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RESUMEN DEL CONTENIDO EN ESPANOL E INGLES

(Méaximo 250 palabras — 1530 caracteres, aplica para resumen en espafiol):

La presente revision tiene como objetivo identificar la situacion actual de las
investigaciones realizadas acerca de programas de Intervencién para los
cuidadores informales de poblacion con discapacidad; teniendo en cuenta las
intervenciones desde el area psicoeducativa, psicoterapéutica y psicosocial. El
cuidador Informal es aquella persona que presta labores de acompafiamiento en
poblaciéon con discapacidad, que posee alguna condicion de dependencia; estas
actividades pueden desencadenar malestar psicologico, el cual se manifiesta
cuando el cuidador experimenta estrés, ansiedad, sentimientos de impotencia o
culpa, entre otros; estos factores en conjunto explican lo que se considera como la
sobrecarga del cuidador, Ante esto el area de la psicologia ha disefiado diferentes
programas de intervencion, los cuales buscan disminuir el malestar psicoldgico y
mejorar la calidad de vida tanto del cuidador informal como de la persona
dependiente a este.

ABSTRACT

The present review aims to identify the current situation of the investigations carried
out on Intervention programs for informal caregivers of the population with
disabilities; taking into account the interventions from the psychoeducational,
psychotherapeutic and psychosocial area. The informal caregiver is the person who
provides accompaniment work in the population with disabilities, who have some
dependency condition; These activities can trigger psychological discomfort, which
is manifested when the caregiver experiences stress, anxiety, feelings of
helplessness or guilt, among others; These factors together explain what is
considered as the caregiver's overload. In view of this, the area of psychology has
designed different intervention programs, which seek to reduce psychological
discomfort and improve the quality of life of both the informal caregiver and the
person dependent on it.

AUTORIZACION DE PUBLICACION

Por medio del presente escrito autorizo a la Universidad de Cundinamarca para que,
en desarrollo de la presente licencia de uso parcial, pueda ejercer sobre mi obra las
atribuciones que se indican a continuacion, teniendo en cuenta que, en cualquier
caso, la finalidad perseguida serd facilitar, difundir y promover el aprendizaje, la|
ensefianza y la investigacion.

Calle 14 Avenida 15 Barrio Berlin Facatativa — Cundinamarca
Teléfono (091) 892 07 07 Linea Gratuita 018000976000
www.ucundinamarca.edu.co E-mail: info@ucundinamarca.edu.co
NIT: 890.680.062-2

Documento controlado por el Sistema de Gestion de la Calidad
Asegurese que corresponde a la Ultima version consultando el Portal Institucional



MACROPROCESO DE APOYO . CODIGO: AAArii3
PROCESO GESTION APOYO ACADEMICO \ VERSION: 3
DESCRIPCION, AUTORIZACION Y LICENCIA DEL | VIGENCIA: 2017-11-16

REPOSITORIO INSTITUCIONAL PAGINA: 4de 7

En consecuencia, las atribuciones de usos temporales y parciales que por virtud de
la presente licencia se autoriza a la Universidad de Cundinamarca, a los usuarios de
la Biblioteca de la Universidad; asi como a los usuarios de las redes, bases de datos
y demas sitios web con los que la Universidad tenga perfeccionado una alianza, son:
Marque con una “X”:

AUTORIZO (AUTORIZAMQOS) Sl NO

1. Lareproduccion por cualquier formato conocido o por conocer. X

2. La comunicacién publica por cualquier procedimiento o medio

.. e P . ., X
fisico o electrdnico, asi como su puesta a disposicion en Internet.

3. La inclusién en bases de datos y en sitios web sean éstos
onerosos 0 gratuitos, existiendo con ellos previa alianza
perfeccionada con la Universidad de Cundinamarca para efectos
de satisfacer los fines previstos. En este evento, tales sitios y sus
usuarios tendran las mismas facultades que las aqui concedidas
con las mismas limitaciones y condiciones.

4. Lainclusién en el Repositorio Institucional. X

De acuerdo con la naturaleza del uso concedido, la presente licencia parcial se€
otorga a titulo gratuito por el maximo tiempo legal colombiano, con el propdsito de
qgue en dicho lapso mi (nuestra) obra sea explotada en las condiciones aquil
estipuladas y para los fines indicados, respetando siempre la titularidad de los
derechos patrimoniales y morales correspondientes, de acuerdo con los usos
honrados, de manera proporcional y justificada a la finalidad perseguida, sin animo
de lucro ni de comercializacion.

Para el caso de las Tesis, Trabajo de Grado o Pasantia, de manera complementaria,
garantizo(garantizamos) en mi(nuestra) calidad de estudiante(s) y por ende autor(es)
exclusivo(s), que la Tesis, Trabajo de Grado o Pasantia en cuestién, es producto de
mi(nuestra) plena autoria, de mi(nuestro) esfuerzo personal intelectual, como
consecuencia de mi(nuestra) creacion original particular y, por tanto, soy(somos)
el(los) unico(s) titular(es) de la misma. Ademas, aseguro (aseguramos) que no
contiene citas, ni transcripciones de otras obras protegidas, por fuera de los limites
autorizados por la ley, segun los usos honrados, y en proporcién a los fines previstos;
ni tampoco contempla declaraciones difamatorias contra terceros; respetando el
derecho a la imagen, intimidad, buen nombre y deméas derechos constitucionales.
Adicionalmente, manifiesto (manifestamos) que no se incluyeron expresiones
contrarias al orden publico ni a las buenas costumbres. En consecuencia, la
responsabilidad directa en la elaboracion, presentacion, investigacion y, en general,
contenidos de la Tesis o Trabajo de Grado es de mi (nuestra) competencia exclusiva,
eximiendo de toda responsabilidad a la Universidad de Cundinamarca por tales
aspectos.
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Sin perjuicio de los usos y atribuciones otorgadas en virtud de este documento,
continuaré  (continuaremos) conservando los correspondientes derechos
patrimoniales sin modificacién o restriccion alguna, puesto que, de acuerdo con I
legislacion colombiana aplicable, el presente es un acuerdo juridico que en ningln
caso conlleva la enajenacion de los derechos patrimoniales derivados del régimen
del Derecho de Autor.

