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1. PRESENTACION

El presente informe da cuenta de los resultados de la evaluaciéon del curso online “Cuidando Juntos”
desarrollado por AIEP en conjunto con XXX. El estudio profundiza sobre las caracteristicas de los
usuarios y su rol como cuidadoras y cuidadores, ofreciendo también una aproximacién a sus niveles
de sobrecarga y tipo de dependencia de las personas a su cuidado.

El objetivo general del estudio fue conocer el grado de sobrecarga y bienestar de las y los cuidadores
beneficiarios del programa e identificar los niveles de satisfaccién y valoracion que tienen de la
primera versién del curso online “Cuidando Juntos”.

Mientras, que los objetivos especificos propuestos fueron:
1) Caracterizar a los beneficiarios/as del curso
2) Medir los niveles de satisfaccion general con el curso Cuidando Juntos

3) Evaluar la utilidad percibida del contenido formativo en la autopercepcion de bienestar de los
cuidadores

4) Obtener retroalimentacidn sobre los aspectos mas y menos valorados del curso (en metodologia,
contenido y formato del curso), identificando areas/acciones de mejora.

5) Identificar la influencia que los beneficiarios/as le otorgan al curso en la autoconfianza o
competencias como cuidadores.

Para el trabajo de levantamiento de informacién, debido a factores de dispersion geografica de los
usuarios/beneficiarios, se optd por un cuestionario en linea, el cual se envid via correo electrénico,
logrando una tasa de respuesta del 17,4%% del total de la base de datos con contacto efectivo (1085
efectivos).

Entre los resultados generales se observa que la labor de cuidado es realizada en su gran mayoria
por mujeres (92%) con una edad promedio de 44 afios, que cuidan a personas adultas mayores con
los que tienen una relacion de parentesco.

En términos de sobrecarga del cuidador (escala Zarit) se observa que un 54% de los usuarios
consultados muestra indicios de una sobrecarga intensa.

Respecto a la evaluacion general del curso, ésta es altamente positiva observandose una buena
percepciéon tanto de las metodologias utilizadas, la facilidad de uso de la plataforma, asi como la
pertinencia de los contenidos. En general la satisfaccion con el curso es alta, concentrandose
consistentemente las respuestas de los items referidos a este punto sobre el 80% en las categorias
“Satisfecho” y “Muy Satisfecho”.

En los apartados siguientes se profundiza en cada uno de estos resultados, comenzando por la
caracterizacion de las y los usuarios/beneficiarios, luego la caracterizacion del trabajo de cuidado,
la pertinencia de las metodologias utilizadas en el curso, la contribucién del curso a la labor de
cuidador, la autoevaluacién de las y los usuarios/beneficiarios, continuando con las dreas de mejora
y la satisfaccién general con el curso.
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Finalmente, se ofrece un analisis de cruce de variables para comprobar posibles hipdtesis como la
relacion que podria existir entre la sobrecarga y la evaluacién del curso o la relacién entre el nivel
educativo y la pertinencia de las metodologias utilizadas durante el curso.
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2. MATERIALES Y METODO

La metodologia utilizada en el presente estudio es tipo cuantitativo y se enmarca en un modelo
descriptivo transversal.

2.1.POBLACION Y MUESTRA

La poblacidn esta conformada por las y los usuarios/beneficiarios disponibles en la base de datos
proporcionada por la contraparte, que contaba con 1142 contactos de correo electrénico validos,
de los cuales consta una recepcion efectiva para 1085 destinatarios.

Por su parte la muestra esta compuesta por la cantidad de cuestionarios efectivamente contestados,
llegando a 189 casos, lo que representa una tasa de respuesta del 17,4%.

Se estima para un nivel de confianza de 95% un error de + 6,48%.

La distribucién de respuestas por regién se muestra en la grafica siguiente, observdndose una alta
concentracion en la regidn Metropolitana (54,7%), seguido de las regiones de Valparaiso (13,4%) y
La Araucania (8,7%). A su vez las comunas que mas casos aportaron Puente Alto (22), Padre Hurtado
(20) y la Reina (11):

Encuestados por Region

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

VALPARAISO - 13,4%
ARAUCANIA - 8,7%

LOS LAGOS

O’HIGGINS

MAULE l 2,9%

ANTOFAGASTA I 1,7%

RUBLE - 5,2%

BIOBiO

Por su parte la distribucion por drea de residencia muestra una concentracion en el sector urbano
con un 81% del total de casos de la muestra:
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Area Residencia Encuestados

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

Urbano
81%

Rural
18%

2.2.INSTRUMENTO Y RECOLECCION DE DATOS

El instrumento de recoleccion de datos fue desarrollado en conjunto por la consultora Valuecom
Reputaciéon Corporativa y la contraparte. Se trata de un cuestionario tipo encuesta aplicado en linea,
que consté de 7 dimensiones, las que a su vez se dividieron en 58 items. La distribucién de items
por dimensién se muestra en la siguiente tabla.

DIMENSIONES items Observacién

CARACTERIZACION DEL USUARIO 9 Considera preguntas de edad, género y nivel educativo.

Incluye aplicacién de escala de Zarit para medir sobrecarga del
CARACTERIZACION DEL TRABAJO DE CUIDADO 27 cuidador y escala de Barthel para medir dependencia de la
persona cuidada.
Considera preguntas sobre la plataforma, el material de apoyo
y modalidad del curso.
Considera preguntas sobre el aporte del curso a la labor de
7 cuidado en cuanto a entrega de habilidades, bienestar
emocional, creacion de redes de apoyo, entre otras
Considera preguntas sobre el tiempo dedicado al curso y el

PERTINENCIA DE LAS METODOLOGIAS UTILIZADAS 6

CONTRIBUCION DEL CURSO A LA LABOR DE CUIDADO
/PERTINENCIA DE LOS CONTENIDOS

AUTOEVALUACION 3 . . L
nivel de compromiso autopercibido.

AREAS DE MEJORA ) Con5|dt'era preguntas abllertas sobre las areas de mejora 'y
contenidos que se podrian agregar.

SATISEACCION GENERAL CON EL CURSO 4 Considera sobre satisfaccidon con aspectos del curso y

probabilidad de recomendacién del curso a otros cuidadores.

La recoleccion de datos se extendié entre los dias 20 de noviembre de 2024 y el 16 de diciembre de
2024 (26 dias corridos), periodo en que el link estuvo disponible para respuesta en los correos
electrénicos. Asi mismo, durante este periodo se llevé a cabo una estrategia de refuerzo via la
aplicacion de WhatsApp a los nimeros de celular de las y los usuarios/beneficiarios proporcionados
por la contraparte.
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3. RESULTADOS

En el presente apartado se da cuenta, a nivel de estadistica descriptiva, de las respuestas de las y
los usuarios/beneficiarios del programa “Cuidando Juntos”. En cada uno de los andlisis se pone
énfasis en los pesos relativos de cada categoria, buscando aportar a la construccién de una imagen
general del conjunto de la poblacién en estudio y no especificamente en la descripcién de esta
muestra.

3.1.CARACTERIZACION DE LOS USUARIOS

La presente caracterizacién busca determinar los atributos de edad, género, nivel educacional,
ocupacion e ingresos, con miras a arrojar luces respecto a quiénes son las y los
usuarios/beneficiarios del programa y, eventualmente, aportar a la comprensién de la evaluacion
gue hacen del programa.

3.1.1. Edad

Segun se observa existe una concentracidon importante de las y los usuarios/beneficiarios en los
rangos de edad de 34 a 44 anos (37,6%) y el de 45 a 54 afios (25,4%), encontrandose concentraciones
mas bajas a medida que nos acercamos a los extremos superior e inferiores de la grafica. Esto es
consistente con hallazgos realizados por otros estudios realizados en el pais, que indican que la
mayoria de las personas cuidadoras se ubican entre los 40 y 59 afios.

Edad Usuarios/Beneficiarios

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

37,6%

25,4%

16,9%
13,2%

4,2%
2,6%

18a 24 25a34 35a44 45a54 55a64 650 mas
Rango de Edad

Asi mismo, se estima una edad promedio de las y los usuarios/beneficiarios de 43,7 afios, con una
desviacion tipica de 10,7 afios, reportandose una edad minima de 19 afos y una maxima de 67.

! Estudio MICARE (2023) PERSONAS CUIDADORAS Y TRABAJO DE CUIDADO EN CHILE. Instituto Milenio para
la Investigacion del Cuidado.
Disponible en: https://www.micare.cl/wp-content/uploads/2023/12/Estudio MICARE 2023.pdf
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3.1.2. Género

Desde el punto de vista del género de las y los usuarios/beneficiarios, se trata principalmente de
personas de género femenino (92%), frente a un minoritario 6,9% de personas de género masculino.
Esto también es consistente con los hallazgos de otros estudios? en que se muestra una alta
concentracién del rol de cuidado en mujeres (84% promedio), con una baja participacion del género
masculino en este rol.

