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Objetivo: Determinar la relacién entre dependencia funcional del receptor del cuidado, so-
brecarga y calidad de vida del cuidador familiar de personas con tratamiento sustitutivo renal.

Materiales y método: Estudio descriptivo y correlacional en cuidadores y receptores de cui-
dado asistentes a un centro de terapia renal de la ciudad de Monteria (Colombia). La muestra
estuvo conformada por 237 diadas. La captura de la informacién fue realizada mediante una
ficha de caracterizacion, la escala WHOQOL-BREF, el indice de Barthel y la prueba de Zarit. Los
datos fueron analizados mediante estadistica descriptiva y la prueba de correlacién de Spear-
man, previa aplicacién de la prueba de Kolmogorov Smirnov con correccién de Lilliefors.

Resultados: No se observé relacién entre la dependencia funcional del receptor del cui-
dado y la calidad de vida del cuidador. Se encontré relacién estadisticamente significativa
entre la sobrecarga, del cuidador con la dimensién fisica de la calidad de vida (p=.048), no
asi con la calidad de vida global y con el resto de las dimensiones.

Conclusion: Se evidencio que el nivel de dependencia no se relacioné con la calidad de vida
del cuidador; en cuanto a la sobrecarga se encontr6 relacién estadisticamente significativa
entre esta y la dimension fisica de la calidad de vida, no asi con la calidad de vida global;
por lo cual, en desarrollo de intervenciones de enfermeria, se hace necesario considerar la

sobrecarga del cuidador para mejorar su calidad de vida fisica.

Palabras clave: cuidadores, calidad de vida, dialisis.

ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between functional dependence of the recipient
of care, overload and the quality of the family caregiver of people with renal replacement
therapy.

Materials and method: Descriptive and correlational study in caregivers and attending a
renal therapy center in the city of Monteria, Colombia. The sample consisted of 237 dyads.
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The captured of the information was carried out through a characterization sheet, the WHO-
QOL-BREF scale, the Barthel index and the Zarit test. Data were analyzed using descriptive
statistics and the Spearman correlation test, after applying the Kolmogorov Smirnov test
with Lilliefors correction.

Results: No relationship was observed between the functional dependence of the recipient
of care and the quality of life of the caregiver. A statistically significant relationship was
found between caregiver burden and the physical dimension of quality of life (p=.048), but
not with global quality of life and with the rest of the dimensions.

Conclusion: It was evidenced that the level of dependency was not related to the quality of
life of the caregiver, in terms of overload, a statistically significant relationship was found
between this and the physical dimension of the quality of life and not so with the global
quality of life, for which, in the development of nursing interventions, it is necessary to
consider the burden of the caregiver to improve their physical quality of life.

Keywords: caregivers, quality of life, dialysis.

INTRODUCCION

La enfermedad renal crénica (ERC) es la pérdida gradual de la funcién de los rifiones para filtrar el
exceso de liquidos y desechos de la sangre (1). Su tratamiento consiste en medidas para controlar
los sintomas y retrasar el avance de la enfermedad. La ERC representa una carga elevada para el
paciente, su familia, el sistema de salud y la sociedad, y afecta aproximadamente al 10 % de la po-
blacién mundial (2). Se estima que cerca de 850 millones de personas en el mundo la padecen y es
responsable de 2,4 millones de muertes al afio (3). Colombia no escapa a esta realidad; la cifra de
personas diagnosticadas con ERC en estadio 5 alcanzé los 35 363 casos para 2018 y se reportaron
5804 nuevos casos en 2019 (4).

Un diagndstico de ERC representa una transformacién radical e importante en su ritmo y con-
diciones de vida, ya que estar bajo algin tratamiento sustitutivo renal trae consigo cambios im-
portantes a nivel fisico, psicolégico y social, para él y su familia, debido en parte a la dependencia
funcional o la disminucién de la capacidad para realizar cualquier actividad dentro de los parame-

tros normales (5, 6).

Las personas con tratamiento sustitutivo renal requieren cuidados para la realizacién de sus acti-

vidades cotidianas o apoyo para su tratamiento, que en su mayoria son ofrecidos por cuidadores

Salud

VoL. 39 (2) 2023 - 378-391
BarraNQuILLA (COL.)



