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Resiliencia, estrés y ansiedad de
cuidadores formales durante la
pandemia por COVID-19
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Resilience, anxiety and stress among
formal caregivers for institutionalized
older people

Background: Caregiver stress is a common problem observed in nursing
homes. Aim: To determine the association between the level of resilience
and stress, anxiety and depression in formal caregivers of older people ins-
titutionalized in long-stay establishments during the COVID-19 pandemic.
Material and Methods: One hundred ninety eight formal caregivers working
at 11 long term residences for older people in southern Chile were invited
to answer the SV-RES resilience and the DASS-21 anxiety and depression
scales and 102 agreed to participate. Results: We observed a significant
association between the resilience scale score and variables such as weekly
working hours (p < 0.01), current hours of sleep (p < 0.01), self-perception
of sleep (p < 0.01), anxiety level (p < 0.01) and stress level (p < 0.01).
Conclusions: A higher score on the Resilience Scale was associated with the
absence of anxiety and stress, working between 22 and 43 hours per week,
sleeping between 7 and 8 hours of sleep and a satisfactory self-perception of
sleep. Studying the factors associated with resilience in formal caregivers of the
elderly allows healthcare personnel to focus preventive actions, intervening
promptly in risk areas associated with the work context, and strengthening
the personal resources of caregivers.
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afrontar eventos de la vida que resultan

estresantes. La capacidad para adaptarse
a estos de forma psicoldgicamente positiva y
recuperarse de sus efectos se denomina resilien-
cial. Esta cualidad cobra mayor relevancia en el
contexto actual de crisis sanitaria por el virus
SARS-CoV-2 que ha impactado a residentes
adultos mayores de establecimientos de larga
estadia (ELEAM) por su alta virulencia y elevada
probabilidad que tienen las personas mayores de

l E l individuo posee diversas estrategias para

desarrollar la enfermedad, asociado a un mayor
riesgo de muerte (5,1%)*°. En el inicio de la
pandemia, paises nérdicos reportaron que 25%
de muertes por COVID-19 correspondian a an-
cianos de hogares, dobldndose esta cifra durante
el transcurso de la pandemia®*.

Los cuidadores de personas mayores en los
FELEAM vieron modificadas sus rutinas, debie-
ron enfocarse en la prevencién del COVID-19,
asumieron roles frente a residentes demandantes,
con alteraciones conductuales y animicas, siendo
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testigos de la muerte de ancianos que cuidaban.
Sumado a esto, la responsabilidad de contagiar-
los, el miedo a infectarse, la incertidumbre por la
duracién de la pandemia, la inseguridad laboral y
econdmica, fue incrementando la percepcién de
estrés, generando mayor sobrecarga del cuidador
en desmedro de su desempeno®®”*.

Los cuidadores en Chile son mayormente
mujeres, por ello, ademads de su labor de cuidador
formal, deben asumir la responsabilidad de las
labores no remuneradas en sus propios hogares.
Histéricamente, la mujer ha sido garante de las
tareas domésticas, la crianza de los hijos e hijas
y de las labores de cuidado de personas mayores;
estos eventos pueden ocasionar impacto en el
tiempo destinado a descanso o suefio, generando
consecuencias negativas en la salud mental>*.
Ademas, se observa que las cuidadoras muestran
una menor adaptabilidad a los cambios, son mas
susceptibles a experiencias emocionales, juicios
externos y pensamientos negativos, por lo que
tienen un mayor riesgo de depresion y estrés''.

