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RESUMEN

Objetivos: Determinar la prevalencia de las personas cuidadoras
informales en 2014 y 2020, establecer su perfil sociodemogrfico e
identificar las diferencias entre ambos afios. Metodologfa: Se realizé
un estudio cuantitativo transversal, descriptivo y analitico, utilizando
datos de 2 cortes independientes correspondientes a los afios 2014

y 2020 de la Encuesta Europea de Salud en Espana (EESE). La
poblacién de estudio incluyd cuidadores informales de 18 afios 0 mis,
residentes en Espafia, y la muestra final fue de 4.805 participantes,
representativa a nivel estatal. La variable principal fue el afio de
recogida de datos (2014 frente a 2020), mientras que las variables
secundarias se estructuraron en 4 categorfas: sociodemogréficas,
clinicas, asistenciales y sociales. Resultados: n = 4.805 cuidadores
informales ( 2.535 en 2014 y 2.270 en 2020) mayoritariamente
mujeres (el 62,1% en 2014 y el 62,0% en 2020), frente a un 37,9% y
un 38,0 % de hombres, respectivamente. La mediana de edad aumenté
de 53 afos en 2014 a 55 afios en 2020. La prevalencia de depresién
disminuyd del 11,72% en 2014 al 8,81% en 2020. La asistencia a
consulta de enfermeria se elevé del 13,77% en 2014 al 16,70% en
2020. Conclusiones: Entre la poblacién adulta espaola, 1 de cada

9 personas asume el rol de cuidador informal, tanto en 2014 como
en 2020. El perfil sociodemografico permanece estable en ambos
afos, correspondiendo con el de una mujer de mediana edad (53
afos en 2014 y 55 en 2020), con estudios secundarios y en activo
laboralmente.

PALABRAS CLAVE: Cuidador informal, dependencia, familiares,
sobrecarga en cuidadores, calidad de vida.
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Objectives: To determine the prevalence of informal caregivers

in 2014 and 2020, describe their sociodemographic profile, and
identify differences between the two years. Methodology: A
quantitative, cross-sectional, descriptive, and analytical study was
conducted using data from 2 independent samples corresponding
to the 2014 and 2020 waves of the European Health Interview
Survey in Spain (EHIS). The study population included informal
caregivers aged 18 years or older, residing in Spain. The final
sample comprised 4,805 participants, representative at the
national level. The main variable was the year of data collection
(2014 vs. 2020). Secondary variables were grouped into four
categories: sociodemographic, clinical, care-related, and social.
Results: A total of 4,805 informal caregivers were identified
(2,535 in 2014 and 2,270 in 2020), most of whom were women
(62.1% in 2014 and 62.0% in 2020), compared to 37.9% and
38.0% of men, respectively. The median age increased from 53
years in 2014 to 55 years in 2020. The prevalence of depression
decreased from 11.72% in 2014 to 8.81% in 2020. Attendance at
nursing consultations increased from 13.77% in 2014 to 16.70%
in 2020. Conclusions: Among the adult Spanish population, 1

in 9 individuals takes on the role of informal caregiver, both in
2014 and in 2020. The sociodemographic profile remained stable,
corresponding to a middle-aged woman (53 years in 2014 and 55
years in 2020), with secondary education and in employment.

KEYWORDS: Informal caregiver, dependency, family, caregiver
burden, quality of life.
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= INTRODUCCION

Espana se enfrenta a un notable proceso de envejecimiento poblacional,
que se ha acelerado en las tiltimas décadas. En el afio 2020, el 22,9% de la
poblacién superaba los 65 afos, y las proyecciones del Instituto Nacional
de Estadistica (INE) estiman que esta cifra alcanzard el 31,4% en 2050".
Este fendmeno tiene implicaciones directas en el aumento de personas
en situacién de dependencia, lo que resalta la necesidad de fortalecer el
sistema de cuidados.

