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RESUMEN EJECUTIVO

El rol del cuidador dentro del contexto de una enfermedad ha sido descrito principalmente
para patologias cronicas como el cancer (Cortijo et al., 2019). Segun Rivera (2023), la persona que
adopta el papel de cuidador primario invierte gran parte recursos personales y esfuerzos en
cuidar al paciente, convirtiéndose en un conjunto de situaciones que coloca al cuidador en un rol
vulnerable para el desarrollo y manifestaciéon de sintomatologfa psicolégica y somatica, como la
ansiedad y sobrecarga. La ansiedad es la respuesta anticipada a una futura amenaza que se
origina a partir de la percepcion de estimulos altamente peligrosos (Beltran et al., 2019); mientras
que la sobrecarga se origina en funcién de las vivencias procedentes de la mutua relacion entre
el contexto del acto de cuidar y las caracteristicas mismas de la patologia (Apolo et al., 2023,
citado en Sanchez y Silva, 2024). La presente investigacién analiza la relacion existente entre
los niveles de ansiedad y la sobrecarga en cuidadores primarios de pacientes oncolégicos en la
ciudad de Quito. Este estudio presenta un enfoque cuantitativo con un disefio no
experimental de corte transversal, conformado por una muestra de 150 participantes,
seleccionada mediante muestro no probabilistico de tipo intencional, considerando criterios
de inclusiéon y exclusién. Se implementaron dos instrumentos psicométricos para medir
niveles de ansiedad y sobrecarga, los cuales fueron, Inventario de Ansiedad de Beck y Test de
Sobrecarga del Cuidador de ZARIT. Los resultados obtenidos destacan una correlacién
positiva entre ambas variables analizadas consiguiendo un dato estadistico de ,878**, siendo
muy significativo p (0,000). Concluyendo que, mientras mayor sea el nivel de ansiedad, mayor
sera el nivel de sobrecarga percibido en los cuidadores primarios de pacientes oncolégicos en la

ciudad de Quito.
DESCRIPTORES: Ansiedad, Cancer, Cuidador, Psicologfa, Sobrecarga
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ABSTRACT

The role of the caregiver within the context of an illness is described mainly for chronic
pathologies such as cancer (Cortijo et al., 2019). The primary caregiver invests personal
resources and efforts in caring for the patient, joint situations that represent
vulnerability for the manifestation of psychological symptomatology, such as anxiety and
overload (Rivera, 2023). Anxiety is the anticipated response to a future threat
originating from the perception of highly dangerous stimuli (Beltran et al., 2019); while
overload originates from experiences coming from the mutual relationship between
the context of care and the characteristics of the pathology (Apolo et al., 2023, cited in
Sanchez and Silva, 2024). The present study analyzes the relationship between anxiety
levels and caregiver overload in primary caregivers of oncology patients in the city of
Quito. This study presents a quantitative approach with a non-experimental cross-
sectional design, with a sample of 150 participants, selected by non-probabilistic
purposive sampling, considering inclusion and exclusion criteria. Two psychometric
instruments were implemented to measure levels of anxiety and ovetload, which were
the Beck Anxiety Inventory and the ZARIT Caregiver Overload Test. The results
highlight a positive correlation between the two variables analyzed, obtaining a statistic of
0,878**, with a very significant p (0.000). It is concluded that the higher the level of
anxiety, the higher the level of perceived overload in primary caregivers of cancer
patients in the city of Quito.

KEYWORDS: Anxiety, Cancer, Caregiver, Psychology, Ovetload.
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en la ciudad de Quito

Ansiedad y sobrecarga en cuidadores primarios de pacientes oncoldgicos

de 150
seleccionada

con una muestra
participantes,

mediante muestro no probabilistico
de tipo intencional, considerando
criterios de inclusiéon y exclusion. Se
implementaron dos instrumentos
psicométricos para medir niveles de
ansiedad y sobrecarga, los cuales
fueron, Inventario de Ansiedad de
Beck y Test de Sobrecarga del
Cuidador de ZARIT. Los resultados
obtenidos destacan una correlacion
positiva entre ambas variables
analizadas consiguiendo un dato
estadistico de ,878%*
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ansiedad, mayor sera el nivel de
sobrecarga  percibido en  los
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purpostve sampling, considering
inclusion and exclusion criteria.
Two  psychometric — instruments
were implemented to measure levels
of anxiety and overload, which were
the Beck Anxiety Inventory and the
ZART Caregiver Overload Test.
The results highlight a positive
between the two

analyzed, obtaining a

correlation
variables

statistic of 0,878%F, with a very
significant p (0.000). It is concluded
that the higher the level of anxiety,
the higher the level of perceived
overload in primary caregivers of
cancer patients in the city of Quito.



Ansiedad y sobrecarga en cuidadores primarios de pacientes oncoldgicos
en la ciudad de Quito

1. INTRODUCCION.

Las enfermedades crénicas son concebidas
como padecimientos que se presentan
durante un largo periodo de tiempo, y ponen
en manifiesto incapacidad e invalidez en el
paciente, mismas que se manifiestan en
comorbilidad de alteraciones patolégicas
irreversibles (Ramirez et al., 2023). Dentro
de esta clasificacién se envuelve a una
amplia serie de patologias caracterizadas por
una lenta evolucién, mismas que se han
presentado un aumento en cuanto a
prevalencia e incidencia a nivel mundial,
siendo el cancer una de las patologias de
mayor importancia dentro de esta

clasificacion (Barboza, 2020)

El cancer es una de las principales causas de
muerte alrededor del mundo; de acuerdo
con la Organizacion Mundial de la Salud
(2024), aproximadamente 1 de cada 5
personas desarrollara cancer a lo largo de su
vida. Ademds, se destaca que, entre los tipos
mas comunes de cancer a nivel mundial son
los vinculados a 6rganos como pulmon,
colon, recto, prostata y mama (OMS, 2022).

En Ecuador, segun sefiala el Ministerio de
Salud Publica (2022), los tipos mas comunes
de cancer en la poblacién ecuatoriana se

Palabras Clave: Ausiedad, Caincer,
Ciidador, Psicologia, Sobrecarga
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Psychology, Overload

encuentra a diez clasificaciones, las cuales
responden a 6rganos como mama, colon,
estbmago, tiroides, cuello uterino, linfoma
(no de Hodgkin), leucemia, pulmén e
higado; misma clasificaciéon que manifiesta
parcial concordancia con la indicada por la
Organizacion Mundial de la Salud, con
coincidencias en la comun frecuencia de
manifestacion de cancer de mama, prostata,
pulmén y colon dentro de la poblaciéon en
general.

RCSpCCtO a este contexto, parece ser que el

desarrollo 'y  padecimiento de una

enfermedad crénica como el cancer
representa el aparecimiento de nuevas
necesidades en los pacientes, las cuales,
requieren ser cubiertas, no solo por un
equipo profesional, sino también, mediante
el apoyo de la familia o red de apoyo, como
personajes responsables del cuidado y
atencion directa en el hogar, con lo cual,
dicha persona se convierte en cuidador
primario del paciente oncolégico, siendo el
encargado de acompafiar y atender a la
persona enferma (Montero et al., 2014). Es
asi como se destaca que, los pacientes con
cancer requieren de un cuidado inherente a
su enfermedad ya sea por parte de
profesionales de la salud como de sus

familiares, siendo ellos (familiares) los mas

Keywords: Anxiety, Cancer, Caregiver,
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comunes de afrontar el cuidado (Herdman
et al., 2021 citado en Villalba y Guarate,
2023).

