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Resumen

Introduccion: El cancer es una patol ogia que en los Ultimos afios sigue aumentando su prevalencia, dando
lugar a pacientes cronicos con necesidades complejas que precisan de cuidadores, la mayoria de ellos
informales y pertenecientes alafamiliadel enfermo, hecho que aumentala ansiedad y depresion ante €
dificil mangjo del enfermo pudiendo dar lugar al sindrome del cuidador. Por tanto, talleres de correcta
informacién sobre la enfermedad, 10s cuidados minimos y la propia salud del cuidador, nos permitiran
conseguir que el cuidador no se convierta en paciente y lograr un mejor cuidado.

Objetivos: El objetivo principal del estudio es determinar si un programa estructurado educaciona en
cuidadores principales informal es de pacientes oncol 6gicos disminuye la sobrecarga y evita el sindrome del
cuidador. Como objetivos secundarios sera conocer € grado de ansiedad, depresion, calidad deviday el
perfil sociocultural del cuidador principal, asi como los sintomas fisicos y psiquicos mas frecuentesy s
disminuyen las complicaciones del enfermo.

Disefio: Setratade un tipo de estudio de intervencién, con un disefio de ensayo clinico controlado
aleatorizado abierto, en el cual sevalorard el efecto de un programa educacional para evitar e sindrome del
cuidador en cuidadores principal es informal es de pacientes oncol 6gicos mediante escal as validadas desde
octubre de 2020 hasta mayo 2021.

Emplazamiento: Se planteara como un estudio multicéntrico entre los centros de salud del Area 2 de
Cartagena.

Material y métodos. Los participantes seran |os cuidadores principales informales de pacientes
diagnosticados de algun proceso oncol égico, los cuales se dividirdn en dos grupos de forma aleatorizada: uno
de intervencién donde los cuidadores recibiran los talleres educativos estructurados y un grupo control con €l
seguimiento normal de las consultas de Atencion Primaria. La valoracion se realizara mediante las escalas
validadas de Zarit para evaluar sobrecargay la Escala de ansiedad y depresion de Goldberg antesy después
del taller y 6 meses después. Se calcula una muestra de 790 sujetos en total, teniendo en cada grupo 395
cuidadores. El andlisis estadistico se realizara mediante el programa SPSS v19, mediante analisis descriptivo:
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cualitativas (frecuencias y proporciones), cuantitativas (media+ DE si distribucién normal, y como mediana
en caso contrario). Bivariante: cualitativas chi cuadrado y cuantitativasy de Student y multivariante de
regresion logistica.

Aplicabilidad: Si mediante este estudio, se demuestra que programas de prevencion y educacion logra evitar
las consecuencias del sindrome del cuidador, se puede lograr seguir desarrollando programas de este tipo
desde Atencién Primaria. Ademas, dotar a cuidador de informacién de manejo del paciente dependiente y
autocuidado permitira combatir mejor laenfermedad y reducir |as complicaciones.

Aspectos ético-legales: El proyecto cumplird en todo momento |os preceptos éticos contenidos en la
Declaracion de Helsinki incluyendo el convenio de Oviedo. El consentimiento informado se realizara
cumpliendo con o expuesto en la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, se respetara en todo momento la
confidencialidad de los mismos, de acuerdo con la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién
de Datos de Carécter Personal.
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