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Resumen

Objetivo: Evaluar los cambios en la sobrecarga
del cuidador y en el apoyo social percibido antes y
después de la participacion en el programa Traba-
jando Juntos en Colaboracion (TJC) en cuidadores
familiares de personas con enfermedades cronicas.

Materiales y Métodos: Estudio cuantitativo pre-
experimental de preprueba-posprueba con un solo
grupo conformado mediante muestreo no proba-
bilistico por conveniencia (n = 86), realizado en
Tampico, Tamaulipas, México. La sobrecarga se
evalud con la Escala de Zarit y el apoyo social
con el cuestionario Duke-UNC-11, ambos con
evidencia de validez en poblacion mexicana. La
intervencion consistié en ocho sesiones grupales
presenciales semanales de 2.5 horas cada una. Se
empled la prueba de rangos con signo de Wilco-
xon y se calculd el tamafio del efecto mediante la
correlacion biserial de rangos (7).

Resultados: En la evaluacion basal (n =91) predo-
minaron las mujeres (67.0%), con edad promedio
de 36.2 afios. En el analisis pareado (n = 86), la so-
brecarga disminuy6 significativamente (Z=—-2.654;
p =.008; r, = —.333) y el apoyo social global au-
ment6 (£ = 3.638; p <.001; r, = .471) despues de
la intervencion. La proporcion sin sobrecarga paséd
de 76.7% a 83.7% y con apoyo social adecuado de
80.2% a 91.9%.

Conclusiones: Tras la participacion en el progra-
ma TJC se observaron diferencias pre-post estadis-
ticamente significativas en ambas variables, con
tamafios del efecto moderado. La respuesta indi-
vidual fue heterogénea, lo que sugiere que algunos
cuidadores podrian requerir estrategias comple-
mentarias. Estos hallazgos preliminares respaldan
la necesidad de evaluar el programa mediante estu-
dios experimentales con grupo control.

Palabras Claves: Cuidadores; Carga del Cuida-
dor; Apoyo Social; Enfermedad Croénica; Interven-
cion Educativa.

Abstract

Objective: To evaluate changes in caregiver bur-
den and perceived social support before and after
participation in the program ‘Trabajando Juntos
en Colaboracion’ (TJC) among family caregivers
of people with chronic diseases.

Materials and Methods: AA quantitative pre-ex-
perimental pretest-posttest single-group study was
conducted in Tampico, Tamaulipas, Mexico. The
group was selected through non-probabilistic con-
venience sampling (n = 86). Burden was assessed
with the Zarit Burden Interview and social support
with the Duke-UNC-11 questionnaire. Both ques-
tionnaires have demonstrated evidence of validity
in the Mexican population. The intervention com-
prised eight weekly face-to-face group sessions
of 2.5 hours each. The Wilcoxon signed-rank test
was used, and effect size was calculated using the
matched-pairs rank-biserial correlation ().

Results: At baseline (n = 91), female caregivers
predominated (67.0%), with a mean age of 36.2
years. In the paired analysis (n = 86), burden de-
creased significantly (Z = —2.654; p = .008; r, =
—.333) and overall social support increased (Z =
3.638; p <.001; r, = .471) after the intervention.
The proportion without burden rose from 76.7%
to 83.7% and those with adequate social support
from 80.2% to 91.9%.

Conclusions: Statistically significant pre-post
differences were observed in both variables fo-
llowing participation in the TJC program, with
moderate effect sizes. Individual responses were
heterogeneous, suggesting that some caregivers
may require complementary strategies. These
preliminary findings support the need for further
evaluation of the program through experimental
studies with a control group.

Keywords: Caregivers; Caregiver Burden; Social
Support; Chronic Disease; Educational Interven-
tion.
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Introduccion

El cuidado informal constituye uno de los pilares invisibles de los sistemas de salud en el mundo. De
acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), aproximadamente el 16% de la poblacion
mundial, una de cada seis personas', asume labores de cuidado no remunerado a familiares en situacion
de dependencia por enfermedad cronica, discapacidad o envejecimiento. La demanda de cuidados in-
formales continuara aumentando ante el acelerado envejecimiento poblacional y la creciente necesidad
de atencion asociada con las enfermedades cronicas y la multimorbilidad?. Conforme a la Organizacion
para la Cooperacion y el Desarrollo Economicos (OCDE), més del 60% de las personas mayores que
requieren cuidados los reciben exclusivamente de cuidadores informales, y el 14% de la poblacion de
50 afos o mas proporciona cuidados de forma diaria o semanal®. En paises de ingresos bajos y medios,
el cuidado de personas con enfermedades cronicas recae casi exclusivamente en la familia, con escasa
o nula cobertura institucional®. Ademas, el cuidado informal es asumido principalmente por mujeres,
quienes representan aproximadamente dos tercios de las personas cuidadoras familiares®.

