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Resumen

La enfermedad de Alzheimer es la forma mas comun de demencia, afectando principalmente a personas
mayores de 60 afios y generando un deterioro progresivo de las funciones cognitivas. En México, su
prevalencia ha aumentado considerablemente, lo que ha incrementado la necesidad de cuidados
prolongados, proporcionados por familiares. Esta responsabilidad genera consecuencias fisicas,
emocionales, sociales y espirituales, incluyendo sintomas de estrés, ansiedad, depresion, insomnio,
aislamiento, entre otros. Este articulo tuvo como objetivo analizar el perfil del cuidador familiar de adultos
mayores con Alzheimer para proponer acciones de autocuidado. Se realizé una revision bibliografica narrativa
que consideré una busqueda en EBSCO, PubMed y Google Académico, con articulos de investigacion,
reflexiones y revisiones, de acceso libre con las palabras clave: cuidador familiar, Alzheimer, Autocuidado.
Se pudo describir un perfil de cuidador familiar y los principales desafios que enfrentan estos cuidadores, asi
como estrategias y recomendaciones para su autocuidado. Algunas de las recomendaciones son: fomentar
el autocuidado, acceder a recursos educativos y plataformas de capacitacion, establecer redes de apoyo, dar
a conocer técnicas de relajacion como mindfulness, meditacion o yoga. Promover intervenciones especificas
dirigidas a este grupo puede mejorar tanto su calidad de vida como la del paciente, previniendo que el
cuidador llegue a convertirse, por desgaste, en un segundo paciente.

Palabras clave: Cuidador familiar; Adultos Mayores; Alzheimer.

Introduccion

La Enfermedad de Alzheimer (EA) es el tipo de demencia mas comun entre la poblacién de adultos mayores,
esta enfermedad afecta las células del cerebro (neuronas), provocando que se degeneren y mueran (Naranjo-
Hernandez, & Pérez-Prado, 2021; Toro Paca, et al., 2022). Las personas que viven con EA presentan un
deterioro progresivo en la capacidad para procesar el pensamiento, afectando funciones como la memoria,
orientacion, lenguaje, aprendizaje y calculo, entre otras (Palomo & Sevilla, 2023).

La EA no se presenta de forma exclusiva en los adultos mayores, de acuerdo con la Organizaciéon Mundial
de la Salud (OMS) ésta es la demencia mas comun a nivel mundial, se calcula que representa entre un 60%
y un 70% de todos los casos de demencias (OMS, 2025). La enfermedad de Alzheimer representa un desafio
creciente para la salud publica debido a su alta prevalencia, costos asociados, impacto emocional y presion
sobre los sistemas de atencion médica y social. Actualmente, se estima que 6.9 millones de estadounidenses
mayores de 65 afios viven con demencia de tipo Alzheimer, y esta cifra podria alcanzar los 13.8 millones para
el afio 2060, a menos que se desarrollen tratamientos preventivos o curativos (Alzheimer’s Association, 2024;
Xu, et al., 2025). En México la tasa global de incidencia por edad aumenté significativamente en los ultimos
afos, siendo las mujeres quienes presentaron tasas de incidencia consistentemente mas altas en todas las
regiones. La Secretaria de Salud estim6 que aproximadamente 1.3 millones de personas en México vivian
con algun tipo de demencia, cifra que se espera incremente para el afio 2050 a 3.5 millones (Secretaria de
Salud, 2023). Partiendo de estas cifras, se estima que el pais tiene cerca de 1 millén de casos de EA y
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aumentara a 2.5 millones para el afio 2050, esto representa y representara un reto enorme para el sistema
de salud mexicano.

La EA se presenta con mayor frecuencia en personas mayores de 60 afios y tiene factores de riesgo
hereditarios que aun se encuentran en estudio, el sintoma mas representativo es el deterioro progresivo de
las funciones mentales, lo cual es evidenciado por pérdida de la memoria, dificultad para realizar tareas
familiares, problemas para articular el lenguaje (olvida las palabras correctas), problemas para reconocer
objetos y/o rostros conocidos, desorientacion en tiempo y espacio (olvida fechas y lugares), disminucién del
juicio (no sabe qué hacer en situaciones simples), alteraciones de calculo (no puede sumar, restar ni
multiplicar), pérdida de objetos personales como llaves, ropa, entre otras, cambios en el estado de animo
(triste, enojado, ausente) o del comportamiento (dejar herramientas en la cocina, dejar el teléfono en el jardin,
dejar las llaves abiertas), cambios de personalidad (mostrarse ausente o pensativo), y pérdida de la iniciativa
(no se levanta, no come, no hace la comida, no se viste) (Naranjo-Hernandez & Pérez-Prado, 2021; Toro
Paca, et al., 2022; Gémez Virgilio, et al., 2023; Palomo & Sevilla, 2023).

