3%. Por lo que se concluye
evidenciando que se deberia ayudar a minimizar o prevenir los efectos de la
sobrecarga sobre los cuidadores familiares responsables del cuidado domiciliario

de los pacientes.

Navarro y Carbonell (23), realizaron un estudio en Espafia en el afio 2018, con el
objetivo de “Determinar el nivel de sobrecarga de los cuidadores y analizar los
factores asociados con el cuidado familiar en salud mental”. El método del estudio
fue de enfoque cuantitativo, descriptivo y transversal. Se usé el instrumento Zarit
para la recoleccion de datos, la muestra se conformé de 107 cuidadores. Los
hallazgos demuestran que el 73,8% de participantes presentaron un nivel de
sobrecarga intensa, el 9,3% sobrecarga leve y el 16,4% no mostraron niveles de



sobrecarga. Finalmente se concluye evidenciando que, los cuidadores presentan un

nivel de sobre carga intensa.

En los antecedentes nacionales, Magallanes y Lima (24); presentaron un estudio en
Lima en el afio 2022, con el objetivo de en su investigacién con el objetivo de
“‘Determinar el nivel de sobrecarga del cuidador primario de pacientes con
esquizofrenia que acuden al Centro de Salud Mental”. El estudio se llevé a través
de un enfoque cuantitativo, descriptivo, de corte transversal; en una muestra de 36
cuidadores como muestra. Se observo que el 66,7% tenia nivel sobrecarga intensa
en las expectativas de autoeficacia, el 91,7% tuvo un nivel intenso de sobrecarga
con respecto a la autorrealizacion, 63,8% tuvo un intenso nivel de sobrecarga e
impacto del cuidado, estos resultados fueron obtenidos por el instrumento de escala
de sobrecarga del cuidador de Zarit. Se concluye que, las dimensiones expectativas
de autoeficacia e impacto del cuidado son las que representan un gran porcentaje

de sobrecarga.

Ademas, Gallardo (25), realizo una investigacion en el afio, en Lima, con el objetivo
de “Determinar la sobrecarga de los cuidadores familiares principales del paciente
con esquizofrenia en la consulta externa del Hospital Victor Larco Herrera”. En el
método del estudio fue descriptivo, cuantitativo. Asimismo, se tomé al ECFOS-II
como instrumento; en una muestra de 263 participantes entre hombres y mujeres.
Los resultados obtenidos mostraron que el 71.9% tenia una sobrecarga intensa por
la preocupacioén originada del cuidado a los pacientes. Se concluye que un 60% de
cuidador familiar esta relacionado a la sobrecarga objetiva (25).

Aguilar y Armas (26(, realizaron un estudio en Trujillo, en el afio 2017; con el objetivo
de “Determinar el nivel de sobrecarga del familiar cuidador del adulto con
esquizofrenia del Centro de Salud mental el Porvenir”. La investigacion fue
manejada mediante un enfoque cuantitativo, de disefio descriptivo, de crote
transversal; en una muestra de 40 participantes. el instrumento utilizado fue el
cuestionario denominado Zarit, el cual conforma 21 items en una escala de tipo
likert. Segun los hallazgos se encontr6 que el 42,5% presentd un nivel de

sobrecarga intensa, 27,5% sobrecarga leve y el 30,0% no presente sobrecarga. En
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cuanto a las dimensiones el 55,0% presento un nivel de sobre carga intensa en la
dimension impacto del cuidado, el 57,5% presento un nivel de sobrecarga leve en
la dimension calidad de relacidn interpersonal y el 70,0% presenté un nivel de
sobrecarga leve en la dimension expectativa del cuidado. Finalmente se concluye

evidenciando que el nivel de sobrecarga es intensa en los cuidadores (26).