El estrés es un proceso dindmico influenciado
por caracteristicas personales, experiencia previa
con el estresor, capacidad de enfrentamiento, el
ambiente y apoyo social'>". Cuando se estd con
un alto nivel de estrés por un periodo prolonga-
do, las personas estdn proclives a desencadenar
ansiedad y depresion, llegando a desafiarse la
propia resiliencia. Ademds, la depresidn se asocia
con pérdida de autoestima, tristeza, motivacion
e incapacidad de proponerse metas®. El com-
portamiento resiliente, a través del desarrollo de
conductas de adaptacién, parece ser relevante
para prevenir, minimizar o superar problemas;
usualmente, los cuidadores tienden a disminuir
su nivel de estrés mediante la focalizacion en la
solucién de problemas, situacién que puede verse
afectada cuando hay ansiedad'*". Existen varia-
das caracteristicas resilientes, las mujeres poseen
mayores niveles de resiliencia y poseen elevados
factores protectores externos, necesitando contar
con apoyo del medio, habitualmente familiar.
En el caso del grupo de adultos jovenes, poseen
principalmente factores protectores internos y
los adultos mayores disponen mayoritariamente
factores protectores externos'®".

En relacién con la resiliencia en cuidadores
formales de personas mayores, solo el 20% posee
un nivel alto, predominando en ellos las estrategias
vinculadas al afrontamiento activo, religién, au-
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todistraccion, aceptacién y humor (Caiza Asitimbay
CR. El estrés laboral en cuidadores formales e informales de
adultos mayores en el centro histérico de Quito durante el
afio 2018. Universidad Técnica particular de Loja. Trabajo de
titulacién Licenciatura en Psicologia), en la misma linea,
problemas de salud mental se correlacionan con
menor resiliencia, menor apoyo social, psicoldgico
y menor autoeficacia, ademads, se observan como
estrategias de afrontamiento la capacitacion, el
trabajo en equipo y el apoyo entre pares'®, no
obstante, el aislamiento ha limitado las estrategias
para minimizar sentimientos o consecuencias
relacionadas a una mayor percepcion de ansiedad
y estrés!'>120,

Este estudio tiene por objetivo determinar la
asociacion entre nivel de resiliencia y los factores
laborales, personales, nivel de estrés, ansiedad y
depresién en cuidadores formales de personas
mayores que residen en establecimientos de larga
estadia durante la pandemia por COVID-19.

Se planted que un mayor nivel de resiliencia
en los cuidadores formales se relaciona con:
mayor edad, tiempo de cuidador, cuidar a nifios,
personas mayores y dependientes en su propio
hogar, menor ntimero de horas de trabajo sema-
nal, mayor nimero horas de sueno, calidad del
suefio, con menor nivel de depresion, ansiedad
y estrés.

Metodologia

Estudio observacional de corte transversal, de
asociacién, que consider6 el total de cuidadores
formales pertenecientes a 11 ELEAM de la Region
de Los Rios, a través de censo. La poblacién de
estudio consideré a todos los cuidadores for-
males de personas mayores de los ELEAM (téc-
nicos, no técnicos y profesionales). Criterio de
inclusién: tiempo de permanencia en el trabajo
mayor a un mes, vinculo formal de trabajo con
la administracién del ELEAM y aceptar mediante
consentimiento informado participar del estudio.
Se excluyeron aquellos cuidadores que realizaron
trabajo voluntario no remunerado.

Los cuidadores fueron contactados via correo
electrénico a través de los directores técnicos de
cada ELEAM, aquellos que aceptaron participar
fueron invitados a completar los formularios
impresos. Se mantuvo la confidencialidad de la
identidad durante todo el proceso.
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Como variable dependiente se consider6 el
grado de resiliencia medido a través de la escala
de resiliencia SV-RES; creada y validada para su
uso en Chile en poblacién adulta ( de Cronbach
de 0,96) (22). Las respuestas corresponden a:
muy de acuerdo (5); de acuerdo (4); ni acuerdo,
ni desacuerdo (3); en desacuerdo (2); muy en
desacuerdo (1). El puntaje global varia desde 60 a
300 puntos; para determinar el nivel de resiliencia
establece el puntaje percentil de 0-25 como bajo,
de 26-74 promedio y de 75-99 como alto.