En México, la magnitud del cuidado informal refleja esta tendencia global. De acuerdo con la Encuesta
Nacional para el Sistema de Cuidados (ENASIC, 2022), 31.7 millones de personas mayores de 15 afios
brindan cuidados informales a integrantes de su hogar u otros hogares®. Tres de cada cuatro de estos
cuidadores (75.1%) son mujeres, quienes destinan en promedio 37.9 horas a la semana a esta labor,
frente a las 25.6 horas de los hombres, lo que evidencia una inequidad de género estructural en la forma
en que se distribuye el cuidado®S. El ejercicio prolongado de este rol, especialmente cuando se realiza
sin apoyo formal ni redes de apoyo adecuadas, genera consecuencias sobre la salud del cuidador”®.
Entre estas se han documentado el cansancio, alteracion del suefio, sintomas depresivos y ansiosos,
aislamiento social, afectacion econémica y deterioro de la salud fisica’®. La magnitud de la carga del
cuidador esta influida por la duracion del cuidado, la trayectoria de la enfermedad, los recursos eco-
nomicos disponibles y el apoyo familiar y social, factores que pueden intensificar sus consecuencias
fisicas, psicologicas y sociales®!°.

La acumulacién de estas consecuencias se conceptualiza en la literatura como sobrecarga del cuida-
dor, entendida como la tension subjetiva y objetiva que experimenta una persona al asumir el cuidado
de un familiar con enfermedad cronica, discapacidad o edad avanzada''. Este concepto comprende
dos dimensiones: la carga subjetiva, relacionada con los sentimientos y las respuestas emocionales
del cuidador, como culpa, frustracién y agotamiento emocional; y la carga objetiva, referida a las
demandas concretas asociadas al cuidado, como el tiempo de dedicacion, las tareas fisicas y los gas-
tos econdmicos'?. Desde el modelo del estrés del cuidador se conceptualizo la sobrecarga como la
exposicion a un factor estresante cronico acumulativo'?, cuyas manifestaciones incluyen carga fisica,
emocional, econdémica y social. Bajo esta mirada multidimensional, la sobrecarga no depende tnica-
mente del cuidador, sino que emerge de la interaccion entre las exigencias del cuidado, los recursos
con los que este cuenta®! y las caracteristicas propias de la enfermedad del familiar.

Frente a la sobrecarga, el apoyo social emerge como un factor protector potencialmente modifica-
ble mediante intervenciones estructuradas. Se define como la percepcion de disponibilidad de ayuda
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emocional, material o informativa por parte de la red social del individuo'*. Este recurso favorece una
percepcion positiva del entorno y reduce el aislamiento. Diversos estudios coinciden en reportar una
asociacion inversa entre la sobrecarga y el apoyo social percibido!'>'%!7, a mayores niveles de apoyo
social percibido, menor desgaste emocional del cuidador y mayor resiliencia. Esta relacion se hizo
mas evidente durante la pandemia de COVID-19, periodo en el que la reduccion de los contactos
sociales se tradujo en niveles particularmente bajos de apoyo social entre cuidadores informales de
personas mayores'®!”, evidenciando la necesidad de intervenir sobre estas redes.

La evidencia internacional sugiere que las intervenciones educativas y psicoeducativas dirigidas a
cuidadores familiares pueden reducir la sobrecarga y mejorar el apoyo social y otras variables psicoso-
ciales; sin embargo, estos beneficios no se observan de manera consistente y su magnitud varia segun
la poblacion, los componentes de la intervencion, su duracion y el disefio de los estudios?-?!:22:23:2425.26,
Ademas, la evidencia disponible en paises con economias emergentes continia siendo limitada y
metodologicamente heterogénea, con escasa representacion de estudios latinoamericanos?’, inclui-
do el contexto mexicano. Esta brecha limita la disponibilidad de intervenciones evaluadas bajo las

condiciones socioculturales y organizativas propias del sistema de salud nacional.

Desde la perspectiva de la humanizacion del cuidado en salud, la atencion centrada en la persona
debe reconocer que el cuidador y el familiar enfermo conforman una unidad interdependiente, en la
que el estado de bienestar del primero repercute directamente en la calidad de la atencidon que recibe
el segundo®; intervenir sobre necesidades como la sobrecarga y el apoyo social implica, por tanto,
reconocer al cuidador como sujeto de cuidado y no tinicamente como recurso para sostener la aten-
cion de la persona enferma.