381

Tirso Duran-Badillo, Yolima Llorente-Pérez,
Ivonne Romero-Guzman,

Jorge Luis Herrera-Herrera,

Juana Maria Ruiz-Cerino, Edinson Oyola-Lé6pez

Dependencia funcional del receptor del cuidado,
sobrecarga y calidad de vida del cuidador de
personas con tratamiento sustitutivo renal

familiares, quienes voluntariamente asumen esta responsabilidad (6); a esta necesidad de ayuda
se la entiende como “dependencia funcional”. Segiin Achury et al. (7), la dependencia funcional
del paciente se relaciona con la calidad de vida de vida del cuidador, debido a que su funcién ade-
mas de tiempo, demanda, compromiso, paciencia, conocimientos y habilidades que son funda-
mentales para el manejo de los sintomas y la realizacién de actividades asociadas al tratamiento,
como el control de la dieta, las citas médicas, el apoyo a la higiene personal, entre otros, que pue-

den generar sobrecarga y deteriorar la calidad de vida del cuidador.

Autores como Monérrez et al. (8), asi como Romero (9), indican que otro de los problemas que
afecta la calidad de vida del cuidador es la sobrecarga que se deriva de la tarea asumida. Se en-
tiende por “sobrecarga” el conjunto de problemas fisicos, emocionales econémicos y sociales que
experimentan aquellas personas que dedican su vida al cuidado de un familiar que padece una

enfermedad crénica.

La calidad de vida, referente a la salud, no precisamente es la ausencia de enfermedad, sino la
percepcién que una persona tiene de su lugar de existencia, el contexto cultural en el que vive, en
relacién con sus expectativas, normas y valores de interés; por lo que puede influir en ella el esta-
do de salud actual (10); y esta, a su vez, se considera indispensable para su propio autocuidado y el
cuidado del paciente con tratamiento sustitutivo renal. Es por ello que el objetivo de este estudio
es determinar la relacién entre dependencia funcional del receptor del cuidado, sobrecarga y cali-

dad de vida del cuidador de personas con tratamiento sustitutivo renal.

MATERIALES Y METODOS
Disefio
Investigacién con enfoque cuantitativo, descriptivo y correlacional. Se determiné el comporta-

miento de las variables dependencia funcional, sobrecarga y calidad de vida, asi como su posible

correlacion.

Participantes

La poblacién estuvo conformada por 240 diadas que asistian a un centro de atencién especializa-
do dela ciudad de Monteria (Colombia). La muestra se calcul6 en el programa WinEpi©, con nivel

de confianza del 99 % y error aceptado del 1 %, dando como resultado un tamario de muestra de
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237 diadas; para la eleccién de las diadas se aplicé un muestreo aleatorio simple. Las diadas fue-
ron captadas en el horario de atencién habitual, cuando asistian a sesiones de dialisis. Como cri-
terios de inclusion para el receptor de cuidado se establecieron: diagnéstico de enfermedad renal
crénica, asistir a terapia de reemplazo renal en las modalidades de hemodidlisis o dialisis perito-
neal y ser mayor de 18 afios de edad; para verificar la orientacién en tiempo y espacio, se pregunté
el nombre, edad, fecha y lugar en el que se encontraba en el momento de la recoleccién de datos.
En tanto que para el cuidador se determiné como requisitos ser mayor de 18 afios, dedicacién de
la mayoria de horas al dia al cuidado del paciente y no recibir ningin tipo de remuneracién econé-

mica y/o material a cambio de la atencién brindada.

Instrumentos

La caracterizacién sociodemografica de las diadas se realizé mediante una ficha de caracterizacién
disefiada por los investigadores. Para la medicién de la calidad de vida se empleé la escala WHO-
QOL-BREF de la Organizacién Mundial de la Salud (11). Esta estd compuesta por 26 items, las dos
primeras preguntas son independientes e indagan la percepcién general del individuo sobre la ca-
lidad de vida y su salud, respectivamente, los 24 restantes evaltian cuatro dimensiones especificas
de la Calidad de Vida: Fisica (items 3, 4, 10, 15, 16, 17 y 18), Psicoldgica (item 5, 6, 7, 11, 19y 26),
Social (items 20, 21 y 22) y Ambiental (items 8, 9, 12, 13, 14, 23, 24 y 25).

Cada pregunta se valora en una escala de 1 a 5; para fines de correlaciones se consideraron estas
puntuaciones; se interpreté que mientras mas alta sea la puntuacién asignada, mas alta sera la
calidad de vida. Se invierten los puntajes de los items negativos (3, 4 y 26) y los puntajes totales
obtenidos se convierten en una escala de 0 a 100 para poder establecer comparaciones entre los
dominios, ya que estos estan compuestos por un nimero desigual de reactivos. Para la puntua-
ci6én de la percepcién de la calidad de vida y la salud de los adultos mayores, se clasific6 en “defi-
ciente” cuando la puntuacién se encontré entre 0 y 2.99, “aceptable” de 3 a 3.99 y “alta entre” 4y
5 (12). Se aplicé la versién en espariol de la escala, que ha sido administrada en poblacién hispa-
nohablante. El alfa de Cronbach para cada dimensién es de: Fisico 0.82, Psicolégico 0.81, Mental
0.80y Social 0.68 (11).