De conformidad con lo establecido en el articulo 30 de la Ley 23 de 1982 y el articulg
11 de la Decision Andina 351 de 1993, “Los derechos morales sobre el trabajo son
propiedad de los autores”, los cuales son irrenunciables, imprescriptibles,
inembargables e inalienables. En consecuencia, la Universidad de Cundinamarca
esta en la obligaciéon de RESPETARLOS Y HACERLOS RESPETAR, para lo cual
tomara las medidas correspondientes para garantizar su observancia.

NOTA: (Para Tesis, Trabajo de Grado o Pasantia):

Informacién Confidencial:

Esta Tesis, Trabajo de Grado o Pasantia, contiene informacion privilegiada,
estratégica, secreta, confidencial y demas similar, o hace parte de la investigacion
gue se adelanta y cuyos resultados finales no se han publicado. SI __ NO _X_.

En caso afirmativo expresamente indicaré (indicaremos), en carta adjunta tal
situacion con el fin de gue se mantenga la restriccion de acceso.

LICENCIA DE PUBLICACION

Como titular(es) del derecho de autor, confiero(erimos) a la Universidad de
Cundinamarca una licencia no exclusiva, limitada y gratuita sobre la obra que se
integrard en el Repositorio Institucional, que se ajusta a las siguientes
caracteristicas:

a) Estara vigente a partir de la fecha de inclusion en el repositorio, por un plazo de 5
afos, que seran prorrogables indefinidamente por el tiempo que dure el derecho
patrimonial del autor. El autor podra dar por terminada la licencia solicitandolo a lal
Universidad por escrito. (Para el caso de los Recursos Educativos Digitales, lal
Licencia de Publicacién sera permanente).

b) Autoriza a la Universidad de Cundinamarca a publicar la obra en formato y/o
soporte digital, conociendo que, dado que se publica en Internet, por este hecho
circula con un alcance mundial.

c) Los titulares aceptan que la autorizacién se hace a titulo gratuito, por lo tanto,
renuncian a recibir beneficio alguno por la publicacién, distribucién, comunicacién
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publica y cualquier otro uso que se haga en los términos de la presente licencia y de
la licencia de uso con gue se publica.

d) El(Los) Autor(es), garantizo(amos) que el documento en cuestién, es producto de
mi(nuestra) plena autoria, de mi(nuestro) esfuerzo personal intelectual, como
consecuencia de mi (nuestra) creacién original particular y, por tanto, soy(somos)
el(los) unico(s) titular(es) de la misma. Ademas, aseguro(aseguramos) que no
contiene citas, ni transcripciones de otras obras protegidas, por fuera de los limites
autorizados por la ley, segun los usos honrados, y en proporcion a los fines previstos;
ni tampoco contempla declaraciones difamatorias contra terceros; respetando el
derecho a la imagen, intimidad, buen nombre y demas derechos constitucionales.
Adicionalmente, manifiesto (manifestamos) que no se incluyeron expresiones
contrarias al orden publico ni a las buenas costumbres. En consecuencia, la|
responsabilidad directa en la elaboracion, presentacién, investigacion y, en general,
contenidos es de mi (nuestro) competencia exclusiva, eximiendo de todal
responsabilidad a la Universidad de Cundinamarca por tales aspectos.

e) En todo caso la Universidad de Cundinamarca se compromete a indicar siempre
la autoria incluyendo el nombre del autor y la fecha de publicacion.

f) Los titulares autorizan a la Universidad para incluir la obra en los indices vy,
buscadores que estimen necesarios para promover su difusion.

g) Los titulares aceptan que la Universidad de Cundinamarca pueda convertir el
documento a cualquier medio o formato para propositos de preservacion digital.

h) Los titulares autorizan que la obra sea puesta a disposicion del publico en los
términos autorizados en los literales anteriores bajo los limites definidos por la
universidad en el “Manual del Repositorio Institucional AAAM003”

i) Para el caso de los Recursos Educativos Digitales producidos por la Oficina de
Educacion Virtual, sus contenidos de publicacién se rigen bajo la Licencia Creative
Commons: Atribucién- No comercial- Compartir Igual.

(@0l

j) Para el caso de los Articulos Cientificos y Revistas, sus contenidos se rigen bajo
la Licencia Creative Commons Atribucién- No comercial- Sin derivar.

[@0lSle)
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Nota:

Si el documento se basa en un trabajo que ha sido patrocinado o0 apoyado por una
entidad, con excepcion de Universidad de Cundinamarca, los autores garantizan
gue se ha cumplido con los derechos y obligaciones requeridos por el respectivo
contrato o acuerdo.