Género Usuarios/Beneficiarios

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

Femenino
92,6%
Prefiere no
responder
0,5%
Masculino
6,9%

3.1.3. Nivel Educacional

Respecto al nivel educacional, las y los usuarios/beneficiarios se concentran principalmente en la
categoria Educacién Media en un 41,1%. Le sigue la categoria Técnico Superior (27,7%) y la categoria
Universitario con un 24,1%.

Lo anterior, al igual que en los apartados anteriores, es consistente con los hallazgos de otros
estudios, en los que se observa una similar distribucién en las distintas categorias de nivel
educativo®.

Nivel Educacional Usuarios/Beneficiarios

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024

41,1%

27,7%

24,1%

2,8% 3,5%

Sin estudios Basica Media Técnico Superior Universitario Postgrado
formales

0,7%

Nivel Educacional

2 |bidem.

3 por ejemplo, para el estudio de MICARE la cantidad de cuidadoras/es que alcanzan Gnicamente educacién
media es de 42,7%.
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3.1.4. Ocupacion e Ingresos

Segun se observa en la grafica, la mayor proporcién de las y los usuarios/beneficiarios del programa
"Cuidando Juntos" se dedica a labores del hogar (30,9%), seguido por trabajadores dependientes
(26,6%) y trabajadores independientes informales sin contrato (22,3%). En menor medida, se
encuentran los trabajadores independientes formales con contrato (12,2%), estudiantes (5,0%) y
quienes no estudian ni trabajan (2,9%).

Este patrén refleja que las personas cuidadoras se concentran mayoritariamente en ocupaciones
que implican flexibilidad de horario o actividades informales, lo cual es consistente con otros
estudios que identifican que las labores de cuidado suelen recaer en personas con menos acceso a
trabajos formales o mas disponibilidad en el hogar.

Ocupacion u Oficio Usuarios/Beneficiarios

Evaluacioén Programa Cuidando Juntos 2024
Labores del hogar

30,9%

Trabajador dependiente

Trabajador independiente informal (sin contrato) 22,3%

Trabajador independiente formal (con contrato y/o boletas de
prestacién de servicios)

Estudiante

Ni estudia ni trabaja 2,9%

Respecto a los ingresos que reciben aquellos usuarios/beneficiarios que realizan trabajos
remunerados (61,2% del total), se observa una concentracidn en las categorias de ingresos mas
bajas, con un 41,7% percibiendo entre 301 y 500 mil pesos, y un 32,2% con ingresos menores a 300
mil pesos. En contraste, un menor porcentaje de beneficiarios reporta ingresos entre 501 mil y un
millén de pesos (22,6%) y solo un 3,5% supera el millén de pesos.

Ingresos Usuarios/Beneficiarios

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024

41,7%
32,2%
22,6%
3,5%
I
Menos de 300 mil Entre 301y 500 mil  Entre 501 y un millén M4&s de un millén de
pesos pesos de pesos pesos

Catergorias de Ingreso
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3.1.5. Nuamero de hijos/as menores de 15 afios

Segun se observa en la grafica, el 82% de los usuarios/beneficiarios del programa tienen hijos/as,
mientras que el 17% no tiene hijos/as. De los usuarios que tienen hijos/as, el 42% tiene hijos/as
mayores de 15 afios, y el 40% tiene hijos/as menores de 15 afios. Este resultado resulta relevante
en la medida en que la responsabilidad parental puede influir en la carga emocional y fisica de los
cuidadores.

N° hijos de Usuarios/Beneficiarios

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024

920%
80%
70%

60%

50% Hijos/as menores de 15 afios
m Hijos/as mayores de 15 afios

m No tiene hijos/as

30%

20%

-

No tiene Hijos/as Tiene Hijos/as

3.2.CARACTERIZACION DEL TRABAJO DE CUIDADO

La caracterizacion que sigue a continuacidn busca describir quiénes son las personas que reciben
cuidado, asi como identificar elementos de la labor de cuidado que pudieran resultar relevantes a
la hora de cursar y evaluar el programa.

Se ofrece en este apartado el resultado de la aplicacién de dos escalas estandarizadas referidas a la
labor de cuidado, siendo una de ellas la escala de dependencia de Barthel, que mide el nivel de
autonomia de las personas cuidadas; y otra, la escala de Zarit, que mide la sobrecarga del cuidador.

3.2.1. Tipo de relacién con la persona que cuidan

Segun se observa en la grafica, la mayoria de los usuarios/beneficiarios del programa "Cuidando
Juntos" tienen una relacién de cuidado con su padre o madre, representando el 41,9% de los casos.
Le sigue otro tipo de relacién no sanguinea ni conyugal con un 27,7%y, en menor medida, el cuidado
de abuelos o abuelas con un 12,8%. Otros familiares como tios o primos representan el 7,4%,
mientras que el cuidado de hijos o hijas alcanza un 6,8%, y solo el 3,4% corresponde a cédnyuges o
parejas.

Estos resultados reflejan que la mayoria de los cuidadores tienen una relacion filial directa con la
persona a la que cuidan, lo cual es consistente con estudios que identifican que las
responsabilidades de cuidado recaen frecuentemente en familiares cercanos, especialmente, en
hijos e hijas adultos.
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Tipo de Relacion de Usuarios/Beneficiarios
con la Persona a su Cuidado

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024

41,9%

27,7%

12,8%
7.4% 6,8%
Otro tipo de Es mi padre o Es mi abuelo o Otro familiar (tio, Es mi hijo o hija Es mi cényugeo
relacion no madre abuela primo, etc.) pareja

sanguinea ni
conyugal

3.2.2. Género de la persona que cuidan

Respecto al género de la persona a la que cuidan los usuarios/beneficiarios, vemos que el 65,4% de
son de género femenino, mientras que el 34,6% corresponde al género masculino. Este resultado
es consistente con otros estudios realizados en contextos similares, que sefialan que las mujeres
suelen tener mayor representacion en los grupos de personas que requieren cuidados,
posiblemente debido a factores como una mayor esperanza de vida y una mayor prevalencia de
enfermedades crdnicas en mujeres en comparacion con los hombres.

Género de la persona que cuidan los
Usuarios/Beneficiarios

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

Femenino
65,4%

Masculino
34,6%

3.2.3. Edad de la persona que cuidan

La grafica refleja que la mayoria de las personas cuidadas tienen 76 afios o0 mas. En concreto, el
31,4% de los beneficiarios se encuentra en el rango de 76 a 85 afios, seguido por un 25,4% que tiene
85 afios o mas. Por otro lado, las personas de entre 66 y 75 afos representan el 23,2%, mientras
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que los grupos de menor edad tienen una presencia considerablemente mas baja, siendo el 7%
menores de 18 afos. Los grupos intermedios (18 a 55 afios) tienen una representacion casi residual,
con porcentajes que no superan el 3,8%. Este panorama subraya que la labor de cuidado estd
mayoritariamente orientada a personas mayores.

Edad de la persona que cuidan los
Usuarios/Beneficiarios

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024

31,4%

25,4%
23,2%

7,0%

7,0%
3,8%
0,5% 0,5% 1,1% -
|

Menos de 18 18a 25 26a 35 36a 45 46a 55 56a 65 66a 75 76a 85 85y mas

3.2.4. Dependencia de la persona que cuidan: Escala de Barthel

Para medir los niveles de dependencia de las personas cuidadas se utilizd la escala de Barthel®, que
permite evaluar la capacidad de las personas para realizar actividades basicas de la vida diaria. Para
el conjunto de personas cuidadas por los usuarios/beneficiarios, se observa que el mayor
porcentaje, un 38,1%, corresponde a personas con dependencia leve, seguido de un 17,4% con
dependencia total y un 16,8% con dependencia moderada. Por su parte, un 14,8% de las personas
cuidadas son consideradas por sus cuidadores como independientes, mientras que un 12,9% tiene
una dependencia severa.

Escala de Dependencia de Barthel de la persona que
cuidan los Usuarios/Beneficiarios

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

38,1%

17,4% 16,8%

14,8%
. ] . .

D lencia Total D lencia Severa D lencia Moderada D ia Leve

4 Subsecretaria de Salud Publica. Manual de Aplicacién del Examen de Medicina Preventiva del Adulto Mayor.
Chile.

Disponible  en:  https://diprece.minsal.cl/wrdprss_minsal/wp-content/uploads/2015/05/instructivo-de-
control-de-salud-empam1.pdf



https://diprece.minsal.cl/wrdprss_minsal/wp-content/uploads/2015/05/instructivo-de-control-de-salud-empam1.pdf
https://diprece.minsal.cl/wrdprss_minsal/wp-content/uploads/2015/05/instructivo-de-control-de-salud-empam1.pdf
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3.2.5. Tiempo dedicado a las labores de cuidado

La grafica muestra el tiempo dedicado a la labor de cuidado por parte de los usuarios/beneficiarios
del programa. El 49,2% de los cuidadores ha realizado esta labor durante mas de dos afios, lo que
representa casi la mitad del total. Por otro lado, el 17,2% lleva entre 6 meses y un afio, al igual que
el porcentaje de quienes han cuidado por menos de 6 meses. Finalmente, un 16,4% tiene entre uno
y dos afos de experiencia en la labor de cuidado. Estos datos evidencian que una proporcién
significativa de los beneficiarios esta involucrada en el cuidado a largo plazo, lo cual podria tener un
impacto importante en su bienestar fisico y emocional.