Cama (27), en el afio 2017, realizo un estudio en Lima, cuyo objetivo fue “Identificar
el nivel de sobrecarga del cuidador familiar de pacientes con diagndsticos de
esquizofrenia, del consultorio externo de psiquiatria de un Centro de Salud, Lima”.
La metodologia de estudio fue de enfoque cuantitativo, descriptivo y de corte
transversal; en una muestra de 40 cuidadores; la recoleccion de los datos se realizo
a través del cuestionario Zarit. Los hallazgos encontrados muestran que el 47,5%
presenté un nivel de sobrecarga leve, el 30,0% sobrecarga intensa y el 22,5% no
presenta sobrecarga: respecto a las dimensiones, el 47,5% presento un nivel de
sobrecarga intensa en la dimension impacto fisico y psicolégico; el 47,5% presentd
un nivel de sobrecarga leve en la dimension impacto de las relaciones
interpersonales y el 50,0% presentd un nivel de sobrecarga leve en la dimension
expectativa de autoeficacia. Finalmente se concluye evidenciado que los cuidadores

evidencian un nivel de sobrecarga leve de forma global (27).

Se ha aumentado el nimero de personas diagnosticadas de esquizofrenia en los
altimos afos. Estos pacientes tienen necesidad de un alto nivel de dependencia que
ha provocado sobrecargas en el cuidador, que usualmente es un familiar que
ademas de continuar su vida y rutinas, debe asumir una gran responsabilidad junto

a un gran esfuerzo.

Considerando el papel que asumiré como futuro enfermero, se debe tener presente
gue el orientar y brindar apoyo al cuidador es fundamental para el beneficio del
paciente con esquizofrenia. La capacitacion de la familia mediante actividades,
talleres educativos y orientacién para el manejo de sobrecarga contribuyen con su
conocimiento. En tal sentido, la investigacion busca mejorar la practica del cuidado

hacia el paciente y para futuros estudios de investigacion.



El objetivo de la investigacion es determinar la sobrecarga del cuidador de pacientes

con Esquizofrenia de un establecimiento de salud mental, Lima 2022.

Il. MATERIALES Y METODOS

2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

La investigacion fue realizada mediante el método cuantitativo con disefio
descriptivo, transversal y no experimental. Lo cual implico utilizar instrumentos que
permitian analizar la informacién. La investigacion fue de corte transversal ya que
el recojo de observaciones se realizé en un determinado tiempo. Asimismo, se
disefi6 un estudio descriptivo y no experimental, ya que se analiz6 la variable dentro

de su entorno y no se realiz6 intervencion en la variable (28).

2.2 POBLACION

Estuvo conformada por los cuidadores de un paciente esquizofrénico atendido en el
Instituto nacional de salud mental Honorio delgado hideyo noguchy en la ciudad de
Lima en el afio 2022. En el establecimiento de Salud Mental se dispuso de cien
pacientes esquizofrénicos que recibian farmacos o estan hospitalizados por

periodos de tiempo.

El estudio se realizd, en el Instituto Nacional de Salud Mental Honorio delgado
Hideyo Noguchy; el cual se encuentra ubicado en distrito de san Martin de Porres,
en la provincia de Lima, departamento de Lima; el instituto atiende diferentes
trastorno mental entre ellos personas con depresion, intento suicida, alteraciones
de la imagen corporal, anoréxicas, bulimicas, personas con esquizofrenia, personas
adictas sean los farmacos o sustancias toxicas (drogas), y entre otras alteraciones
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La institucion cuenta con diferentes pabellones, entre ellos estan hospitalizacion
damas aproximadamente con 20 pacientes, varones 25 pacientes, nifios y
adolescente 12 pacientes, adicciones 10 pacientes, emergencia 18 pacientes y las

consultas externas con un aproximado de 30 pacientes de forma ambulatoria.

Criterios de inclusion:

v Cuidador de paciente con esquizofrenia con un afio o mas cumpliendo ese
rol.
v' Cuidador de paciente esquizofrénico que firme el consentimiento informado

del estudio

Criterios de exclusion:

v Cuidadores de pacientes esquizofrénicos, recientemente diagnosticados con
Esquizofrenia.
v' Cuidador de paciente con esquizofrenia que no firme el consentimiento

informado.

El estudio fue aplicado a aquellos cuidadores que cumplan con los criterios de

inclusién; de manera que, la muestra no se especifica.