En este contexto, la Red de Automanejo de Enfermedades Cronicas (RAEC), a partir de su experien-
cia con programas de automanejo dirigidos a personas con condiciones cronicas en México y Perq,
reconocio que la cronicidad repercute también en los cuidadores familiares y desarrollé el programa
Trabajando Juntos en Colaboracion (TJC), una intervencion educativa grupal orientada a fortalecer
el automanejo del cuidador®. El programa reconoce como componentes relevantes del automanejo
la capacidad para afrontar el impacto biopsicosocial del rol de cuidar y para acceder y utilizar redes
sociales de apoyo?; por ello, la sobrecarga del cuidador y el apoyo social percibido constituyen resul-
tados pertinentes para valorar los cambios asociados con la intervencion.

El programa TJC se ha implementado en México, Pert y Colombia?; sus primeras evaluaciones en
México®® y Colombia®, ambas con muestras pequefas, reportaron mejoras en el automanejo de los
cuidadores, aunque estas fueron estadisticamente significativas tinicamente en el estudio colombiano.
Cabe destcar que en ninguno de los estudios se evaluo el apoyo social percibido. Por ello, el objetivo
del presente estudio fue evaluar los cambios en la sobrecarga del cuidador y en el apoyo social perci-
bido antes y después de la participacion en el programa TJC en cuidadores familiares de personas con
enfermedades crdnicas. Se planted como hipotesis que los cuidadores presentarian menor sobrecarga y
mayor apoyo social percibido tras su participacion en el programa.
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Materiales y Métodos

El presente estudio siguié un disefio cuantitativo preexperimental, de un solo grupo y mediciones
pre y postintervencion, sin grupo de comparacion®?. Este disefio permitié examinar los cambios in-
trasujeto en la sobrecarga del cuidador y el apoyo social percibido después de la participacion en el
programa TJC. Debido a la ausencia del grupo control, los cambios observados no pueden atribuirse
exclusivamente a la intervencion ni interpretarse como evidencia de causalidad.

Participaron cuidadores familiares de personas con enfermedades cronicas residentes en Tampico,
Tamaulipas, México. El tamafio muestral se calculé mediante G*Power v3.1, considerando una com-
paracion bilateral entre dos mediciones relacionadas, con un nivel de significancia de .05, una po-
tencia de .80 y un tamafio del efecto pequefio a moderado (d = 0.30); estos parametros arrojaron un
tamafio minimo de 90 personas. La seleccion de los participantes se realizdo mediante muestreo no
probabilistico por conveniencia. La captacion se realizé6 mediante convocatoria abierta en centros de
salud, espacios comunitarios y redes sociales, con apoyo de facilitadores capacitados encargados de
identificar a quienes cumplian los criterios de elegibilidad.

Se consideraron elegibles las personas de 18 afos en adelante que fungieran como cuidador principal
de un familiar con diagnostico médico de enfermedad cronica, con una antigiiedad minima de tres
meses en ese rol y sin recibir remuneracién econémica por ello. Quedaron fuera del estudio quienes
brindaban cuidados de manera esporadica, asi como quienes presentaban limitaciones cognitivas,
visuales o auditivas que dificultaran responder los instrumentos.

La intervencion educativa dirigida a los participantes se baso en el programa TJC, cuyas guias estan-
darizadas fueron publicadas por la RAEC en 2022%°%3, tiene como finalidad contribuir a la calidad de
vida del cuidador familiar mediante el desarrollo de habilidades para el cuidado de su familiar y para
su propio automanejo”. Se fundamenta en la teoria social cognitiva®* y promueve cambios de compor-
tamiento mediante el desarrollo de habilidades, mas que mediante la sola transmision de informacion.

Se imparti6é presencialmente en un aula de la Facultad de Enfermeria Tampico, en ocho sesiones
semanales de 2.5 horas cada una, en grupos de 8 a 14 cuidadores. Cada grupo fue conducido por
una pareja de facilitadores de enfermeria (catorce en total) capacitados previamente por la RAEC.
Las sesiones combinaron exposiciones breves, lluvia de ideas, dinamicas grupales, intercambio de
experiencias, demostraciones practicas y seguimiento semanal de planes individuales, con apoyo de
materiales impresos (formatos de planes de autocuidado, hojas de alimentacion y registros de com-
portamientos dificiles).