Las personas que viven con EA precisan de un cuidador que apoye con las necesidades de autocuidado que
la propia persona no puede cubrir, en etapas iniciales de la enfermedad se requiere apoyo en actividades
instrumentales, sin embargo, conforme la EA avanza también aumentan los requerimientos de cuidado y la
complejidad de estos. Con frecuencia el cuidador es un familiar directo y el Unico responsable de los cuidados.
Esta exhaustiva labor de cuidado supone un considerable impacto emocional y fisico en los cuidadores
familiares, los desafios comunes que enfrentan requieren de estrategias y recursos que son desconocidos
para ellos y representan una limitante para el autocuidado propio y de la persona con EA.

Dada la complejidad que presenta la EA para aquellos que cuidan a sus seres queridos, surge un grupo
particular de cuidadores que enfrenta una doble carga: la de ser un cuidador informal que es aquel sin
preparacion en el area de cuidado, como ser el cuidador principal, el principal, y con frecuencia unico,
responsable del adulto mayor con EA. Esta doble funcién se ve acentuada debido a la implacable progresion
de la enfermedad; inicialmente, el cuidador brinda apoyo emocional y asistencia basica, pero a medida que
la enfermedad avanza, se convierte en el principal proveedor de cuidados, incluso de aquellos que requieren
formacion profesional. Esta situacion, no solo conlleva desafios emocionales vy fisicos significativos, sino que
también subraya la necesidad de comprender profundamente las implicaciones de cuidar a un familiar con
EA en estas circunstancias particulares (Ramon Arroniz, 2024).

Objetivo

Realizar una revision narrativa de la literatura sobre el perfil del cuidador familiar de personas con Alzheimer
y proponer recomendaciones de autocuidado basadas en evidencia

Metodologia

Se trata de una revision bibliografica narrativa que consideré una busqueda en bases de datos como EBSCO,
PubMed y Google Académico, la busqueda se realizé con las palabras clave: cuidador familiar, Alzheimer,
Autocuidado. Se consideraron articulos integros de investigaciones, reflexiones y revisiones, de acceso libre.
Se excluyeron tesis en cualquier nivel de formacion, articulos que consideran otras demencias, asi como
aquellos articulos de bases de datos referenciales.

Desarrollo

Perfil del cuidador de la persona con enfermedad de Alzheimer

Segun el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia los cuidadores de las personas con EA son
principalmente sus familiares, en el 97% de los casos estos cuidadores familiares son mujeres, cifra que
refleja que el cuidado sigue siendo brindado por esposas, hijas y nietas. Por otro lado, el 75% de los
cuidadores familiares no cuentan con preparacion alguna para el cuidado de personas con demencia, es
decir, se brinda un cuidado informal (Instituto Nacional de Estadistica y Geografia [INEGI],2025). El cuidado
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informal de los adultos mayores es predominante en México, esto es consecuencia de los altos costos que
implica contratar personal calificado para un cuidado formal.

Brindar cuidado a una persona con EA sin contar con la preparaciéon o el conocimiento adecuado puede
desencadenar multiples consecuencias en los cuidadores familiares. En el ambito fisico, es comun que
presenten insomnio, dolor lumbar, estrés, fatiga y deterioro de la funcion inmunolégica (Stella, et al., 2011;
Salazar Barajas, et al., 2019; Sobreviela Juste, et al., 2023; Mao, et al., 2025). En el plano psicoldgico, se han
identificado problemas como baja autoestima, depresion, sentimientos de desesperanza, desgaste emocional
y tendencia a minimizacién de sus propios sintomas (Viale, et al., 2016; Salazar-Barajas, et al., 2019; Hellis
& Mukaetova-Mladinska, 2022). En la dimension social, los cuidadores pueden enfrentar situaciones de
aislamiento social y abandono laboral, lo que agrava su vulnerabilidad, no solo social sino econémica
(Hurtado Vega, 2021; Ramon Arroniz, 2024). Por otro lado, la esfera espiritual suele representar un recurso
importante para muchos cuidadores, ya que les permite encontrar sentido a su experiencia y sobrellevar las
dificultades y adversidades propias del cuidado diario de su familiar (Ramon Arroniz, 2024). Como ha sido
descrito, el cuidado de una persona con EA es complejo y exhaustivo, los cuidadores familiares reconocen
esta complejidad y la necesidad de ayuda para afrontarlo.