Tiempo dedicado a la labor de cuidado
Usuarios/Beneficiarios

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

49,2%

17,2% 16,4% 17,2%
Entre 6 meses y un afio  Entre uno y dos afios Mas de dos afios Menos de 6 meses

3.2.6. Apoyo en las labores de cuidado

Respecto a los niveles de apoyo fisico y/o emocional recibido por parte de un familiar (o similar) en
las labores de cuidado de los usuarios/beneficiarios, el mayor porcentaje, un 32,5%, corresponde a
aquellos que indican recibir apoyo "sdlo algunas veces", seguido de un 31,8% que afirma recibirlo
"casi siempre". Por otra parte, el 21,9% manifiesta que "nunca" recibe apoyo, mientras que el 18,5%
sefiala que "casi nunca" lo recibe; y Unicamente el 17,2% menciona que cuenta con apoyo
"siempre".

Estos resultados reflejan una importante variabilidad en la disponibilidad de apoyo familiar para las
labores de cuidado. La proporcidon considerable de personas que reciben apoyo de manera
esporadica o insuficiente subraya la necesidad de reforzar las redes de apoyo y estrategias que
promuevan la participacidn activa de los familiares, con el fin de aliviar la carga emocional y fisica
de las y los cuidadores.
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Apoyo fisico y/o emocional de un familiar en las
labores de cuidado de los Usuarios/Beneficiarios

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

32,5% 31,8%

21,9%
18,5%
I 17‘2%

Nunca Casi nunca Sélo algunas veces Casi siempre Siempre

Paralelamente se evidencia que el 48,5% de los usuarios/beneficiarios nunca ha recibido apoyo
profesional en las labores de cuidado durante los Ultimos 12 meses, mientras que un 21,9% lo recibe
"soélo algunas veces". Por otro lado, un 13% indica que "casi nunca" cuenta con dicho apoyo, v el
10,7% menciona recibirlo "siempre", seguido de un 5,9% que lo recibe "casi siempre".

Apoyo profesional en las labores de cuidado de los
Usuarios/Beneficiarios en los ultimos 12 meses

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

48,5%

21,9%

13,0%
10,7%

- = -

Nunca Casi nunca Sélo algunas veces Casi siempre Siempre

Al relacionar estas dos graficas referidas al apoyo a la labor de cuidado, vemos que existe cierto
contraste entre el apoyo familiar y el apoyo profesional. Mientras que una proporcién significativa
de las y los cuidadores cuenta con algun grado de apoyo familiar, aunque sea esporadico, el acceso
a apoyo profesional es mucho mds limitado. La falta de acceso a apoyo profesional podria amplificar
los niveles de estrés y sobrecarga de los cuidadores.

3.2.7. Relevo en las labores de cuidado

Respecto al relevo en las labores de cuidado se observa que el 29,1% de los cuidadores declara no
tener dias libres, lo que representa una proporcién significativa de personas que realizan labores de
cuidado de manera continua. Por otro lado, el 30,3% afirma tener relevo todos los fines de semana
del mes, mientras que el 22,3% menciona disponer Unicamente de algunos dias libres esporadicos.
Un 12,6% sefiala que solo tiene relevo durante algunos fines de semana esporadicos, y un 5,7%
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cuenta con relevo por una semana de corrido o mds al mes. Estos datos evidencian que una parte
considerable de las y los cuidadores enfrenta una alta carga de responsabilidad sin oportunidades
regulares de descanso, lo que puede impactar negativamente su bienestar fisico y emocional.

Relevo en las labores de cuidado de los
Usuarios/Beneficiarios

Evaluaciéon Programa Cuidando Juntos 2024

Una semana de corrido o masal mes - 5,7%
Todos los fines de semana del mes
Algunos fines de semana esporadicos _ 12,6%
Sélo algunos dias libres esporadicos _ 22,3%

30,3%

3.2.8. Remuneracion por las labores de cuidado

Respecto a la retribucién monetaria declarada por las y los usuarios/beneficiarios por sus labores
de cuidado. El 70,5% de los cuidadores declara no recibir ninguna remuneracién, lo que refleja que
una gran mayoria realiza estas tareas de forma no remunerada. Por otro lado, el 13,7% indica recibir
una remuneracion de manera regular pero informal (sin contrato), mientras que el 10,3% sefiala
recibir un pago de manera formal, con contrato. Solo un 5,5% menciona recibir remuneracion de
manera esporadica. Estos datos ponen en evidencia la precarizacién econédmica asociada al cuidado,
destacando que la mayoria de los cuidadores no percibe compensacion por su labor, a pesar del
tiempo y esfuerzo que esta requiere.

Remuneracion por las labores de cuidado de los
Usuarios/Beneficiarios

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024
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No recibo

Para el grupo que declara recibir remuneracién, un 59,0% reporta entre 301 y 500 mil pesos,
mientras que el 28,2% declara recibir menos de 300 mil pesos. Solo el 12,8% indica recibir una
remuneracion entre 501 mil y un millén de pesos. En relacidn con la grafica anterior, se observa que
incluso entre aquellos cuidadores que si son remunerados, los montos percibidos tienden a ser
bajos, reflejando una precarizaciéon econdmica del trabajo de cuidado.
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Monto de la remunearicion por las labores de
cuidad de los Usuarios/Beneficiarios

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024
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3.2.9. Nivel de Sobrecarga del cuidador: Escala de Zarit

La grafica presenta los resultados de la escala abreviada de Zarit>, una herramienta validada
internacionalmente que mide el nivel de sobrecarga percibido por los cuidadores, evaluando
factores como la tensidon emocional, las limitaciones en la vida personal y el impacto fisico y
psicoldgico derivados de la labor de cuidado. En este caso, el 55,1% de los cuidadores reporta una
sobrecarga intensa, mientras que el 44,9% no presenta signos de sobrecarga.

Escala de sobrecarga del cuidador (Zarit)
para los Usuarios/Beneficiarios

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

Ausencia de
Sobrecarga
44,9%

Sobrecarga
Intensa
55,1%

La escala de Zarit se enfoca en captar aspectos como la percepcién de responsabilidad excesiva, la
fatiga emocional, el aislamiento social y las dificultades econdmicas o laborales asociadas al cuidado.
Los resultados evidencian que mas de la mitad de los cuidadores experimentan un alto nivel de
estrés, lo que podria estar relacionado con una combinacién de factores, como la ausencia de apoyo

> Breinbauer Ka, et al. (2009) Validacién en Chile de la Escala de Sobrecarga del Cuidador de Zarit en sus
versiones original y abreviada. Rev Méd Chile 2009; 137: 657-665.
Disponible en: https://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-98872009000500009
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profesional (reflejado en gréficos anteriores), la falta de relevo en las labores de cuidado y las bajas
remuneraciones.

Por otro lado, el porcentaje que no presenta sobrecarga (44,9%) podria incluir cuidadores con
mejores recursos personales, familiares o comunitarios que les permiten manejar el estrés de
manera mas efectiva. Este grupo también podria estar constituido por cuidadores que destinan
menos tiempo al cuidado o cuyas condiciones generales les permiten mantener un equilibrio.

Estos hallazgos subrayan la utilidad de la escala de Zarit para identificar a los cuidadores en riesgo
de sufrir agotamiento emocional o fisico. La alta proporcidn de cuidadores con sobrecarga intensa
destaca la necesidad de explorar mas a fondo las causas de este fendmeno, como la relacién con el
tipo de apoyo recibido, las caracteristicas del beneficiario cuidado (edad, nivel de dependencia) y la
percepcién personal del rol de cuidado. Ademds, permite identificar prioridades para futuras
intervenciones que puedan mitigar el impacto de esta situacidn en la calidad de vida de los
cuidadores.
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3.3.PERTINENCIA DE LAS METODOLOGIAS UTILIZADAS EN EL CURSO

El presente apartado muestra los resultados de la evaluacién que hacen las y los
usuarios/beneficiarios respecto a las metodologias utilizadas en el curso, en especifico la plataforma
en que se presentd el curso, el lenguaje utilizado y algunos aspectos formativos como evaluacién de
los contenidos y material de apoyo.

3.3.1. Plataforma del curso

En la grafica siguiente se presenta la evaluacidn de las y los usuarios/beneficiarios sobre la
plataforma del curso. Los resultados indican que la mayoria de los participantes perciben de buena
manera la plataforma, observdndose que el 54,3% la considera "muy amigable" y el 40,4% como
"amigable". Solo un 4,8% califica la plataforma como "poco amigable" y un porcentaje minimo del
0,5% la describe como "nada amigable".