2.3 VARIABLE DE ESTUDIO

La variable principal de la investigacion es la sobrecarga del cuidador la cual tuvo
una escala de medicion ordinal y es una variable cualitativa debido a su naturaleza.
Definicion conceptual: Sobrecarga del cuidador

Refiere a la experiencia relacionada a los problemas emocionales, fisicos, sociales,

psicoldgicos originados por la carga de asistir a los pacientes esquizofrénicos (29).



Definicion operacional: Sobrecarga del cuidador

Refiere a la experiencia asociada a la cantidad de problemas sociales, emocionales,
psicoldgicos, fisicos que tiene el cuidador, por la responsabilidad de asumir la
potestad de cuidar a una persona con esquizofrenia, asistidos en un centro de salud

mental de Lima.

2.4 TECNICA E INSTRUMENTO DE MEDICION

Técnica de recojo de informacion: se aplicé una encuesta a modo de técnica.
Esta técnica es usualmente utilizada por los investigadores debido a su Optima y
eficaz recoleccion de informacion; asimismo, es usada en investigaciones

cuantitativas y descriptivas (30).

Instrumento de recoleccion de datos: el estudio se realizé aplicando el
instrumento Zarit, el nombre del instrumento se le atribuye a su autor Steven Zarit.
Su composicion abarca tres dimensiones en el que 4 items conforman las
expectativas de autoeficacia, 12 items conforman el impacto del cuidado y 6 items
gue conforman la calidad de relaciones interpersonales. En total el instrumento
posee 22 items, cada uno interroga al profesional de salud o cuidador, cuenta de
alternativas clasificadas en: 5 que significa siempre, 4 casi siempre, 3 a veces, 2
casi nunca y 1 nunca. La puntuacion adquirida se segmenta en:

Sobrecarga intensa: 56 a 110 puntos.
Sobrecarga leve: 47 a 55 puntos.

Ausencia de sobrecarga: menos de 46 puntos.

En el pais, el instrumento escala de Zarit fue validado por juicio de expertos y usado

en proyectos y trabajos de tesis. Asimismo, en el aflo 2021 Gonzales en su trabajo



de investigacion sobre las emociones y sobrecarga del cuidador de los pacientes
psiquiatricos del nosocomio Larco Herrera, obtuvo por la aplicacion del coeficiente
Alfa de Cronbach una valoracién de 0,91 y la validacién de 97% en fiabilidad del

instrumento (24).

2.5 PROCESO DE RECOLECCION DE DATOS

2.5.1. Autorizacion y coordinaciones previas para la recoleccion de datos

Con fines académicos y para ejecutar la investigacion se solicitdé a la Universidad
Maria Auxiliadora una carta de presentacion; mediante este documento se procedio
a gestionar los permisos a fin de poder abordar al familiar de cada paciente que es

asistido en dicho establecimiento.

2.5.2 Aplicacion de instrumento(s) de recoleccion de datos.

El recojo de observaciones se desarrollé en el presente afio dentro del mes de mayo
abarcando diez dias héabiles. Se explicaron los propdésitos y objetivos de la
investigacion a cada familiar a fin de hacerlo participe del proceso; de igual manera,
tuvo que firmar el consentimiento informado. El tiempo promedio para llenar el

cuestionario aplicado, fue de treinta minutos.

2.6 METODOS DE ANALISIS ESTADISTICOS

Para el procesamiento de datos se uso el programa estadistico SPPS 26 verificando
previamente el cuestionario llenado en su totalidad. Posteriormente, con la
informacion obtenida del procesamiento de datos se realizd el respectivo andlisis
descriptivo de las dimensiones y la variable del estudio. Analogamente, para una

mejor comprension se realizaron gréaficos y tablas.

2.7 ASPECTOS ETICOS
En la investigacion se consideraron cuatro principios de la bioética.
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Principio de Autonomia

Como objeto del estudio se debid respetar y promover la libertad de decision de los
participes (32). En tal sentido, el principio de autonomia se aplicé de manera estricta
en la investigacion a través del consentimiento informado, asimismo, se explicé al

participante lo que implica su participacion.