En este contexto, los cuidadores informales (CI) juegan un papel esen-
cial, y son la principal fuente de apoyo para muchas personas dependien-
tes. La OMS los define como personas del entorno familiar o cercano que
prestan cuidados continuos sin recibir remuneracién econdmica y, en la
mayorfa de los casos, sin formacién especifica®. Esta labor les diferencia de
los profesionales sociosanitarios, quienes brindan atencién especializada
en el marco de una relacién laboral formal®*.

No obstante, y pese a su funcién clave dentro del sistema de cuidados,
esta labor suele desarrollarse en ausencia de un marco institucional que la
reconozca y la respalde adecuadamente, lo que conlleva a una sobrecarga
fisica, emocional y social significativa para quienes la desempefian’®.

Los CI son el principal apoyo de las personas dependientes, estos asumen
multiples responsabilidades que incluyen el acompafiamiento emocional,
la toma de decisiones complejas y la asistencia en actividades basicas de la
vida diaria. Sin embargo, la intensidad y continuidad de esta labor puede
generar un importante desgaste si no se cuenta con los recursos y apoyos
adecuados, afectando directamente la salud y calidad de vida del cuidador/
a8, Este cuidado implica importantes repercusiones fisicas, como lesiones
musculoesqueléticas, fatiga cronica y trastornos del sueno, especialmente
entre quienes atienden a personas con un alto grado de dependencia.
Estas exigencias unidas a la falta de tiempo para el autocuidado pueden
deteriorar progresivamente su salud general!2. A nivel emocional y social,
es frecuente la aparicién de ansiedad, depresidn, frustracion, aislamiento y
dificultades econémicas, consecuencia de la dificultad para compatibilizar
el cuidado con la vida social y laboral'*". Esta acumulacién de cargas pue-
de desembocar en el sindrome de sobrecarga del cuidador, una condicién
que refleja el impacto global de esta situacién sobre su calidad de vida!!'2,

Ante esta situacion, analizar la evolucién del perfil del CI es importante,
ya que puede ayudar a disefiar intervenciones mds efectivas y actualizadas
que mejoren el apoyo a los CI, reduzcan su carga y repercutan positiva-
mente tanto en su bienestar como en la calidad de la atencién brindada
a las personas dependientes! > 11121619,

OBJETIVOS

* Determinar la prevalencia de CI entre 2014 y 2020.

* Establecer el perfil sociodemogréfico de los CI en 2014 y 2020, iden-
tificando las diferencias.

* Valorar si la prevalencia de depresién y ansiedad ha variado en los CI
entre ambos afios.

* Analizar si la asistencia de Cl a la consulta médica, de enfermerfa y
del/a psicdlogo/a difiere entre los afios 2014 y 2020.

= METODOLOGIA

Tipo de diseiio

Se llevé a cabo un estudio cuantitativo, descriptivo, analitico, transversal
y comparativo, basado en 2 cortes temporales independientes correspon-
dientes a los afios 2014 y 2020.

Poblacion de estudio

La poblacién objetivo estuvo constituida por adultos (mayores de 18
afos) con ¢l rol de CI de personas mayores o con enfermedades crénicas
residentes en Espana durante los afios citados. Para contextualizar, se
incluy6 también la tasa de cuidadores en la poblacidn general, obtenida
por el INE, mediante un muestreo probabilistico trietdpico y estratificado,
obteniéndose 22.322 participantes en 2014 y 21.569 en 2020.

De estas muestras, se identificd a los CI de mayores o de personas con
enfermedades crénicas residentes en Espafia en el afio 2014, obteniendo
una muestra final de 4.805 personas, distribuidas en 2.535 en 2014 y
2.270 en 2020.

Recogida de datos

Este estudio se basa en el andlisis de datos de la Encuesta Europea de
Salud en Espana (EESE) correspondientes a los afios 2014 y 2020. Los
datos fueron recogidos por el INE mediante entrevistas personales asistidas
por ordenador y telefénicas. La EESE cuenta con mds de 400 variables,
de las que se seleccionaron, depuraron y recodificaron las de interés para
responder a los objetivos del estudio.