Las sesiones se apegaron a las guias estandarizadas del programa?®*-3* que definen contenidos, secuen-
cia, duracion, materiales y actividades para preservar su fidelidad. Los contenidos se distribuyeron
de la siguiente manera: introduccion al programa, proyecto de vida y planes de autocuidado (sesion
1); procedimientos de higiene, solucion de problemas y actividad fisica (sesion 2); procedimientos
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de alimentacion, alimentacion saludable y comunicacion asertiva mediante parafraseo (sesion 3);
procedimientos de movilizacion y reflexion sobre el rol de cuidador (sesidon 4); manejo de compor-
tamientos dificiles, con la técnica para pedir ayuda (sesion 5) y la técnica cognitiva de pensamiento
positivo (sesidn 6); redes sociales de apoyo y comunicacion asertiva para saber decir no (sesion 7),
y cierre con reforzamiento de lo aprendido (sesion 8). En cada sesion se dio seguimiento al proyecto
de vida y a los planes de autocuidado semanal®. La fidelidad de implementacion fue verificada por
personal de la RAEC mediante listas de cotejo.

La sobrecarga del cuidador, entendida como la tension percibida asociada al cuidado, se midié con la
Escala de Zarit (22 reactivos, 0-88), que clasifica la sobrecarga en: sin sobrecarga (0-46), sobrecarga leve
(47-55) e intensa (56-88)*. El instrumento cuenta con evidencia de validez en poblacién mexicana® y
mostr6 consistencia interna adecuada en esta muestra (o = .91). El apoyo social percibido se evalu6 con
el Duke-UNC-11 (11 reactivos, 11-55), compuesto por las dimensiones afectiva (6-30 puntos) y confi-
dencial (5-25 puntos), considerandose adecuados los puntajes >32 en la escala global, >18 en la afectiva
y >15 en la confidencial’’*, umbrales usados también en cuidadores latinoamericanos®; su validez se
ha documentado en poblacion mexicana® y espafiola*’. Ambos instrumentos se seleccionaron por su
correspondencia con los componentes de afrontamiento y utilizacion de redes de apoyo promovidos
por TJC vy, en el presente estudio, mostraron consistencia interna adecuada (Escala de Zarit: @ = .91;
Duke-UNC-11: ® =.92).

Tras verificar los criterios de elegibilidad y obtener el consentimiento informado por escrito a cada
participante se le asign6 un codigo tnico de identificacion antes de la evaluacion basal. Este codigo
se utilizoé para vincular las mediciones pre y postintervencion, evitando el uso de identificadores
personales en la base analitica.

La captacion tuvo lugar entre junio y julio de 2023. La medicion preintervencion se efectud durante
una sesion basal (sesion 0), una semana antes del inicio del programa TJC y antes de recibir cualquier
componente de la intervencion. El programa se implement6 entre julio y septiembre mediante ocho
sesiones semanales, y la medicion postintervencion se realizé al concluir la octava sesion de cada

grupo.

En ambas evaluaciones, los instrumentos fueron autoadministrados en formato papel-lapiz, con un
tiempo aproximado de 20 minutos para completarlo. Durante su aplicacion permaneci6 disponible
un evaluador capacitado por la RAEC en la recoleccion de datos, distinto de los facilitadores, para
aclarar dudas relacionadas con el procedimiento, sin influir en las respuestas de los participantes.

El andlisis de datos se realizd en SPSS version 31.0. Las variables categoricas se describieron
mediante frecuencias y porcentajes, y las numéricas mediante media y desviacion estandar o mediana
y rango intercuartilico, segiin su distribucion; los analisis comparativos pre-post se restringieron a
los 86 casos con informacidén completa. La prueba de Shapiro-Wilk mostro una distribucion cercana
a la normalidad para el Duke-UNC-11, no asi para la Escala de Zarit, que ademas presentd valores
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atipicos; por ello se utilizo la prueba no paramétrica de rangos con signo de Wilcoxon para ambas
variables (significancia bilateral, p < .05). El tamafio del efecto se calculé mediante la correlacion
biserial de rangos para muestras pareadas (r,)**, interpretando valores absolutos préximos a .10, .30
y .50 como efectos pequeiio, moderado y grande, respectivamente; de forma exploratoria se examiné
también la direccion del cambio a nivel individual.

Resultados

En la evaluacion basal participaron 91 cuidadores familiares. E1 67.0% fueron mujeres, con una edad
promedio de 36.2 afios (DE = 16.3), una escolaridad promedio de 15.4 afios (DE = 3.1) y un tiempo
promedio dedicado al cuidado de 51.3 meses (DE = 37.7). Las personas cuidadas tuvieron una edad
promedio de 71.9 afios (DE = 14.0) y el 63.7% fueron mujeres. La diabetes mellitus tipo 2 fue el
diagnostico principal mas frecuente (54.9%), seguida de hipertension arterial (14.3%) y demencia o
enfermedad de Alzheimer (12.1%); el 46.2% presenté multimorbilidad. Las caracteristicas basales se
muestran en la Tabla 1.