Posee subescalas o dimensiones: Yo soy-estoy,
Yo tengo y Yo puedo, que corresponden a las cate-
gorias tedricas de fuentes de resiliencia, cada una
posee un puntaje global de 20 a 100. Yo soy-estoy
evaltia las fortalezas intrapsiquicas y condiciones
internas de la persona, incluye los factores: iden-
tidad, autonomia, satisfaccién y pragmatismo.
Yo tengo describe la relacién de la persona con su
entorno inmediato y social; incluye los factores:
vinculos, redes, modelos y metas. Yo puedo eva-
lta fortalezas vinculadas con las habilidades de la
persona para relacionarse y resolver problemas,
incluye los factores de afectividad, autoeficacia,
aprendizaje y generatividad?'.

Como variables independientes fueron con-
siderados: nivel de estrés, ansiedad y sintomas
depresivos, medidos a través de la Escala de De-
presion, Ansiedad y Estrés (DASS-21), traducida
yadaptada a la poblacién chilena®. Con adecuada
confiabilidad y consistencia interna, obtuvo alpha
de Cronbach de 0,78 para depresion; 0,71 para
ansiedad y 0,71 para estrés. Posee 21 items, con
cuatro opciones de respuesta: 0 nunca, 1 a veces,
2 a menudo, 3 casi siempre. El puntaje de corte
para presencia de depresion, ansiedad y estrés fue
> 5, >4, > 5, respectivamente®.

Otras variables independientes fueron: géne-
ro, edad, tipo de cuidador, afios en la ocupacién,
tiempo de cuidador, horas de trabajo semanales,
afios de estudios, personas mayores asignadas por
turno, cuidado de nifos, cuidado de personas
mayores y cuidado de personas con dependencia
en su propio hogar, antecedentes de problemas
psicolégicos y enfermedades psiquidtricas, horas
de suefio diario (antes y durante la pandemia).
Estas variables fueron incluidas en un cuestionario
de 15 preguntas de perfil sociodemografico del
cuidador.

Los datos se sometieron a andlisis estadistico
descriptivo y de asociacion, la variable dependien-
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te resiliencia, incluida como variable cuantitativa,
fue comparada mediante pruebas no paramétricas
de Mann-Whitney (por no poseer distribucién
normal) y para aquellas con tres o mas grupos
mediante test de Kruskal Wallis, seguidos del
postest de Dunn. Para cada prueba estadistica
fue utilizado un nivel de significancia de 5%. Los
andlisis fueron realizados en el programa “Statis-
tical Package for the Social Sciences (SPSS)” version
23. El estudio fue aprobado por Comité de Etico
Cientifico del Servicio de Salud Valdivia.

Resultados

Los participantes fueron 102, correspondieron
en 86,2% a mujeres, con una media de edad de
37,2 afios, 13,6 anos de estudios, tiempo de cui-
dador de 5,1 afnos, dedicando 42,6 h semanales al
cuidado y con una media de 8 personas mayores
asignadas por turno. El 32% correspondia a per-
sonal técnico, 37% eran cuidadores sin estudios
técnicos, 7% personal auxiliar de alimentacién y
aseo, 10% profesionales del drea de salud y social.
El 64,6% refiri6 dormir entre 7 y 8 h diarias antes
de la pandemia, disminuyendo en 6,3% durante
la misma, 52,6% percibia su suefio como regular,
y 43,6% se encontraba satisfecho con su sueno.
Ademas de trabajar en el ELEAM, los cuidadores
tenian el cuidado de personas mayores (54,5%),
nifos (19,8%) y personas dependientes (11,9%)
en sus hogares (Tabla 1).

Respecto al nivel de resiliencia, a través de la
Escala de Resiliencia SV-RES, se encontré que el
54,9% presentaba nivel alto, 37,3% estaba en el
promedio y 7,8% presentd bajo nivel. Los resul-
tados obtenidos en las subescalas: Yo soy-estoy
present6 una media de 90,6 puntos; Yo tengo
presenté una media de 91,6 puntos; Yo puedo
alcanz6 una media de 90,8 puntos.