Estos resultados reflejan una aceptacion mayoritaria de la plataforma, lo cual es un indicador
positivo para la implementacién del curso, ya que un entorno virtual amigable facilita la
participacién y el aprendizaje. No obstante, aunque los porcentajes de evaluaciones negativas son
bajos, es importante considerar las razones detrds de estas opiniones para identificar posibles areas
de mejora, como optimizacién de funcionalidades o soporte técnico.

Evaluacion de la Plataforma del Curso

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024

54,3%

40,4%

4,8%

Nada amigable Poco amigable Muy amigable Amigable

3.3.2. Lenguaje utilizado en el curso

Respecto a la percepcién de las y los usuarios/beneficiarios sobre la facilidad de comprension del
lenguaje utilizado en el curso, los resultados muestran que el 53,8% de los participantes considera
que el lenguaje es "muy facil de entender", mientras que un 44,0% lo califica como "facil de
entender". Solo un 1,1% lo percibe como "dificil de entender" y un porcentaje igualmente bajo, del
1,1%, lo describe como "muy dificil de entender". Estos resultados sugieren que el curso utiliza un
lenguaje claro y accesible, lo que facilita la comprensidon de los contenidos por parte de los
usuarios/beneficiarios.

La proporciéon minima de respuestas negativas podria indicar casos especificos donde el lenguaje no
se ajustd completamente a las necesidades individuales de ciertos usuarios. Este hallazgo, en caso
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de ser necesario, podria derivar en un analisis mds detallado sobre los segmentos poblacionales que
enfrentaron dificultades, asegurando que el curso continde siendo inclusivo y comprensible para
todos. Aun cuando, en general, los datos reflejan un alto nivel de satisfacciéon con este aspecto del
programa.

Lenguaje utilizado en el Curso

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

53,8%

44,0%

1,1% 1,1%
N N
Muy dificil de entender Dificil de entender Facil de entender Muy facil de entender

3.3.3. Evaluacion de aspectos formativos del curso

La evaluacion de los aspectos formativos del curso desde la perspectiva de las y los
usuarios/beneficiarios, considerd cuatro elementos clave: evaluaciones, material de apoyo,
duracidn del curso y modalidad del curso. Cada uno se clasifica segun su pertinencia en "nada

pertinentes", "poco pertinentes", "pertinentes" y "muy pertinentes".

Para el aspecto “Evaluaciones”, un 45% de los participantes las considera "muy pertinentes",
mientras que un porcentaje similar las evalia como "pertinentes". Las calificaciones negativas
("nada pertinentes" o "poco pertinentes") son minimas, lo que indica una alta aceptacion de esta
herramienta formativa.

Respecto al “Material de apoyo” este aparece como el aspecto mejor evaluado, con mas del 55%
calificdndolo como "muy pertinente" y una proporcién significativa restante como "pertinente".
Esto sugiere que los usuarios encuentran el material Gtil y alineado con sus necesidades formativas.

A su vez, para el aspecto “Duracion del curso” se observa que mas del 40% considera la duracién
"muy pertinente" y otro 40% la clasifica como "pertinente". Las respuestas negativas son minimas,
indicando que la duracién del curso es adecuada para la mayoria de las y los usuarios/beneficiarios.

Finalmente, el aspecto “Modalidad del curso” (on line) también es altamente valorado, con
aproximadamente un 45% que la califica como "muy pertinente" y mas de un 40% como
"pertinente". Esto refleja que la modalidad en la que se ofrece el curso satisface las expectativas y
necesidades de los usuarios.
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En general, los aspectos formativos del curso fueron altamente valorados por los beneficiarios, con
una mayoria calificdndolos como "pertinentes" o "muy pertinentes". Esto indica que el disefio del
curso esta alineado con las necesidades y expectativas de los participantes. Los resultados positivos
para el material de apoyo y la modalidad del curso destacan la efectividad de estos elementos como
herramientas clave en el proceso de aprendizaje. Las bajas tasas de respuestas negativas confirman
un alto nivel de aceptacion y satisfaccién general con los componentes formativos del programa.

Evaluacion de aspectos formativos del curso desde la
perspectiva de los Usuarios/Beneficiarios

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024
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3.4.CONTRIBUCION DEL CURSO A LA LABOR DE CUIDADOR

Este apartado busca identificar cuales son los aspectos en que, desde la perspectiva de las y los
usuarios/beneficiarios, el curso contribuyé a la labor del cuidador. Los elementos evaluados
incluyen habilidades de cuidador, bienestar emocional, redes de apoyo, comprension del rol,
deteccion de riesgos, deteccion de deterioro emocional y detecciéon de deterioro fisico. Las

respuestas se clasificaron en cinco categorias: "nada", "poco", "algo", "bastante" y "mucho".

En este sentido, y tal como se observa en la grafica siguiente, respecto a la contribucién del curso a
las “Habilidades de Cuidador” un 46% de los participantes considera que el curso contribuyé
"bastante" a mejorar sus habilidades, y el 43% lo evalia como "mucho". Las categorias negativas
("nada" y "poco") representan un porcentaje muy bajo, lo que sugiere que este aspecto es uno de
los mas fortalecidos por el curso.

Respecto a la contribucién del curso al “Bienestar emocional”, se observa que un 44% califica la
contribucion del curso como "bastante", mientras que un 32% sefiala "algo" y un 14% "mucho". Este
aspecto tiene una mayor dispersion en las respuestas en comparacidn con otros elementos, lo que
indica que su impacto no fue igualmente significativo para todos los beneficiarios.

Para el aspecto contribucion del curso a las “Redes de apoyo” un 38% considera que el curso
contribuyé "bastante" a mejorar las redes de apoyo, mientras que un 31% indica "mucho". Aunque
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los resultados son positivos, hay una mayor proporcion de respuestas en "algo" (19%), lo que refleja
un impacto moderado en este aspecto.

Contribuciondel curso a la labor de cuidado desde la
perspectiva de los Usuarios/Beneficiarios

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024
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Respecto al aporte del curso a la “Comprension del rol de cuidador”, se observa que este aspecto
estd altamente valorado, con un 47% que califica la contribucién del curso como "bastante" y un
39% como "mucho". La contribucion del curso a la comprensién del rol de cuidador resulta ser uno
de los aspectos mejor valorados, ya que las respuestas negativas son relativamente muy bajas.

Por su parte, el aspecto de contribucién del curso a la “Deteccién de riesgos”, aparece también
como uno de los aspectos mejor evaluados, con un 43% que sefiala "mucho" y un 41% "bastante".
Esto indica que el curso proporciond herramientas efectivas para identificar situaciones
potencialmente problematicas en la labor de cuidado.

A su vez, la contribucidn a la “Deteccion de deterioro emocional”, muestra que un 48% califica la
contribucion como "mucho" y el 38% como "bastante", sumando ambas categorias el 86% de las
respuestas. Respecto a la contribucidn del curso a la “Deteccidn de deterioro fisico”, al igual que la
detecciéon de deterioro emocional, el 40% califica "bastante" y el 40% "mucho".

En general, el curso fue percibido como altamente efectivo en la mayoria de los aspectos evaluados.
Las mayores contribuciones se observan en la deteccidn de riesgos, deterioro emocional y fisico, y
la comprensidn del rol, que son areas clave para mejorar la calidad del cuidado. Aunque aspectos
como bienestar emocional y redes de apoyo también tienen resultados positivos, presentan mayor
variabilidad en las respuestas, lo que sugiere que pueden requerir ajustes o enfoques adicionales
en futuras ediciones del curso.



IARAIEP AVALUECOM

F Reputacion corporativa & storytelling
de la Universidad Andrés Bello

3.5.AUTOEVALUACION DE LOS USUARIOS

El presente apartado da cuenta de la evaluacidn que realizan las y los usuarios/beneficiarios de su
propio desempefio en el curso, consultando sobre la autopercepcién del compromiso con las
actividades del curso y la calificacién que ellos se pondrian respecto a su desempeno en general.

Autopercepcion del compromiso con las actividades del
curso por parte de los Usuarios/Beneficiarios

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

58,5%

35,1%

6,4%

Nada comprometido Algo comprometido/a Comprometido/a Muy comprometido/a

Segun se observa en la grafica la autopercepcion del compromiso de las y los usuarios/beneficiarios
con las actividades del curso es alta, concentrdandose un 58,5% en la categoria "muy
comprometido/a", representando la mayoria de los participantes. Por su parte, un 35,1% se
identifica como "comprometido/a", reflejando ambas categorias una elevada percepcion del nivel
de compromiso mostrado hacia el curso.

A suvez el 6,4% de los participantes considera que su compromiso fue "algo comprometido/a". Este
grupo representa una minoria que pudo haber tenido dificultades para cumplir completamente con
las actividades del curso debido a factores externos, como responsabilidades adicionales o barreras
de acceso. No se registraron participantes que se calificaran como "nada comprometido/a" (0%), lo
que indica que todos los beneficiarios mantuvieron algin nivel de involucramiento en el programa.