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de los participantes

Variable (n =91) f %
Sexo del cuidador
Mujer 61 67.0
Hombre 30 33.0
Edad del cuidador (afios) M=136.2; DE=16.3
Escolaridad (afos cursados) M=15.4,DE=3.1
Tiempo brindando cuidado (meses) M=513;DE=37.7
Diagnéstico principal del familiar
Diabetes mellitus tipo 2 50 54.9
Hipertension arterial 13 143
Demencia / Alzheimer 11 12.1
Cancer 6 6.6
Otra condicidn cronica 11 12.1
Presencia de multimorbilidad 42 46.2

Fuente: Elaboracion propia.

De los 91 cuidadores evaluados inicialmente, 87 completaron el programa educativo con una asistencia
minima del 80% y contaron con evaluacion post intervencion, lo que representd una tasa de retencion
del 95.6%. Cuatro participantes no cumplieron con el criterio de asistencia establecido y uno adicional
presento informacion incompleta en los instrumentos de evaluacion. En consecuencia, la muestra anali-
tica qued6 conformada por 86 cuidadores (94.5% del total inicial), con datos completos y pareados para
los analisis comparativos pre-post de sobrecarga y apoyo social (Figura 1).
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Figura 1. Diagrama de flujo de los participantes del estudio

Cuidadores familiares que cumplieron los

o .. oy
=) criterios de elegibilidad
2
Q
=
—

Evaluacion basal (preintervencion)

(n=91)

= 4 ) )
S 9 Intervencién TIC
= 8 8 sesiones grupales semanales
? ':—‘; de 2.5 horas (n=91) - \
g0 Pérdidas en el post (n = 4)
— - Asistencia < 80% de sesiones

- Sin evaluacion postintervencion

|- J

Evaluacion posintervencion (n = 87)
Adherencia del 95.6%

s N

Excluido del analis (n=1)

.2 - Informacion incompleta

= . : en los instrumentos

= Incluidos en el analisis final pre-post . J
< (n=86)

- Datos completos y pareados 94.5%

Fuente: Elaboracion propia.

La Tabla 2 muestra los cambios en la sobrecarga del cuidador y el apoyo social percibido después de
la intervencion TJC. La mediana de la puntuacion de Zarit disminuy6 de 36.5 a 29.0 puntos, diferencia
estadisticamente significativa (Z = —2.654, p = .008), con un tamafio del efecto moderado (r, = —.333).
Asimismo, la mediana del apoyo social global medida mediante el Duke-UNC-11 aument6 de 37.0 a
44.0 puntos (Z = 3.638, p <.001), con un tamafio del efecto moderado (r,, = .471). Descriptivamente, la
proporcion de participantes sin sobrecarga aumento de 76.7% a 83.7%, mientras que aquellos con apoyo
social adecuado pasaron de 80.2% a 91.9%. También se observaron incrementos en las proporciones de
participantes con apoyo afectivo y confidencial.

En la Figura 2 se observa la distribucion de las puntuaciones pre y postintervencion TJC. En la
sobrecarga del cuidador (A) se muestra un desplazamiento de la distribucion hacia valores menores
en la medicidn postintervencion, con una reduccion de la mediana de 36.5 a 29.0 puntos. Asimismo,
la dispersion aument6 ligeramente, con un RIC que paséd de 17.8 a 23.0 puntos, y se identificaron va-
lores atipicos superiores en la medicion postintervencion, lo que sugiere heterogeneidad en la respuesta
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individual. En el apoyo social percibido (B) se aprecia un desplazamiento hacia puntuaciones mayores,
con un incremento de la mediana de 37.0 a 44.0 puntos y una ligera reduccion de la dispersion (RIC
de 13.0 a 12.0), indicando una distribucion postintervencién mas concentrada en niveles superiores de
apoyo social percibido.