El rol del cuidador dentro del contexto de

una  enfermedad ha sido  descrito
principalmente para patologias crénicas
como el cancer o para condiciones que
representen la manifestacion de una
discapacidad en el paciente; no obstante, las
caracteristicas de cuidados y expetiencias en si
mismas para el cuidador del paciente que
presentar cancer, son distintas al de
cuidadores de pacientes con otros tipos de
patologias de caracter crénico, tomando en
consideracion las condiciones inherente a
las enfermedad que representan dentro del
contexto de cuidado (Cortijo et al., 2019).
Atn mas, la misma experiencia de ser
cuidador  informal de

un  paciente

oncolégico  requiere de  dedicacion,
sacrificio, obligacion de caracteristica moral,
sufrimiento  psicolégico, afectacion del
ambito laboral y econémico (Carrefo et al.,
2017; citado en Guardiola y Sanz, 2021);
siendo asi que, incluso, el cancer como una
patologia cronico degenerativa conlleva a
grandes costos econémicos, incrementando,
dificultades

econémicas de los cuidadores primarios

de forma paralela, las

informales de pacientes oncoldgicos
(Centro Nacional para la Salud de la Infancia y
la Adolescencia, 2019; citado en Figueroa et

al,, 2022).

Seguin menciona Rivera (2023), la persona
que adopta el papel de cuidador primario,
comunmente invierte gran parte de su
tiempo, recursos personales y esfuerzos en
cuidar al paciente, siendo que, en muchas
ocasiones, incluso puede llegar a asumir las

15

responsabilidades que desempefiaba el

paciente oncolégico, situacion que genera

en el cuidador la manifestacion de
sintomatologia tanto psicolégica como
somatica,  presentando  asi:  suefio

persistente, dolor, cansancio, irritabilidad,
sentimientos de culpa, entre otros.

El tipo de cuidados que conlleva el
padecimiento de la patologia del cancer
exige al cuidador modificaciones dentro de
los ambitos familiares, laborales, y sociales,
teniendo repercusion, generalmente de
caracter negativo, principalmente sobre la
esfera psicologica del cuidador, siendo
propensos al desarrollo de sintomas
ansiosos, ocasionado principalmente a la
tension vinculada con la vulnerabilidad que
manifiesta el paciente oncologico (Medina et

al., 2021).

La ansiedad es definida como la respuesta
anticipada a una futura amenaza que se
origina a partir de la percepcién de estimulos
altamente peligrosos, aludiendo a un estado
de gran inquietud, agitacion, preocupacion e
hipervigilancia, de tal forma que ha sido
conceptualizada como un mecanismo que
emite respuestas fisiologicas y conductuales
con el principal objetivo de evitar el
incurrimiento de un dafio (Beltran et al.,
2019). De igual manera, se establece como
un fenémeno de caricter mundial
perteneciente a un trastorno de salud
mental, siendo ampliamente investigada, por
lo cual, se la presenta como un fenémeno
comun en la sociedad (Blanco et al., 2022,
citado en Leonardo et al., 2023). Respecto a
la sintomatologfa manifiesta de esta, Sierra,
Ortega y Zubeidat (2003) indican que, de
forma general, la ansiedad expone una
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combinacién de diversas manifestaciones
fisicas y mentales que no responden a
peligros reales, sino, mas bien, se presentan
mediante cuadros de crisis o como estados
mental persistente y difuso, que pudiera
llegar a ocasionar panico.

Segun explica la teorfa de Beck y Clark, la
ansiedad se presenta dentro de un sistema
funcional a cuatro tipos de respuestas,
siendo estas: conductuales, fisiologicas,
afectivas y cognitivas, las cuales se activan
frente a la percepcion de una amenaza, de lo
cual, se comprenden dos tipos de
modalidades: valor primario de la amenaza y
su respectiva reevaluacion (Diaz, 2019,

citado en Leonardo et al., 2023).

Desde la concepcion evolutiva, se considera a
la ansiedad como una conducta adaptativa, ya
que impulsa hacia una conducta de
supervivencia, guiando al individuo para
alejarse del potencial peligro; no obstante, la
ansiedad puede desatarse en un trastorno
mental, situacién que se ve ocasionada
cuando la conducta aparece de forma
recurrente como una respuesta anticipada,
intensa e involuntaria respecto a una
situaciébn que es percibida como una
potencial amenaza, pudiendo ser o no real,
situaciéon que menoscaba la calidad de vida
de la persona la experimenta (Beltran et al.,

2019).

Dentro del contexto clinico, se desctriben
dos clasificaciones de ansiedad: la fisiologica y
patologica. La ansiedad fisiolégica capacita al
sujeto para responder adecuadamente a
estimulos, con lo cual, se considera como un
mecanismo  de

supervivencia humana;

mientras que, la ansiedad patoldgica se
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destaca por la intensidad, frecuencia vy
durabilidad del estimulo, con lo cual, supera la
capacidad de adaptacion y respuesta,
interfiriendo asi en el funcionamiento

cotidiano del individuo (Castillo et al., 2023).

Para la ansiedad patoldgica, se destaca que

es considerada como un trastorno
psiquiatrico, cuyo diagnodstico se encuentra
ligado a un juicio clinico dependiente de
estimulos

umbral de respuestas a

ansidogenos, ya sean externos o internos

(Crocq, 2015 citado en Macias et al., 2019).

Segun indica Beltran et al. (2019), para
determinar los tipos y niveles de ansiedad de
las personas, los profesionales de la salud
sean estos psicologos o médicos, de forma
regular se gufan en funcién a criterios
clinicos establecidos en el DSM (Diagnostic
and Statistical Manual of Mental Disordes).

De acuerdo con Carrillo y colaboradores
(2022), la ansiedad en cuidadores primarios
representa una problematica prevalente y
compleja, de lo cual, segun mencionan los
autores, diversos estudios en cuidadores de
pacientes con cancer han obtenido mayores
puntuaciones en comparacién con los
mismos pacientes. Con esto, se evidencia
que,

enfermedad de caracter grave o, a su vez,

frente al diagnéstico de una
prolongada, no solo es la persona enferma
quien sufre cambios significativos en su
vida, sino también, la dinimica familiar se ve
repercutida por la situaciéon proveniente de
la patologfa, tanto por las implicaciones
fisicas como psicologicas que representa

(Hernandez et al., 2017).

La manifestaciéon de la ansiedad, como
estado psicologico, convierte al cuidador en
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una persona propensa al desarrollo de

manifestaciones  fisicas y  psicoldgicas
derivadas de la sobrecarga propia de la labor

como cuidador.