Se constaté diferencia estadisticamente signifi-
cativa entre la escala de resiliencia con las variables
horas de trabajo a la semana (p = 0,005), horas
de suefo actual (p = 0,009) y autopercepcion del
suefio (p = 0,003). Los cuidadores que trabaja-
ban 23 a 43 h a la semana presentaban un valor
significativamente mayor en la puntuacién de la
escala de resiliencia, comparados con aquellos que
trabajan 44 o mds horas semanales. Se observo que
los que dormian de 7 a 8 h al dia durante tiempo de
pandemia por coronavirus presentaron un valor
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Tabla 1 Perfil sociodemografico, de salud y comparacion de las variables del estudio en relacion a la
puntuacion de la Escala de Resiliencia (SV-RES), n = 102. Cuidadores ELEAM Valdivia, 2020

Variable Resiliencia
n (%) Media DS Mediana p valor
Género 0,092*
Masculino 14 (13,7) 259,0 32,9 264,0
Femenino 88 (86,2) 276,0 21,8 284,0
Edad 0,430**
19-39 65 (63,7) 272,00 26,20 280,00
40-60 33 (32,4) 278,00 19,30 286,00
610 + 4 (3,9 263,30 19,40 254,00
Afos en la ocupacion 0,798**
1 a4 anos 6 (5,9 269,0 21,7 264,0
5 a 8 anos 12 (11,8) 274,0 29,3 290,5
9 0 mas afos 74 (72,6) 272,4 24,3 278,0
Tipo cuidador
No técnico 37 (37) 274,0 25,3 287,0
Técnico atencion PM 7 () 270,4 25,8 260,0
TENS 25 (25) 263,0 25,4 266,0 0,069**
Personal aseo alimentacion 7 (7) 278,0 18,4 279,0
Profesional 10 (10) 289,0 11,3 291,0
Otro 14 (14) 279,0 21,3 291,0
Anos de estudio
<8 3 (3,1) 274,0 25,6 276,0
9a12 34 (35,1) 275,0 26,1 288,0 0,616**
130+ 60 (61,9) 272,1 23,6 278,0
Hrs. trabajo semana 0,005%** ***
<22 5 (5 278,2 16,6 280,0
23-43 22 (22) 287,0 16,2 294,0
44 o0 + 73 (3) 269,0 25,1 271,0
Personas asignadas por turno
<=6 33(33,3) 274,00 23,70 283,0 0,405**
7a9 47 (47,5) 274,00 26,10 286,0
>=10 18 (18,2) 267,70 21,20 267,0
Problemas psicolégicos cuidador
Presencia 3 (3) 272,00 22,80 276,0 0,741*
Ausencia 98 (97) 273,00 24,30 280,0
Enfermedades psiquiatricas cuidador
Presencia 2 (2) 253 55,9 253 0,513*
Ausencia 99 (98) 273,5 23,6 280
Cuidados del hogar
Nifios
Si 55 (54,5) 271,30 24,90 280,0 0,333*
No 46 (45,5) 275,10 23,30 278,0
Persona mayor
Si 20 (19,8) 269,00 30,50 281,0 0,772*
No 81 (80,2) 274,00 22,40 280,0
Persona dependiente
Si 12 (11,9) 277,30 31,30 287,0 0,231*
No 89 (88,1) 272,50 23,20 276,0
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Horas sueno antes pandemia

<=6 12 (12,5)

7a8 62 (64,6)

90 + 22 (22,9)
Horas suefo actuales

<=6 32 (33,3)

7a8 56 (58,3)

90 + 8 (8,3)
Autopercepcién del suefio

Satisfecho 44 (43,6)

Regular 53 (52,5)

Insatisfecho 4 (4)

266,20 34,30 274,0 0,094**
276,50 22,90 286,5

266,00 19,00 263,0

262,70 24,80 265,0 0,009%****
277,10 22,10 287,0

283,00 23,10 296,0

281,80 20,50 292,0 0,003 %**.***
267,00 24,00 269,0

257,80 36,20 263,0

*p-valor obtenido por test de Mann-Whitney. **p-valor obtenido por test de Kruskal-Wallis. ***Post-test de Dunn, la diferencia
existe entre los siguientes grupos: Para autopercepcion del sueno entre regular y satisfecho; para hrs. semanales de trabajo
entre 44 o0 + y 23 - 42; para horas de suefio actuales entre <= 6y 7 a 8 hrs.