La obra que se integrara en el Repositorio Institucional, esta en el(los) siguiente(s)
archivo(s).

Nombre completo del Archivo

Incluida su Extensioén
(Ej. PerezJuan2017.pdf)

1. PROGRAMAS DE Texto
INTERVENCION PARA
CUIDADORES INFORMALES DE
POBLACION CON
DISCAPACIDAD: UNA
REVISION DESCRIPTIVA. pdf

Tipo de documento

(ej. Texto, imagen, video, etc.)

BN

En constancia de lo anterior, Firmo (amos) el presente documento:

APELLIDOS Y NOMBRES FIRMA
COMPLETOS (autdgrafa)

Joya Sanchez Yessica Paola

12.1-51-20
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Programas de Intervencion para Cuidadores Informales de Poblacidn con
Discapacidad: una Revision Descriptiva
Yessica Paola Joya Sanchez
Facultad de Ciencias Sociales, Humanidades y Ciencias Politicas
Programa de Psicologia
Universidad de Cundinamarca

Resumen

La presente revision tiene como objetivo identificar la situacion actual de las
investigaciones realizadas acerca de programas de Intervencion para los cuidadores informales
de poblacion con discapacidad; teniendo en cuenta las intervenciones desde el éarea
psicoeducativa, psicoterapéutica y psicosocial. El cuidador Informal es aquella persona que
presta labores de acompafiamiento en poblacion con discapacidad, que posee alguna condicion
de dependencia; estas actividades pueden desencadenar malestar psicoldgico, el cual se
manifiesta cuando el cuidador experimenta estrés, ansiedad, sentimientos de impotencia o
culpa, entre otros; estos factores en conjunto explican lo que se considera como la sobrecarga
del cuidador, Ante esto el area de la psicologia ha disefiado diferentes programas de
intervencion, los cuales buscan disminuir el malestar psicoldgico y mejorar la calidad de vida

tanto del cuidador informal como de la persona dependiente a este.

Palabras clave: intervencion, cuidador informal, discapacidad.

Introduccion que inciden en la interaccién de este, con el

entorno en donde se desenvuelve (OMS |

Segun la OMS la discapacidad es
Informe mundial sobre la discapacidad,

aquel termino que abarca las deficiencias,
2011). La Division de Estadistica de las

restricciones y limitaciones del ser humano



Naciones Unidas (UNSD), a través de su
Programa de Estadisticas de Discapacidad,
afirma que Alrededor del 10% de la
poblacién mundial, poseen algun tipo de
discapacidad (UNSD - Estadisticas
demograficas y sociales, s.f.). segun el
DANE en Colombia el 7.8% de los
ciudadanos padecen dificultades bien sea
fisicas o cognitivas que limitan su diario
vivir (Censo Nacional de Poblacién y

Vivienda, 2018).

La poblacion con discapacidad se
caracteriza  por  tener limitaciones
significativas bien sea en el funcionamiento
fisico o cognitivo, lo cual genera
dificultades en su normal desarrollo y se

evidencia en las habilidades conceptuales,

sociales y practicas del individuo.

Como se dijo en la Convencion
sobre los Derechos de las Personas con

Discapacidad:

La discapacidad es un
concepto que evoluciona y que

resulta de la interaccién entre las

personas con deficiencias y las
barreras debidas a la actitud y al
entorno que evitan su participacion
plena y efectiva en la sociedad, en
igualdad de condiciones con las

demas. (2006, p. 2).

El concepto de discapacidad esta en
constante cambio, ya que no se debe ver
como una limitacion o dificultad, sino
como un modelo de vida diferente; un ser
humano que a partir de su particularidad no
solo genera cambios de vida para él, sino
también para el contexto que lo rodea. De
esta forma se hace evidente un rol que
algunas veces es poco reconocido e
invisible, este es la figura del cuidador

informal.

Esta figura es de vital importancia,
no solo porque la labor que presta es
indispensable para el manejo adecuado de
las personas en condicion de discapacidad.
Sino porque es un sujeto el cual, por su
actividad de asistencia continua, genera a si

mismo malestar psicoldgico y necesita



también ser foco de atencion e intervencion
para asi mejorar su calidad de vida y por
ende la del sujeto dependiente (Maldonado

& A, 2013).

Es por esto por lo que para utilidad
de este articulo se ha decidido abordar la
situacién actual de las investigaciones
realizadas acerca de programas de
Intervencion para los cuidadores informales
de poblacion con discapacidad a partir de
una revision documental de los ultimos 6

afnos en diferentes bases de datos.

Metodologia y Objetivos

El presente trabajo es de caracter
descriptivo, a partir de una revision
documental; lo cual implica el rastreo,
organizacion, sistematizacion y descripcién
de un conjunto de articulos electronicos
sobre un periodo comprendido entre 2014 y
2020. Para la localizacion de los
documentos se empled como estrategia de
busqueda el uso de palabras clave, a partir

de bibliotecas electronicas.