Variable principal

La variable principal analizada fue el afio de estudio (2014 y 2020). Como
variables secundarias se incluyeron caracteristicas sociodemograficas, cli-
nicas y asistenciales de los CI.

Analisis estadistico

Las variables cualitativas se describieron mediante frecuencias absolutas y
relativas. La tinica variable cuantitativa, la edad, fue analizada mediante
la prueba de Kolmogérov-Smirnov, determindndose una distribucién no
normal; por ello, se resumio a través de la mediana, rango intercuartilico
y cuartiles (Q1 y Q3). Para el andlisis bivariado se utilizo la prueba de X?
entre variables cualitativas y la prueba de Mann-Whitney para comparar
la edad segtin el afio de estudio. Se asumid un nivel de confianza del 95%.
El perfil del cuidador se estableci a partir de las categorfas mds frecuentes
en las variables cualitativas y la mediana en la variable cuantitativa.

Etica

Este estudio respetd la normativa vigente en ética de la investigacién
incluida la Declaracién de Helsinki. Los datos utilizados que pertenece a
la EESE estdn anonimizados garantizando la confidencialidad y el secreto
estadistico conforme al Articulo 13 de la Ley 12/1989 de la Funcién
Estadistica Publica, y los Articulos 5 y 11 de la Ley Orgénica 3/2018 de
Proteccion de Datos Personales y Garantia de los Derechos Digitales®2!.

= RESULTADOS

El primer resultado analizado corresponde a la comparacién de las pre-
valencias de CI en los afios 2014 y 2020 que se muestran en la tabla 1.
Entre ambos anos se observa una reduccién absoluta de 0,84 puntos por-
centuales y una reduccion relativa del 7,39%. También se evidencia una
notable disminucién tanto de los Cl iletrados o con primaria incompleta
y los que tienen primaria completa, con un descenso relativo del 44,7 y
el 26,9%, respectivamente. La diferencia observada entre los niveles de
estudio en ambos afos es estadisticamente significativa (X2, p < 0,001).
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Tabla 1. Prevalencias cuidadores informales

m Muestra poblacional total*
EIN 25 2322 11,36

2270 21569 10,52

*Muestra representativa de la poblacion general residente en Espafia en cada afio.

En relacién con la situacién laboral, mas de la mitad de los CI estin en
activo, lo que representa una reduccion relativa del 7,39%.

Los resultados correspondientes a las variables sociodemogréficas de
los CI de los 2 afios analizados se recogen en la tabla 2.

En relacién con el sexo, las mujeres representan la mayoria de los CI
en ambos afios analizados (6 de cada 10 son mujeres), sin que se observen
diferencias estadisticamente significativas.

En cuanto a la edad, en 2014 la mitad de la poblacién de CI tenia 53
afios 0 menos, mientras que en 2020 este dato ascendfa a los 55 afios. Esta
diferencia es estadisticamente significativa (Mann-Whitney, p < 0,001).

En cuanto al nivel educativo, la secundaria completa y los estudios
universitarios son los niveles mds comunes en ambos afios (por encima
del 70% de los casos). Ademds, se observa que esta supremacifa aumentd
con el paso del tiempo, las personas con estudios secundarios aumentaron
un 15,42% y los universitarios un 5%.

Mis de la mitad de los CI se encuentra en situacion activa y se observd
un aumento de 5,4 puntos porcentuales (que supone un aumento relativo
del 10,04%). También aumenta la proporcién de CI jubilados, con un
crecimiento de 2,3 puntos porcentuales (lo que supone un aumento
relativo del 9,48%). Por otro lado, la proporcién de CI desempleados
ha disminuido 8 puntos porcentuales (lo que supone un descenso del
34,44%). Los cambios observados en la situacién laboral entre ambos
afios son estadisticamente significativos (X2, p < 0,001).