Segun Montalvo, Sierra y Carmona (2022), es
conveniente destacar que, la participacion de
los cuidadores en casos de patologias como
el cancer, es de amplia relevancia, pues, el
del

representa para el cuidador modificaciones

contexto en si mismo cuidado
en sus estilos de vida y cambios en patrones

de socializacién, afiadiendo ademais,
situaciones limitantes dentro del tratamiento
para el paciente, con lo que, dichas
situaciones y escenarios pueden llegar a
alterar el estado emocional del cuidador. Asi
los autores

también, seflalan  que, la

experiencia  durante el  tratamiento
oncoldgico se encuentra ligadas a actitudes
como el temor al estigma, aislamiento social,
sentimientos de ansiedad, especialmente

frente a la muerte, entre otros.

Dada la naturaleza misma de la patologfa
oncoldgica, se manifiesta una condicién de
deterioro considerable de la salud e
independencia funcional a corto plazo del
paciente, lo cual, significa el requerimiento
de la necesidad de apoyo por parte de quien
haya adoptado el rol de cuidador primario,
generando asf, un entorno de estrés y
sobrecarga para este (Bevans y Sternberg,

2012; citado en Acosta et al., 2020).

De acuerdo con Rueda (2017, citado en
Rodriguez et al,, 2023), la responsabilidad de
cuidar a un paciente con enfermedad
terminar representa para su cuidador la
posicion de vulnerabilidad psicosocial,
entendiendo a esta como la predisposicion
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para el desarrollo de estados patologicos de
sobrecarga.

ILa sobrecarga en el cuidador se origina en
funcién de las vivencias procedentes de la
mutua trelacion entre el contexto del acto de
cuidar y las caracteristicas mismas de la
patologia, siendo asi que, la sobrecarga se
define como una condicién que impacta
negativamente sobre aquellas personas que
asumen el rol de cuidador principal de un
paciente con limitaciones, sean estas fisicas o
mentales, el cual, presenta caracteristicas
como agotamiento fisico y/o mental,
involucrando factores como el tiempo
dedicado al
familiar, autocuidado, entre otros (Apolo, et
al., 2023, citado en Sanchez y Silva, 2024).

Esta manifestaciéon de sobrecarga se ve

cuidado, funcionamiento

implicada por la modificaciéon de habitos y
el desencadenamiento de alteraciones
emocionales, espirituales y econdmicas en el
cuidador primario, ya que supone el
abandono de patrones de comportamiento y
la adaptaciéon a nuevas circunstancias de
reorganizacion para la cohesion familiar

(Rodriguez et al., 2023)

De acuerdo con Montero et al (2014, citado
en Ortega et al., 2019), la mayoria de las
personas que desempenan el rol de cuidador
primario son familiares del paciente, y su
actividad esta vinculada directamente con el
concepto de carga, la cual, se define como el
grupo de reacciones de caracter emocional
que se vivencia a partir del acto de cuidar.

Dentro del escenario de sobrecarga, se
destacan factores como el impacto del
cuidado, que hace referencia a la valoracién
que percibe el cuidador sobre los efectos
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que tienen sus cuidados sobre el paciente, asi
también, se tiene a la carga interpersonal,
que hace referencia a la percepcion que tiene el
cuidador sobre la relacién con el sujeto de
cuidado, y finalmente, el factor de las
expectativas de autoeficacia, que se refiere al
reflejo de la creencia del cuidador acerca de la
capacidad para cuidar, y
posibilidad  para

sus propias

expectativas  sobre la
sustentar en el tiempo el contexto del

cuidado (Martinez et al., 2019).

Tomando en consideracion la gran cantidad
de responsabilidades que conlleva el adoptar el
rol de cuidador primario de un paciente
oncolégico, se destaca la predisposicion a
manifestar sobrecarga, como resultado del
acto de cuidar, frente a la cudl, se destacan la
manifestacion de factores como, la
presencia de enfermedades cronicas, mala
calidad de suefio, nivel de educacion bajo, y

presion emocional (Montalvo et al., 2022).

Ademas, de acuerdo con Barrera y
colaboradores (2015, citado en Carrillo et al,,
2024), las nuevas responsabilidades que

cuidado de

oncolégico dentro del entorno cotidiano del

conlleva el un paciente
hogar representan para el cuidador la
generacion de carga en funcién a sus
labores.

Segun indican Rodriguez y Galve (2011,
citado en Catrillo et al., 2024), la sobrecarga se
encuentra desctita por dos clasificaciones:
objetiva y subjetiva.

La sobrecarga objetiva, que se relaciona con
caracteristicas propias del paciente, como el
tipo de enfermedad, nivel de dependencia,
cantidad y complejidad de los cuidados
respectivos, y el tiempo de cuidado
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(Rodriguez y Galve, 2011, citado en Carrillo et
al., 2024). Dentro de este contexto, Flores y
colaboradores (2012, citado en Albarracin et
20106)
primarios

al. seflalan que, los cuidadores

>
son vulnerables frente a la
experimentacion de emociones variables,
yendo desde la ira, culpa, frustracion,
agotamiento, miedo, dolor y amor, ademas
de presentar variaciones en autoestima y
satisfaccion por el trabajo; todo esto, siendo
ampliamente dependiente de la forma en

como el cuidador asuma su rol.

Por otra parte, la sobrecarga subjetiva se
vincula con las singularidades del cuidador y
las respuestas emocionales que manifiesta al
acto de cuidar, mismas que dependen de sus
caracteristicas personales (Rodriguez vy
Galve, 2011, citado en Carrillo et al., 2024).

Segtin sefiala Robles y colaboradores (2023),
existen tres clasificaciones en cuanto a
sindromes causados por sobrecarga que
pudiesen llegar a afecta al cuidador primario,
los cuales son tipificados en el aspecto
mental y social.

Para el aspecto social, se destaca la afeccion
de la dinidmica familiar a causa de la
priorizacion de las necesidades del paciente
oncologico, asi como también, alteracién en
cuanto a ingresos familiares, ocasionando
un cambio repentino en la cotidianidad del
entorno familiar (Robles, et al., 2023).

De forma similar, el aspecto mental se
refiere a la vulnerabilidad del cuidador frente al
posible desarrollo de sobrecarga emocional

debido a

ansiedad y menor satisfacciéon con la vida en

estrés, miedo, agotamiento,
general, ocasionando, de forma paralela, la

pérdida de autoestima,
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desesperanza, tristeza y sentimiento de
soledad (Moreira de Souza, 2020, citado en
Robles, et al., 2023).

Segun indica Breinbauer et al. (2009), para
que se considere que una persona esta
sufriendo de este fenémeno se asume que
converge la manifestaciéon de tres factores,
de los cuales, los dos primeros se vinculan
con el descuido indirecto que el cuidador
tiene sobre si mismo en todos los ambitos
de su vida, ademas de la gran cantidad de
emociones que este sujeto  puede
experimentar, siendo de preocupaciéon o
sentimientos de incapacidad para cumplir
sus labores-, mientras que el tercer factor se
relaciona al deterioro de las relaciones
familiares que podrfan colapsar debido al
cambio inherente y abrupto que suele
generarse en la dindmica familiar y las
nuevas responsabilidades que conlleva el

cuidado.
Justificacion y relevancia.