Principio de beneficencia

Implica que en la investigacibn no se presentaron dafios, salvaguardando la
integridad y bienestar del participante (33). Toda la informacion adquirida sirvié en
los planes de mejora del centro hospitalario y el estudio busca el mayor beneficio a

la familia.

Principio de no maleficencia

Con lleva la obligacion de reducir los riesgos o dafios para las personas implicadas

(34). Este estudio no presentd dafios o riesgos para los participes.

Principio de justicia

Refiere a que no deben presentarse situaciones en las que se discrimine o los
derechos de las personas participantes no sean respetados (35). En el proceso de
recojo de datos se otorgara a todos los cuidadores participes un trato cordial y

respetuoso.
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lll. RESULTADOS

Tabla 1. Datos sociodemogréaficos de los cuidadores de pacientes con

esquizofrenia de un establecimiento de Salud Mental, Lima 2022

Total
Datos sociodemogréficos N %

100 100
Edad
De 35 a 39 afios 14 14,0
De 40 a 44 afios 27 27,0
De 45 a 49 afios 31 31,0
De 50 a 54 afios 12 12,0
De 55 a 59 afios 10 10,0
De 60 a més afios 6 6,0
Sexo
Femenino 36 36,0
Masculino 64 64,0
Familiar cuidador
Hermano/a 26 26,0
Mama 47 47,0
Papa 27 27,0
Estado civil
Casado 73 73,0
Separado 7 7,0
Soltero 20 20,0
Grado de instruccion
Secundaria completa 30 30,0
Técnico 47 47,0
Superior 23 23,0

La tabla 1, muestra los datos sociodemogréaficos de los cuidadores de pacientes

esquizofrénicos, del total de 100 participantes, en cuanto a la edad, el porcentaje
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mas alto de 31,0% presentaron edades entre 45 a 49 afios y el mas bajo fue de
6,0% edades de 60 a mas afios. En lo que respecta al sexo, el 64,0% corresponde
son varones y el 36,0% son mujeres. Son las madres que representan el mayor
porcentaje de cuidadores con un 47,0% de presencia. El 73,0% de cuidadores son
casados, el 20,0% solteros y el 7,0% son separados. Resalta en el grado de
instruccion la formacion técnica de los cuidadores representado por el 47,0% de los
participantes, el 30,0% tienen secundaria completa y el 23,0% cuentan con estudios

superiores.
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Nivel de sobrecarga

Figura 1. Nivel de sobrecarga de los cuidadores de pacientes esquizofrénicos
del Centro de Salud Mental, Lima - 2022 (N=100)

En la figura 1, se observa el nivel de sobrecarga de los 100 cuidadores de pacientes
con esquizofrenia de un establecimiento de salud mental; se encontrd que el 100%

presentaron un nivel de sobrecarga intensa
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Impacto del cuidado

Figura 2. Nivel de sobrecarga segun la dimension impacto del cuidado en
cuidadores de pacientes esquizofrénicos del Centro de Salud Mental, Lima -
2022 (N=100)

La figura 2, muestra el nivel de sobrecarga de los cuidadores de pacientes
esquizofrénicos del centro de salud mental segun la dimensién impacto del cuidado,
donde el 100% de ellos tienen un nivel de sobrecarga intensa
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Figura 3. Nivel de sobrecarga segun la dimensioén calidad, en cuidadores de

pacientes esquizofrénicos del Centro de Salud Mental, Lima - 2022 (N=100)

La figura 3, presenta el nivel de sobrecarga de los cuidadores de pacientes
esquizofrénicos del centro de salud mental segun la dimension calidad de la
interaccién personal, una alta proporcion de 83% de ellos tienen un nivel de
sobrecarga intensa. Sin embargo, solo un 17% tienen un nivel de sobrecarga leve.