En resumen 93,6% de los participantes se ubica en las categorias de "comprometido/a" o "muy
comprometido/a", lo que evidencia un alto nivel de participacién activa y motivacion por parte de
los beneficiarios. Estos resultados son indicativos de que el curso logré captar el interés de los
participantes, ofreciendo contenido relevante y valioso para su labor de cuidado.

Respecto a la calificacién asignada por las y los usuarios/beneficiarios del curso a su propio
desempefio general (en escala de 1 a 7), tal como se observa en la grafica siguiente, vemos que un
57,9% de los beneficiarios se autoevalla con la puntuacion maxima, indicando que mas de la mitad
considera que su desempefio en el curso fue sobresaliente. Esto refuerza la percepcion de
compromiso observada en el gréfico anterior, donde un 58,5% declaré6 estar "muy
comprometido/a". Por su parte un 33,3% de los participantes se autoevalta con una puntuacién de
6, lo que también refleja una autopercepcién del desempefio muy positiva. La suma de las



IARAIEP AVALUECOM

F Reputacion corporativa & storytelling
de la Universidad Andrés Bello

calificaciones 6 y 7 abarca al 91,2% de las y los usuarios/beneficiarios, consolidando la percepcion
de que la mayoria participd activamente y perciben su rendimiento como alto.

Solo un 7,1% de los beneficiarios se autoevalia con un desempefio de 5, que sigue siendo una
puntuacién positiva, pero con menor intensidad. Este grupo podria incluir a participantes que
enfrentaron algunos obstaculos, pero aun asi lograron aprovechar el curso.

Un minimo 1,6% se clasifica con nota 4, indicando una percepcidn ligeramente neutral de su
desempeno, no registrandose participantes que se hayan evaluado con puntuaciones inferiores a
esta nota.

El promedio de las calificaciones del curso es de 6,48 con una desviacidn tipica de 0,7.

Autoevaluacion del desempeio general en el curso por
parte de los Usuarios/Beneficiarios (escala 1 a 7)

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024
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Al comparar ambos graficos es posible hipotetizar una fuerte correlacion entre el compromiso y el
desempefio. El 58,5% que se percibié como "muy comprometido/a" muy probablemente también
se autoevalla con la maxima puntuacion (7), ello sugiere que el compromiso es un factor clave en
el rendimiento en el curso.

La ausencia de evaluaciones negativas en ambos graficos (0% en las categorias mas bajas) refuerza
la idea de que el curso logrd captar la atencidn e involucrar a los beneficiarios de manera efectiva,
generando un impacto positivo en su experiencia formativa. Ambos graficos muestran una relacién
directa entre el nivel de compromiso de los participantes y su percepcion del desempefiio en el
curso, esto se retomara mas adelante en la seccidon de andlisis de variables
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3.6.AREAS DE MEJORA
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En este apartado se recogen la vision de las y los usuarios/beneficiarios respecto de las areas que
podrian mejorarse para una futura version del curso, como de contenidos que pudieran agregarse.
Cabe precisar que la forma de ahondar en esta materia fueron preguntas abiertas sin limites de
extensién, por lo que los encuestados tenian la opcidn de expresarse libremente. En este sentido se
trata de una aproximaciéon mas cualitativa que cuantitativa, que recoge las opiniones y sugerencias
de los participantes respecto al curso.

Respecto a las sugerencias de mejora los participantes mencionaron consistentemente areas
especificas que consideran relevantes para mejorar en futuras versiones del curso. Entre ellas

destacan:

Dimension

FORTALECIMIENTO
PRACTICO

ENFOQUE EMOCIONAL Y
PSICOLOGICO

MEJORAS METODOLOGICAS

AMPLIACION DE
CONTENIDOS

Mejora

Mayor interaccion practica: Se solicita incluir clases presenciales o sesiones
practicas (como movilizar personas postradas, primeros auxilios y manejo
de emergencias).

Enfermeria basica: Existe un interés significativo en temas como
administracion de medicamentos, toma de signos vitales, curaciones y
manejo de sondas.

Técnicas psicomotrices: Incluyendo ejercicios para la movilizacién seguray
posturas correctas.

Apoyo al cuidador: Se menciona repetidamente la necesidad de incorporar
herramientas para el manejo emocional del cuidador, prevenir el sindrome
de burnout y proporcionar contencion frente a pérdidas.

Salud mental del cuidador y el paciente: Muchos sugieren profundizar en
esta area, tanto para los cuidadores como para las personas a su cuidado.

Interactividad: Se solicita que el curso sea mas dinamico, con materiales
interactivos como videos y ejercicios participativos.

Acceso a la plataforma: Algunos participantes reportan dificultades para
ingresar a la plataforma, sugiriendo una mayor personalizacion en la
familiarizacién inicial.

Duracion del curso: Mientras algunos lo encuentran adecuado, otros
sugieren hacerlo mas extenso para abarcar temas adicionales.

Aspectos legales: Orientacidon sobre derechos legales de cuidadores y
personas a cargo.

Condiciones geriatricas: Desean profundizar en sindromes geriatricos,
enfermedades crdnicas y cdmo manejarlas.

Autocuidado: Herramientas para cuidar la salud fisica y emocional del
cuidador.

La mayoria de los participantes expresaron comentarios positivos hacia el curso, destacando que es
un curso necesario y util, especialmente para el cuidado de personas mayores y dependientes. La

plataforma y los contenidos son claros y bien estructurados, aunque algunas areas podrian

expandirse.
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Los comentarios positivos contienen un tono agradecido, valorando la oportunidad de aprender y
capacitarse, mientras que las observaciones relacionadas con mejoras estan redactadas de manera
respetuosa y propositiva, indicando interés genuino en el mejoramiento del curso. Algunos temas
secundarios que aparecen en comentarios aislados son el acceso a recursos posteriores, algunos
sugieren mantener disponibles los materiales y videos del curso para su consulta futura. Las redes
de apoyo, en que se menciona la necesidad de fortalecer conexiones con otros cuidadores o
agrupaciones relacionadas.

El discurso evidencia una valoracién positiva del curso, con un fuerte interés en enriquecer aspectos
practicos y emocionales, asi como en personalizar mas las experiencias de aprendizaje. Las
sugerencias reflejan una comprensién profunda de las demandas del cuidado y un deseo de
profesionalizar ain mas este rol.

Frente a la pregunta respecto a los contenidos que se podrian agregar al curso, las y los
usuarios/beneficiarios manifestaron ciertos patrones y menciones recurrentes en sus respuestas
pudiendo agruparse estas como se muestra en la tabla siguiente.

Descripcion
Incluyendo maniobras como RCP, manejo de emergencias y cuidados en
situaciones criticas.

Contenido
PRIMEROS AUXILIOS

SALUD MENTAL Y APOYO
EMOCIONAL

CURACIONES Y MANEJO DE
HERIDAS

ENFERMERIA BASICA

MOVILIZACION Y
TRANSFERENCIAS
ENFERMEDADES
ESPECIFICAS

ACTIVIDADES RECREATIVAS
Y COGNITIVAS
ALIMENTACION Y
NUTRICION
AUTOCUIDADO
CUIDADOR
PROFUNDIZAR
CONTENIDOS
EXISTENTES

DEL

YA

Enfocado tanto en el cuidador como en el paciente, incluyendo estrategias
para el manejo del estrés, el duelo y la prevencidn del burnout.
Instrucciones sobre curacidn de lesiones por presion, escaras y heridas en
pacientes postrados.

Incluye técnicas de inyectables, toma de signos vitales, manejo de sondas,
y administracion de medicamentos.

Métodos para movilizar a pacientes postrados de forma segura, sin
comprometer la salud del cuidador.

Principalmente Alzheimer, demencia senil, diabetes y enfermedades
terminales, asi como su manejo.

Juegos, dindmicas y ejercicios para estimular a los pacientes y mejorar su
calidad de vida.

Planificacion de dietas adecuadas segun el estado de salud del paciente.

Estrategias para prevenir el agotamiento fisico y emocional del cuidador.

Varios participantes, mas que agregar nuevos contenidos, sugieren abordar
con mayor detalle los contenidos ya existentes, especialmente en el area
de salud mental y primeros auxilios, incorporando la necesidad de sesiones
presenciales o practicas especificas, como movilizacién y técnicas de
enfermeria.
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3.7.SATISFACCION GENERAL CON EL CURSO

Finalmente, el apartado satisfaccion general con el curso presenta de manera resumida la
evaluacidon que las y los usuarios/beneficiarios hacen del curso en materia de contenidos,
metodologia y satisfaccidon general. Asi también en este apartado se presenta una escala en que se
buscd conocer la probabilidad de que las y los usuarios/beneficiarios recomienden el curso a otros
cuidadores y cuidadoras, basandose en la herramienta de Net Promoter Score (NPS).