El nivel de dependencia en los receptores de cuidados fue evaluado por el indice de Barthel, el ins-
trumento mayormente aplicado en poblacién hispana en idioma espafiol, el cual evalia 10 activi-

dades de la vida diaria: comer, lavarse, vestirse, arreglarse, usar el retrete (control de esfinteres,
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deposiciones, miccién), subir/bajar escaleras, trasladarse (o manejar una silla de ruedas) y deam-
bular. En cada una se asigna un valor, que puede ser 15, 10, 5 o 0, en funcién de que el individuo
sea capaz de realizar independientemente la actividad, lo haga con ayuda o la desarrolle de forma
dependiente. La puntuacién oscila entre 0 y 100 puntos, 0-20 puntos: Dependencia total; 21-60
puntos: Dependencia severa; 61-90 puntos: Dependencia moderada; 91-99 puntos: Dependencia

escasa y 100 puntos: Independencia (13).

Finalmente, para identificar la sobrecarga en los cuidadores se realizé la prueba de Zarit. Esta
consta de 22 items, en la que cada una se califica con una frecuencia que va desde 1(nunca), 2 (rara
vez), 3 (algunas veces), 4 (Bastantes veces) y 5 (casi siempre), luego este se sumay se obtiene como
resultado entre 22 y 110 puntos. Una puntuacién menor de 46 puntos se califica “sin sobrecarga”;
de 46 a 55 puntos, “sobrecarga leve” y 56 o mds puntos, “sobrecarga intensa”, interpretandose
que a mayor puntuacién mayor es la sobrecarga, y menos de 46 puntos se califica “sin sobrecarga”;
de 46 a 55 puntos, “sobrecarga leve”, y 56 o mas puntos, “sobrecarga intensa”, expresando que a
mayor puntuacién mayor es la sobrecarga. Este instrumento ha sido validado en espafiol; el alfa
de Cronbach reportado para esta escala es de 0.91, con un coeficiente de correlacién de Pearson=
0.86 para viabilidad (14).

Procedimiento

Los datos se procesaron y analizaron en el paquete estadistico SPSS version 21 para Windows; se
aplicé estadistica descriptiva por medio: frecuencias, porcentajes, valor minimo, valor maximo, me-
dia y desviacién estandar. Se aplicé la prueba de Kolmogorov Smirnov con correcciéon de Lilliefors;
debido a que no se observé normalidad, se opté por emplear la prueba de correlacién de Spearman;

se estableci6 correlacion estadisticamente significativa cuando p valor fue menor o igual que .05.

En cuanto a los aspectos éticos, se cumplieron con las recomendaciones emitidas en la Declaracién
de Helsinki de la Asociacién Médica Mundial y se conté con el aval del Comité de Etica de Investiga-
ci6én del Programa de Enfermeria de la Universidad del Sind, seccional Monteria. Asi mismo, se ex-

plicd y solicito el diligenciamiento y firma del consentimiento informado a las diadas seleccionadas.
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RESULTADOS

Los pacientes en tratamiento sustitutivo renal receptores del cuidado se caracterizaron de la siguien-
te manera: edad promedio de 71,12 (DE=11,66); 53.6 % (f=127) del género femenino; 41,4 % (f=98)
indicé no trabajar; 65% (f=154) con parejay el 44,7 % (f=106) con estudios de primaria incompleta.
Las caracteristicas de los cuidadores fueron: edad promedio de 43,16 (DE=15,35) el 80,2 % (f=190)
del género femenino; el 28,8 % (f=68) sin pareja; el 49,4 % (f=117) ama de casa; el 25,3 % (f=60) con

bachillerato completo.

Respecto al nivel de dependencia del receptor del cuidado, el 2,5 % (f=6) fue escasa; el 30,8 %
(f=73) moderada; 53,2 % (f=126) severay el 13,5 % (f=32) con dependencia total. En el caso de
los cuidadores, el 18,1 % (f=43) no present6 sobrecarga; el 34,6 % (f=82) con sobrecarga leve y el
47,3 % (f=112) con sobrecarga intensa. E1 21,1 % (f=50) percibi6 que de manera general su calidad
de vida es deficiente; el 20,3 % (f=48) la calific6 como aceptable y el 58,6 % (f=139) como alta. En
cuanto al estado de salud global, el 20,7 % (f=49) lo percibe deficiente; el 23,6 % (f=56) aceptable
y el 55,7 % (f=132) alto. En cuanto a las dimensiones de la calidad de vida, se observé mejor pun-

tuacién en la ambiental (tabla 1).