En la tabla 3 se detallan los resultados relacionados con el estado de
salud percibido y las variables clinicas fisicas y mentales. En lo que respecta
al estado de salud autopercibido, en ambos periodos analizados mds del

Tabla 2. Variables sociodemogréficas

Mujer
Hombre

Me (RIQ)
Edad® -
Cuartiles (Q1-Q3)

lletrado o primaria incompleta
. : Primaria completa

Nivel de estudios -

Secundaria

Estudios universitarios

Activo

Desempleado

Jubilado

Situacion laboral (n = 3.963)

Me: mediana; RIQ: rango intercuartilico.

a2,

"Edad (prueba de normalidad Kolmogérov-Smirnov p< 0,001).
‘Mann-Whitney.
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65% de CI lo califican como bueno o muy bueno, con un incremento
relativo del 6,14 y el 19%, respectivamente. A su vez, la proporcién de
personas que valoran su salud como regular presenta una disminucién
relativa de un 18,31%, mientras que quienes la consideran mala o muy
mala desciende un 4,47 y un 46%, respectivamente. Estas diferencias son
estadisticamente significativas (X2 p < 0,001).

En cuanto a la prevalencia de dolor cervical y lumbar crénico se
evidencia una reduccién estadisticamente significativa. En el caso del
dolor cervical, su prevalencia en 2014 fue del 23,2%, y disminuyé
en 2020 en 5,36 puntos porcentuales (lo que supone un descenso
relativo del 23,10%) entre ambos afios (X2, p < 0,001). Por su parte,
el dolor lumbar crénico tenfa una prevalencia del 26,15%, que se
redujo en 2020 en 5,66 puntos porcentuales (un descenso relativo del
21,64%), también con una diferencia estadisticamente significativa
(X2, p < 0,001).

En lo que respecta al andlisis de los problemas de salud mental entre
2014 y 2020, se observa una reduccion estadisticamente significativa en
la prevalencia de depresién (X2, p < 0,001), que disminuy6 del 11,7 al
8,8% (lo que supone un descenso relativo del 24,83%). La prevalencia
de ansiedad también se redujo, pasando del 12,35 al 9,87% (una dis-
minucién de 2,48 puntos porcentuales, lo que representa un descenso
relativo del 20,08%), diferencia que también resulta estadisticamente
significativa (X2, p = 0,0006).

Los resultados relacionados con la asistencia a diferentes profesiones
sanitarios en el Gltimo afio (médico de familia, enfermero y psicotera-
peuta) se recogen con detalle en la tabla 4.

En ambos anos analizados, la opcién mds frecuente fue haber acudido
al médico de atencién primaria en el Gltimo afio. En 2014, esta situacion
correspondia a aproximadamente 8 de cada 10 CI, con un incremento
del 4,47% en 2020, existiendo una relacién estadisticamente significativa
entre ambas variables (X2, p < 0,001).

Por otro lado, las consultas con personal de enfermeria aumentaron
de un 13,77 a un 16,70% entre ambos afios, lo que representa un au-
mento relativo de 21,28%. Esta diferencia también es estadisticamente
significativa (X2, p = 0,005).

1.574(62,09) 1.407 (61,98) 0936
961 (37,91) 863 (38,02) '
53(17) 55(16)
0,001
44-61 47-63
220(3,68) 109(4,80)
483(19,09) 316(13.92)
0,001
1.314(51,83) 1.358(59,82)
518(20,43) 487 (21,45)
1.118(53,78) 1.115(59,18)
463(22.21) 275(14,60) 0,001
498 (23,95) 494(26,22)
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Tabla 3. Estado de salud percibido, variables clinicas fisicas y mentales Gltimo afio

Muy bueno
Bueno

Estado de salud percibido Regular

Malo
Muy malo

Si
Presenta dolor cervical cronico N
0

Si
Presenta dolor lumbar cronico

Presenta depresion

Presenta ansiedad

Tabla 4. Visitas a profesionales sanitarios en el Giltimo afio

Asistencia a la consulta del médico general o de familia

Visita a enfermero/a de atencion primaria

Visita a psicologo/a, psicoterapeuta o psiquiatra

En relacidn con la atencién psicoldgica, solo 1 de cada 20 CI acudié
al psicélogo, una proporcién que se mantuvo estable entre los 2 afos
analizados.