Nadie present6 ausencia de sobrecarga.
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Figura 4. Nivel de sobrecarga segun la dimension expectativas, en cuidadores

de pacientes esquizofrénicos del Centro de Salud Mental, Lima - 2022 (N=100)

En la figura 4, se muestra el nivel de sobrecarga de los cuidadores de pacientes
esquizofrénicos del centro de salud mental segun la dimensién expectativas de
autoeficacia, una alta proporcion de 95% de ellos tienen un nivel de sobrecarga
intensa. Sin embargo, s6lo un 5% tienen un nivel de sobrecarga leve y nadie

presentd ausencia de sobrecarga.
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V. DISCUSION

4.1 Discusién

En el presente estudio se plantea determinar el nivel de sobrecarga de los
cuidadores de pacientes esquizofrénicos del Centro de Salud Mental, Lima - 2022;
por lo que para la recoleccion de datos se utilizo la escala del cuidador Zarit, la
misma que mide el nivel de sobre carga del cuidador de pacientes esquizofrénicos,
el cual fue adaptado para la aplicacion en la poblacién de estudio. En esta seccién
de estudio se contrastan los hallazgos de estudio con los resultados de los

antecedentes, presentados a continuacion:

En cuanto al objetivo general sobre el nivel de sobrecarga de los cuidadores de
pacientes esquizofrénicos del Centro de Salud Mental, en cuanto a los resultados
del estudio se encontrd que de los 100 cuidadores de pacientes con esquizofrenia

el 100% presentaron un nivel de sobrecarga intensa.

Los resultados son similares a los encontrados por Navarro y Carbonell (23),
quienes encontraron que el 73,8%% de cuidadores de pacientes esquizofrénicos
presentaron un nivel sobrecarga intensa, el 9,3% sobrecarga leve y el 16,4%
ausencia de sobrecarga. Magallanes y Lima (24), coinciden con los resultados
encontrados, pues evidenciaron que el 66,7% de cuidadores de pacientes
esquizofrénicos evaluados presentaron un nivel sobrecarga intensa, el 27,8%
sobrecarga leve y el 5,5% ausencia de sobrecarga. Asi mismo Gallardo (25),
encontré datos similares, donde el 71.9% de participantes tenia una sobrecarga

intensa por la preocupacién originada del cuidado a los pacientes.

Los resultados evidencian un nivel alto de sobrecarga en los cuidadores, que a su
vez demuestra que el cuidado provoca un impacto en la salud fisica y mental de la
persona que realiza tal actividad, por lo que va deteriorando la salud del cuidador, y

gue progresivamente va generando un nivel de estrés y depresion, por lo que
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experimenta cierta dificultad para desarrollar ciertas actividades que corresponden

a su vida personal.

En lo que respecta al nivel de sobrecarga de los cuidadores de pacientes
esquizofrénicos segun la dimension impacto del cuidado, se encontré que el 100%

de ellos tienen un nivel de sobrecarga intensa.

Los resultados son similares a los encontrados por Magallanes y Lima (24), quienes
en su estudio encontraron que el 63,8% de cuidadores de pacientes con diagndstico
de esquizofrenia tenian un nivel sobrecarga intensa en la dimension impacto del
cuidado, el 30,6% sobrecarga leve y el 5,6% ausencia de sobrecarga. Aguilar y
Armas (26), no coinciden con los resultados encontrados, pues el 55,0% de
participantes presentaron un nivel de sobrecarga leve, el 25,0% sobrecarga intensa

y el 20,0% ausencia de sobrecarga

Los resultados nos muestran la realidad actual del nivel de sobrecarga en cuanto al
impacto del cuidado, en donde el cuidador ha visto afectada su vida, causando
cambios repentinos en su rutina diaria, torndndose poco llevadera, por lo que puede
verse afectada en los aspectos fisicos, emocional y social; es por ello que el

cuidador va perdiendo su independencia, desatendiéndose de si mismo.

En cuanto al nivel de sobrecarga de los cuidadores de pacientes esquizofrénicos
segun la dimension calidad de la interaccion personal; se encontré un elevado
porcentaje de 83% de cuidadores que presentaron un nivel de sobrecarga intensa
y s6lo un 17% tienen un nivel de sobrecarga leve; por otra parte, ningun participante

presentd ausencia de sobrecarga.