Tabla 1. Descripcion de la dependencia del receptor del cuidado,
sobrecarga y calidad de vida del cuidador

Variable Min Max Media DE
indice de Barthel 10 99,00 50,13 23,47
Test de Zarit 22 98,00 62,61 19,28
Calidad de vida global 1 5 3,44 1,27
Percepcién de salud 1 5 3,45 1,18
Calidad de vida fisica 21,43 85,71 46,53 14,49
Calidad de vida psicolégica 16,67 79,17 4476 11,03
Calidad de vida social 0,00 100,00 38,53 32,30
Calidad de vida ambiental 0,00 100,00 50,84 21,47

Fuente: Escala de Zarit - Indice de Barthel - Escala WHOQOL-BREE.
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La prueba de correlacién de Spearman evidenci6 que el nivel de dependencia no se relacioné con
la calidad de vida del cuidador (p<.05). Se encontré relacién estadisticamente significativa tnica-
mente entre la sobrecarga del cuidador con la dimension fisica de la calidad de vida (p =.048), no

asi con la calidad de vida global y con el resto de dimensiones (tabla 2).

Tabla 2. Prueba de correlacion de Spearman entre la dependencia funcional del
receptor del cuidado y sobrecarga con la calidad de vida del cuidador

Calidad Percencién Calidad Calidad Calidad Calidad
Variable de vida P de vida de vida de vida de vida
de salud L . e 1. . . .
global Fisica Psicolégica  Social Ambiental
Edad del receptor ), ~.036 -.067 ~.030 .058 .006
del cuidado
Edad del -.039 -.074 -.020 048 -.031 -.064
cuidador
Indice de 071 ~.002 014 .002 ~.055 ~.069
Barthel
Test de Zarit -.045 -.075 -.128* .052 .033 -.057
Nota: *p<05.
DISCUSION

En esta investigacion, los resultados de la caracterizacién segun variables sociodemograficas para
el cuidador guardan similitud con los descritos en otras investigaciones (15, 16); especificamente,
sigue predominando el género femenino, grado de escolaridad de primaria, ama de casa y algin

tipo de vinculo o apoyo marital como caracteristicas mas relevantes.

Al caracterizar a la persona en tratamiento sustitutivo renal, no es posible establecer un patrén
de concordancia entre los hallazgos de este estudio y lo descrito por autores como Dall’Agnol et
al. (17) y Teixid6 y colaboradores (16), quienes reportaron datos que difieren en variables como
género, ocupacion, nivel de estudios y vinculo marital. Dicho hallazgo, se relaciona con lo descrito

por Lopera (18), y Pillajo et al. (19), quienes describen en sus investigaciones que las personas
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con ERC que requieren terapia de reemplazo renal (TRR) no tienen un patrén comin en cuanto a
las caracteristicas epidemioldgicas, clinicas y sociodemograficas; situacién que podria explicar las

diferencias entre los resultados aqui descritos y otras investigaciones.

En cuanto al constructo de dependencia, la mayoria de los receptores de cuidado presenté entre
dependencia severa y total; ello coincide con lo reportado por Jassal y colaboradores (20), asi
como con lo descrito por Gutiérrez et al. (21), quienes encontraron una alta carga de dependencia
funcional en personas que se sometian a terapia dialitica. Al revisar este resultado, llama la aten-
cién que la mayoria de los receptores de cuidado se encontraba en el momento del curso de vida
de vejez y, adicionalmente, tenia un bajo nivel educativo; esto puede estar asociado con los niveles
de dependencia aqui encontrados, si se tiene en cuenta que se ha identificado relacién entre estas

variables y un riesgo significativo de dependencia (22).

De otro lado, una persona que se enfrenta a condiciones crénicas como la ERC puede presentar
sintomas que limitan e impactan negativamente su actividad fisica, su capacidad de realizar por
si misma actividades basicas de la vida diaria y su vida laboral (23); lo que termina en grados va-

riables de dependencia funcional.

Tal condicién conlleva a que sea necesario que un cuidador, muchas veces con algin vinculo fami-
liar, supla esas necesidades de cuidado que la persona demanda; pudiendo generar sobrecarga en
la persona que brinda los cuidados. El comportamiento de esta variable en este estudio permiti6
determinar que los cuidadores analizados tenian sobrecara de leve a intensa; situacién que coin-
cide con los resultados de investigaciones previas como la de Chhetri y Baral (24) y la de Jafari
et al. (25), quienes reportaron en sus resultados sobrecarga intensa al analizar a cuidadores de

personas en terapia de dialisis.