Se realizé una  busqueda
bibliografica en bases de datos como
Springer link, Scopus, Ebsco Host, Science
Direct, utilizando los  descriptores:
Cuidadores informales, Discapacidad e
Intervencion  en  cuidadores.  Estos
descriptores fueron combinados de diversas
formas al momento de la exploracion con el
objetivo de ampliar los criterios de
busqueda. Al realizar la busqueda de los
documentos, en cada una de las bases de

datos, se preseleccionaron 38 articulos, de

los cuales se escogieron 14.

los articulos  excluidos  del
documento no fueron tenidos en cuenta ya
que sus objetivos de investigacion estaban
dirigidos a perfilar al cuidador informal o
unicamente a identificar factores de riesgo
0 protectores que posee el cuidador
informal y no establecian un conjunto de
medidas las cuales generaran intervencion

hacia el cuidador; lo cual es precisamente

lo que este articulo busca identificar.



Para la organizacion de los
documentos, se cred una base de datos en
Excel, con los siguientes campos: tematica,
afio de publicacidn, autores, titulo, Abstract
y DOI. Una vez organizada la informacion,
se agruparon los documentos en tres
categorias: los programas de intervencion
psicoeducativos, los psicoterapéuticos y los
psicosociales. Con el fin de identificar la
situacion actual de las investigaciones
realizadas acerca de los programas de
Intervencion para los cuidadores informales

de poblacion con discapacidad.

Cuidador informal

El cuidador informal es aquella
persona que provee un acompafiamiento
continuo y usualmente no remunerado a
personas dependientes, invirtiendo grandes
cantidades de tiempo y energia. Tienen un
elevado compromiso por su labor,
caracterizados por afecto y atencion sin
limite de horario, asisten a la persona
dependiente en actividades basicas e

instrumentales y generalmente no tienen

una formacion especializada para el

desarrollo de esta (Garcia, 2016).

La sobrecarga que es generada a
partir de las actividades habituales que
realizan los cuidadores ha sido objeto de
estudio por diferentes diciplinas. Segun
Arias Reyes & Teresa Mufioz-Quezada
(2019) quienes realizaron un estudio en
chile sobre Calidad de vida y sobrecarga en
137 cuidadores de escolares con
discapacidad intelectual, demostraron que
hay relacion entre las actividades que
desempefian y el nivel de sobrecarga,
ademas se evidencio que el 48.1% del total
de cuidadores de nifios con multiples
discapacidades presento un intenso nivel de
sobrecarga emocional y una menor calidad

de vida con respecto a la muestra.

En Colombia también se han
realizado estudios que evidencian la
sobrecarga del cuidador. En el Hospital
Psiquiatrico  Universitario del Valle
ubicado en Cali, se realizd un estudio para

determinar la sobrecarga de 70 cuidadores



de personas con enfermedades mentales las
cuales se encontraban vinculadas a
programas del hospital. Alli se encontro
que el 68% de la muestra presento
sobrecarga. Es de destacar que aquellos con
una carga severa representaron el 57% de
todos los participantes. Ademas, Los
resultados de este estudio sugieren que
existe una asociacion con el tiempo diario
de cuido y el nivel de sobrecarga que
presento la muestra (Judith Salazar-Torres
et al., 2019). Las afectaciones que padecen
los cuidadores informales a partir de sus
actividades habituales son notarias y
existen varios estudios que tratan acerca del
tema. Es por esto por lo que el cuidador
informal debe ser un sujeto de estudio e
intervencion por diferentes disciplinas,
incluyendo la psicologia para asi bridar
herramientas que puedan mejorar la calidad
de vida de estos y las personas que

dependen de ellos.

Programas de intervencién

Toda intervencion supone 0 reconoce un
fenbmeno y plantea un conjunto de
acciones de las cuales se espera generen un
impacto sobre el problema a evaluar
(Scoppetta, 2006). En la actualidad la
investigacion cientifica ha generado
bastantes  trabajos acerca de las
intervenciones con cuidadores informales,
el objetivo que comparten estos productos
es que estan dirigidas fundamentalmente a

reducir la afectacion que representa el rol de

cuidador.

Los programas de intervencion que
se han generado para esta poblacion desde
las diferentes areas de aplicacion de la
psicologia han sido de carécter
psicoeducativo psicoterapéutico e
intervenciones psicosociales, entre otros.
Cada programa se ajusta a una necesidad

especifica y presenta su respectiva

efectividad.

Intervencién psicoeducativa.
Desde el area de la psicoeducacion las

investigaciones van dirigidas a ensefiar al



afectado y su familia en qué consiste la
situacion que padecen, qué caracteristicas

tiene y qué se puede hacer para mejorarlo.

En Espafia, EI grupo de
investigacion del proyecto Educa-1V
realizo un estudio donde probaron la
eficacia de un psico-programa de
intervencion légica (PIP). El cual se
administro durante 12 sesiones donde se
aplicaron técnicas cognitivo-conductuales
enfocadas en identificar y desafiar
creencias del sujeto. la muestra de la
investigacion  fueron 194 cuidadores
informales que tienen a su cargo personas
diagnosticadas con discapacidad intelectual
(Gonzalez-Fraile et al., 2019). De acuerdo
con los resultados encontrados se
determind que la intervencion
psicoeducativa no cumple la eficacia
suficiente para garantizar una efectividad
completa del programa. Pero, se encontr6
que el programa resulto ser util para reducir
la angustia, los sintomas somaticos, la

disfuncion social, la ansiedad y el insomnio

segun las pruebas aplicadas.