Tabla 2. Sobrecarga de cuidados y apoyo social pre y postintervencion del programa TJC
Pre Mdn Post Mdn

Variable (n = 86) VA D r,
[Q1-Q3]  [Q1-Q3]

Sobrecarga del cuidador 36.5 29.0 —2.654 .008 —.333
global (Zarit) [27.0-44.8]  [18.0-41.0]

Sin sobrecarga f'(%) 66 (76.7) 72 (83.7)

Sobrecarga leve f'(%) 9 (10.5) 2(2.3)

Sobrecarga intensa /(%) 11 (12.8) 12 (14.0)
Apoyo social global 37.0 44.0 3.638 <.001 471
(Duke-UNC-11) [33.0-46.0] [38.0-50.0]

Adecuado f'(%) 69 (80.2) 79 (91.9)

Bajo f(%) 17 (19.8) 7(8.1)
Afectivo (con apoyo) f(%) 65 (75.6) 79 (91.9)

Confidencial (con apoyo) f'(%) 67 (77.9) 78 (90.7)

Nota: Mdn = mediana; RIC = rango intercuartilico (Q1-Q3); Z = estadistico estandarizado de la prueba de rangos con signo de Wilcoxon; p =
significancia bilateral; 7, = correlacion biserial de rangos. Valores absolutos de 7, cercanos a .10, .30y .50 indican efectos pequefios, modera-
dos y grandes, respectivamente. El signo de 7, indica la direccion del cambio.

Fuente: Elaboracion propia.

Figura 2. Distribucion de las puntuaciones pre y postintervencion del programa TJC
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Nota: Las cajas muestran el rango intercuartilico y la linea central a la mediana; los bigotes representan la dispersion y los puntos externos
corresponden a valores atipicos; (n = 86).
Fuente: Elaboracion propia.

De manera adicional, se realizé un analisis descriptivo de la direccion del cambio individual (Figura 3).
En la sobrecarga del cuidador, 56 participantes (65.1%) mostraron un cambio en direccion favorable,
reflejado por una disminucion en la puntuacion de Zarit; 2 (2.3%) no presentaron cambios y 28 (32.6%)
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mostraron un incremento en la puntuacion. En el apoyo social percibido, 53 participantes (61.6%) pre-
sentaron un cambio favorable, caracterizado por un aumento en la puntuacion del Duke-UNC-11; 7
(8.1%) permanecieron sin cambios y 26 (30.2%) mostraron una disminucion. Estos resultados eviden-
cian una respuesta individual heterogénea, aunque en ambas variables predomino la direccion favorable
del cambio.

Figura 3. Direccion del cambio individual en sobrecarga y apoyo social postintervencion

Zant -.-

0 20 40 60 80 100

m Favorable © Sincambio = Desfavorable
Nota: En Zarit, un cambio favorable corresponde a una disminucion de la puntuacion postintervencion respecto a la medicion basal; en Duke-
UNC-11, corresponde a un incremento. “Sin cambio” indica la misma puntuacion total en ambos momentos; (7 = 86).
Fuente: Elaboracion propia.

Discusion

Los resultados muestran diferencias pre-postintervencion estadisticamente significativas en la sobre-
carga del cuidador y el apoyo social percibido tras la participacion en TJC. La sobrecarga present6 una
disminucion de la puntuacion global, con un tamafio del efecto moderado (7, = —.333), mientras que el
apoyo social aument6 y mostr6 un efecto ligeramente mayor (r,, = .471). Sin embargo, el analisis de la
direccion del cambio individual mostrd una respuesta heterogénea; aunque predominaron los cambios
favorables, aproximadamente un tercio de los participantes presenté cambios desfavorables en cada
variable. Estos hallazgos evidencian la importancia de considerar tanto los resultados grupales como
las trayectorias individuales.

El perfil basal de los participantes también aporta elementos relevantes para la interpretacion de los
hallazgos. En esta muestra, predominaron las mujeres, con una edad promedio de 36.2 afios y una
escolaridad promedio de 15.4 afios, caracteristicas que difieren del perfil de mayor edad descrito con
frecuencia en estudios de cuidadores familiares. Aunque la edad y la escolaridad pueden relacionarse
con los recursos de afrontamiento**, este estudio no evalud su asociacion con la sobrecarga. Estas
caracteristicas también limitan la generalizacion de los hallazgos a cuidadores de mayor edad, menor
escolaridad o expuestos a condiciones de cuidado de mayor complejidad.
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Desde una perspectiva teorica, los hallazgos son congruentes con el modelo del proceso de estrés del
cuidador” y el modelo transaccional®, que destacan la interaccion entre las demandas del cuidado, su
valoracion subjetiva y los recursos de afrontamiento. El programa TJC incorpora componentes de au-
tocuidado, resolucion de problemas, comunicacion y fortalecimiento de redes de apoyo, componentes
que podrian contribuir a afrontar las exigencias del cuidado. Sin embargo, el disefio preexperimental
no permite establecer que estos mecanismos expliquen los cambios observados.