Adoptar el papel de cuidador primario de un

paciente que padezca algin tipo de
enfermedad crénica representa un impacto
negativo en cuanto a la aparicion de
afecciones en la salud integral de este
personaje, ademds de sus esferas social,
familiar y laboral (Ortega et al., 2019);
siendo, entre la sintomatologia mas
frecuente la manifestaciéon de sobrecarga y

ansiedad.

Meza, Rodriguez y Dias (2020) enfatizan la
relevancia de estudiar la esfera psicolégica
de los cuidadores primarios de pacientes
oncolégicos debido a su primordial labor
dentro del tratamiento de los pacientes,

comprendiendo el contexto de
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vulnerabilidad en la que se encuentra debido a
la patologia del paciente.

Se considera la relevancia del estudio de los

niveles de ansiedad y sobrecarga en

cuidadores ~ primarios de  pacientes
oncologicos en la ciudad de Quito es de vital
tomando  en

importancia principal

consideracion las siguientes razones:

o Ja
cuidador

vulnerabilidad del
primario,

evidente
haciendo
hincapié en que, la responsabilidad
de cuidar repercute en la
manifestacién de estrés, el cual,
aumenta el riesgo de padecer
problemas fisicos y psicologicos,
como la sensacién de carga,
ansiedad y depresion, que, de no ser
tratados y controlados, podrian
suponer en la pérdida de la salud
integral (Crespo y Loépez, 2007;
Lawrence et al.,, 2008; Rolland, 2000,

citados en Montero et al., 2014).

e Impacto del acto de cuidar para la

salud mental del cuidador: se ha
evidenciado que el desempefio del
rol del cuidador dentro del contexto
de una patologifa oncoldgica, en el
marco de las actividades y
responsabilidades pertinentes
podria generar una situacion de
sobrecarga, abordando reacciones
emocionales, como la ansiedad, que
sobre las

al cuidado

percibe el cuidador
demandas inherentes

(Meza et al., 2020).

e DProductividad y rendimiento del
de los
tomando en

cuidador en el cuidado
pacientes,
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consideracion

por
colaboradores (2017), el desgaste
que genera el responsabilizarse del

que, segun lo

sefialado Hernandez y

cuidado de un paciente predispone a
la  generacion de  problemas
interpersonales, abarcando esferas
sociales, personales, y de salud en
general; de tal forma que, dicha
situacién construye un entorno
altamente estresante que representa
un peligro inminente frente al
desborde y agotamiento de recursos
personales de los cuidadores, con lo

cual, se ve afectado su desempeno

cotidiano.
Al iniciar este trabajo  académico
investigativo, se buscé generar un

conocimiento nuevo sobre esta tematica, y
aportar con datos estadisticos relevantes a la
poblacién  ecuatoriana para ayudar a
comprender la condicién de la psique de las
personas que desempenan el rol de cuidador
primario de  pacientes  oncoldgicos.
Consecutivo a la revisiéon de la bibliografia
presente, se considera que este nuevo
conocimiento pudiese contribuir a visibilizar a
los cuidadores primarios no solo dentro del
contexto social, sino también, dentro del
contexto sanitario, en la ciudad de Quito,
tomando en consideracién las nuevas
necesidades y requerimientos que deben
cubrir en sus labores de cuidado frente a un
contexto de vulnerabilidad. De esta forma,
en funcién a lo mencionado anteriormente
se realiza la

presente  investigacion,

planteando las siguientes preguntas:

e Cual es la relacion existente entre
los niveles de ansiedad y sobrecarga
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en cuidadores  primarios  de
pacientes oncolégicos en la ciudad
de Quito?

e Cuales son los niveles de ansiedad
en cuidadores  primarios  de

pacientes oncoldgicos en la ciudad

de Quito?

e Cuiles son los niveles de

sobrecarga en cuidadores primarios
de pacientes oncologicos en la

ciudad de Quito?
e :Cual es la relaciéon de los datos
sociodemograficos  (edad, sexo,

nivel de instruccion, estado civil, y
horas de cuidado) con los niveles de
ansiedad y sobrecarga en cuidadores
primarios de pacientes oncoldgicos
en la ciudad de Quito?

Objetivo general

Determinar la relacidon existente entre los
niveles de ansiedad y la sobrecarga en
cuidadores

primarios de pacientes

oncoloégicos en la ciudad de Quito.

Objetivos especificos

e Explicar los niveles de ansiedad que
presentan los cuidadores primarios
de pacientes oncolégicos en la

ciudad de Quito.

e Identificar los niveles de sobrecarga

que perciben los  cuidadores
primarios de pacientes oncoldgicos

en la ciudad de Quito.

e Explicar la relacién entre los niveles
de ansiedad y sobrecarga percibida
en cuidadores  primarios  de

pacientes oncolégicos en la ciudad

de Quito.
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e FEn este contexto, y con el objetivo
de conocer la correlacion entre los
niveles de ansiedad en cuidadores
primarios de pacientes oncoldégicos
de la ciudad de Quito, con los datos
sociodemograficos.

2. MARCO METODOLOGICO.

Paradigma.

Se define como paradigma al conjunto de
suposiciones interconectadas en funcién al
contexto social proporcionado desde un
marco filoséfico para el analisis organizado
de este mundo (Kuhn, 1962, citado Beltran y
Ortiz, 2020), de tal
comprende como paradigma a la estructura

forma que se
conceptual basada en creencias y supuestos,
tanto teéricos como metodoldgicos, que
facultan la capacidad de guiar a una
comunidad cientifica desde su propia
cosmovisiéon del mundo, enfatizando, de
forma paralela, los valores y saberes que
congenian con el colectivo (Marin, 2007,
citado en Beltran y Ortiz, 2020). De esta
forma, se destaca que, los paradigmas en
investigacion facilitan el conocimiento del
mejor modelo metodolégico en los que el
investigador  pueda

posicionarse  para

encuadrar el estudio empirico (Ricoy, 2022).

Los paradigmas investigativos presentan
diversas caracterizaciones y clasificaciones;
para efectos del presente trabajo académico
se destaca el uso del paradigma positivista, el
cual, destaca supuesto basicos como, el
conocimiento del mundo puede conseguirse
de manera empirica, a través de una
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metodologfa libre de enjuiciamiento de valor
para obtener el conocimiento por la razén,
ademads, también  indica  que, el
conocimiento es medible, cuantificando asi
los fenémenos observables que son aptos de
analisis matematicos y control experimental
(Usher y Bryant, 1992, citado en Ricoy,
2000). De tal forma que, este paradigma se
dentro de la

encuentra  clasificado

caracterizacion ~ cuantitativa,  empirica,
analista, racionalista, sistematica y cientifico-

tecnologico (Ricoy, 20006).

Audn mas, de acuerdo con los autores Beltran
y Ortiz (2020), el paradigma positivista se
origina a partir de un sistema hipotético
deductivo, que avala la importancia de
convertir el conocimiento en un proceso
sistematico, capaz de ser medible dentro del
contexto del control empirico y analisis
los hechos o

causal de fenémenos,

del

conocimiento que relega desde lo situacional o

desarrollando asi, una perspectiva

lo generalizable.
Metodologia

El enfoque implementado en la presente
investigacion es de clasificacion cuantitativa, ya
que, para su efecto se recopild datos

que

métodos

cuantitativos, fueron  analizados

mediante estadisticos ~ para

responder las preguntas de investigacion.