Asi mismo, Fodstad etal. (2018)
realizaron una investigacion la cual evalud
la viabilidad de adaptar un entrenamiento
analitico  conductual (los  padres
implementaran Técnicas de intervencion
individualizadas para su hijo). Este se
aplico a padres de nifios entre 1 a 5 afios con
discapacidad intelectual y comportamiento
autolesivo. El tratamiento duro tres meses y
medio, con 11 sesiones centrales. los
resultados sugieren que el programa puede
producir reducciones en la conducta
autolesiva de los nifios con discapacidad
intelectual. Pero se debe aclarar que estos
resultados no se pueden generalizar ya que
la muestra no es significativa. un aspecto
importante de la investigacion fue el
componente didactico del programa, ya que
permitio no solo aprender la teoria detras de
las técnicas sino también que el cuidador
trabajara con el terapeuta para disefar
estrategias que se adapten a su hijo y

familia.

En Italia, psicologos lideres de la

asociacion Alzheimer Uniti, realizaron un



estudio acerca de la eficacia del Programa
Savvy Caregiver para reducir la carga y los
sintomas psicologicos en los cuidadores de
pacientes con Alzheimer. ElI Programa
Savvy Caregiver busca capacitar a las
familias y otras personas sobre el rol
desconocido que enfrentan  como
cuidadores de un familiar o amigo con
enfermedad de Alzheimer o demencia, este
programa posee una duracion de 12 horas
que se realizan en sesiones de 2 horas
durante 6 semanas. En el estudio

participaron 164 cuidadores de sujetos

afectados por Alzheimer.

Los resultados hallados durante el
estudio sugieren que la intervencién del
programa mejora las estrategias de
afrontamiento positivo adoptadas por los
cuidadores. Ademas, se evidencia que Estas
estrategias ayudan a reducir la frecuencia 'y
la gravedad de los sintomas conductuales y
psicolégicos de los pacientes con

Alzheimer (Sepe-Monti et al., 2016).

En la universidad de Curtin-
Australia, un grupo de investigadores sobre
el autismo, examind la viabilidad de
Building Bridges Triple P (BBTP), como
un programa de crianza eficiente y
personalizado para padres de adolescentes

con TEA (Mazzucchelli et al., 2018).

El Building Bridges Triple P es una
intervencion familiar conductual de 8
sesiones; este programa esta dirigido a las
necesidades de los padres de adolescentes
con discapacidad del desarrollo. su
contenido incluye ideas para promover
relaciones positivas entre padres vy
adolescentes; apoyo a los adolescentes para
controlar sus emociones Yy desarrollar
habilidades sociales (UQ Psychology

Building Bridges Triple P, s. f.).

En la investigaciéon se utiliz6 un
disefio de grupo Unico pretest - posttest para
evaluar la viabilidad del BBTP y la
capacidad del programa para tener los
efectos de intervencion deseados, con 9

padres de adolescentes con TEA. Después



de participar en BBTP, los padres
informaron mayor confianza de ellos hacia
sus hijos, disminucion de la respuesta
exagerada y disminucion de los sintomas de
depresion 'y estrés. Estos efectos se
observaron en la prueba posttest, pero
fueron mas pronunciados a los 3 meses de

seguimiento.

Los estudios anteriormente
mencionados dan cuenta de un apoyo
inicial psicoeducativo hacia los cuidadores
con el fin de brindarles herramientas y
potencializar habilidades para el desarrollo
de su quehacer como cuidador. Segun los
hallazgos obtenidos en los estudios
podemos dar cuenta que la capacitacion y
educacion en habilidades activas influye

positivamente en los comportamientos de la

persona dependiente al cuidador.

Intervencién psicoterapéutica. La
psicoterapia también ha sido una de las
formas de intervencion méas recurrentes
para aplicar en cuidadores informales, La

integracion de Mindfulness en esta, ha sido

uno de los campos con mas avance en los
ultimos 20 afios; Esta union esta abriendo
nuevas formas de concebir el vinculo
terapéutico, las intervenciones clinicas y el
bienestar no solo del paciente sino también

del terapeuta (Vasquez-Dextre, 2016).

La intervencidén a partir de la técnica
de mindfulness o atencion plena esta
dirigida a mitigar los factores de riesgo
(estrés, fatiga, ansiedad y depresion) del
cuidador informal, esta técnica ha
demostrado ser efectiva para ayudar a los
cuidadores a manejar mejor los desafios

que se le presentan al ejercer su labor.

En Hong Kong, investigadores
desarrollaron un breve programa basado en
mindfulness para padres de nifios con
discapacidad del desarrollo, el cual consta
de seis sesiones semanales, en la cuales se
incluia practicas de atencion plena, como
escaner corporal, estiramiento consciente,
sentado consciente, ejercicio de amabilidad
y practica informal (alimentacion y

caminata consciente). La terapia se aplico



en 180 padres de seis distritos de Hong

Kong (Lo et al., 2017).

En general, el 97% de los
participantes expresaron un alto nivel de
satisfaccion con el programa, se demostro
que la intervencién de 9 h pueda producir
efectos significativos para los cuidadores.
Ademas, la alta tasa de asistencia mostro
que la mayoria de los participantes hicieron
todo lo posible para beneficiarse a pesar de
su apretada rutina diaria. La tasa de
desercién y el nivel de satisfaccion
respaldaron la viabilidad general del
programa. Este programa demuestra que
las intervenciones con menor duracion
pueden garantizar una mayor participacion

dentro del mismo.