significativamente mayor en la puntuacién de la
escala de resiliencia, comparados con aquellos
que dormian 6 o menos horas al dia. Asimismo,
cuidadores que manifestaron estar satisfechos con
su autopercepcion del suefio presentaron un valor
significativamente mayor en la puntuacién de la
escala de resiliencia, comparados con aquellos
que posefan una percepcién regular de su suefio
(Tabla 1).

Se verificé diferencia estadisticamente signifi-
cativa entre la escala de resiliencia y las variables
ansiedad (p = 0,002) y estrés (p = 0,002). Se
constat6 que cuidadores que referian ausencia de
ansiedad y estrés presentaban un valor significa-

tivamente mayor en la puntuacion de la escala de
resiliencia comparados con aquellos que referian
presencia de ansiedad y estrés (Tabla 2).

Se observé diferencia estadisticamente signifi-
cativa entre las dimensiones Yo soy, Yo tengo, Yo
puedo de la escala de resiliencia y las variables an-
siedad (p = 0,0010; 0,009; 0,006, respectivamente)
y estrés (p = 0,0010; 0,008; 0,013, respectivamen-
te). Se encontrd que los cuidadores que referian
ausencia de ansiedad y estrés presentaban un valor
significativamente mayor en la puntuacién de la
escala de resiliencia para las dimensiones Yo soy,
Yo tengo y Yo puedo, comparados con aquellos
que referian presencia de ansiedad y estrés.

Tabla 2 Comparacion de sintomas depresivos, ansiedad y estrés, en relacion a la puntuacion de la
Escala de Resiliencia (SV-RES), n = 102. Cuidadores ELEAM Valdivia, 2020

Variables Resiliencia
n (%) Media DS Mediana p valor
Sintomas depresivos 0,500*
Presencia 4 (3,9) 258,0 42,2 262,0
Ausencia 98 (96,1) 274,0 23,3 280,0
Ansiedad 0,002*
Presencia 15 (14,7 251,80 24,90 251,00
Ausencia 87 (85,3) 254,00 25,50 255,00
Estrés 0,002*
Presencia 19 (18,6) 256,4 25,8 255,0
Ausencia 83 (81,4) 277,2 22,2 287,0
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Discusiéon

Los resultados revelan que el perfil de los cui-
dadores formales que participaron en el estudio
es predominantemente femenino y adulto joven,
similar a lo encontrado por Kunkle® y Fité-Serra®,
con una media de afios de experiencia como cuida-
dor menor a la encontrada en Espaia, la mayoria
cuenta con entrenamiento formal, sin embargo,
presentan diferencias en el tipo de formacion, los
cuidadores de este estudio cuentan con estudios
técnicos o profesionales®.

Respecto al nivel de estrés y ansiedad, el estu-
dio mostr6 valores mayores a lo observado por
Retamal et al. en Chile” y a estudios realizados en
Espaﬁa“ (Herrera M, de Le6n Cruz L, Pérez M. El sindrome
de burnout y el estrés en personal sociosanitario de las resi-
dencias de mayores de la isla de La Palma. Tesis Universidad
de La Laguna. 2021). No obstante, Kunkle’ y Park"
encontraron que los cuidadores presentaron una
percepcion de estrés significativamente mayor,
principalmente en relacién con el riesgo de infec-
cién, debido al confinamiento o por trabajar en un
contexto de alto riesgo, sin embargo, por no contar
con datos previos, no es posible afirmar que el
nivel de estrés se incrementé durante la pandemia.