Los resultados son similares a los encontrados Cama (27), quien encontro
resultados que evidencian que los cuidadores presentaron un nivel de sobre carga
intensa en el 47,5% en la dimensién interaccion personal, 25,0% sobre carga leve
y 27,5% nada de sobrecarga. Por otro lado, los resultados de Aguilar y Armas (25),

no coinciden con los resultados encontrados, ya que el 57,5% de participantes
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presentaron un nivel de sobrecarga leve, el 20,0% sobrecarga intensa y el 22,5%

ausencia de sobrecarga.

Los resultados evidencian que debido a las circunstancias actuales, en la que se
encuentran el nivel de sobrecarga en la calidad de interaccién personal en los
cuidadores, provoca aislamiento de &mbito social, y muchas veces la comunicacion
con los familiares se ve afectada, tornandose hostil y dificil de entenderse con los
otros miembros de la familia; la falta de comunicacién puede producir produce
desorganizacion en el hogar, el cuidador deja de realizar muchas actividades que le

pertenecen por ocupar tiempo al cuidado del enfermo.

En cuanto al nivel de sobrecarga de los cuidadores de pacientes esquizofrénicos
segun la dimensidn expectativas de autoeficacia, se presentd una alta porcentaje
de 95% de participantes con un nivel de sobrecarga intensa; sin embargo, sélo un

5% tienen un nivel de sobrecarga leve y nadie present6 ausencia de sobrecarga.

Los resultados son similares a los encontrados por Magallanes y Lima (24), quienes
evidenciaron que el 91,7% de cuidadores evaluados alcanzaron un nivel intenso de
sobrecarga con respecto a la expectativa de autoeficacia, el 8,3% sobrecarga leve
y no hubo ausencia de sobrecarga. Asi mismo los resultados de Aguilar y Armas
(26), no coinciden con los resultados encontrados, ya que el 70,0% de participantes
presentaron un nivel de sobrecarga leve, el 22,5% sobrecarga intensa y el 7,5%

ausencia de sobrecarga.

Los resultados evidencian un nivel alto de sobrecarga en la dimension expectativas
de autoeficacia, es decir que el cuidado no se esta llevando favorablemente, la
carga que representa cuidar un paciente esquizofrénico es muy grande para quien
realiza el cuidado; establecen que no pueden cumplir con el rol de cuidar haciendo
mas dificil y lejos de alcance o expectativa que tengan para que el paciente mejore,
por lo que trae consigo consecuencias sociales, emocionales, familiares, fisicas y

de salud, por lo que los nivel de carga en cuanto al cuidado son muy intensas.
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4.2 Conclusiones

e En cuanto al nivel de sobrecarga en los cuidadores de pacientes
esquizofrénicos, predomind un nivel de sobrecarga intensa, por lo que la
consecuencia de ello es la evidencia del riesgo fisico y emocional en los

participantes, la cual afecta la integridad y la salud mental de los cuidadores.

¢ Enlo que respecta al nivel de sobrecarga en la dimension impacto del cuido,
se presentd en mayor porcentaje en un nivel de sobre carga intensa, lo que
hace presumir el cuidado provoca un impacto en la salud fisica y mental de

la persona que realiza tal actividad.

e En cuanto al nivel de sobrecarga en la dimension calidad de interaccion
personal, se encontré la presencia en mayor porcentaje un nivel de
sobrecarga intensa, lo que pone en evidencia actitudes negativas en la

comunicacién con la sociedad y el grupo familiar.

e En lo que respecta al nivel de sobrecarga en la dimension expectativas de
autoeficacia, se evidencia insatisfaccion con los logros establecidos en
cuanto al cuidado de su paciente, por lo que se presenté en mayor grado un

nivel de sobrecarga intensa.
4.3 Recomendaciones
1. Ala Institucion de salud, realizar orientaciones o programas que permitan un
adecuado manejo del cuidado al paciente esquizofrénico, con el fin de

mejorar la calidad de vida del paciente y de quienes realizan el cuidado.