Por su parte, el abordaje de la calidad de vida en este estudio obtuvo como resultado que los parti-
cipantes definieron su calidad de vida como alta. Al respecto, Jafari et al. (25) encontraron que los
cuidadores que hicieron parte de su estudio percibieron su calidad de vida como aceptable, lo que
difiere de los hallazgos aqui descritos. Por el contrario, lo reportado por Monarrez y colaboradores
(8) coincide con los resultados de este estudio; ellos indicaron que sus participantes definieron su

calidad de vida como alta.
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El analisis correlacional no evidencié relacién estadisticamente significativa entre la dependencia
funcional del receptor del cuidado con la calidad de vida del cuidador; lo que diverge de lo dispo-
nible en la literatura consultada, si se tiene en cuenta que se ha descrito que la calidad de vida del
cuidador se ve afectada por situaciones como la dependencia funcional de la persona sujeto de
cuidado (26, 27). Sin embargo, Carrefio y Chaparro afirman que factores como el soporte social
condicionan las transiciones de percepcion y el significado de calidad de vida para el cuidador fa-
miliar; situacién que podria explicar el hecho de no haber encontrado relacién significativa entre
los constructos de dependencia funcional y calidad de vida en esta investigacién, teniendo en

cuenta que la mayoria de los cuidadores contaban con apoyo marital (28).

Se encontré que a mayor sobrecarga, menor calidad de vida fisica en el cuidador; similar a lo
reportado por Jafari y colaboradores (25), quienes reportaron una correlacién negativa y signi-
ficativa entre las puntuaciones totales de sobrecarga y el dominio fisico de la calidad de vida, de
modo que a mayor sobrecarga, menor calidad de vida fisica. En esta misma linea, dicho resultado
también coincide con lo encontrado en una revision sistematica que estudioé los factores relevan-
tes que influyen en la calidad de vida de cuidadores de personas en didlisis; revisién en la que se
pudo determinar como factor relacionado que impacta negativamente la calidad de vida general y

dominios como el fisico y la sobrecarga de cuidado (29).

Sin embargo, esta investigaciéon no encontr6 relacién estadistica entre la sobrecarga con la cali-
dad de vida global y con el resto de dimensiones; lo que se contrapone a lo descrito por autores
ya citados (25), teniendo en cuenta que ellos si establecieron una relacién significativa entre la
sobrecarga y la calidad de vida global, asi como con los dominios psicoldgico, social, ambiental y
social de la calidad de vida. El no encontrar relacién entre las variables sobrecarga y calidad de
vida podria estar justificado por el hecho de que los cuidadores contaban con pareja, lo que ha sido
mencionado por autores como Monge et al. y Carrefio et al. como un factor significativo que se

asocia con la sobrecarga percibida y la calidad de vida del cuidador (28, 30).

CONCLUSION

En este estudio se observé que la dependencia funcional del receptor del cuidado no se relacioné
con la calidad de vida del cuidador. A mayor sobrecarga, menor calidad de vida en la dimensién
fisica del cuidador. No se encontré relacién entre la sobrecarga del cuidador con su calidad de vida

global y el resultado de las dimensiones.
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La evidencia disponible y los resultados dan cuenta de un fenémeno ampliamente abordado desde
la perspectiva de la diada cuidador-receptor de cuidado; situacién que ha permitido vislumbrar un
panorama enmarcado en la importancia de seguir formulando interrogantes investigativos enfoca-
dos a lograr una mejor comprensién de dicho fenémeno. Sin embargo, la diversidad en cuanto a los
resultados reportados hace necesario seguir indagando sobre el comportamiento de estas variables,
con el fin de formular intervenciones enfocadas a la sobrecarga y calidad de vida del cuidador, asi

como evidencia que fundamente la importancia del cuidador en el cuidado de los adultos mayores.

Finalmente, como limitaciones de este estudio se tiene que no fueron consideradas dentro de la
matriz de correlacion variables que han sido reportadas en la literatura disponible como signifi-
cativas con los constructos de sobrecarga y dependencia. Lo anterior permite a los investigadores
sugerir la formulacién de investigaciones que contintien abordando este fenémeno y las posibles
variables que lo explican, con el fin de poder lograr una comprensién amplia de su comportamien-

to y generar aportes para la practica de enfermeria.
Financiacion: ninguna.

Conflicto de intereses: ninguno.
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