= DISCUSION

Este estudio tuvo como uno de sus objetivos estimar la prevalencia de CI
en los afios 2014 y 2020. La prevalencia que se encontré fue del 11% en
ambos periodos, situdndose en el extremo inferior del rango estimado por
estudios previos, que indican que entre el 10 y el 25% de la poblacién
ejerce tareas de cuidado informal®»%. Esta variacién se puede deber a las
diferencias en los criterios utilizados para definir quién es considerado
CI, lo que pone de manifiesto la necesidad de avanzar hacia una defini-
cién mds homogénea. Ademds, parte de los datos de 2020 se recogieron
durante los primeros meses de la pandemia de COVID-19, lo que podria
haber reducido el nimero de personas dependientes y, en consecuencia,
el de cuidadores. Esto podria haber influido en que la cifra se mantuviera
estable respecto a 2014, en lugar de aumentar.
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2014 2020
|| (%) n (%)

365 (14,40) 389(17,14)
1.313(51,80) 1.248 (54,98)
644 (25,40) 471(20,75) <0,001
159(6,27) 136(5,99)
54(2,13) 26(1,15)
568 (23,20) 405(17,84) <0001
1.947 (76,81) 1.865(82,16)
663(26,15) 465 (20,49) <0001
1.872(73,85) 1.805(79,52)
297 (11,72) 200(8,81) <0,001
2.238(88,28) 2.070(91,19)
313(12,35) 224.(9,87)
0,006
2.222 (87,65) 2.046(90,13)
2014 2020
n (%) n (%)
2041(8051) 1.929(84,98) <0,001
494(19,49) 341 (15,02)
349(13,77) 379(16,70)
0,005
2.186/(86,23) 1.891(83,30)
145(5,72) 135(5,95)
0,737
2.390(94,28) 2.135(94,05)

Ortro objetivo fue analizar la evolucién del perfil sociodemogrifico: en
ambos afios analizados, las mujeres representaron aproximadamente 6 de
cada 10 CI, con un leve descenso no estadisticamente significativo. Este
dato concuerda con la bibliograffa revisada, que sefala que entre el 60 y
el 85% de los CI son mujeres, debido a la tradicién cultural que histé-
ricamente les ha asignado el rol de cuidadoras. La proporcion observada
en este estudio se sitta en el extremo inferior de ese rango, algo habitual
en paises desarrollados como Espafia, y menos frecuente en contextos
menos desarrollados, donde las mujeres contintian asumiendo de forma
mds marcada esta funcion®.

Con relacién a la edad, el estudio muestra un aumento significativo de 2
aos en la mediana de edad de los CI entre 2014 y 2020, lo que coincide
con la bibliografia consultada, que sefala un envejecimiento progresivo
de este perfil. Esto implica retos importantes a nivel asistencial y de salud
publica, ya que los CI pueden tener mds dificultades para desempenar su
labor, hecho que se deberia tener en cuenta para mejorar el tipo de apoyo
a este grupo poblacional®.