2. A las instituciones de salud mental, reforzar las estrategias en mejora de la

percepcion familiar acerca del cuidado que realiza y como puede esta afectar
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la salud del mismo cuidador, estableciendo programas de ayuda a la persona

que realiza el cuidado.

A la Universidad, hacer publico los resultados encontrados en el estudio, a
fin de que los datos sirvan como antecedentes para otras investigaciones en
adelante, con el que se puedan implementar programas de intervencion y
apoyo al cuidador, como el control de estrés, manejo de la depresién, entre

otros.

A los investigadores, realizar estudios similares que permitan insertar
contenidos teoricos actualizados y contribuir a la formacion profesional de los

estudiantes, enfatizando el cuidado de la salud mental.
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Anexo A. Operacionalizacién de la variable o variables

Tipo de variable

, CRITERIO
segln su p . .
DEFINICION DEFINICION N° DE VALOR S PARA
VARIABLE ”Zts%r;‘l'aezaey CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS FINAL ASIGNAR
medicion VALORES
e Dependencia del
paciente.
Experiencia de * Prcl)bc;emas de
problemas fisicos, salud. 1,2,3,
Jplems Impacto del e Perdida de la 156
psicolgicos, cuidado privacidad y tiempo T Es un
emocionales,  sociales libre. 7,89, , puntaje
i . 10, 11, Ausencia
debido a la « Responsabilidades 12 de menor de 47
Tipo de variable [Experiencia delresponsabilidad que extras. sobrecar
seginsu  |problemas fisicos,tienen los profesionales » Sobre carga del ga
naturaleza: |psicolégicos, de la salud con pacientes cuidador
Sobrecarga del i emocionales, Esquizofrénicos Puntaje de
: Cualitativa . . did
cuidador sociales, debido a lajatendidos en un _ e Problemas 47 a 55
responsabilidad de|Establecimiento de Salud | Calidad de la familiares. 13, 14, Sobre
cuidar a un paciente|Mental Lima, el cual se 'mz:zgﬁ';ln e Dudas para delegar 1157’1168’ carga
Escalade |con esquizofrenialcaracteriza — por  sus P un delegado. ’ leve
medicién: (27). dimensiones de impacto
Nominal del cuidado, calidad de la
relacion interpersonal y
expectativas de Sobre Puntaje
autoeficacia y se medira _ . ProbI/em_as mayor de 56
con la escala de Zarit que Expectativas de economicos. 19, 20, _carga
S a autoeficacia | » Capacidad del | 21,22 | intensa
contiene 22 items. cuidador.
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Anexo B. Instrumentos de recoleccion de datos

CUESTIONARIO: SOBRECARGA DEL CUIDADOR

|. PRESENTACION
Buenos dias, soy estudiante de enfermeria de la Universidad Maria Auxiliadora, y

estoy aca para pedir su colaboracion en facilitarme ciertos datos que permitiran
conocer: sobrecarga del cuidador de pacientes con Esquizofrenia de un
Establecimiento de salud mental, Lima 2022. Por favor responda con total
sinceridad, ademas mencionarle que sus datos seran tratados de forma andnima

y confidencial. Si Ud. tuviera alguna duda, preguntele a la persona a cargo.

II. INSTRUCCIONES GENERALES
Por favor, lee cada pregunta con atencién. Cuando pienses en tu respuesta, trata

de recordar la ultima semana, es decir, los ultimos diez dias. ¢ Qué respuesta viene
a tu mente primero? Escoge la opcién que mejor se adapte a tu respuesta y marcala
con una equis(X).

Recuerda que esto no es un examen, asi que no hay respuestas correctas o
incorrectas. Pero es importante que respondas a todas las preguntas y qgue veamos
tus marcas claramente.

No tienes que mostrarle a nadie tus respuestas. Tampoco nadie mas, aparte de

nosotros, mirara tu cuestionario una vez que hayas finalizado.