Segun Mollo (2023), sefiala que, desde el

enfoque cuantitativo, el proceso de
investigacion responde a la manera de
concebir la realidad como un fenémeno
concreto y objetivo, es decir, mediable, a
partir del resultado del comportamiento de
sus elementos (varianza de datos), sean o no,

estos independientes, por lo cual, el proceso
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es capaz de ser repetible y generalizado para
otras realidades.

Alcance de investigacion.

Esta investigacion es de alcance descriptivo,
ya que se busca llegar a describir un
fenémeno, para lograr alcanzar su
comprension completa. Segin indica Ramos
(2020), en este alcance de investigacion, las
del

conocidas, y se requiere alcanzar a exponer

caracteristicas fenémeno ya son
su manifestacion en wuna determinada
poblacién, facultando la capacidad de
planteamiento de hipdtesis requirente para

la caracterizacion del fendmeno de estudio.

As{ también, esta investigacion cuenta con
un alcance correlacional, el cual indica que,
surge a partir de la necesidad de plantear una
hipétesis donde se plantee la relacion entre
dos o mas variables, de lo cual, dentro del
método cuantitativo se origina en funcién a
la implementaciéon de procesos estadisticos
inferenciales con el objetivo de inferir los
resultados de la investigacion en pro del
beneficio de la poblacion de estudio
(Ramos, 2020).

Disefio de investigacion.

El disefio de investigacion se define como

una estructura implementada para la
planificacién y ejecuciéon del analisis de

estudio (Sousa et al., 2007).

Dentro de la investigacion cuantitativa se
opta por una estrategia sistematica, objetiva y
organizada que permita generar y clarificar el
conocimiento (Burns, 2005, Creswell, 2003,
y Walker, 2005 citado en Sousa et al., 2007).
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Para efectos de la presente investigacion
académica se implementé el disefio de
investigacion no experimental de corte
transversal, el cual, se caracteriza por la
carencia de manipulacién de wvariables,
siendo que la observacién se da dentro de
un contexto natural y en un momento dado,
sin el que investigador intervenga (Sousa et
al., 2007).

Muestreo.

ILa presente investigacion implementd el
probabilistico  de
decir, la

muestro  no tipo

intencional, es poblacion
participante fue seleccionada en funcién a
caracteristicas singulares conforme a las

necesidades de la investigacion.

De acuerdo con Hernandez y Carpio (2019),
este tipo de muestreo se destaca por obtener
muestras significativamente representativas

del

coincidan con las caracteristicas de interés

dentro contexto cualitativo, que
pertinentes para la investigacion, siendo,
ademas que, la poblacién participante
seleccionada colabora de forma voluntaria

en el estudio.
Caracteristicas de la muestra.

ILla muestra estuvo conformada por 150
participantes, que corresponden a personas
que desempefien el rol de cuidador primario
de pacientes oncoldgicos, residentes en la
ciudad de Quito. L.a muestra se recolectd en
el mes de noviembre de 2024.

Los criterios de inclusiéon para la muestra
fueron los siguientes:

e DPersonas mayores de 18 afios

e Que residan enla ciudad de Quito
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e Que

consentimiento informado.

hayan aceptado el

e Que sean cuidadores primarios de
pacientes oncologicos.

Mientras que los criterios de exclusion para la
muestra participante fueron los siguientes:

e DPersonas menores de edad.

e Personas que no desempefien el rol
de cuidador primario de pacientes
oncolégicos

e Personas que no residan en la ciudad
de Quito

e DPersonas que no hayan aceptado el
consentimiento informado.

e Pacientes oncologicos
Consideraciones éticas.

Para la presente investigacion se tomé como
base el Codigo de Niremberg, el cual,
contempla las normas basicas para efectos
investigativos dentro del campo médico en
seres humanos, estableciendo que, el ingreso y
participacién de los colaboradores en una
investigaciéon debe efectuarse de forma
voluntaria y autéonoma, ademads, todo
individuo debe decidir de forma libre su
participacion, con conocimiento previo de
las implicaciones y riesgos propios del
estudio, de igual forma, se destaca que, los
investigadores son responsables de explicar a
los participantes en qué consiste su
colaboracién y como se prevendran los
riesgos en caso de que llegasen a ser

materializados (Dello, 2023).

Dentro de este contexto se destaca la
del

informado para la poblacién participante,

implementacion consentimiento

donde se informa a los participantes el
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objetivo de la investigacion, su participacion
voluntaria y el tratamiento confidencial de
sus datos informativos, asi como también,

sus resultados.
Instrumentos.

Los instrumentos implementados para esta
investigaciéon fueron el Inventario de
Ansiedad de Beck, para medir los niveles de
ansiedad en la poblacién participantes, y el
Escala de sobrecarga de Zarit, que mide la
sobrecarga percibida por las personas que

desempenan el rol de cuidador.

e Inventario de Ansiedad de Beck.

Este instrumento fue creado en 1988 por
Beck, Brown, Epstein y Steer, con el
objetivo de evaluar sintomatologia ansiosa
direccionada a poblacion psiquidtrica que la
padezca. Es un inventario de auto aplicacion
que consta de 21 items para medir la
severidad de la ansiedad, obteniendo dos
factores de analisis, el primero, enfocado a
sintomas  somaticos, y el segundo,
direccionado a sintomatologia subjetiva de
ansiedad y panico (Vizioli y Pagano, 2022).
Cabe

instrumentos mas implementados dentro

destacar que, es uno de los
del campo d bases de datos cientificos
(Piotrowski, 2018, citado en Vizioli y

Pagano, 2022).

Cada item se puntia con una calificacién de O
a 3 puntos, donde 0 representa un “en
absoluto”, 1 se refiere a “levemente”, 2 hace
referencia a “moderadamente”, y 3 replica
en “severamente’; la puntuacién total se la
obtiene de la suma completa y directa de
cada reactivo, dando como resultado los

niveles de ansiedad que se sittan de la
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siguiente manera: de 0 a 7 puntos, son
niveles minimos, de 8 a 15, son niveles leves,
de 16 a 25 son niveles moderados, y de 26 a
63 son niveles graves o severos (Vizioli y
Pagano, 2022).

Dentro de sus propiedades psicométricas se
destaca la alta consistencia interna o = .93, y
confiabilidad de test-re-test durante 1
semana de r(85)=0.75 (Beck et al., 1988).

e FEscala de
cuidador de Zarit

sobrecarga  del

Es uno de los instrumentos mas utilizados
para evaluar la sobrecarga percibida por el
cuidador, posiblemente por su vinculo
directo con el concepto de sobrecarga ligado
al distrés o malestar (Ramirez et al, 2023).

Creado en 1985 por Zarit, Rever y Bach-
Peterson, y adaptado al Espafol por Martin
y colaboradores, es un instrumento creado
con el objetivo de valorar la experiencia
subjetiva de sobrecarga percibida por
personas que desempenien el rol de cuidador
principal de pacientes  psiquiatricos,
explorando asi, los efectos negativos en las
distintas esferas de las vida del cuidador, y
su impacto en el contexto de salud integral,
relaciones sociales y recursos econémicos

(Albarracin, Cerquera y Pabon, 2010).