En cuanto al nivel educativo, la mayoria de los CI presentan estudios
secundarios, observdndose un incremento significativo de esta categorfa

Gerokomos. 2026;37(2):90-95
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entre 2014 y 2020, lo que refuerza su condicién de grupo predominan-
te. También se incrementd el ndmero de personas con estudios uni-
versitarios. Estos resultados contrastan con datos de estudios anteriores
(2005 y 2011), en los que predominaban los CI con educacién bésica o
primaria®*®. Este cambio podria explicarse por el aumento general del
nivel académico en la poblacién, lo que, por arrastre, también afecta a
quienes desempenan tareas de cuidado. Este aspecto es relevante, ya que
los conocimientos previos del CI pueden influir en la manera en que
recibe, interpreta y aplica la informacién o las recomendaciones que se
le brindan por parte de los profesionales sociosanitarios, por lo que se
debe tener en cuenta®.

Respecto a la situacién laboral, mds de la mitad de los CI estaban la-
boralmente activos, con un aumento notable entre los 2 anos analizados.
Esta cifra supera las estimaciones de estudios anteriores (2005 y 2011),
que sefialaban entre un 26 y un 47,1% de CI en activo?*®. Esta evolucién
refleja una tendencia creciente a tener que compaginar el cuidado informal
con la actividad laboral, lo que representa un aumento relevante de la
carga tanto fisica como emocional. Por ello, resulta fundamental que los
profesionales que ayudan a estos cuidadores (incluidas las enfermeras)
consideren este impacto en su préctica y estén atentos a signos de sobre-
carga o riesgo de claudicacién.

Desde el punto de vista clinico, se aprecia una mejor percepcion del
estado de salud y una reduccién en la prevalencia de trastornos fisicos y
mentales entre los Cl. No obstante, estos problemas contintian siendo
mis frecuentes que en la poblacién general, especialmente en lo que
respecta al dolor lumbar y cervical’”*, asi como a sintomas de ansiedad
y depresién®°. Por tanto, ain existe un margen de mejora al que los
profesionales deben aspirar, orientando sus esfuerzos hacia una atencién
que reduzca el impacto fisico y mental.

En este mismo contexto, entre 2014 y 2020 se observé un aumento en
la asistencia a consulta de médicos de familia y enfermeria. Esta tendencia
puede estar contribuyendo a la mejora en la percepcién del estado de
salud, asi como en el estado fisico y mental de los CI. En contraste, la
frecuencia de consultas a profesionales de salud mental, como psiclogos/
as o psiquiatras, se mantuvo estable. Esta diferencia podria explicarse por

ORIGINALES

barreras persistentes como el estigma social asociado a la salud mental, la
saturacién de los servicios publicos y la falta de infraestructura adecuada
en este campo. En Espafia, muchos trastornos mentales comunes son
gestionados principalmente por el médico de familia debido a la escasez
de especialistas. Ademds, el acceso a la atencién privada suele verse difi-
cultado por falta de recursos econdmicos®-42.

Limitaciones

Una de las principales limitaciones de este estudio radica en que no se
abord el impacto completo de la pandemia de COVID-19, dado que el
perfodo analizado en 2020 se limité hasta julio. Asimismo, se identifico
la ausencia de variables relevantes, como la experiencia previa de los CI,
su formacién y el niimero de personas dependientes bajo su cuidado. La
incorporacidn de estos factores en investigaciones futuras permitirfa una
comprensién mds exhaustiva del perfil y las necesidades de estos CIm

CONCLUSIONES

* Entre la poblacidn adulta espanola, 1 de cada 9 personas asume el rol
de CI, tanto en 2014 como en 2020.

¢ El perfil sociodemografico de la persona CI permanece estable en ambos
afos, y se corresponde con el de una mujer de mediana edad (53 afios
en 2014 y 55 en 2020), con estudios secundarios y activa laboralmente.

* La prevalencia de depresién entre los CI disminuyd significativamente
entre 2014 y 2020. Los casos leves, que son los mds frecuentes, au-
mentaron en el Gltimo afio. La prevalencia de la ansiedad también se
redujo en este periodo.

* Laasistencia de CI a consultas con profesionales de medicina y enfer-
merfa aument de forma significativa entre ambos afios. Sin embargo,
la asistencia a consultas de psicologia se mantuvo estable.
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