En la grafica siguiente se muestra el nivel de satisfaccion de las y los usuarios/beneficiarios del curso
en tres areas clave: contenidos del curso, metodologia utilizada y satisfaccién general. Cada area se
evalla en una escala que incluye las categorias "nada satisfecho", "poco satisfecho", "neutral",
"satisfecho" y "muy satisfecho".

Nivel de Satisfaccion de los Usuarios/Beneficiarios

Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

60%

52%

so0% 48%
45%
2% 42% 42%

40%

30%

20%

10% 7% 8%

0% [ |
Contenidos Metodologia Satisfaccion General
Nada satisfecho Poco satisfecho/a  m Neutral ® Satisfecho/a B Muy satisfecho/a

Respecto al drea “Contenidos del curso” se observa que el 48% de los participantes se declara "muy
satisfecho/a", mientras que un 42% estd "satisfecho/a". Solo un 2% reporta estar "nada
satisfecho/a" y un 7% "poco satisfecho/a", lo que indica que una gran mayoria (90%) considera que
los contenidos son adecuados y relevantes. Estos datos reflejan que el curso aborda temas
pertinentes y Utiles para los beneficiarios, con un disefio de contenido alineado con sus necesidades
como cuidadores.

Por su parte el area de “Metodologia” también recibe una alta valoraciéon, con un 45% que la califica
como "muy satisfactoria" y un 42% como "satisfactoria". Las respuestas negativas ("nada satisfecho"
y "poco satisfecho") representan solo el 3% y el 8%, respectivamente. Esto sugiere que el enfoque
metodolégico utilizado por el curso logré cumplir con las expectativas de los usuarios, facilitando su
participacién y aprendizaje.
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Por su parte la “Satisfaccién general” con el curso alcanza los niveles mas altos, con un 52% de "muy
satisfecho/a" y un 42% de "satisfecho/a". Esto implica que el 94% de los beneficiarios esta satisfecho
o muy satisfecho con su experiencia global en el programa. Las categorias negativas ("nada
satisfecho" y "poco satisfecho") son minimas (2% y 3%, respectivamente), lo que confirma el éxito
del curso en términos de aceptacion general.

Como se observa, los niveles de satisfaccion son consistentes en las tres areas evaluadas, con la
mayoria de los beneficiarios posicionandose en las categorias mas altas ("satisfecho" y "muy
satisfecho"). La satisfaccion general ligeramente superior (52% "muy satisfecho/a") refleja que los
participantes valoran su experiencia completa en el programa, lo cual puede estar influido por una
combinacion de contenidos de calidad y metodologia efectiva.

El grafico destaca que el curso logrd altos niveles de satisfaccion en los usuarios, especialmente en
términos de contenido, metodologia y experiencia global. Estos resultados vienen a indicar que el
disefo y la implementacién del programa fueron bien recibidos por los beneficiarios, cubriendo sus
necesidades y expectativas. Las bajas proporciones de respuestas negativas indican que las areas de
mejora son minimas, aunque podrian explorarse los factores detrads de las evaluaciones "poco
satisfecho/a" y "neutral" para perfeccionar futuras ediciones del curso.

La grafica refleja la intencién de recomendar el curso "Cuidando Juntos" a otros cuidadores,
evaluada en una escala de 1 a 10, y puede ser analizada utilizando la metodologia del Net Promoter
Score (NPS), que clasifica a los participantes en tres categorias: Promotores (puntuaciones de 9y
10): Son los participantes mas satisfechos, que probablemente recomendarian el curso. Pasivos
(puntuaciones de 7 y 8): Participantes satisfechos, pero menos propensos a recomendar
activamente y Detractores (puntuaciones de 0 a 6): Participantes insatisfechos o neutrales, que no
recomendarian el curso.

Intencién de recomendar el curso a otros cuidadores por
parte de los Usuarios/Beneficiarios (escalal a 10)

Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024

63,7%

13,7%
11,5%

2,7% 3:3%
7%
0,0% 0,5% 0,5% 1,6%
8 9

1 2 3 5 6 7

10

Segln se observa en la grafica el 75,2% de los participantes se ubica en la categoria Promotores
(11,5% en el nivel 9 y 63,7% en el nivel 10). Este alto porcentaje confirma que la mayoria de los
beneficiarios estan altamente satisfechos con el curso y que ademas tienen una alta intencion de
recomendarlo, lo que refleja el impacto positivo del programa.
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Por su parte el 19,2% se clasifica como Pasivos (5,5% en el nivel 7 y 13,7% en el nivel 8), estos
participantes estdn satisfechos con el curso, pero su nivel de entusiasmo no es tan alto como para
recomendarlo activamente.

Finalmente, los Detractores representan solo el 5,6%, con puntuaciones muy bajas distribuidas
entre los niveles 1 al 6. Este bajo porcentaje sugiere que la mayoria de los beneficiarios tuvieron
experiencias positivas con el curso y los detractores representan casos aislados que posiblemente
enfrentaron barreras individuales o expectativas no cumplidas.

Respecto al cdlculo del Net Promoter Score (NPS), éste se realiza restando al porcentaje de
promotores el porcentaje de detractores (NPS=% promotores - % detractores), obteniéndose para
este caso un NPS de 69,6, siendo este un excelente resultado, ya que un puntaje positivo (superior
a 0) indica que los participantes estan satisfechos y recomendarian el curso. Un puntaje cercano a
70 se considera excepcional en la mayoria de los sectores.

Segun se observa el curso muestra un impacto altamente positivo entre los participantes, reflejado
en un NPS muy alto. La mayoria de los beneficiarios estan dispuestos a recomendar el curso, lo que
valida su efectividad y aceptacidon general. Los bajos niveles de detractores sugieren que las
oportunidades de mejora son minimas, pero seria util analizar en mayor detalle las experiencias de
los pasivos y detractores para identificar posibles ajustes que podrian maximizar la satisfaccion
global en futuras ediciones.
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4. ANALISIS Y CRUCE DE VARIABLES

En la seccidn analisis se presentan algunos cruces de variables con miras a someter a evaluacion
hipétesis respecto al impacto que tendrian sobre la evaluacién del curso las caracteristicas de las y
los usuarios/beneficiarios, atendiendo a que podrian hallarse diferencias que pueden resultar
relevantes a la hora de disefiar futuras versiones del curso.

4.1.EDAD DE LA PERSONA CUIDADA Y NIVEL DE SOBRECARGA

Una de las variables que puede explicar la sobrecarga medida para este a través de la escala de Zarit
es la edad del cuidador. Para verificar esta hipdtesis se realiza una prueba t para comparacién de
medias de dos grupos independientes, donde se comparan las medias de edad tanto de las y los
cuidadores con sobrecarga intensa y con ausencia de sobrecarga.

Los resultados de esta prueba de hipdtesis se muestran en la tabla siguiente, donde se utiliza un
valor de rechazo de alfa de 0,05, calculdndose un valor de significancia bilateral de 0,002, por lo que
se rechaza la hipdtesis nula de igualdad de medias y se acepta la hipdtesis alternativa de que las
medias de ambos grupos difieren y ademas esta diferencia es estadisticamente significativa.

Prueba de muestras independientes

Prueba de
Levene para la . .

igualdad de Prueba T para la igualdad de medias

varianzas
Sig. Diferen Error 95% Intervalo de

F Sig. t gl (bilater cia de tip. de confianza
al) medias la dif. Inf. Sup.

Edad /o o2 974 325 -3,158 183 0,002 -4,861 1539  -7,899  -1,824

iguales

Esto se puede observar en el siguiente grafico, en donde la media de edad del grupo con sobrecarga
intensa es mayor que en el grupo con ausencia de sobrecarga.

indice Zarit

Ausencia de Sobrecarga Sobrecarga Intensa

Frecuencia

Edad
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4.2.NIVEL DE SOBRECARGA Y APOYO EN LAS LABORES DE CUIDADO

Otro factor que puede determinar el nivel de sobrecarga puede ser el apoyo en las labores de
cuidado, para medir este efecto se realiza una prueba de chi cuadrado, cruzando las variables nivel
de sobrecarga (Zarit) y la variable referida al apoyo cotidiano en las labores de cuidado. Los
resultados de este cruce de variables se presentan en la siguiente tabla.

Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl Sig. asintdtica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 7,3592 4 ,118
Razdn de verosimilitudes 7,380 4 ,117
Asociacion lineal por lineal ,018 1 ,894
N de casos vélidos 183

a. 0 casillas (0,0%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia minima esperada es
11,51.

Debido a que se observa un valor de significancia de 0,118, lo que es mayor que el criterio de rechazo
de 0,05, se puede afirmar que no existe relacion entre el nivel de sobrecarga y el apoyo a las labores
de cuidado, debiendo buscarse la explicacidon en otros elementos de la labor de cuidado.