En relacion con la sobrecarga del cuidador, la mediana de la puntuacién de Zarit disminuyo de 36.5 a
29.0 puntos, diferencia estadisticamente significativa y acompaifiada de un tamafio del efecto modera-
do. Este hallazgo coincide con los resultados en los que se documentaron cambios favorables después
de intervenciones educativas o psicoeducativas dirigidas a cuidadores familiares****’. No obstante,
las diferencias entre poblaciones, disefios, duracion de las intervenciones, instrumentos y momentos
de evaluacion impiden realizar comparaciones directas sobre la magnitud de sus resultados.

Un aspecto relevante es que el cambio favorable observado en la puntuacion grupal de Zarit no implicé
una respuesta uniforme. Aunque el 65.1% de los cuidadores presentd una disminucion de la sobrecar-
ga, el 32.6% registro un incremento y el 2.3% permaneci6 sin cambios. Esta heterogeneidad indica que
la disminucion de la mediana grupal no reflejé una respuesta uniforme entre los participantes. La so-
brecarga es un fendmeno multidimensional condicionado no solo por las habilidades del cuidador, sino
también por circunstancias externas como la dependencia de la persona cuidada, la multimorbilidad y
la disponibilidad de apoyo’*. Por ello, una estrategia grupal estandarizada podria resultar suficiente
para algunos cuidadores, mientras que otros podrian requerir una valoracion individual y estrategias
complementarias a la intervencion grupal.

El apoyo social percibido presentd el mayor tamafio del efecto. La mediana del Duke-UNC-11 au-
mento6 de 37.0 a 44.0 puntos, con un tamafo del efecto moderado y proximo al umbral convencional
de un efecto grande. Esto es congruente con la naturaleza grupal del programa, cuyos contenidos y
dinamicas de interaccion favorecen explicitamente el fortalecimiento de redes y la comunicacion
asertiva; desde su conceptualizacion'®, el apoyo social funcional es un recurso interpersonal particu-
larmente susceptible a experiencias de interaccion social estructurada. En este sentido, los hallazgos
son congruentes con estudios previos****# quienes documentaron resultados favorables sobre varia-
bles relacionadas con apoyo y bienestar social después de intervenciones dirigidas a cuidadores. La
literatura que vincula inversamente apoyo social y sobrecarga también proporciona un marco plausi-
ble para comprender la relacion entre ambas variables'>!'¢. No obstante, dada la ausencia de un grupo
control, no es posible determinar cuanto del incremento observado corresponde especificamente a los
componentes del TJC y cuanto podria estar relacionado con la interaccion grupal, cambios contextua-
les u otros factores temporales. Cabe destacar que estos beneficios psicosociales pueden modificarse
con el tiempo y favorecerse con estrategias de seguimiento, lo que sustenta evaluar en el TJC si los
cambios se mantienen a mediano plazo*.
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También en el apoyo social se identifico heterogeneidad individual. Aunque 61.6% de los participantes
presentd un incremento de la puntuacion del Duke-UNC-11, 30.2% mostrd una disminucion y 8.1%
permanecid sin cambios. Por tanto, la mayor magnitud del efecto observada para esta variable debe
entenderse como un resultado grupal y no como evidencia de una respuesta favorable universal. Esto
es relevante desde una perspectiva centrada en la persona, ya que la evaluacion posterior al programa
podria usarse para identificar trayectorias desfavorables que requieran seguimiento individualizado, en
lugar de limitarse a estimar cambios promedio.

La heterogeneidad identificada también obliga a considerar explicaciones metodologicas alternati-
vas. En un disefio pre-postintervencion sin grupo control, no puede descartarse que una parte de los
cambios observados esté relacionada con fenomenos como la maduracion, acontecimientos ocurridos
durante el periodo de intervencion o la regresion a la media, particularmente entre participantes con
puntuaciones basales extremas. Por esta razon, los cambios observados no deben interpretarse como
evidencia causal de efectividad. La incorporacion de un grupo control y de mediciones longitudinales
permitiria distinguir con mayor precision los efectos atribuibles al programa de la variabilidad natural
de la sobrecarga y del apoyo social. Esta consideracion es especialmente importante frente a la disper-
sion observada en las puntuaciones post intervencion y a las diferentes direcciones de cambio identi-
ficadas en el analisis individual'’.