Este instrumento consta de 22 reactivos o
items, puntuados en funcién a una escala de
Likert con cinco opciones de respuesta,
direccionado a una calificacion de 1, que es
nunca, hasta 5 que es casi siempre, a
excepcion del reactivo nimero 22, que se
puntia con 1 o nada, hasta 5 o
extremadamente, de lo cual, se alcanza a
obtener una puntuacion desde 22 hasta 110,

de donde se evidencia que, a mayor
puntuacién existe una mayor sobrecarga, de
lo cual, se destaca la puntuaciéon de: menor a
47 puntos no presenta sobrecarga, de 47 a
55 puntos, se presenta una sobre carga leve,
de 56 puntos en adelante se presenta una
sobrecarga intensa (Zarit et al., 1985, citado
en Albarracin, Cerquera y Pabén, 2016); de
estos {tems, se desprenden tres factores
vinculados netamente a la percepcién de la
sobrecarga, siendo estos: expectativas de
autoeficacia, impacto del autocuidado vy

relaciones interpersonales (Ramirez et al,
2023).

Dentro de su estudio original, se encontrd
una alta confiabilidad, con un coeficiente de
correlacién  intraclase de 0.71, y una
consistencia interna de o = .91 (Ramirez et
al., 2023).

Analisis de resultados.

Para el respectivo analisis de resultados, se
implement6 los programas SPSS y
Microsoft  Excel, mismos que son
caracterizados por ser de uso para analisis de
datos cuantitativos.

3. RESULTADOS.

3.1 RESULTADOS DE DATOS
SOCIODEMOGRAFICOS

GRAFICO 1.

Sexo
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SEXO

B MUJERES
m HOMBRES

Gridfico 1: Elaborado por Maldonado, A. (Sexo)

Para la recoleccién de datos

sociodemograficos se inici6 con la
caracterizacion de “Sexo”, de lo cual, se
obtuvo que el 83% (125 personas) de las
personas colaboradoras fueron Mujeres,
mientras que el 17% (25 personas) de

participantes restantes, fueron Hombres.

GRAFICO 2.
Edad

EDAD

mDE 18 A 20

21%%13% mDE 21 A 30
105 EDE31A40

DE 41 A 50

M DE 51 A 60
m DE 61 A 65

Grafico 2: Elaborado por Maldonado, A. (Edad)

El segundo dato sociodemografico para
analizar fue la edad de los participantes, de
lo cual, se obtuvo que, de 18 a 20 afios
corresponde al 1% (1 persona), de 21 a 30
afios, corresponde al 13% (20 personas), de
31 a40 afios, se encuentra representado por
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el 19% (29 personas), de 41 a 50 afos
corresponde al 34% (51 personas), de 51 a
60 afios esta representado por 31% (46
personas), y, finalmente, de 61 a 65 afios
corresponde al 2% restante (3 personas).

GRAFICO 3.
Estado Civil

ESTADO CIVIL

B CASADO
H DIVORCIADO
H SOLTERO

UNION LIBRE
H VIUDO/A

Gridfico 3: Elaborado por Maldonado, A. (Estado Civil)

dato
analizar fue sobre el “Estado Civil” de los

El tercer sociodemografico para
participantes, de lo cual se obtuvo que, el
64% (96 personas) de los participantes son
personas Casadas, mientras que el 12% (18
personas) de participantes son personas
Divorciadas, asi también, se encontré que el
9% (14) de colaboradores son personas
Solteras, ademas, el 6% (9 personas) de
participantes son personas en Unioén Libre;
y, finalmente, el 9% (13 personas) de
participantes son personas Viudas.

GRAFICO 4.
Nivel de instruccion
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NIVEL DE INSTRUCCION

m BASICA
B BACHILLERATO
® CUARTO NIVEL

SUPERIOR

Grifico 4: Elaborads por Maldonads, A. (Nivel de
instruccion)

El cuarto dato sociodemografico para ser
analizado fue el “Nivel de instrucciéon” de
los participantes, de lo cual se obtuvo que, el
nivel del instruccién Superior corresponde
al 69% (103 personas) de los participantes, el
Nivel
corresponde al 27% (41 personas), vy,

nivel de instrucciéon de Cuarto

finalmente, el nivel de instruccién de
Bachillerato corresponde el 4% (6 personas)

de participantes restantes.

GRAFICO 5.

Horas de cuidado
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HORAS DE CUIDADO AL PACIENTE

B HASTA 8 HORAS
AL DIA

B DE8AI12
HORAS

mDE16A24
HORAS

DE12A16
HORAS

Grdfico 5: Elaborado por Maldonado, A. ( Horas de
cuidado al paciente)

El quinto dato sociodemografico para
analizar fue sobre las “Horas de cuidado al
paciente”, en el cual se analiza la cantidad de
horas diarias que el cuidador primario dedica al
cuidado del paciente oncolédgico. De lo cual
se obtuvo que, hasta 8 horas diarias
corresponde al 25% (38 personas), de 8 a 12
horas al dia corresponde al 12% (18
personas), de 12 a 16 horas de cuidado al dia
corresponde al 13% (20 personas), v,
finalmente, el 50% (74 personas) restante,
corresponde a cuidadores que se dedican a
la actividad de cuidado de 16 a 24 horas
diarias.

3.2 CORRELACION ENTRE NIVELES
DE ANSIEDAD Y SOBRECARGA

PERCIBIDA
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Correlaciones

SOBRECARG
ANSIEDAD A

Coeficiente de
comelacion

i (bilateral) . 000
N 150 150

Rha de Spearman ANSIEDAD

1,000 oy

Goefiiente de
comelacion '

i (bilateral) 1] .
N 150 150

SOBRECARGA o 100

* La comelacidn es signiicava en el mival 0,01 (2 colag).

Tabla 1: Elaborado por Maldonade, A. (Correlacion entre niveles

de ansiedad y sobrecarga percibida)
A partit de los datos obtenidos, se ha
determinado que, existe una correlacion
positiva entre ambas variables analizadas
(Ansiedad y Sobrecarga), consiguiendo un
dato estadistico de ,878%* lo cual, se traduce
como muy significativo p ( 0,000). Con lo
que, se deduce que, mientras mayor sea el
nivel de ansiedad, mayor sera el nivel de
sobrecarga percibido en los cuidadores
primarios de pacientes oncoldgicos en la

ciudad de Quito.