4.3.NIVEL DE SOBRECARGA Y SATISFACCION

Respecto al nivel de sobrecarga y la evaluacion del curso, medida a través de la variable satisfaccion
general con el curso vemos que no se encuentra dependencia entre estas dos variables debido a
que el valor de significancia es mayor que 0,05. Dicho de otro modo, las variables nivel de sobrecarga
y evaluacién del curso son independientes entre si.

Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl Sig. asintética
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 3,9212 4 417
Razoén de verosimilitudes 4,330 4 ,363
Asociacion lineal por lineal 1,894 1 ,169
N de casos validos 180

a. 6 casillas (60,0%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia minima
esperada es ,44.

4.4.TIPO DE DEPENDENCIA Y SATISFACCION CON EL CURSO

Respecto al tipo de dependencia de la persona cuidada (Barthel) y la satisfaccion con el curso,
medida a través de la variable satisfaccién general con el curso, vemos que no existe relacion entre
estas variables, ello debido a que el valor de significancia es mayor que 0,05. Es decir, las variables
nivel de sobrecarga y evaluacion del curso son independientes entre si.

Correlaciones

Satisfaccion indice Barthel
Coeficiente de correlacion 1,000 -,013
Satisfaccion Sig. (bilateral) . ,906
N 93 81
Rho de Spearman
Coeficiente de correlacién -,013 1,000
indice Barthel Sig. (bilateral) ,906 .
N 81 155
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4.5.NIVEL DE DEPENDENCIA DE LA PERSONA CUIDADA Y NIVEL DE SOBRECARGA DEL CUIDADOR

Respecto a la relacién del nivel de dependencia de la persona cuidada y el nivel de sobrecarga del
cuidador, vemos que estas no son independientes entre si. Esto se deriva de la aplicacién de una
prueba de chi-cuadrado donde el valor de significancia obtenido es de 0,000 lo que es menor que el
punto de corte 0,05, por lo que se puede rechazar la hipdtesis que plantea la no independencia de
estas variables. Dicho de otro modo, los resultados que se obtengan en la variable nivel de
sobrecarga del cuidador no seran independientes de los obtenidos en la variable nivel de

dependencia de la persona cuidada.
Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl Sig. asintdtica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 23,6392 4 ,000
Razon de verosimilitudes 25,190 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 4,597 1 ,032
N de casos validos 155

a. 0 casillas (0,0%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia minima
esperada es 8,65.

Esta relacién, como se observa en el célculo del coeficiente de contingencia (que varia de 0 a 1) se
observa una relacidn relativamente significativa entre ambas variables con un valor de 0,364.

Medidas simétricas

Valor Sig. aproximada
Nominal por nominal Coeficiente de contingencia ,364 ,000
N de casos validos 155

Lo dicho en los parrafos anteriores puede ser visualizado en la grafica siguiente, en donde vemos
como ambas variables se comportan de manera inversa, esto es, cuando miramos como se
comportan las categorias de nivel de dependencia para aquellos usuarios/beneficiarios con ausencia
de sobrecarga vemos que éstos describen una forma de cdncava hacia arriba (U), mientras que para
aquellos usuarios/beneficiarios con sobrecarga intensa las barras describen una forma céncava
hacia abajo (N).

Nivel de sobrecarga del cuidador (Zarit) por Tipo de dependenciade

la persona cuidada (Barthel)
Evaluacién Programa Cuidando Juntos 2024

87%

77%

63% 63%

M Ausencia de Sobrecarga

37%

M Sobrecarga Intensa

23%

56%
13%

44%
I 35%

Total Severo Moderado Leve Independiente
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4.6.ANOS DEDICADOS A LA LABOR DE CUIDADOR Y NIVEL DE SOBRECARGA DEL CUIDADOR

Por su parte al relacionar los afios dedicados a la labor de cuidador con el nivel de sobrecarga de los
usuarios/beneficiarios, vemos que el resultado de la prueba de chi cuadrado indica que estas
variables no son independientes entre si. Calculandose un valor de significancia de 0,004 el cual es
menor que el valor critico de 0,05, razén por la cual podemos rechazar la hipdtesis nula de
independencia de las variables.

Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl Sig. asintdtica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 13,4252 3 ,004
Razon de verosimilitudes 14,008 3 ,003
Asociacion lineal por lineal 9,847 1 ,002
N de casos validos 121

a. 0 casillas (0,0%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia minima
esperada es 9,09.

Esta relacién, como se observa en el calculo del coeficiente de contingencia (que varia de 0 a 1) se
observa una relacidn relativamente significativa entre ambas variables con un valor de 0,316.

Medidas simétricas

Valor Sig. aproximada

Nominal por nominal Coeficiente de contingencia ,316 ,004
N de casos validos 121

Lo anterior puede ser observado en la grafica siguiente, en vemos que los niveles de sobrecarga no
se distribuyen de manera equitativa entre las categorias de la variable Tiempo dedicado a las labores
de cuidado, obteniéndose por ejemplo que para aquellos que se han dedicado por menos de 6
meses a la labor de cuidado, presentan muy bajos porcentajes de sobrecarga intensa (19%), al
contrario de aquellos que llevan 2 afios o mas en dichas labores, los que presentan porcentajes de
sobrecarga intensa muy altos (63%)

Nivel de sobrecarga del cuidador (Zarit) por Tiempo dedicado a las
labores de cuidado
Evaluacion Programa Cuidando Juntos 2024

81%

65% 63%

55%

45%
m Ausencia de Sobrecarga
37%
35%
W Sobrecarga Intensa
19%

Menos de 6 meses Entre 6 mesesyun  Entre unoydos Mas de dos afios
afio afios
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4.7.NIVEL DE DEPENDENCIA DE LA PERSONA CUIDADA Y ANOS DEDICADOS A LA LABOR DE
CUIDADOR

Respecto al nivel de dependencia de la persona cuidada y los afos dedicados a la labor de cuidador,
dado que se trata de variables ordinales, se realiza una prueba de correlaciéon rho de Spearman
obteniéndose un valor de significancia de 0,240 lo que es mayor que el valor critico de 0,05 por lo
qgue decimos que no existe evidencia estadistica para rechazar la hipdtesis de no relacidn entre las
variables.

Correlaciones

Satisfaccion indice Barthel
- dedicadoal Coeficiente de correlacién 1,000 0,117
iempo dedicado a las ) )
labores de cuidado Sig. (bilateral) ’ 1240
N 122 102
Rho de Spearman . o
Coeficiente de correlaciéon 0,117 1,000
indice Barthel Sig. (bilateral) ,240 .
N 102 155

4.8.MODELO DE REGRESION LOGISTICA BINARIA PARA EL NIVEL DE SOBRECARGA DEL CUIDADOR

A la luz de los hallazgos a nivel exploratorio presentados en apartados anteriores y atendiendo a las
caracteristicas de las variables levantadas en el presente estudio, en los parrafos siguientes se ofrece
la estimacién de un modelo de regresidn logistica binaria para la variable indice de Zarit, buscando
definir las variables que explican la presencia de sobrecarga intensa en los usuarios/beneficiarios.

El modelo partié considerando todas las variables, y se fueron eliminado en la medida en que sus
niveles de significancia (sig.) se alejaban del valor critico de 0,05. Algunas variables ordinales fueron
convertidas en variables dicotdmicas o variables Dummy toda vez que se observo que sélo algunas
de sus categorias resultaban relevantes para el modelo. La tabla siguiente muestra dichas
conversiones:

Variable Categorias Originales Categorias Dummy
. ] 1.  Menos de 6 meses
UG R 2.  Entre 6 mesesy un afio 0. Menosde 1 afio
a la labor de o o .
. 3. Entreunoy dos afios 1. 1afoomas
cuidador X N
4. Mas de dos afos
1. Si, regularmente de manera formal (con
. contrato) 0. No recibe o recibe
Remuneracion . . . (s
2. Si, regularmente de manera informal (sin esporadicamente
por labores de . .
, contrato) 1. Recibe remuneracion
cuidador . - .
3. Si, esporadicamente regular, formal o informal
4. No recibo remuneracion
1. Independiente L .
5 Levep 0. Algun tipo de dependencia
. ’ leve, derada,
Indice de Barthel 3. Moderada fccft\g) moderada, severa o
4. Severa 1. Independiente
5. Total ) P

A continuacidn, se presenta el modelo en que se incluyen las variables que resultaron
estadisticamente significativas a la hora de explicar por qué las y los usuarios/beneficiarios fueron
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clasificados en la categoria “Sobrecarga Intensa” en la escala de Zarit. El modelo muestra los valores
de significancia, pero ademas los valores Exp(B) que indican la forma en la variable afecta la
probabilidad de integrar la categoria “Sobrecarga Intensa”.

Asi, para la variable Tiempo de cuidador Dummy, vemos un Beta de 0,958, esto indica que el efecto
de esta variable sobre la pertenencia a la categoria “Sobrecarga Intensa” serd positivo;
observandose a su vez un valor de Exp(B) de 2,606, ello implica que el hecho de llevar uno o mas
anos en la labor de cuidador aumenta en 2,606 veces la probabilidad de pertenecer a la categoria
“Sobrecarga Intensa”, respecto de aquellos que llevan menos de un afio en las labores de cuidado.