Estos hallazgos tienen implicaciones directas para la practica de enfermeria y la humanizacion del
cuidado. El personal de enfermeria del primer nivel de atencién ocupa una posicion estratégica para
identificar tempranamente sobrecarga y necesidades de apoyo social mediante instrumentos breves, e
incorporarlas al plan de atencion de la diada persona-cuidador!’. La heterogeneidad encontrada sugiere
que la evaluacion postintervencion podria usarse para identificar a quienes mantienen o incrementan
su sobrecarga, con el fin de derivarlos a apoyos complementarios individualizados; asi, el TJC podria
constituir un componente dentro de un modelo escalonado de apoyo, y no una respuesta unica para
todos los cuidadores. Esto es congruente con la humanizacion del cuidado, que exige reconocer al cui-
dador como sujeto con necesidades fisicas, emocionales y sociales propias, y no inicamente como un
recurso para sostener el tratamiento del familiar enfermo®®. Trascender la interpretacion de los prome-
dios grupales e incorporar una valoracion individual de la respuesta favoreceria una practica orientada
no solo a reducir la carga, sino también a preservar la autonomia y las redes de apoyo del cuidador.

En términos de salud publica, estos resultados aportan evidencia preliminar sobre la pertinencia
de continuar evaluando intervenciones educativas para cuidadores familiares dentro de la atencion
primaria en México, donde la creciente magnitud del cuidado informal demanda estrategias que atien-
dan sus necesidades®, considerando ademas la perspectiva de género dado el predominio de mujeres
en este rol*’. Su incorporacion a los servicios de salud requiere, no obstante, evidencia adicional de
efectividad comparativa.

El presente estudio presenta diversas limitaciones. El disefio preexperimental con un solo grupo
impide establecer causalidad y descartar explicaciones alternativas como maduracién, acontecimientos
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externos o regresion a la media. El muestreo por conveniencia en una sola sede y las caracteristicas
particulares de la muestra limitan la generalizacion de los resultados. Aunque se alcanzé el tamafio
muestral calculado inicialmente, cinco participantes no aportaron datos pareados completos, reduciendo
la muestra analitica a 86 casos, lo que pudo disminuir la potencia estadistica prevista. Asimismo, pese
a que los instrumentos fueron autoadministrados individualmente y aplicados por personal distinto de
los facilitadores, no puede descartarse la deseabilidad social y otros sesgos de autorreporte. La ausen-
cia de seguimiento impide determinar si los cambios se mantienen después de finalizado el programa.
Tampoco se evalud la satisfaccion percibida por los cuidadores, por lo que no fue posible examinar su
relacion con los cambios observados. Finalmente, las variaciones individuales en las puntuaciones no
necesariamente representan cambios clinicamente importantes.

Futuros estudios deberian incorporar disefios controlados, preferentemente con asignacion aleatoria
cuando sea factible, asi como evaluaciones a mediano y largo plazo. También seria pertinente ana-
lizar moderadores de respuesta como nivel basal de sobrecarga, dependencia de la persona cuidada,
multimorbilidad y disponibilidad de redes de apoyo. La identificacion de perfiles de respuesta podria
permitir determinar qué cuidadores se benefician suficientemente de una estrategia grupal y cuales
requieren intervenciones complementarias individualizadas. Asimismo, aunque el programa cuenta
con antecedentes de aplicacion en la region®®3!, su escalamiento a las instituciones de salud requiere
evaluar formalmente costos y sostenibilidad.

Conclusiones

Tras la implementacion del programa TJC se observaron cambios estadisticamente significativos en la
sobrecarga del cuidador y el apoyo social percibido. La sobrecarga disminuy6 con un tamaiio del efecto
moderado, mientras que el apoyo social aument6é con una magnitud ligeramente mayor. Con base en
lo anterior, los resultados apoyan la hipdtesis planteada, aunque, dado el disefio sin grupo control, no
permiten atribuir los cambios exclusivamente al programa. Ademas, el analisis individual mostrd una
respuesta heterogénea, ya que aproximadamente una tercera parte de los participantes presentd cambios
en direccion desfavorable en ambas variables.

Estos hallazgos aportan evidencia preliminar sobre el potencial de una intervencion educativa grupal
para apoyar a cuidadores familiares de personas con enfermedades cronicas, pero no permiten atribuir
causalmente los cambios observados al programa debido a la ausencia de un grupo control. La hete-
rogeneidad identificada resalta la importancia de complementar las estrategias grupales con evalua-
cion individual y seguimiento de quienes mantienen o incrementan sus necesidades de apoyo. Desde
una perspectiva de humanizacion del cuidado, los resultados refuerzan la necesidad de reconocer al
cuidador como sujeto de atencion con necesidades propias. Futuros estudios con disefios controlados
y seguimiento longitudinal deberan confirmar estos hallazgos y determinar la sostenibilidad de los
cambios observados.
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