La exposiciéon constante a estos sintomas puede desencadenar el denominado sindrome de sobrecarga del
cuidador, caracterizado por manifestaciones de ansiedad y depresion. Este sindrome compromete de manera
significativa la calidad de vida del cuidador y, de forma paralela, reduce la calidad del cuidado proporcionado
a la persona con EA. Esta es una de las principales causas del abandono de personas con EA, cuando el
cuidador alcanza un estado de agotamiento extremo, puede recurrir a soluciones inmediatas; entre ellas, la
decision de internar al paciente en asilos o residencias permanentes (Albornoz, 2021; Martinez-Cortés, et al.,
2021; Heckler, 2022).

Ante este panorama es fundamental visibilizar las necesidades de los cuidadores familiares de personas con
EA y promover estrategias de apoyo integrales que consideren su bienestar fisico, psicolégico, social y
espiritual. Reconocer al cuidador como un actor clave en el proceso de atencion a la persona con EA y dotarlo
de herramientas adecuadas no solo previene el deterioro de su salud, sino que también favorece un cuidado
mas consciente, humano, sostenible y calificado para quienes viven con esta enfermedad.

Recomendaciones para el autocuidado del cuidador

Los desafios que enfrentan los cuidadores familiares son diversos y sumamente complejos, de tal manera
que la presencia de malestares e incluso del sindrome de sobrecarga no es algo extrafio, por ello, es
importante fomentar el autocuidado en los cuidadores familiares de personas con Alzheimer. Para dar apoyo
a estos cuidadores familiares, existen diferentes herramientas de facil acceso, como la capacitacion para el
cuidado de la persona con EA y el autocuidado del cuidador familiar, esto puede realizarse a través de
plataformas virtuales que ofrecen la ventaja de superar las barreras de tiempo y lugar, lo que las convierte en
una alternativa viable para ampliar el acceso a los servicios de apoyo (Xie, 2024). La Alzheimer’s Association
ofrece modulos disponibles 24/7 gratuitos llamados “Living with Alzheimer’'s” en etapas temprana, media y
avanzada, ademas de cursos como “10 sefiales de advertencia”, gestion financiera, y comunicacion efectiva,
utiles para aquellos cuidadores a ofrecer una mejor atencion (Alzheimer’s Association, 2025).

Ademas de estos organismos internacionales, existen asociaciones o grupos de ayuda locales que apoyan a
cuidadores familiares, es recomendable que los cuidadores busquen en su comunidad estos recursos de
apoyo dedicados especificamente a cuidadores de personas con esta enfermedad. Estos espacios suelen
brindar no solo informacién valiosa sobre el manejo de la EA, sino también contencién emocional, estrategias
practicas para el cuidado diario y la oportunidad de compartir experiencias con otros que viven situaciones
similares. Participar en estas redes puede disminuir el sentimiento de aislamiento, reducir el estrés del
cuidador y mejorar la calidad del cuidado que se brinda a la persona con Alzheimer (Simpson, et al., 2018).

Como se ha expuesto, el cuidado de una persona con EA implica un constante desgaste fisico, emocional,
social y espiritual para los cuidadores familiares, por esta razén, es importante promover estrategias de
autocuidado que favorezcan el bienestar integral del cuidador familiar y por consecuencia, una mayor calidad
en el cuidado que se brinda. La Tabla 1, muestra una clasificacion de recomendaciones de autocuidado
desarrolladas por los autores desde las dimensiones fisica, social, psicolégica, espiritual y educativa, las
recomendaciones cuentan con respaldo cientifico y tiene como finalidad favorecer el bienestar del cuidador
familiar mediante actividades sencillas, accesibles y adaptables al ambiente del hogar.
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Dimension de
autocuidado

Recomendaciones

Actividades

Cuidados
fisicos

Cuidados
sociales

Cuidados
psicologicos

Cuidados
espirituales

Cuidados
educativos

Mantener una rutina de ejercicio y
participar en programas de ejercicio
fisico en casa (Kim, et al., 2023)
Realizar actividades de yoga
(Kaushik, et al., 2025).

Emplear ejercicios aerdbicos en el
paciente y cuidador (Lamotte, et al.,
2017).

Incorporar a otros miembros de la
familia en el cuidado (Salazar-
Barajas, et al., 2019).

Participar en grupos de apoyo
comunitarios (Chien, et al., 2011;
Bernabéu-Alvarez, et al., 2022).