Asi mismo en Canada, Lunsky
etal. (2015) realizaron una investigacién
acerca del afrontamiento basado en la
terapia cognitiva y la reduccion del estrés a
partir de la atencion plena dirigido a 22
padres que tienen a su cargo nifios con

discapacidades intelectual y de desarrollo.

la terapia esta compuesta de 6 sesiones de 2
horas cada una. En cuanto al contenido se
hizo mayor hincapié en la informacion
acerca de la mala practica del cuidador y la
practica del tejido en su circulo de vida.
Ademas, la préactica de posturas optimas,
los ejercicios liberadores de habitos, La
meditacion de la bondad; también se
incorporaron al contenido del programa.
Respecto a los resultados obtenidos se
presentd una reduccion significativa del
estrés de acuerdo con la comparacion del
pre y post test en el DASS-7. Ademas, Los
padres informaron wuna variedad de
beneficios y cambios positivos a través de
encuestas de retroalimentacion realizadas

en la sesion final.

La reduccion del estrés basada en la
atencion plena (MBSR), es un programa
que se ha venido aplicando cominmente en
los cuidadores informales y estd basado
fundamentalmente en la meditacion, el cual
tiene como objetivo reducir los niveles de

estrés y ansiedad. Al mismo tiempo,



favorece la atencion y la concentracion, y

promueve la espiritualidad (Brito, 2011).

En california aplicaron el MBSR a
80 cuidadores pertenecientes al proyecto de
Conciencia para el Estrés de los Padres
(MAPS). Los Participantes eran padres de
nifios con retraso en el desarrollo. el fin del
estudio era identificar si el MBSR es
igualmente eficaz para familias latinas y no
latinas (Neece et al., 2019). Dentro de los
resultados se encontr6 que no hay
diferencias entre los grupos étnicos; por
consiguiente, los padres latinos informaron
que se beneficiaron de la intervencion de
MBSR en el mismo grado que los padres no

latinos.

Bazzano etal. (2015) aplico el
programa MBSR bajo un enfoque
participativo donde los miembros de la
comunidad desempefiaron un papel activo
como socios iguales con los investigadores
en el comité de planificacion del proyecto,
guiando el Concepto del programa, disefio

e implementacion dentro de su comunidad.
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Este programa tuvo una duracion de ocho
sesiones semanales de 2 horas cada una,
con la participacion de 59 cuidadores.
Como resultado se encontro que el 22% de
los participantes experimentaron reduccion
de estrés. La autocompasion aumento un
20% y un 9% el bienestar psicoldgico.
Ademas, se logra evidenciar que el
programa mejora su efectividad después de

3 meses de iniciado el proceso.

En la Universidad de Kent
Inglaterra, aplicaron un programa de
intervencion diferente el cual va dirigido al
Apoyo del Comportamiento Positivo
(PBS), este tipo de intervenciones busca
aumentar habilidades, oportunidades y
alterar entornos de acuerdo con las
necesidades de la familia, para generar un
efecto sobre la calidad de vida del cuidador

y de la persona dependiente a este.

La investigacion tuvo como
objetivo identificar si las necesidades del
cuidador para aplicar el PBS podria ser

reconocidas a partir de entrevistas



semiestructuradas 'y el  programa
tecnoldgico Talking Mats; este ultimo es
una herramienta de comunicacion, la cual
se usa tipicamente con personas con
dificultades de comunicacién e implican la
colocacion de simbolos visuales para

indicar pensamientos o sentimientos (Gore

etal., 2019).

Esta investigacion se aplico a 12
cuidadores informales de nifios
diagnosticados con  condiciones  del
espectro  autista y/o  discapacidad
intelectual. De acuerdo con los resultados
encontrados dentro de la investigacion se
concluyo6 que la formacion de objetivos en
PBS tiene el potencial de apoyar la relacion
de trabajo (padre-hijo) y garantizar que la
evaluacion y la intervencion estén alineadas
con las necesidades y aspiraciones de la
familia; ademads, la entrevista a través de
Talking Mats proporciono una
investigacion interesante ya que a partir de
este medio se generaba una interaccion

interpersonal cercana con la persona

dependiente al cuidador, teniendo en cuenta
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también su punto de vista ante las

situaciones o necesidades presentadas.

En Estados Unidos se busca
comparar la efectividad del programa
MBRS con el programa PBS mencionados
anteriormente, Los programas se aplicaron
a 123 cuidadores, los cuales fueron
asignados al azar en los programas MBRS
0 PBS. Se encontro que los cuidadores a los
que se les aplico el MBRS aumentaron su
tiempo de meditacion a un promedio de 26
minutos de practica diaria; Mientras que
cuidadores de PBS no implementaron esta
practica dentro de su rutina diaria. los
resultados estadisticos indican que tanto las
intervenciones con MBRS como con PBS
fueron efectivas para aumentar la
satisfaccion de la compasion y la reduccion
del agotamiento, el estrés traumatico y
estrés percibido. Sin embargo, el MBRS fue
maés efectivo, aumentando en un 10 a 18%
de varianza en los datos psicologicos

(Singh et al., 2020).



La psicoterapia a partir del
mindfulness o atencion plena provee al
cuidador informal de técnicas las cuales
puede aplicar para disminuir los factores
producidos a causa de su labor como
cuidador. Esta area a diferencia de la
psicoeducacion busca como primera
medida “blindar” al cuidador para que
pueda sobrellevar su diario vivir; mientras
que por parte de la psicoeducacién se busca
es ensefiar al cuidador herramientas Utiles
para mejorar la calidad de vida de la
persona que depende necesariamente de

este.