3.3 RESULTADOS DE NIVELES

DE ANSIEDAD

GRAFICO 6.
Nivel de ansiedad
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NIVEL DE ANSIEDAD

BAJA

ANSIEDAD

MODERADA
ANSIEDAD
SEVERA

Grdfico 6: Elaborado por Maldonadoe, A. (Nivel de
ansiedad)

De “Ansiedad”,
mediante el Inventatio de Ansiedad de Beck,
se obtuvo que, el 73% (110 personas) de los

la variable analizada

participantes manifiestan Ansiedad severa,
asi también, frente a los niveles de Ansiedad
moderada y severa se ha obtenido un total
de 12% (18 personas por cada nivel) para
cada nivel respectivamente; y, finalmente, el
3%
colaboradores, han manifestado un nivel de

(4 personas) restante de los

ansiedad Bajo.
3.4 RESULTADOS DE SOBRECARGA
PERCIBIDA

GRAFICO 7
Sobrecarga percibida

B ANSIEDAD MUY

M ANSIEDAD LEVE
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SOBRECARGA PERCIBIDA

B SOBECARGA
INTENSA

W SOBRECARGA
LEVE

SIN
SOBRECARGA

Grdfico 7: Sobrecarga percibida

En cuanto a la variable “Sobrecarga”, cabe
mencionar que fue analizada mediante el test
de Sobrecarga del Cuidador de Zarit, del
cual, se obtuvieron los siguientes resultados:
el 69% (103 personas) de los participantes
manifestaron una sobrecarga intensa,
mientras que el 26% (39 personas) obtuvo
resultados de no tener sobrecarga, vy,
finalmente, el 5% (8 personas) restante,

obtuvieron puntuaciones Sobrecarga leve.

35 CORRELACION ENTRE NIVELES

DE ANSIEDAD Y DATOS

SOCIODEMOGRAFICOS
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Correlaciones
ANSIEDAD | SEXD
Rhode Spearman  ANSIEDAD  Coeficienta de "
comelacidn 1000 | 409
Sig. (bilataral) ‘ Bl
N 150 140
SEXD Coeficients de "
comelacidn 40 1,000
8ig. (hilateral) 00 ‘
N 150 150

* L correlacion es significativa en 2l nivel 0,01 (2 colag).
Tabla 2: Elaborado por Maldonade, A. (Correlacién entre niveles
de ansiedad y sexo)
De los datos obtenidos y analizados, para la
correlacion entre los niveles de ansiedad y
sexo se obtuvo una correlacion negativa de
-, 409%*

quiere decir que existe una relacién inversa

, slendo significativa p (,000). Esto
entre ambas variables, de lo cual, mientras
una aumenta, la otra tiende a disminuir, de
tal forma que, se deduce que el nivel de
ansiedad depende del sexo del cuidador,
esto quiere decir que, existe mayor ansiedad
en el grupo minoritario de participantes.

Correlaciones
ANSIEDAD | EDAD

Rhodz Spearman ANSIEDAD  Coeficiente da .

torrelacidn 1000 | -170

Sig. (hilateral) . 038

N 150 140

EDAD Coeficiente de .

torrelacidn 170 1,000

Sig. (hilateral) 038 ]

N 150 140

* La corelacion es significativa en el nivel 0,05 (2 colas).

Tabla 3: Elaborado por Maldonado, A. (Correlacion entre niveles

de ansiedad y edad)
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De los datos obtenidos y analizados, para la
correlacion entre los niveles de ansiedad y
edad se obtuvo una correlacion negativa de

-, 170%, siendo estadisticamente significativa p
=(0,038). Esto quiere decir que existe una
relaciéon inversamente proporcional entre
ambas variables. Por lo cual, se deduce que
el nivel de ansiedad depende de la edad del
cuidador, siendo asi que, a mayor edad,
existe una menor ansiedad.

Correlaciones
ANSIEDAD | ESTADOCMIL
Rhode Speamman  ANSIEDAD  Coeficiants de
comelatidn 1.000 el
i, (nilateral) . 23
N 150 180
ESTADOCML  Coeficients de
comelatidn el 1000
i, (nilateral) 23 ‘
N 150 180

Tabla 4: Elaborado por Maldonade, A. (Correlacion entre niveles
de ansiedad y estado civil)

A partir de los datos analizados, como se
evidencia en la Tabla 4: Correlacidén entre
Ansiedad y Estado Civil, se deduce que no
correlaciones

existen significativas

estadisticamente entre las wvariables de

ansiedad y estado civil.
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Correlaciones
INSTRUGCIO
ANSIEDAD N
Rho de Speaman ANSIEDAD Coeficients gz s
comelacin 00 19
5ig. (hilateral) ‘ il
N 140 140
INSTRUGCION ~ Coeficiente d ,
comelacin 19 1000
5ig. (bilateral) 015 ‘
N 150 140

* Lacomelacin es significativa en el nivel 0,03 (2 colas).

Tabla 5: Elaborado por Maldonado, A. (Correlaciin entre niveles
de ansiedad y nivel de instruccion)

De los datos obtenidos y analizados, para la
correlacion entre los niveles de ansiedad y
edad se obtuvo una correlacion negativa de
-, 198%, siendo estadisticamente significativa
p=(0,15). Esto quiere decir que existe una
relacién inversamente proporcional entre
ambas variables. Por lo cual, se deduce que
el nivel de ansiedad depende del nivel de
instruccion académico del cuidador, de tal
forma que, a un mayor nivel de instruccion
se manifiesta una menor ansiedad.

Correlaciones
HORASCLID
ANSIEDAD ADO
Rho de Spearman  ANSIEDAD Coeficients de "
tomelaciin 1000 766
Sig. (bilateral) ‘ 000
N 150 150
HORASCUIDADD  Coeficiente de "
tomelacidn et 1,000
5ig. (hilateral) oo )
N 140 150

* L a comelacidn es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Tabla 6: Elaborado por Maldonado, A. (Correlacion entre niveles
de ansiedad y horas de cuidado al paciente)
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A partir de los datos obtenidos, se ha
determinado que, existe una correlacién
positiva entre las variables de Ansiedad y
Horas de cuidado al dia al paciente
dato
estadistico de ,766** lo cual, se traduce

oncoldgico,  consiguiendo  un
como muy significativo p=(0,000). Con lo
que, se deduce que, mientras mayor sea la
cantidad de horas de cuidado que brinde el
cuidador primario al paciente oncoldgico,
mayor sera el nivel de ansiedad que dicho

cuidador manifieste.

4. DISCUSION Y CONCLUSIONES.
4.1. DISCUSION

El objetivo general de esta investigacion fue
determinar la relacién existente entre los
niveles de ansiedad y la sobrecarga en
cuidadores  primarios ~ de  pacientes
oncolégicos en la ciudad de Quito, para lo
cual, se realizdé un anilisis correlacional de
ambas variables, donde se obtuvo que,
efectivamente, existe correlacion
positiva de ,878%*,

estadistica con p (,000), lo cual, significa que,

una

y significativamente

mientras mayor sea el nivel de ansiedad que

manifieste el cuidador, mayor sera la

sobrecarga percibida por este.

Estos resultados son similares a otras
investigaciones, como es el caso del estudio
realizado por Hernandez, Reyes, Villegas y
Pérez (2017), donde se encontr6 una fuerte
asociacion entre el indice de sobrecarga de
Zarit y la presencia de ansiedad, con una
correlacion significativa estadisticamente (r

= 0.5, p < 0.001), como la presente

investigacion.
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De igual forma, el estudio realizado por
Angeles et al (2022), se encontré una
correlacion  estadisticamente  significativa
entre sintomatologfa ansiosa y sobrecarga,
con r=0.398, y p < 0.01, datos obtenidos en
cuidadores  primarios  informales de
pacientes de emergencias médicas, siendo
estos resultados similares a la presente

investigacion.