Por su parte, para la variable Remuneracién regular Dummy, se observa un valor Beta negativo de -
1,097, por lo que el efecto de la variable sobre la pertenencia a la categoria “Sobrecarga Intensa”
sera negativa; asi, al observar un valor Exp(B) de 0,334, podemos afirmar que cuando se tiene
remuneraciéon regular por la labor de cuidado, ya sea formal o informal, la probabilidad de
pertenecer al grupo de “Sobrecarga Intensa” disminuye en 0,334 veces respecto de aquellos no
reciben remuneracion o bien la reciben de forma esporadica.

Enrelacion al indice de Barthel, se observa que la categoria Independiente muestra un Beta negativo
de -1,521, ello implica que esta variable afectard de forma negativa la presencia de “sobrecarga
Intensa”; asi, para esta variable se estima un Exp(B) de 0,218 lo que implica que cuando el nivel de
dependencia de la persona cuidada califica dentro de la categoria Independiente en la escala de
Barthel, la probabilidad de que el usuario/beneficiario pertenezca al grupo “Sobrecarga Intensa”
disminuye en 0,218 veces.

Finalmente, para la variable Edad vemos un valor de Beta de 0,047, ello implica que a medida que
la edad aumenta, aumenta también la probabilidad de pertenecer al grupo de “Sobrecarga Intensa”;
se estima para esta variable un Exp(B) de 1,048, ello implica que cuando la edad aumenta en un afio
la probabilidad estar en la categoria “Sobrecarga Intensa” aumenta en 1,048 veces.

Variables en la ecuacion

B E.T. Wald gl Sig. Exp(B)
Tiempo Cuidador 1 aflos 0 mas Dummy ,958 ,433 4,464 1 ,035 2,606
Remuneracion Regular Dummy -1,097 ,489 5,032 1 ,025 ,334
Edad ,047 ,021 4,962 1 ,026 1,048
Barthel Nivel Independiente Dummy -1,521 ,689 4,875 1 ,027 ,218
Constante -1,918 ,947 4,103 1 ,043 ,147

a. Variable(s) introducida(s) en el paso 1: Tiempo Cuidador 1 afios 0 mas Dummy, Remuneracion Regular Dummy, Edad,
Barthel Nivel Independiente Dummy.
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5. CONCLUSIONES

El estudio Evaluacién del Programa Cuidando Juntos se orientd a caracterizar a los cuidadores
beneficiarios del programa y evaluar la percepcién de utilidad del curso online, su impacto en la
labor de cuidado y las areas de mejora. Los resultados muestran que la mayoria de los cuidadores
son mujeres (92%), con una edad promedio de 44 afios, quienes principalmente cuidan a personas
mayores (76 afios 0 mas) con alto grado de dependencia, segln la escala de Barthel. Estos hallazgos
reflejan una fuerte concentracién del rol de cuidado en mujeres, consistente con otros estudios, y
subrayan la carga significativa que recae sobre ellas, tanto fisica como emocionalmente. La escala
de Zarit, utilizada para medir la sobrecarga del cuidador, evidencié que mas de la mitad de los
participantes (54%) experimenta una sobrecarga intensa, lo que refuerza la importancia de
programas formativos que les ofrezcan herramientas para enfrentar estas responsabilidades.

La percepcién general del curso fue altamente positiva, con un 94% de los participantes satisfechos
o muy satisfechos con los contenidos, la metodologia y la facilidad de uso de la plataforma. Los
beneficiarios destacaron especialmente el impacto del curso en la deteccién de riesgos, deterioro
emocional y fisico, y en la comprensién de su rol como cuidadores. Estas areas fueron consideradas
fundamentales para mejorar la calidad del cuidado que ofrecen. Sin embargo, se observé una mayor
variabilidad en las respuestas relacionadas con el bienestar emocional y las redes de apoyo, lo que
sugiere que estos aspectos pueden requerir un enfoque mas detallado o personalizado en futuras
versiones del curso.

Las areas de mejora identificadas por los participantes se centraron en la necesidad de incluir
contenidos practicos adicionales. Entre las sugerencias mas destacadas se encuentran la
incorporacién de sesiones sobre primeros auxilios, manejo de enfermedades especificas como
Alzheimer y diabetes, técnicas de curaciones y métodos seguros de movilizacién de pacientes
postrados. Ademas, los participantes manifestaron un fuerte interés en fortalecer los mddulos
relacionados con el autocuidado del cuidador y el manejo emocional, enfatizando la necesidad de
herramientas para prevenir el sindrome de burnout y gestionar el estrés. También se propuso
mejorar la metodologia del curso mediante la inclusién de sesiones presenciales o practicas,
materiales mas interactivos como videos y ejercicios dinamicos, y una ampliacién de la duracién del
curso para cubrir temas con mayor profundidad.

A nivel de la metodologia del curso, los beneficiarios valoraron positivamente la estructura del
curso. El lenguaje utilizado fue considerado claro y accesible, facilitando la comprension de los
contenidos, mientras que la plataforma fue percibida como amigable y funcional por la mayoria de
los usuarios. Sin embargo, algunos participantes reportaron dificultades para acceder a la
plataforma, sugiriendo la necesidad de optimizar este aspecto para garantizar una experiencia de
usuario mas fluida. Estos comentarios refuerzan la importancia de mantener la claridad y
accesibilidad en futuras ediciones, mientras se abordan las dificultades puntuales identificadas.

El analisis del Net Promoter Score (NPS) reflejé un impacto positivo significativo del curso, con un
puntaje de 69,6, considerado excepcional. El 75% de los participantes se ubicd en la categoria de
promotores, mostrando una alta disposicion a recomendar el programa. Los bajos niveles de
detractores (5,6%) sugieren que las experiencias negativas fueron casos aislados, probablemente
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asociados a factores individuales o expectativas no cumplidas. Esto confirma que el disefio e
implementacion del curso estdn alineados con las necesidades de los cuidadores.

Respecto a los andlisis y cruces de variables este se concentré principalmente en la exploracion de
posibles explicaciones para la sobrecarga de las y los usuarios/beneficiarios, con entregar
informacidn relevante a la hora perfilar futuras versiones del curso. Asi, por ejemplo, se observé
qgue uno de los factores relevantes a tener en consideracidon es la edad. Los cuidadores con
sobrecarga intensa son, en promedio, de mayor edad que aquellos sin sobrecarga. Este hallazgo
sugiere la importancia de considerar la edad como un factor critico en el disefio de programas
dirigidos a los cuidadores.

Por otro lado, el nivel de sobrecarga no aparece relacionado significativamente con el apoyo
recibido en las labores de cuidado ni con la satisfaccion general de los cuidadores respecto al curso
evaluado. Esto indica que el apoyo cotidiano, aunque importante, no explica por si solo la
variabilidad en los niveles de sobrecarga. De manera similar, la satisfaccién con el curso parece ser
independiente de las condiciones de carga que experimentan los cuidadores, lo que podria reflejar
que las evaluaciones del curso se centran mas en aspectos pedagdégicos que en las experiencias
personales de cuidado.

Otro hallazgo relevante fue la relaciéon observada entre el nivel de dependencia de la persona
cuidada y la sobrecarga del cuidador; los cuidadores de personas con mayor nivel de dependencia
presentan mayores niveles de sobrecarga. Asi también, los andlisis realizados muestran también
que los afios dedicados a la labor de cuidador tienen una influencia directa sobre los niveles de
sobrecarga. Respecto al modelo de regresion logistica generado, éste identifica cuatro factores clave
que explicarian la probabilidad de pertenecer al grupo de cuidadores con sobrecarga intensa. A
saber: El tiempo dedicado al cuidado, recibir remuneracidon regular por la labor de cuidad, la
independencia fisica de las personas que son cuidadas y finalmente la edad. En este sentido los
hallazgos del estudio dan cuenta de la complejidad del fenédmeno de la sobrecarga en los cuidadores,
e invitan a profundizar en ellos para tener una mejor comprension del fenémeno

En conclusidn, y a luz de los resultados obtenidos por el estudio, se puede afirmar que el curso logré
cumplir sus objetivos de manera efectiva, ofreciendo un recurso valioso para los cuidadores en
contextos desafiantes. No obstante, los hallazgos ofrecen una oportunidad para fortalecer ain mas
el programa, especialmente en términos de ampliar los contenidos practicos, mejorar el acceso a
recursos emocionales y optimizar la metodologia, a partir de un mas acabado conocimiento de las
y los usuarios/beneficiarios. Estas mejoras permitirdan maximizar el impacto del curso y consolidar
su relevancia en futuras ediciones, contribuyendo de manera sostenible al bienestar de las y los
cuidadores y de las personas bajo su cuidado.