Intervencion  psicosocial.  la
intervencion en el area psicosocial tiene
como objetivo que “se orientan a reducir o
prevenir situaciones de riesgo social y
personal, y contribuir al desarrollo de
acciones cuya intencion es la solucion de
problemas concretos que afectan a
individuos, grupos y comunidades”
(Hernandez y Valera como se cit6 en Baron

etal., 2011, p. 29). Por lo cual se entiende

que la intervencion desde el area
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psicosocial busca comprender la conducta
social de las personas, a fin de modificar
aquellos aspectos nocivos de su entorno
para mejorar la calidad de vida del cuidador

informal.

En Espafia, a partir del intento por
buscar una solucién para las necesidades
evocadas por el cuidador; nace un programa
Ilamado servicios de respiro; este programa
hace alusion a un tiempo de alivio para el
cuidador; en el cual se le desliga de sus
actividades dirigidas al cuidado de la
persona dependiente. El apartamiento se
genera bajo tres modalidades, el servicio de
ayuda a domicilio el cual consiste en la
asistencia por parte de un funcionario en el
hogar del cuidador, mediante un
acompafiamiento periddico. El centro dia
que es un espacio externo al hogar en donde
la persona dependiente es llevada durante
algunas horas a la semana y se le bridan
servicios sociales, psicolégicos y de salud;
y el servicio residencial o nocturno, en el

cual la persona dependiente puede recibir

atencion en un centro institucional de



manera prolongada pero no permanente, el
tiempo de estadia se determina a partir de la
cuidador

necesidad del (Gomez

etal.,2006).  “para los cuidadores el
servicio de respiro resulta ser un apoyo
necesario para aliviar el sentimiento de
sobrecarga que se deriva del cuidado y

atencion sus hijos e hijas” (lrazébal

Giménez, 2017, p. 143).

Ademas, el grupo PAMEM, en
Espafia elaboro un intervencién llamada
“Cuidate para cuidar” el cual es un taller de
apoyo a cuidadores informales, el cual tiene
una duracion de 16 sesiones con
periodicidad semanal y una duracién de 2
horas cada una; “Los temas que se tratan en
el taller tienen que ver con aprendizajes
sobre como cuidar a la persona dependiente
y otros temas relacionados sobre como
cuidarse uno mismo” (Taller «Cuidate para
cuidar» de apoyo a cuidadores informales,
Experiencias para compartir, 2016, p. 59).
Durante el programa se aplico el ZARIT
para identificar el nivel de sobrecarga del

cuidador, y el EuroQol-5D para medir la
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calidad de vida; estas pruebas se aplicaron
antes de iniciar el programa y una vez
finalizado para evidenciar los cambios. Se
encontré que el componente en el cual mas
favorecio el taller fue el de

ansiedad/depresion.

En Hong Kong también se ha
trabajo acerca del apoyo familiar como
método de intervencion psicosocial, una
institucién no gubernamental indago acerca
de la autocompasion como un posible
amortiguador contra el estigma de afiliados
de proteccion en 180 cuidadores de nifios
con trastorno del espectro autista. se
entiende como estigma del afiliado cuando
el padre o cuidador pueden internalizar la
critica externa. Es decir, asume la
responsabilidad o culpa por la condicién de
sus hijos y creen que tienen poco control
sobre esta. La investigacion se realizo a
partir de un cuestionario en donde se retinen
subescalas dirigidas a componentes como;
angustia, estigma afiliado, autocompasion,
apoyo familiar, apoyo de amigos, apoyo

profesional y percepcion positiva de los



padres. De acuerdo con los resultados se
encontré que el estigma del afiliado se
correlacion6 positivamente con la angustia
psicoldgica, es decir que los padres
compasivos pueden verse menos afectados
por el estigma de afiliados, y por lo tanto
son menos vulnerables a la angustia

psicoldgica (Wong et al., 2016).

Los programas psicosociales no son
exceptos de limitaciones; segin GoOmez

etal.,:

los programas psicosociales van
dirigidos de forma exclusiva al cuidador, y
no contemplan al receptor de cuidados ni a
la interaccion entre ambos. Estas
intervenciones se han diseflado para
restringir, aminorar y controlar las
consecuencias negativas del cuidado en el
cuidador, asi como para intervenir sobre
algunos comportamientos modificables de
las personas dependientes que exacerban
los niveles de carga del cuidador. (2006, p.

91)

Discusién y Conclusiones
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Segun la revision del estado actual
de las intervenciones psicoldgicas en sus
diferentes areas hacia los cuidadores
informales. Se encuentra que las
investigaciones en su mayoria se
caracterizan por indagar factores como
depresion, estrés, ansiedad y el desarrollo
habilidades  de

de estrategias vy

afrontamiento ante la situacion.

Desde la psicoeducacion los
programas de intervencion estan dirigidos a
capacitar o brindar un apoyo hacia el
cuidador; con el fin de implementar
herramientas y potencializar habilidades en
este. Lo cual influye positivamente en los
comportamientos de la persona dependiente
al cuidador. no obstante, se debe tener en
cuenta que la intervencién desde esta area
se tiene que dirigir en su totalidad hacia la
ensefianza de la practica procedimental; ya
que aln existen intervenciones cuyo
objetivo es bridar al cuidador un
aprendizaje teodrico acerca de su labor y en

este en si mismo no genera ningun cambio



en el diario vivir del cuidador y la persona

dependiente a este.

