
Un documento de elmundosalud.com Todo sobre el Alzheimer. July 10, 2007 

  

El Papel del Cuidador 

Dentro del cuidado del paciente la figura del cuidador -aquella persona 
dentro de la familia que asume la mayor responsabilidad en la atención al 
anciano- tiene una importancia fundamental. Existen cuidadores 
tradicionales, los que han convivido con el enfermo y se hacen cuidadores 
prácticamente sin darse cuenta, al asumir responsabilidades incluso antes 
de que aparezca la enfermedad. También existen cuidadores modernos, 
que asumen el papel del cuidador cuando el anciano comienza a necesitar 
ayuda para la realización de las actividades de la 
vida diaria.  

El perfil más frecuente de cuidador es el de la hija 
de entre 40-50 años, casada y con hijos. 
Muchas de ellas trabajan fuera del hogar, no 
tienen ninguna formación en el cuidado de 
personas dependientes, no están remuneradas y 
desarrollan una jornada de trabajo sin límites 
establecidos. Su cuidado les afecta de forma muy 
dispar, desde favorecer cuadros depresivos, 
insomnio, agresividad, cambios de humor, también puede reducir las 
defensas o suponer un gran gasto económico para los que se hacen cargo 
de los pacientes. 

Cuando los cuidadores son hijos del enfermo suelen percibir la situación 
como un contratiempo en la vida y tratan de adaptarse a la enfermedad, 
incluso procura mantener los contactos sociales. Suele tener más 
posibilidad de encontrar válvulas de escape que cuando el cuidador 
principal es el cónyuge. Pero a veces puede que este papel le haga tener 
problemas con su pareja, con otros hermanos y disminuir su rendimiento 
laboral.  

Cuando los cuidadores son los cónyuges el principal problema con el que 
se encuentran es la soledad. La atención al enfermo les limita el tiempo 
libre y las relaciones con los amigos. Además, muchas parejas no 
entienden el ocio sin su pareja, lo cual conlleva un aumento de la 
sensación de soledad. El riesgo más grande que tienen los cuidadores es 
el conocido como 'síndrome del cuidador', que conduce a estrés laboral y 
afectivo, cansancio, dolor de cabeza, ansiedad e incluso una fase de vacío 
personal, que suele aparecer cuando el enfermo ha ingresado en una 
residencia o ha fallecido y el cuidador tiene que aprender a vivir sin él.  

 