En cuanto a la variable de ansiedad, de
acuerdo con los hallazgos presentados por
Suiarez et al (2024), la muestra que fue
estudiada manifestd los siguientes niveles de
ansiedad: ansiedad minima con un 53,8%,
ansiedad leve con un 14,3%, ansiedad
moderada y severa con 3,3%, de tal forma,
un 71,4% de los participantes de este estudio
presentaron algin nivel de ansiedad;
resultados que hallan en contraposicion a los
determinados en el presente estudio, donde
se encontrd que el 100% de los participantes
manifestaba algun nivel de ansiedad, y los
niveles con mayor predominancia fueron el
de ansiedad severa, con un 73%. Esta
diferencia de resultados puede responder a
la intervencién y apoyo del area de
psicooncologia y trabajo social donde fue

realizado el estudio de Suarez et al.

Asimismo, Martinez et al (2019) en su
investigacion titulada “Carga del cuidador
en cuidadores informales primarios de
pacientes con cancer de cabeza y cuello”,

hallaron  porcentajes  similares a  los
obtenidos en este estudio, en relacion con la
sobrecarga; de tal forma que, sobrecarga
severa obtuvo un porcentaje de 58%,
puntuacion similar al 69% obtenidos en el
nivel de sobrecarga severa detectado en la

presente investigacion.
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Ademas, se encontré que las caracteristicas
sociodemograficas de los cuidadores
primarios fueron similares a las descritas en
investigaciones previas, obteniendo una
participaciéon predominante de mujeres
(83%) , con un nivel de instruccién superior
(69%); hallazgo similar al estudio realizado
por Martinez et al, donde el 81% de
participantes fueron mujeres, con un nivel
de educacion superior del 69%; de acuerdo
con los autores, se destaca que estos perfiles
donde se asigna a la mujer el rol de cuidador
primario responde a factores culturales que
se han asignado al sexo femenino como un
funcién propia de su sexo.

4.2, CONCLUSIONES

e FEl objetivo general de la presente
investigaciéon fue determinar la
relacion existente entre los niveles
de ansiedad y la sobrecarga en
cuidadores primarios de pacientes
oncolégicos en la ciudad de Quito,
de lo cual, en funcién a los
resultados obtenidos se confirmd
que, entre las dos variables
efectivamente existe una correlacion

,878%*, y

significativamente estadistica con p

positiva de

(,000), de tal forma que se concluye
que, mientras mas altos sean los
niveles de ansiedad manifestados
por los cuidadores primarios de
pacientes oncoldgicos en la ciudad
de Quito , mayor sera la sobrecarga
percibida.

e Deigual manera, se buscé explicar
los niveles de ansiedad que
presentan los cuidadores primarios
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de pacientes oncolégicos en la
ciudad de Quito, de lo cual, en base a
los resultados obtenidos se hallo
que el 73% (110 personas) de los
participantes manifiestan Ansiedad
severa, asi también, frente a los
niveles de Ansiedad moderada y leve
se ha obtenido un total de 12% (18
personas por cada nivel) para cada
nivel respectivamente; y, finalmente, el
3% (4 personas) restante de los
colaboradores, han manifestado un
nivel de ansiedad Bajo. De tal forma
que se ha determinado que el 100%
de los participantes manifiesta algun
nivel de ansiedad, siendo la ansiedad
severa el nivel mas predominante
dentro de la muestra estudiada.

Del mismo modo, se buscod
identificar los niveles de sobrecarga
que perciben los  cuidadores
primarios de pacientes oncoldgicos
en la ciudad de Quito, de lo cual se
encontré que el 69% (103 personas)
de los participantes manifestaron
una sobrecarga intensa, mientras
que el 26% (39 personas) obtuvo
resultados de no tener sobrecarga, v,
finalmente, el 5% (8 personas)
restante, obtuvieron puntuaciones
Sobrecarga leve. Por lo cual, se
concluye que, de forma similar que,
con los niveles de ansiedad, el nivel
percibido que mayor predominancia
presenta es el de sobrecarga intensa;
siendo que en ambas variables los
niveles mas altos son los que mayor
presencia manifiestan.

Asi también, en funcién a otro
objetivo, se buscd conocer la
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correlaciéon entre los niveles de
ansiedad en cuidadores primarios de
pacientes oncoldgicos de la ciudad
de  Quito,

sociodemograficos, de lo cual se

con los  datos
hall6 que, para la correlacion entre
los niveles de ansiedad y sexo se
obtuvo una correlacion negativa de -

, 409**, siendo significativa p (,000),
por lo cual, se deduce que el nivel de
ansiedad depende del sexo del

cuidador, siendo asi que, existe
mayor ansiedad en el grupo
minotritario de participantes.

Mientras que, para la correlacion
entre los niveles de ansiedad y edad
se obtuvo una correlaciéon negativa
de -, 170*, siendo estadisticamente
significativa p = (0,038), de lo cual,
se deduce que el nivel de ansiedad
depende de la edad del cuidador, de
tal forma que, a mayor edad, existe
un mayor nivel de ansiedad. Asi
también, para la correlacién entre
los niveles de ansiedad y edad se
obtuvo una correlacion negativa de -

, 198* siendo estadisticamente
significativa p=(0,15), esto quiere
decir que, a un mayor nivel de
instrucciéon se manifiesta un menor
nivel de ansiedad. Finalmente, se
encontr6 una correlacién positiva
entre las variables de Ansiedad y
Horas de cuidado al difa al paciente
oncoloégico, con un dato estadistico
de ,766**, y muy
estadisticamente

significativo
p=(0,000),
deduciendo asi que, mientras mayor
sea la cantidad de horas de cuidado
que brinde el cuidador primario al
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43.

44,

paciente oncolégico, mayor sera el

nivel de ansiedad que dicho
cuidador manifieste.
LIMITACIONES

Entre las limitaciones que se

presenté durante la ejecucion de la
presentacién  investigacion  se
destaca el limitado acceso al grupo
poblacional de estudio, de lo cual, se
considera que esta situaciéon pudo
responder a que los cuidadores
primarios de pacientes oncoldgicos
de forma general son un grupo

invisibilizado dentro de la sociedad.

De igual forma, se destaca que en un

inicio se buscd realizar la
investigacién dentro de un contexto
hospitalario, sin embargo, el tiempo
para realizar los tramites pertinentes
era demasiado largo y no coincidia
con las fechas establecidas para la

elaboracién de este estudio.

Finalmente, otra limitacién fue la
extensiéon de los instrumentos
implementados, mismo que, si bien
es cierto, son relativamente cortos
en comparaciéon a otros similares,
existieron observaciones por parte
de posibles participantes,
manifestando la extensién y tiempo

de respuesta de estos.

RECOMENDACIONES

e Realizar investigaciones
similares dentro de contextos
hospitalarios puesto que facilita
el acceso a la poblacién de

estudio.
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e Tomar en consideraciéon el e Investigar sobre otras variables
tiempo necesario para realizar dentro del mismo contexto de
los tramites pertinentes que se cuidadores primarios de
requieren para poder ejecutar la pacientes oncolégicos, puesto
investigacion dentro de que son un grupo poblacional
instituciones hospitalarias. con poca visibilidad dentro de la

sociedad.
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