Del mismo modo, Segun las
investigaciones revisadas, se entiende
entonces que desde la psicoeducacion el
cuidador es visto como un medio para poder
intervenir la poblacion fin que seria la
dependiente a este; si bien este tipo de
intervencion es importante porque a fin de
cuentas genera cambios en el diario vivir de
las familias, no podemos visualizar el rol
del cuidador informal como un papel
secundario, Sino como un foco principal de
intervencion, es alli donde el area de la
psicoterapia interviene incidiendo en el
aspecto personal e individual del cuidador

informal.

La mayor cantidad de
investigaciones encontradas dentro de la
revision documental estaban dirigidas a el
area de la psicoterapia; a partir del
mindfulness o atencion plena como técnica

de intervencion, la cual estd dirigida a

disminuir las afectaciones producidas a
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causa de la labor como cuidador informal.
De esta manera la psicoterapia busca incidir
en la habilidad de estar intencionalmente en
el presente, es decir en su dia a dia como
cuidador en una condicién de aceptacion y
sin juicio alguno por la situacién que
atraviesa reduciendo mayormente los

niveles de estrés y ansiedad.

A su vez el area psicosocial busca
reducir los factores de riesgo de cuidador
informal y la persona dependendiente a
este, como un conjunto los cuales interactda
entre si; ante esto no se encontrd
intervenciones actualizadas que cumplieran
con el criterio de inclusion de la revision en
cuanto al periodo de publicacién. Dentro de
los articulos encontrados que tratan acerca
de programas implementados en un periodo
de tiempo anterior al criterio de inclusion de
la revisién; se deduce que la intervencion
realizada desde esta area busca proveer al
cuidador de estrategias las cuales brindan
espacios de descanso para en el cuidador,
en el cual la persona dependiente es asistida

por profesionales en diferentes disciplinas.



Esta estrategia se ha implementado por
parte de los gobiernos nacionales, con el fin
de favorecer el proceso de inclusion social
de personas con discapacidad; ademas de
brindarles asistencia a este grupo
diferentes  areas

poblacional  desde

profesionales.

A partir de la revisidn
evidenciamos que en Colombia existe muy
poca investigacion publicada acerca de este
tema, ademas que la encontrada tampoco
estd dentro de los rangos de tiempo
establecidos por este articulo; por
consiguiente, podemos deducir que en la
actualidad los profesionales de la
psicologia estan dejando de lado al
cuidador informal como poblacién foco de
intervencion. Por lo tanto, se entiende
entonces que si se ha realizado intervencién
acerca de la tematica han optado solo por
ejercer la actividad y no el documentar estas
experiencias, dejando asi, un vacio en la

investigacion cientifica acerca de este tema

en la psicologia impartida en Colombia.
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Asimismo, si  bien en el
departamento de Cundinamarca existen
centros de vida sensorial los cuales atienden
limitaciones sensoriales, motoras,
neuroldgicas, entre otras alteraciones
personas en condicion de discapacidad
(Secretaria de Desarrollo Social, 2017), no
hay un espacio propicio en el cual se aborde
e intervengan a nivel psicologico las
problematicas que posee el cuidador

informal; dejando este grupo poblacion

fuera del foco de atencion primaria.

Ahora, si se creara un espacio en
el cual se lograse brindar un
acompafiamiento continuo a este grupo
poblacién; segun la revision de este
documento se sugiere que sean aplicados
programas de intervencion dirigidas a la
psicoeducacion desde la ensefianza practica
del como actuar en determinas situaciones
que se le podrian presentar en su diario
vivir, pero también desde el area
psicosocial para prevenir situaciones de
riesgo social y personal del cuidador

informal, estas areas de intervencion serian



en términos de efectividad y economia las
mas viables para aplicar dentro de los
centros de vida sensorial ya instaurados en

el departamento.

Otro aspecto importante,
evidenciado luego de que se realiz esta
revision documental es que atn no se asocia
el componente tecnolégico a las
intervenciones psicoldgicas dirigidas al
cuidador informal, dejando asi un espacio
en el cual adn no se ha incursionado y
podria ser beneficioso para esta poblacion.
Ademas, que en tiempos de pandemia como
la atraviesa actualmente el mundo
(Coronavirus o Covid -9) se logre generar

un acercamiento al cuidador informal por

medio de la virtualidad.

Finalmente, también se puede
concluir que, aunque hay diferentes
programas de intervencion, que generan
efectividad en diferentes parametros dentro
de las necesidades del cuidador; como lo

son reducir la carga, mejorar el bienestar
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psicoldgico de los cuidadores y lidiar con el
estrés; se necesitan también estudios
adicionales que busque generar un
programa de intervencion el cual pueda
integrar la mitigacion de factores de riesgo
del cuidador y la generacion de factores
protectores para la persona dependiente;
para asi generar un programa completo y de
mayor impacto para la poblacion.
Integrando asi los dos sujetos de la
problematica, pero sin dejar de reconocer
que son sujetos individuales los cuales
poseen necesidades particulares, que
intervenidas en conjunto pueden generar
una mejor calidad de vida para esta

poblacién.
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