Respecto al nivel de resiliencia, los cuidadores
refieren nivel alto, a diferencia de lo encontrado
en otros estudios realizados?”*. Estos resultados
podrian deberse a que en su mayoria son mujeres
jévenes, muestran mayores niveles de resiliencia
porque poseen factores protectores externos y
debido a su edad cuentan con factores protectores
internos'®'"*, adicionalmente, tienen una forma-
cién técnica, lo que probablemente influye en su
seguridad y control de las situaciones.

Se evidenci6 que un mayor nivel de resiliencia
en cuidadores formales durante tiempo de pande-
mia por SARS-CoV-2, evidenciado en el puntaje
global y en cada dimension, se relaciona con au-
sencia de estrés y ansiedad, lo anterior coincide
con lo encontrado por Labrague®, quien establece
que un menor nivel de resiliencia predice ansiedad
y estrés, especialmente en personal mds joven®.

Existen factores protectores en los cuidadores
de ELEAM que influyen en la presencia de altos
niveles de resiliencia, ello puede deberse a que la
labor de cuidado genera lazos afectivos entre quien
da y quien recibe, lo que incide en la percepcién
de menor sobrecarga y mayor satisfacciéon®, asi-
mismo, los cuidadores tienden a utilizar el apoyo
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emocional, social y espiritual como estrategias
de afrontamiento®, lo que puede influir favora-
blemente.

Un hallazgo relevante fue que cuidadores que
trabajan 23 a 43 h por semana presentan un valor
significativamente mayor en la puntuacién de la
escala de resiliencia al compararlos con quienes
trabajan menos o mds horas de las mencionadas,
esto puede explicarse porque tienen seguridad
laboral, trabajo remunerado y cuentan con tiempo
para un descanso reponedor o poder complemen-
tar el horario de trabajo con labores domésticas,
permitiendo un mayor bienestar al combinar sus
tareas®*’!.

Si bien se ha documentado que gran parte de
trabajadores sanitarios presentan trastornos del
estado del suefio, de animo y de salud mental
durante la pandemia®®, en este estudio, 66,6%
de los cuidadores dormia 7 o més horas diarias y
solo 4% lo percibié como mala calidad del suefio
durante tiempos de pandemia, ambas variables
se relacionaron con una mayor puntuacion de la
escala de resiliencia.

Se demostré que existe relaciéon estadistica-
mente significativa entre nivel de resiliencia y
los factores laborales (horas de trabajo semanal),
personales (horas de suefo, autopercepcion de
suefo), nivel de estrés y ansiedad en cuidadores
formales de personas mayores que residen en
ELEAM durante la pandemia por COVID-19.

Estudiar los factores que se asocian a un ma-
yor o menor nivel de resiliencia en cuidadores
formales de personas mayores permite al personal
sanitario intervenir puntualmente en las dreas de
riesgo, desarrollar programas de apoyo y acom-
panamiento en la esfera psicoldgica, fortalecer
recursos de afrontamiento considerando los fac-
tores protectores que poseen los individuos, por
otro lado, es posible implementar al interior de los
ELEAM estrategias que potencien el autocuidado
del personal, ambientes gratos de trabajo, pausas,
jornadas laborales que permitan un descanso re-
parador y una comunicacién efectiva al interior
de los equipos y con la administracion.

Este estudio es uno de los primeros en pre-
sentar informes de respuestas de estrés, ansiedad
y resiliencia en cuidadores formales de personas
mayores residentes en ELEAM durante la pan-
demia por COVID-19 en Chile, pues si bien en
la literatura se describen factores asociados a la
resiliencia, es pertinente consignar la falta de in-
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vestigaciones similares, lo que fue una limitante.

La cercania establecida entre cuidadores y
personas mayores puede generar sentimientos
de resignificacion de la vida, satisfaccion del cui-
dado y potenciar herramientas que fortalezcan
la resiliencia, pudiendo tener la capacidad de
transformar las exigencias de la labor de cuidado
en aspectos positivos, no obstante, se necesitan
mds estudios con enfoque cualitativo que ayuden
a dilucidar estos aspectos.
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