DATOS GENERALES:
Edad:

Sexo del entrevistado:
a. Femenino () b.Masculino( )

Grado: Seccion: Turno:

Género: Parentesco: Grado de Instruccién:

[ll. CUESTIONARIO
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Nunca | Casi A Casi Siempre
) nunca | veces | siempre
Item Preguntas al realizar
1 2 3 4 5

1 ¢Siente que su familiar solicita mas
ayuda de la que realmente necesite?

2 ¢ Siente que debido al tiempo que dedica
a familiar ya no dispone de tiempo
suficiente para usted?

3 ¢ Se siente tenso cuando tiene que cuidar
a su familiar y atender ademas otras
responsabilidades?

4 ¢, se siente avergonzado por la conducta
de su familiar?

5 ¢Jse siente enfadado cuando esta cerca
de su familiar?
¢,Cree que la situacion actual afecta de
manera negativa a su relacion con

6 amigos y otros miembros de su familia?

7 ¢ Siente temor por el futuro que le espera
a su familiar?

8 ¢iSiente que su familiar depende de
usted?

9 ¢ Se siente agobiado cuando tiene que
estar junto a su familiar?

10 | ¢Siente que su salud se ha resentido por
cuidar a su familiar?

11 ¢ Siente que no tiene la vida privada que
desearia debido a su familiar?

12 ¢,Cree que su vida social se ha visto
afectada por tener que cuidar de su
familiar?

13 | ¢Se siente incobmodo para invitar amigos
a casa, a causa de su familiar?

14 | ¢Cree que su familiar espera que usted
le cuide, como si fuera la Unica persona
con la que puede contar?

15 | ¢Cree que no dispone de dinero

suficiente para cuidar a su familiar
ademas de sus otros gastos?
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16 | ¢Siente que serd incapaz de cuidar a su
familiar por mucho mas tiempo?

17 | ¢Siente que ha perdido el control sobre
su vida desde que la enfermedad de su
familiar se manifesto?

18 | ¢Desearia poder encargar el cuidado de
su familiar a otras personas?

19 | ¢Se siente inseguro acerca de lo que
debe hacer con su familiar?

20 | ¢Siente que deberia hacer mas de lo que
hace por su familiar?

21 | ¢Cree que podria cuidar de su familiar
mejor de lo que lo hace?

22 En  general: .Se  siente muy

sobrecargado por tener que cuidar de su
familiar?
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Anexo C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud. Antes de decidir
si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados.

Titulo del proyecto: Sobrecarga del cuidador de pacientes con Esquizofrenia de un Establecimiento
de salud mental, Lima 2022.

Nombre del investigador principal: Paredes Echeverria Luis Alfredo

Propdsito del estudio: Determinar la sobrecarga del cuidador de pacientes con Esquizofrenia de
un establecimiento de salud mental, Lima 2022.

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigacién por los
medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha utilidad en su
actividad profesional.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.

Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.

Confidencialidad: La informacién que usted proporcione estard protegido, solo los investigadores
pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no sera identificado cuando los
resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancién o pérdida de los
beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este estudio
0 acerca de la investigacion, puede dirigirse a Paredes Echeverria Luis Alfredo, coordinador de
equipo teléfono movil N.° 960250891 al correo electrénico: yordy_lape@hotmail.com

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos como voluntario,
o0 si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse al Dr. José Agustin Oruna Lara,
Presidente del Comité de Etica de la Universidad Maria Auxiliadora, escribiendo al correo josé.
oruna@uma.edu.pe

Participacién voluntaria:
Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en cualquier
momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas, las cuales fueron
respondidas satisfactoriamente, no he percibido coaccion ni he sido influido indebidamente a
participar o continuar participando en el estudio y que finalmente acepto participar voluntariamente
en el estudio.
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Nombres y apellidos del participante o
apoderado

Firma o huella digital

N° de DNI:

N° de teléfono: fijo o moévil o WhatsApp

Correo electrénico

Nombre y apellidos del investigador Firma
N° de DNI
NP° teléfono movil
Nombre y apellidos del responsable de Firma

encuestador

N° de DNI

N° teléfono

Datos del testigo para los casos de
participantes iletrados

Firma o huella digital

Nombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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