Meditar en momentos de estrés
(Arunachalam, et al., 2021; Giulietti,
et al., 2024)

Fomentar la autocompasion vy
resiliencia (Lero, et al., 2025).
Musicoterapia (Birigay Minguez &
Corcuera de Velasco, 2022).
Arteterapia (Guerrero Castafieda, et
al., 2023)

- Pintura (Guerrero Castafieda, et
al., Sanchez Lozano & Martinez
Pizarro, 2025).

- Albumes de fotos (Vifiuales,
2017).

Asistir a

espirituales
Orar, meditar, acercarse a su fe y
creencias (Castafieda, et al., 2023)

grupos religiosos 'y

Busqueda de informacion, talleres
sobre EA (Hurtado Vega, 2021; Dos
Santos, et al., 2021; Noel, et al.,
2022).

Designar una hora al dia para realizar ejercicio o
actividad fisica.

Buscar un programa de entretenimiento en formato
audiovisual que motive y fomente el ejercicio en
casa, considerar también clases de yoga.

Hacer participe a la familia en la rutina de ejercicios
aeroébicos y/o motrices para la salud de las
articulaciones y flexibilidad.

Involucrar a la familia para realizar tareas (ejemplo,
los nifios podrian motivar con las manualidades).

Tomar de 5 a 10 minutos en momentos de estrés
para ejercicios de respiracién, meditacion,
mindfulness u otras.

Escuchar musica durante el dia o al meditar para
lograr una relajacién 6ptima.

Realizar actividades creativas como pintura, dibujo,
macramé, collage, escultura, ceradmica para
canalizar emociones y reducir signos de estrés.

Vivir la fe y creencias, acercarse a lo que da sentido
ala vida y a lo sagrado.

Buscar un guia espiritual que brinde apoyo.
Considerar asistir a retiros espirituales que
fomenten el bienestar y tranquilidad.

Mantener actualizada la informacion acerca de la
EA, para poder brindar un cuidado digno.

Asistir a talleres y capacitaciones e intercambiar
técnicas de cuidado que se ajusten a las
necesidades propias.

Fuente: elaboracion de los autores, 2025.

Conclusiones

El presente andlisis evidencia que el cuidado de personas adultas mayores con EA implica una carga
multidimensional que afecta significativamente la calidad de vida del cuidador familiar, figura sobre la cual
recae la responsabilidad de solventar las necesidades de autocuidado mas basicas de quienes viven con la
enfermedad. Como ya se ha comentado, el cuidador de la persona con EA se caracteriza por ser un familiar
del género femenino (esposas, hijas, nietas) que no cuenta con el conocimiento ni la preparacion adecuada
para brindar cuidado a una persona con EA. Esta situacion coloca al cuidador en un estado de vulnerabilidad

pag 4



; X X X VOLUMEN 37
<~ ¥ Verano XXX Verano De la Ciencia

DE LA

s Ciencia ISSN 2395-9797
www. jovenesenlaciencia.ugto.mx

que se manifiesta con sintomas fisicos, psicoldgicos, sociales y espirituales, desencadenando con frecuencia
en lo que se conoce como Sindrome de sobrecarga del cuidador.

Frente a este escenario, se vuelve imprescindible implementar estrategias de autocuidado orientadas a
fortalecer al cuidador familiar como sujeto de atencion y no solo como proveedor de cuidado. Las
recomendaciones propuestas en este articulo ofrecen alternativas viables y accesibles que, al ser
incorporadas a la cotidianidad pueden favorecer el equilibrio y bienestar del cuidador familiar. Promover una
cultura de cuidado mutuo, donde también se cuide al que cuida, es esencial en el abordaje integral de la
persona con EA.

Desde la perspectiva enfermera, el cuidado al cuidador familiar representa un eje fundamental dentro del
abordaje integral de la persona con EA. El personal de enfermeria, como profesional cercano a la persona y
su cuidador tiene una posicién privilegiada para identificar sintomas tempranos de sobrecarga y promover
practicas de autocuidado. Los enfermeros deben enfocar sus esfuerzos en la deteccién temprana del
sindrome de sobrecarga del cuidador y en la prevencién de este mediante educacion y capacitacion a los
cuidadores de adultos mayores con EA (técnicas de movilizacidon, prevencién de caidas), apoyo
psicoemocional mediante técnicas de relajacion y control de estrés, asi como fomentar el autocuidado con
énfasis en el ejercicio fisico, suefio y recreacion.
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